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RESUMEN DE LA EVALUACIÓN NORMATIVA POR ASIGNATURAS

Control de Estudiantes

Departamento: COCHABAMBA Facilitador: CORINA PAREDEZ ANTORIANO Inscritos Efectivos Aprobados Reprobados

Provincia: Quillacollo Fecha de Inicio: 2 de dic. de 2017 Bloque: 2 Femenino 8 8 8 0

Municipio: Tiquipaya Fecha Final: 5 de jun. de 2018 Parte: 1 Masculino 7 7 7 0

Localidad/Comunidad: TOTOLIMA Total 15 15 15 0
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1 CHACA AYAVIRI ROSMI AMALIA 6711457 27 F NO QUECHUA AMA DE CASA 10 15 21 9 55 10 14 14 8 46 9 14 21 10 54 10 12 15 10 47 10 12 15 10 47 50 C

2 CHOQUE ROCHA MAXIMILIANO 862021 68 M NO QUECHUA AGRICULTOR 10 15 13 10 48 10 13 13 9 45 10 10 15 10 45 10 14 8 9 41 12 11 16 12 51 46 C

3 DIAZ HUANCA SABASTA 5520607 41 F NO QUECHUA AMA DE CASA 12 15 19 12 58 12 15 12 13 52 10 16 21 13 60 13 16 13 13 55 13 16 13 13 55 56 C

4 FUENTES MERINO ROLANDO 9373258 28 M NO QUECHUA AGRICULTOR 10 14 17 12 53 11 15 18 13 57 10 15 14 10 49 12 10 21 10 53 10 12 17 9 48 52 C

5 FUENTES QUISPE JULIAN 9300693 75 M NO QUECHUA AGRICULTOR 10 13 12 8 43 10 12 10 6 38 10 12 17 9 48 10 11 11 9 41 12 14 11 13 50 44 C

6 MAITA FERNANDEZ CARMENSA 862014 69 F NO QUECHUA AMA DE CASA 9 14 13 10 46 10 14 9 10 43 11 14 16 10 51 11 12 10 10 43 14 9 17 8 48 46 C

7 MAITA SOTO CLEMENTE 8664402 45 M NO QUECHUA AGRICULTOR 9 16 18 12 55 11 14 18 10 53 10 14 15 9 48 10 10 17 10 47 11 8 19 9 47 50 C

8 MAYTA FERNANDEZ GENOVEBA 6550062 81 F NO QUECHUA AMA DE CASA 8 14 6 10 38 10 14 6 10 40 10 14 10 10 44 11 12 10 11 44 12 14 5 10 41 41 C

9 MERINO ARCE FRANCISCA 6524918 57 F NO QUECHUA AGRICULTOR 8 10 14 6 38 10 14 9 9 42 10 13 10 9 42 10 14 6 9 39 10 14 10 10 44 41 C

10 MERINO ARCE RAFAEL 4445767 55 M NO CASTELLANO AGRICULTOR 11 14 13 13 51 12 15 16 10 53 10 14 14 10 48 10 11 6 10 37 12 9 17 11 49 48 C

11 MERINO NIEVADA ANDREA 8173311 35 F NO QUECHUA AMA DE CASA 8 10 21 10 49 10 13 16 10 49 11 10 21 10 52 10 10 21 9 50 8 16 15 10 49 50 C

12 MERINO RODRIGUEZ PAULINA 9354835 25 F NO QUECHUA AMA DE CASA 12 14 15 12 53 11 16 14 12 53 10 16 16 12 54 12 14 11 10 47 12 14 11 10 47 51 C

13 ROJAS RIOS DE MAITA MARIA 9380999 36 F NO QUECHUA AMA DE CASA 13 15 11 13 52 13 16 9 12 50 12 15 16 11 54 13 15 10 12 50 10 11 14 10 45 50 C

14 ROZO TICONA AYAR PAULO 6868252 23 M    10 17 21 13 61 10 14 21 9 54 10 15 20 8 53 10 13 21 9 53 13 15 18 7 53 55 C

15 ROZO TICONA YARO FRANCISCO 10928206 21 M NO QUECHUA AGRICULTOR 10 16 21 13 60 10 14 21 9 54 10 16 21 9 56 10 14 18 9 51 11 13 21 8 53 55 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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