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RESUMEN DE LA EVALUACIÓN NORMATIVA POR ASIGNATURAS

Control de Estudiantes

Departamento: LA PAZ Facilitador: DANIEL TITO CONDE QUISPE Inscritos Efectivos Aprobados Reprobados

Provincia: Murillo Fecha de Inicio: 2 de ene. de 2018 Bloque: 2 Femenino 8 8 8 0

Municipio: El Alto Fecha Final: 30 de abr. de 2018 Parte: 1 Masculino 6 6 6 0

Localidad/Comunidad: VALLE HERMOSO BAJO 
MILLUNI

Total 14 14 14 0
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1 AÑAMORO QUISPE MARIANO 261729 83 M SI AIMARA AGRICULTOR 12 18 17 12 59 12 19 15 12 58 12 18 17 12 59 12 19 19 12 62 12 20 15 12 59 59 C

2 CHAVEZ SILLO LUIS 2017216 66 M SI AIMARA AGRICULTOR 11 17 14 12 54 11 17 14 12 54 12 17 14 12 55 11 17 13 12 53 11 17 14 12 54 54 C

3 CHILLO LUQUE FORTUNATA 2561766 74 F SI AIMARA AMA DE CASA 10 15 14 8 47 8 15 14 10 47 10 16 13 10 49 10 16 12 10 48 10 15 14 8 47 48 C

4 CHIPANA PACO VICTORIA 14152666 50 F SI AIMARA AMA DE CASA 11 13 15 10 49 12 14 17 10 53 14 12 15 10 51 12 15 15 10 52 12 16 15 10 53 52 C

5 CHURA APAZA RAMON 2532876 56 M SI AIMARA AGRICULTOR 10 15 16 10 51 12 16 15 10 53 11 15 14 10 50 10 15 14 10 49 12 15 14 10 51 51 C

6 CONDORI
CALLISAYA DE 
CHAVEZ FABIANA 6142261 65 F SI AIMARA AMA DE CASA 12 20 20 12 64 12 17 17 12 58 11 17 18 12 58 12 16 19 12 59 12 20 20 12 64 61 C

7 MAMANI ZARATE LEANDRO 2657726 50 M SI AIMARA AGRICULTOR 10 17 16 10 53 10 16 14 10 50 10 13 15 10 48 12 14 17 10 53 10 17 12 10 49 51 C

8 PACO DE CHIPANA MICAELA 2617453 82 F SI AIMARA AMA DE CASA 11 15 14 10 50 11 14 14 10 49 10 15 15 10 50 10 14 16 10 50 11 15 13 10 49 50 C

9 PAREDES PARI MANUEL 2527726 59 M SI AIMARA AGRICULTOR 12 15 16 8 51 11 16 15 8 50 10 15 15 8 48 10 15 15 10 50 12 15 16 8 51 50 C

10 QUENTA DE PERCA ANTONIA 2562191 67 F SI AIMARA AMA DE CASA 10 18 15 10 53 10 16 16 10 52 11 18 17 10 56 11 17 15 10 53 12 18 15 10 55 54 C

11 RIVA YUJRA HONORATO 2077729 72 F SI AIMARA AGRICULTOR 12 17 17 11 57 13 19 16 11 59 12 16 18 11 57 12 18 19 11 60 12 17 17 12 58 58 C

12 SIÑANI CONDORI ISIDORA 12541968 51 F SI AIMARA AMA DE CASA 12 20 16 13 61 12 17 18 13 60 12 20 18 13 63 12 19 19 13 63 12 20 16 13 61 62 C

13 YUJRA MACHACA MARTIN 2100447 62 M SI AIMARA AGRICULTOR 10 17 15 8 50 10 16 14 10 50 10 15 15 8 48 11 16 16 8 51 8 17 18 8 51 50 C

14 YUJRA MOTIÑO JUANA 2191239 52 F SI AIMARA AMA DE CASA 14 16 18 12 60 14 18 17 12 61 14 18 17 12 61 14 17 16 12 59 14 15 15 12 56 59 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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