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RESUMEN DE LA EVALUACIÓN NORMATIVA POR ASIGNATURAS

Control de Estudiantes

Departamento: LA PAZ Facilitador: CASIMIRO AGUAYO MITA Inscritos Efectivos Aprobados Reprobados

Provincia: Sur Yungas Fecha de Inicio: 1 de jul. de 2018 Bloque: 2 Femenino 9 9 9 0

Municipio: La Asunta Fecha Final: 27 de dic. de 2018 Parte: 2 Masculino 3 3 3 0

Localidad/Comunidad: SAN JOSE Total 12 12 12 0
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1 ALI CALSINA NEMECIO 6164732 60 M SI CASTELLANO AGRICULTOR 12 16 19 10 57 13 15 18 10 56 14 15 18 14 61 58 C

2 ANTEZANA MORALES MACARIA 6485077 36 F SI CASTELLANO AMA DE CASA 13 16 19 10 58 12 15 18 14 59 10 13 16 14 53 57 C

3 CHAMBI LIMA CLEMENCIA 12831940 34 F SI CASTELLANO AMA DE CASA 13 16 21 10 60 13 16 18 14 61 10 12 15 14 51 57 C

4 GUARACHI URUÑA ADAN 6996636 32 M SI CASTELLANO AGRICULTOR 13 16 19 10 58 12 15 18 14 59 10 14 18 14 56 58 C

5 LOAYZA PINTO FRANKLIN 3416383 54 M SI CASTELLANO AGRICULTOR 13 16 19 10 58 12 15 18 14 59 10 13 16 14 53 57 C

6 MIRANDA REYES LISBETH 
GUILLERMINA 6857717 37 F SI CASTELLANO AMA DE CASA 13 15 18 10 56 13 14 15 14 56 10 12 21 10 53 55 C

7 MONTALVO MAMANI DEISY EDITH 9872464 26 F SI CASTELLANO AMA DE CASA 13 16 19 10 58 12 15 18 10 55 13 12 21 10 56 56 C

8 PANIAGUA VARGAS ALEJANDRA 4446044 49 F SI CASTELLANO AMA DE CASA 13 16 19 10 58 10 12 15 10 47 14 15 18 10 57 54 C

9 QUISPE VALLEJOS LUSMILDA 6940892 39 F SI CASTELLANO AMA DE CASA 13 16 10 14 53 12 15 18 14 59 10 13 16 10 49 54 C

10 ROJAS CRUZ MARVINA 6010026 37 F SI CASTELLANO COMERCIANTE 13 16 19 10 58 10 12 15 10 47 13 16 18 14 61 55 C

11 SURCO RAMIREZ SIMONA 6860055 33 F SI CASTELLANO COMERCIANTE 13 16 19 10 58 12 15 18 14 59 10 13 16 14 53 57 C

12 VASANTE MAMANI MARTHA 5974052 45 F SI CASTELLANO AMA DE CASA 13 16 19 10 58 10 12 15 14 51 13 15 18 14 60 56 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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