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RESUMEN DE LA EVALUACIÓN NORMATIVA POR ASIGNATURAS

Control de Estudiantes

Departamento: LA PAZ Facilitador: ELIZABETH YUJRA LIMACHI Inscritos Efectivos Aprobados Reprobados

Provincia: Ingavi Fecha de Inicio: 15 de ago. de 2017 Bloque: 1 Femenino 9 9 9 0

Municipio: Viacha Fecha Final: 27 de dic. de 2017 Parte: 2 Masculino 3 3 3 0

Localidad/Comunidad: VILIROCO Total 12 12 12 0
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1  GUTIERREZ GRACIELA 4366494 49 F NO AIMARA AMA DE CASA 12 18 16 14 60 14 18 17 14 63 14 20 21 14 69 14 18 17 14 63 14 21 21 14 70 14 21 21 14 70 66 C

2 ALI DE LIMACHI FAUSTINA 2427789 86 F SI AIMARA AMA DE CASA 13 20 21 14 68 12 16 18 14 60 14 18 16 14 62 14 18 20 10 62 14 18 20 10 62 12 18 19 14 63 63 C

3 CHOQUE DE QUISPE CECILIA 494037 68 F SI AIMARA AMA DE CASA 12 19 20 10 61 13 18 19 10 60 13 20 21 10 64 13 18 19 10 60 14 20 21 14 69 14 15 16 10 55 62 C

4 JIMENEZ LLUSCO CLAUDINA 6058968 32 F NO AIMARA AMA DE CASA 13 20 21 14 68 14 17 18 14 63 14 17 19 10 60 13 17 19 10 59 12 20 21 14 67 12 17 18 14 61 63 C

5 JIMENEZ LLUSCO CLOTILDA 6092663 37 F NO AIMARA AMA DE CASA 12 18 21 10 61 13 18 20 10 61 13 19 18 14 64 14 19 18 14 65 14 15 19 14 62 14 20 21 14 69 64 C

6 LIMACHI ALI SONIA 4266632 45 F SI AIMARA OTRO 14 20 18 14 66 12 18 20 14 64 14 20 21 10 65 12 18 21 10 61 14 18 20 14 66 12 18 20 10 60 64 C

7 LIMACHI DE YUJRA PAULINA 2397125 62 F NO AIMARA AMA DE CASA 10 20 21 14 65 12 18 19 14 63 14 18 21 14 67 14 18 19 14 65 14 18 19 14 65 10 19 13 14 56 64 C

8 QUISPE TARQUI FELIX 2323019 68 M SI AIMARA COMERCIANTE 13 18 19 14 64 13 20 21 14 68 14 20 19 14 67 14 20 21 10 65 13 19 18 14 64 13 18 20 14 65 66 C

9 TOLA QUISPE MERY LIDIA 6751041 33 F NO AIMARA AMA DE CASA 13 15 16 14 58 14 20 21 14 69 14 20 21 14 69 14 21 21 14 70 13 15 18 14 60 14 19 18 14 65 65 C

10 VILA ROJAS WILMA 5967613 37 F NO AIMARA COMERCIANTE 13 16 17 14 60 14 15 18 14 61 13 20 21 14 68 14 18 19 14 65 14 18 16 14 62 14 18 16 14 62 63 C

11 YUJRA LIMACHI FELIPE 4279340 43 M NO AIMARA CHOFER 13 16 17 14 60 14 18 19 14 65 12 18 19 10 59 13 18 19 10 60 10 18 21 14 63 14 18 19 10 61 61 C

12 YUJRA ROMERO GENARO 6893248 74 M NO AIMARA AMA DE CASA 14 18 16 14 62 14 18 16 14 62 14 18 20 10 62 14 19 18 10 61 13 18 19 14 64 14 21 21 14 70 64 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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