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RESUMEN DE LA EVALUACIÓN NORMATIVA POR ASIGNATURAS

Control de Estudiantes

Departamento: LA PAZ Facilitador: YASMIN MARCE ACHA Inscritos Efectivos Aprobados Reprobados

Provincia: Murillo Fecha de Inicio: 1 de jul. de 2017 Bloque: 1 Femenino 14 14 14 0

Municipio: El Alto Fecha Final: 23 de dic. de 2017 Parte: 2 Masculino 0 0 0 0

Localidad/Comunidad: EL ALTO Total 14 14 14 0
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1 CERON ESCALANTE FRANCISCA 6109088 30 F NO AIMARA AMA DE CASA 14 13 14 10 51 13 13 14 10 50 14 13 14 10 51 14 13 13 10 50 12 15 14 10 51 12 15 16 10 53 51 C

2 CUTIPA HUALLPA EVANA 8304832 30 F NO AIMARA OTRO 14 15 14 10 53 12 14 15 10 51 11 14 14 10 49 12 15 15 10 52 12 15 16 10 53 14 15 15 10 54 52 C

3 FERNANDEZ CONDORI FLORA YOBANA 12574350 27 F NO AIMARA AMA DE CASA 14 13 14 10 51 13 15 14 10 52 12 15 16 10 53 13 15 15 10 53 14 15 21 10 60 10 15 14 10 49 53 C

4 HUARACHI CONDORI MAURA 6055729 40 F NO AIMARA COMERCIANTE 13 14 15 10 52 13 14 15 10 52 12 14 15 10 51 13 14 14 10 51 11 15 14 10 50 11 15 14 10 50 51 C

5 JAIRA QUISPE VALENTINA 11544562 34 F NO AIMARA AMA DE CASA 13 15 15 10 53 13 14 15 10 52 12 15 15 10 52 13 14 14 10 51 11 15 14 10 50 14 13 14 10 51 52 C

6 LOPEZ CHOQUE NORA 10928775 27 F NO AIMARA OTRO 14 14 15 10 53 13 15 15 10 53 12 15 15 10 52 13 15 14 10 52 14 14 15 10 53 13 15 15 10 53 53 C

7 MAMANI PUSARICO BENITA 8338409 43 F NO AIMARA COMERCIANTE 14 14 15 10 53 14 14 14 10 52 13 14 14 10 51 13 14 15 10 52 11 14 14 10 49 12 15 16 10 53 52 C

8 MAMANI QUISPE DOROTEA ANDREA 12710554 24 F NO AIMARA OTRO 14 14 15 10 53 14 13 15 10 52 11 15 13 10 49 14 12 15 10 51 14 12 16 10 52 10 12 14 10 46 51 C

9 QUISPE IBAÑEZ YOLA 6056057 36 F NO AIMARA COMERCIANTE 13 15 14 10 52 13 14 14 10 51 12 14 14 10 50 13 14 14 10 51 14 13 14 10 51 14 15 14 10 53 51 C

10 QUISPE SAUCEDO YOLA 8281005 35 F NO AIMARA COMERCIANTE 11 14 14 10 49 12 14 15 10 51 11 14 14 10 49 12 14 14 10 50 12 15 16 10 53 14 13 14 10 51 51 C

11 RAMOS TINTA FILOMENA 9128112 27 F NO AIMARA OTRO 12 15 16 10 53 13 14 14 10 51 12 15 14 10 51 13 14 14 10 51 14 15 15 10 54 14 13 10 10 47 51 C

12 SERDAN CONDORI MONICA OLGA 5989844 27 F NO AIMARA OTRO 14 15 15 10 54 13 14 15 10 52 14 15 12 10 51 13 15 14 10 52 10 15 14 10 49 10 15 14 10 49 51 C

13 TINTA TINTA MERY AURELIA 4747340 37 F NO AIMARA OTRO 13 14 15 10 52 13 14 15 10 52 12 15 14 10 51 13 14 15 10 52 13 14 14 10 51 11 15 14 10 50 51 C

14 VELASCO HUANCA ANGELICA 6825425 28 F NO AIMARA OTRO 11 15 14 10 50 12 15 15 10 52 11 15 15 10 51 12 14 15 10 51 12 13 14 10 49 14 14 15 10 53 51 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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