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RESUMEN DE LA EVALUACIÓN NORMATIVA POR ASIGNATURAS

Control de Estudiantes

Departamento: LA PAZ Facilitador: GLADYS CONSTA CHAMBI VEIZAGA Inscritos Efectivos Aprobados Reprobados

Provincia: Murillo Fecha de Inicio: 2 de ene. de 2019 Bloque: 2 Femenino 8 8 8 0

Municipio: El Alto Fecha Final: 31 de may. de 2019 Parte: 2 Masculino 2 2 2 0

Localidad/Comunidad: U.E. DON BOSCO Total 10 10 10 0
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1 CAPARICONA CHOQUE DE 
CALAMANI DIONICIA 6008302 48 F NO AIMARA COMERCIANTE 14 21 21 14 70 14 21 21 14 70 14 21 21 14 70 70 C

2 CHOQUE MAMANI ABIGAIL 9131031 28 F NO AIMARA OTRO 14 20 20 13 67 14 20 21 13 68 14 21 20 13 68 68 C

3 CONDORI QUISPE MARIO 6031077 46 M NO AIMARA AGRICULTOR 14 21 21 14 70 14 21 21 14 70 14 21 21 14 70 70 C

4 HUANCA SAMO MARUJA ELENA 2385261 60 F NO AIMARA AMA DE CASA 14 17 17 10 58 14 19 19 10 62 14 21 21 10 66 62 C

5 LIMACHI MISME GRACIELA PAMELA 9258154 25 F NO AIMARA OTRO 13 20 20 12 65 14 21 21 14 70 13 20 20 14 67 67 C

6 MAMANI PAXI MARTHA 9862693 27 F NO AIMARA AMA DE CASA 14 21 19 10 64 14 19 21 14 68 14 21 21 10 66 66 C

7 OTOYA FUENTES MARTINA 9120081 45 F NO AIMARA OTRO 14 21 20 14 69 14 21 19 14 68 14 21 20 14 69 69 C

8 POCOMA YUJRA VIRGINIA 2690428 49 F SI AIMARA AMA DE CASA 14 17 17 10 58 14 17 19 10 60 14 21 21 10 66 61 C

9 SUMY MAMANI BENEDICTO 2323680 64 M NO CASTELLANO OTRO 13 18 18 10 59 13 19 18 12 62 13 19 18 10 60 60 C

10 TUCUPA PALLI ISACA 4958157 45 F NO AIMARA COMERCIANTE 14 21 19 14 68 13 19 21 14 67 14 21 20 14 69 68 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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