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RESUMEN DE LA EVALUACIÓN NORMATIVA POR ASIGNATURAS

Control de Estudiantes

Departamento: LA PAZ Facilitador: RUBEN SIRPA SIRPA Inscritos Efectivos Aprobados Reprobados

Provincia: Murillo Fecha de Inicio: 9 de jul. de 2016 Bloque: 2 Femenino 10 10 10 0

Municipio: El Alto Fecha Final: 10 de ene. de 2017 Parte: 2 Masculino 0 0 0 0

Localidad/Comunidad: EL ALTO Total 10 10 10 0
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1 ARHUATA DE VALLEJOS RUFINA 2646242 72 F SI AIMARA AMA DE CASA 14 18 21 14 67 14 18 21 14 67 14 21 21 14 70 68 C

2 COCHI DE VELARDE EULOGIA  MENES 2416061 58 F SI AIMARA AMA DE CASA 14 18 21 14 67 14 18 21 14 67 14 18 21 14 67 67 C

3 CONDORI ALEJO PATRICIA 4887611 37 F SI AIMARA AMA DE CASA 14 18 21 14 67 14 18 21 14 67 14 21 21 14 70 68 C

4 COYA QUISPE MARIA EUGENIA 2416421 63 F SI AIMARA AMA DE CASA 12 16 16 14 58 12 18 18 14 62 12 18 18 14 62 61 C

5 ESPINOZA RODRIGUEZ MARLENE MELVY 2356114 58 F SI AIMARA AMA DE CASA 14 21 21 14 70 14 21 21 14 70 14 21 21 14 70 70 C

6 GARFIAS APAZA MERCEDES 6008558 35 F SI AIMARA AMA DE CASA 14 21 21 14 70 14 21 21 14 70 14 21 21 14 70 70 C

7 MAMANI CHIARA ELENA 4318519 43 F SI AIMARA AMA DE CASA 12 18 18 14 62 12 18 18 14 62 12 18 18 14 62 62 C

8 PACHECO BAUTISTA ROSA ESTELA 4740233 41 F SI AIMARA AMA DE CASA 14 21 21 14 70 14 21 21 14 70 14 21 21 14 70 70 C

9 TARQUI MAMANI GLADYS 10040241 38 F SI AIMARA AMA DE CASA 12 18 16 14 60 12 18 18 14 62 12 18 18 14 62 61 C

10 YANARICO QUISPE FILOMENA 6763088 38 F SI AIMARA AMA DE CASA 14 18 21 14 67 14 18 21 14 67 14 18 21 14 67 67 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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