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RESUMEN DE LA EVALUACIÓN NORMATIVA POR ASIGNATURAS

Control de Estudiantes

Departamento: COCHABAMBA Facilitador: ALVARO JENRRY GUTIERREZ VILLCA Inscritos Efectivos Aprobados Reprobados

Provincia: Quillacollo Fecha de Inicio: 13 de nov. de 2017 Bloque: 1 Femenino 8 8 8 0

Municipio: Colcapirhua Fecha Final: 15 de may. de 2018 Parte: 1 Masculino 0 0 0 0

Localidad/Comunidad: WILCATO Total 8 8 8 0
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1 BLANCO FRANCISCANO MARINA 9306594 25 F NO QUECHUA AMA DE CASA 14 20 21 10 65 14 20 21 10 65 10 20 20 10 60 14 21 21 10 66 64 C

2 CAYO MAMANI ROSSMERY 7887631 29 F NO QUECHUA AMA DE CASA 10 20 10 10 50 10 20 10 10 50 10 21 10 10 51 10 21 10 10 51 51 C

3 COLQUE LOPEZ TOMASA 8788092 46 F NO QUECHUA AMA DE CASA 10 20 10 10 50 10 20 10 10 50 10 21 21 10 62 10 21 21 10 62 56 C

4 GREGORIO  LUCIA 31394083 32 F NO QUECHUA AMA DE CASA 14 20 21 10 65 14 20 21 10 65 14 21 21 14 70 14 21 21 14 70 68 C

5 HUIZA ARANCIBIA MARCELA 4467084 41 F NO QUECHUA AMA DE CASA 10 20 20 10 60 10 20 20 10 60 10 21 21 10 62 10 21 21 10 62 61 C

6 JALDIN CALLE CATALINA 9390707 22 F NO QUECHUA AMA DE CASA 14 21 21 14 70 14 21 21 14 70 14 21 21 14 70 14 21 21 14 70 70 C

7 SONCO MENDOZA JUANA 10479018 24 F NO QUECHUA OTRO 10 20 20 10 60 10 20 20 10 60 10 21 21 10 62 10 21 21 10 62 61 C

8 VELIZ FERNANDEZ MATILDE 5262267 36 F NO QUECHUA AMA DE CASA 14 21 21 14 70 14 21 21 14 70 14 21 21 14 70 14 21 21 14 70 70 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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