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RESUMEN DE LA EVALUACIÓN NORMATIVA POR ASIGNATURAS

Control de Estudiantes

Departamento: LA PAZ Facilitador: LUISA HIDALGO CONDORI Inscritos Efectivos Aprobados Reprobados

Provincia: Murillo Fecha de Inicio: 3 de abr. de 2017 Bloque: 2 Femenino 10 10 10 0

Municipio: El Alto Fecha Final: 30 de set. de 2017 Parte: 2 Masculino 2 1 1 1

Localidad/Comunidad: U.E MARÍA AYMA MAMANI Total 12 11 11 1
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1 ATTO PALLI EUGENIA 6795059 50 F NO AIMARA OTRO 12 16 18 10 56 12 18 16 10 56 12 18 16 10 56 56 C

2 CALLA MAMANI JUANE ROSMERY 9099875 28 M NO AIMARA COMERCIANTE 10 16 16 10 52 12 12 14 10 48 12 18 16 10 56 52 C

3 CARANI CHINO ALICIA 5978048 42 F NO AIMARA COMERCIANTE 10 12 14 10 46 12 12 10 10 44 12 12 16 10 50 47 C

4 CHOQUE CONDORI MARTHA 6099318 35 F NO AIMARA AMA DE CASA 12 14 16 10 52 10 16 16 10 52 10 16 18 10 54 53 C

5 CHURA LOPEZ BARBARA 2570598 51 F NO AIMARA AMA DE CASA 10 12 14 10 46 12 14 16 10 52 12 12 16 10 50 49 C

6 CHURATA PACO ASCENCIA 6196317 33 F NO AIMARA AMA DE CASA 10 16 16 10 52 12 18 16 10 56 12 12 16 10 50 53 C

7 KAMA CHUQUIMIA JUANA 4991391 37 F NO AIMARA AMA DE CASA 10 12 14 10 46 12 16 12 10 50 12 12 14 10 48 48 C

8 MOLLO MAMANI SEBASTIAN 2404712 60 M NO AIMARA OTRO 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 D

9 PARISACA COLQUEHUANCA MARIA ESTELA 6062759 39 F NO AIMARA COMERCIANTE 12 12 18 10 52 10 10 16 10 46 10 12 12 10 44 47 C

10 PAYE HUANCA MARIA 9860710 33 F NO AIMARA AMA DE CASA 12 16 12 10 50 12 18 16 10 56 10 14 14 10 48 51 C

11 QUISPE VDA DE CUTILE GREGORIA 2562094 61 F NO AIMARA AMA DE CASA 10 12 14 10 46 10 12 16 10 48 10 12 16 10 48 47 C

12 YUPANQUI MACHACA HORTENCIA 6027360 39 F NO AIMARA AMA DE CASA 10 12 12 10 44 10 14 14 10 48 10 16 16 10 52 48 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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