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RESUMEN DE LA EVALUACIÓN NORMATIVA POR ASIGNATURAS

Control de Estudiantes

Departamento: COCHABAMBA Facilitador: ROSSE MARY CHOQUE CUEVAS Inscritos Efectivos Aprobados Reprobados

Provincia: Tiraque Fecha de Inicio: 10 de may. de 2016 Bloque: 2 Femenino 10 10 10 0

Municipio: Shinahota Fecha Final: 12 de ago. de 2016 Parte: 2 Masculino 0 0 0 0

Localidad/Comunidad: SHINAHOTA Total 10 10 10 0
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1  RUBIOS CRISTINA 8807559 28 F NO QUECHUA COMERCIANTE 11 19 16 14 60 12 19 17 14 62 10 19 15 14 58 60 C

2 CAMACHO CHOQUE VIRGINIA 5925357 116 F VACIO IO VACIO|VACIO 12 18 11 10 51 11 18 13 10 52 12 18 11 10 51 51 C

3 COLQUE YAPURA SIMONA 5236924 37 F VACIO IO VACIO|VACIO 12 18 12 10 52 13 18 12 10 53 12 18 11 10 51 52 C

4 MENCHACA CARDENAS NAZARIA 5560540 32 F NO QUECHUA COMERCIANTE 13 20 19 10 62 14 20 20 10 64 11 20 20 10 61 62 C

5 PADILLA QUISPE MARIELA 12460409 29 F NO QUECHUA AMA DE CASA 13 20 19 10 62 14 20 20 10 64 11 20 20 10 61 62 C

6 QUISPE FLORES ALEIDA 4306754 45 F VACIO IO VACIO|VACIO 13 20 19 10 62 14 20 20 10 64 11 20 20 10 61 62 C

7 QUISPE MAMANI PAULINA 6442872 41 F NO QUECHUA COMERCIANTE 13 19 12 10 54 12 15 14 10 51 13 16 13 10 52 52 C

8 SOLIZ GONZALES CELIA 12439581 33 F NO MOXEÑO COMERCIANTE 11 18 12 10 51 12 18 12 10 52 12 18 12 10 52 52 C

9 VIDAL GARCIA REYNA 7917212 45 F VACIO IO VACIO|VACIO 13 20 19 10 62 14 20 20 10 64 11 20 20 10 61 62 C

10 YAPURA CHOQUE ALICIA 5124265 35 F NO QUECHUA COMERCIANTE 11 16 11 10 48 12 16 14 10 52 13 16 16 10 55 52 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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