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RESUMEN DE LA EVALUACIÓN NORMATIVA POR ASIGNATURAS

Control de Estudiantes

Departamento: COCHABAMBA Facilitador: BELISARIO CASPA MAMANI Inscritos Efectivos Aprobados Reprobados

Provincia: Chapare Fecha de Inicio: 16 de jun. de 2017 Bloque: 1 Femenino 10 10 10 0

Municipio: Colomi Fecha Final: 20 de nov. de 2017 Parte: 2 Masculino 2 2 2 0

Localidad/Comunidad: ZONA CENTRAL-U.E. 
CARMELA A.

Total 12 12 12 0
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1 GONZALES ALBARADO DIONICIA 4442892 41 F SI QUECHUA AMA DE CASA 14 13 20 14 61 13 19 15 14 61 12 18 18 14 62 13 20 21 14 68 12 20 19 14 65 13 18 16 14 61 63 C

2 GONZALES ALBARADO ROSITA 5193123 33 F SI QUECHUA COMERCIANTE 13 20 20 14 67 13 19 15 14 61 12 18 14 14 58 13 20 21 14 68 13 18 19 14 64 12 18 18 14 62 63 C

3 LOPEZ DE HINOJOSA MARIA 3797737 51 F SI QUECHUA AMA DE CASA 13 20 20 14 67 12 20 15 14 61 13 18 15 14 60 13 20 21 14 68 12 18 15 14 59 12 18 14 14 58 62 C

4 LOPEZ SANDOVAL ISABEL 6524009 55 F SI QUECHUA AMA DE CASA 13 20 20 14 67 12 20 15 14 61 12 19 16 14 61 13 20 21 14 68 12 19 16 14 61 12 17 15 14 58 63 C

5 PANOSO DE VALLEJOS DIONICIA 6479436 59 F SI QUECHUA AMA DE CASA 13 20 19 14 66 13 19 15 14 61 12 18 12 14 56 13 20 21 14 68 13 18 19 14 64 13 18 16 14 61 63 C

6 PEREDO GONZALES ANGEL 3762775 49 M SI QUECHUA CHOFER 13 20 20 14 67 12 19 14 14 59 12 18 14 14 58 13 20 21 14 68 13 19 16 14 62 12 17 18 14 61 63 C

7 SOLIS PEÑA PASCUALA 3624096 45 F SI QUECHUA COMERCIANTE 13 20 19 14 66 12 19 15 14 60 12 18 15 14 59 13 20 21 14 68 13 19 19 14 65 12 18 18 14 62 63 C

8 VARGAS CAMACHO MARIA EMILIANA 6492909 40 F SI QUECHUA AMA DE CASA 13 20 20 14 67 12 19 14 14 59 12 19 14 14 59 13 20 21 14 68 13 18 19 14 64 12 18 18 14 62 63 C

9 VEIZAGA DE MONTECINOS FELICIDAD 4442548 64 F SI QUECHUA AMA DE CASA 13 20 20 14 67 12 20 14 14 60 12 20 19 14 65 13 20 21 14 68 14 16 18 14 62 13 17 14 14 58 63 C

10 VELIZ VEIZAGA FLORENCIO 3155423 64 M SI QUECHUA AGRICULTOR 13 20 20 14 67 12 20 14 14 60 12 20 15 14 61 13 20 21 14 68 12 20 19 14 65 14 16 17 14 61 64 C

11 VILLARROEL DE LOPEZ GABRIELA 3032834 54 F SI QUECHUA AMA DE CASA 13 20 19 14 66 12 20 14 14 60 10 19 13 14 56 13 20 21 14 68 13 18 16 14 61 12 18 14 14 58 62 C

12 ZERNA DE LOPEZ VICTORIA 7884089 50 F SI QUECHUA AMA DE CASA 13 20 19 14 66 13 19 14 14 60 12 18 14 14 58 13 20 21 14 68 13 18 18 14 63 13 17 16 14 60 63 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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