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RESUMEN DE LA EVALUACIÓN NORMATIVA POR ASIGNATURAS

Control de Estudiantes

Departamento: COCHABAMBA Facilitador: SONIA LIZARAZU NUMBELA Inscritos Efectivos Aprobados Reprobados

Provincia: Punata Fecha de Inicio: 8 de jun. de 2015 Bloque: 1 Femenino 9 9 9 0

Municipio: San Benito Fecha Final: 4 de dic. de 2015 Parte: 2 Masculino 2 2 2 0

Localidad/Comunidad: SAN BENITO Total 11 11 11 0
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1  PEREZ WILLMA BERTHA 3154620 51 F SI QUECHUA AMA DE CASA 12 12 18 6 48 12 12 14 6 44 12 10 20 6 48 12 12 20 6 50 10 10 19 6 45 12 12 20 6 50 48 C

2 CAPIHUARA ARISPE MARIO 977598 51 M SI QUECHUA AGRICULTOR 12 12 17 6 47 12 12 14 6 44 10 10 20 6 46 12 12 20 6 50 10 10 19 6 45 12 10 20 6 48 47 C

3 ERAÑA ALVAREZ JULIA 13531495 54 F SI QUECHUA AMA DE CASA 8 8 12 10 38 10 8 10 10 38 10 8 10 10 38 10 8 9 10 37 10 8 9 10 37 10 8 9 10 37 38 C

4 FLORES BAUTISTA JUSTINO 13532262 57 M SI QUECHUA AGRICULTOR 10 8 12 10 40 10 8 11 10 39 10 8 12 10 40 10 8 10 10 38 10 8 10 10 38 10 8 10 10 38 39 C

5 LOBO VILLARROEL ANA MARIA 3765271 42 F SI QUECHUA AMA DE CASA 10 10 18 6 44 12 12 14 6 44 10 10 20 6 46 10 10 19 6 45 10 10 16 6 42 12 10 20 6 48 45 C

6 NUMBELA PEREYRA JUANA 920189 73 F SI QUECHUA AMA DE CASA 10 8 16 6 40 10 10 14 6 40 10 10 19 6 45 10 8 13 6 37 10 8 13 10 41 10 8 17 10 45 41 C

7 RODRIGUES JUANA CASTRO 5197643 61 F SI QUECHUA AMA DE CASA 12 12 18 6 48 12 12 13 6 43 14 10 18 6 48 10 8 16 6 40 10 8 16 6 40 12 8 16 6 42 44 C

8 ROJAS VARGAS FIDELIA 858773 96 F SI QUECHUA AMA DE CASA 10 10 14 6 40 10 10 14 6 40 10 8 16 6 40 10 8 16 6 40 8 8 13 10 39 10 8 12 10 40 40 C

9 SUAREZ NAVIA ISABEL 3749317 44 F SI QUECHUA AMA DE CASA 12 12 20 6 50 12 12 16 6 46 12 12 20 6 50 12 12 21 6 51 10 13 21 6 50 12 12 19 6 49 49 C

10 UMAÑA DE MUÑOZ LUISA 923710 59 F SI QUECHUA AMA DE CASA 10 12 16 6 44 12 12 14 6 44 10 10 20 6 46 12 12 16 6 46 10 10 16 6 42 12 10 18 6 46 45 C

11 VELASQUEZ BALDELOMAR NINFA 4423759 84 F SI QUECHUA AMA DE CASA 10 8 12 10 40 10 10 12 10 42 8 6 16 10 40 10 6 12 10 38 8 8 12 10 38 10 8 12 10 40 40 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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