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RESUMEN DE LA EVALUACIÓN NORMATIVA POR ASIGNATURAS

Control de Estudiantes

Departamento: COCHABAMBA Facilitador: TANIA ORELLANA TORRICO Inscritos Efectivos Aprobados Reprobados

Provincia: Punata Fecha de Inicio: 7 de ago. de 2017 Bloque: 1 Femenino 11 11 11 0

Municipio: Punata Fecha Final: 8 de ene. de 2018 Parte: 2 Masculino 1 1 1 0

Localidad/Comunidad: SACA SACA Total 12 12 12 0
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1 ALVAREZ ZAPATA IRENE 8806585 27 F SI QUECHUA AMA DE CASA 12 10 11 10 43 10 15 10 6 41 12 14 10 10 46 13 14 10 10 47 12 14 10 6 42 12 14 10 10 46 44 C

2 GARCIA BELTRAN ROSA 2917312 54 F SI QUECHUA AMA DE CASA 12 10 10 10 42 13 14 12 10 49 11 12 13 10 46 10 14 10 10 44 12 10 10 6 38 13 14 10 6 43 44 C

3 GUZMAN DE GUZMAN JOSEFINA 999240 67 F SI QUECHUA AMA DE CASA 11 12 10 10 43 13 14 12 10 49 13 11 10 10 44 13 14 10 10 47 13 14 10 10 47 12 14 10 10 46 46 C

4 JIMENEZ FERNANDEZ ASTERIA 7871997 31 F SI QUECHUA AMA DE CASA 13 10 11 10 44 12 14 10 10 46 12 14 10 10 46 12 14 10 10 46 12 11 14 10 47 13 14 15 10 52 47 C

5 MONTAÑO BELTRAN SABINA 3145936 52 F SI QUECHUA AMA DE CASA 12 11 10 6 39 14 12 13 6 45 12 14 10 6 42 12 14 10 6 42 12 11 15 10 48 12 14 10 10 46 44 C

6 MONTAÑO DE DELGADILLO ALICIA 3030059 66 F SI QUECHUA AMA DE CASA 10 12 14 10 46 13 14 10 10 47 12 11 10 10 43 13 14 15 10 52 10 11 12 10 43 13 14 10 10 47 46 C

7 ORELLANA QUINTEROS FELICIDAD 977827 69 F SI QUECHUA AMA DE CASA 10 11 10 6 37 12 11 10 10 43 14 10 10 6 40 10 15 11 10 46 13 14 10 10 47 13 11 12 10 46 43 C

8 ROJAS DE MEDRANO MATILDE 3012844 67 F SI QUECHUA AMA DE CASA 13 12 14 10 49 12 14 10 10 46 12 16 10 10 48 12 14 10 10 46 13 14 10 10 47 12 14 15 10 51 48 C

9 ROJAS PATIÑO ANTONIA 5301592 37 F SI QUECHUA AMA DE CASA 12 10 13 10 45 12 14 10 6 42 13 14 11 6 44 11 13 11 6 41 12 14 11 6 43 11 10 10 6 37 42 C

10 ROJAS ROCHA FORTUNATA 4446473 46 F SI QUECHUA AMA DE CASA 12 10 14 10 46 13 14 10 10 47 12 14 10 10 46 13 14 10 10 47 12 14 10 10 46 13 14 12 6 45 46 C

11 TORRICO DE ORELLANA FORTUNATA 2892284 64 F SI QUECHUA AMA DE CASA 13 12 10 10 45 12 14 10 10 46 13 14 12 10 49 12 14 13 10 49 12 14 10 10 46 12 14 11 10 47 47 C

12 VILLARROEL MEJIA ANTONIO 747540 78 M SI QUECHUA AGRICULTOR 13 12 10 10 45 12 14 13 10 49 12 14 15 10 51 12 11 10 10 43 13 14 15 10 52 10 13 11 10 44 47 C

 
Quienes firmamos el presente documento, declaramos que los datos son verídicos y auténticos, de no serlo nos someteremos a las sanciones que establezca la ley. D/C/I/R: D=Desincorporado; C=En Clase; I=Incorporado;R=Reincorporado.
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