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RESUMEN DE LA EVALUACIÓN NORMATIVA POR ASIGNATURAS

Control de Estudiantes

Departamento: LA PAZ Facilitador: ANA ROSILDA CHOQUE HONORIO Inscritos Efectivos Aprobados Reprobados

Provincia: Murillo Fecha de Inicio: 20 de set. de 2017 Bloque: 1 Femenino 9 9 9 0

Municipio: La Paz Fecha Final: 21 de mar. de 2018 Parte: 1 Masculino 2 2 2 0

Localidad/Comunidad: BAJO LLOJETA Total 11 11 11 0
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1 CALLEJAS MOLINA GABRIELA 10906266 30 F NO CASTELLANO OTRO 12 21 21 10 64 14 21 21 10 66 10 15 18 10 53 14 20 21 10 65 62 C

2 CAMA PINTO ELENA 10034964 35 F NO CASTELLANO COMERCIANTE 12 21 20 14 67 14 16 20 10 60 14 20 18 10 62 10 18 14 10 52 60 C

3 CHOQUE EUGENIO PEDRO 2174124 55 M NO CASTELLANO OTRO 12 18 17 14 61 13 11 10 10 44 13 21 21 10 65 13 17 17 10 57 57 C

4 HONORIO CALLE MARIELA 9243287 30 F NO CASTELLANO OTRO 10 20 20 10 60 14 12 19 10 55 10 20 16 10 56 14 15 14 10 53 56 C

5 HONORIO MAMANI TEODORA 6724502 50 F NO CASTELLANO AMA DE CASA 14 21 21 14 70 14 21 21 14 70 14 21 21 10 66 14 21 21 14 70 69 C

6 HUANCA BLANCO TITO SANTOS 2537017 57 M NO CASTELLANO OTRO 12 21 21 10 64 10 20 15 10 55 10 15 18 10 53 10 15 12 14 51 56 C

7 MARTINEZ JULIAN SUSANA 2655523 53 F NO CASTELLANO AMA DE CASA 14 21 21 14 70 14 21 21 10 66 14 21 21 14 70 14 21 21 14 70 69 C

8 MAYTA CHOQUE ADELA 4895460 41 F NO CASTELLANO COMERCIANTE 10 21 20 14 65 14 16 20 10 60 14 20 18 10 62 10 14 20 10 54 60 C

9 PAYE ILLATARCO ISABEL MODESTA 6966033 43 F NO CASTELLANO AMA DE CASA 12 18 18 10 58 10 20 15 10 55 10 18 18 10 56 10 15 18 10 53 56 C

10 QUIÑONEZ CAHUACHIA JUSTINA 3486333 54 F NO CASTELLANO OTRO 10 21 20 14 65 14 16 20 10 60 14 20 18 10 62 10 15 18 10 53 60 C

11 REYNOSO SOLETO DORY 2615436 57 F NO CASTELLANO OTRO 12 21 21 10 64 14 21 21 10 66 10 15 18 10 53 14 20 21 10 65 62 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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