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RESUMEN DE LA EVALUACIÓN NORMATIVA POR ASIGNATURAS

Control de Estudiantes

Departamento: SANTA CRUZ Facilitador: LIDIA IBAÑEZ MONTAÑO Inscritos Efectivos Aprobados Reprobados

Provincia: Andres Ibañez Fecha de Inicio: 10 de dic. de 2018 Bloque: 2 Femenino 9 9 9 0

Municipio: Cotoca Fecha Final: 10 de jun. de 2019 Parte: 1 Masculino 3 3 3 0

Localidad/Comunidad: GUAPURU Total 12 12 12 0
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1 ADRIAN MENDOZA AURELIA 6211743 60 F SI CASTELLANO AMA DE CASA 14 20 20 14 68 14 19 20 14 67 14 19 20 13 66 14 19 20 13 66 14 19 19 13 65 66 C

2 BURGOS ROJAS ABRAHAM 7701535 48 M SI CASTELLANO OTRO 14 19 20 13 66 14 19 20 13 66 14 20 20 14 68 14 19 19 14 66 14 19 19 13 65 66 C

3 CONDORI APAZA CRISTINA 2663170 54 F SI CASTELLANO COMERCIANTE 14 19 20 14 67 14 20 19 14 67 14 19 19 14 66 14 19 18 14 65 14 18 20 13 65 66 C

4 CONDORI MAMANI AYDA 8502601 37 F SI CASTELLANO AMA DE CASA 14 20 20 14 68 14 19 19 14 66 14 19 20 14 67 14 20 19 14 67 13 18 19 14 64 66 C

5 GRIMALDES MARISCAL VERONICA 12596694 19 F SI CASTELLANO AMA DE CASA 10 10 10 10 40 12 15 15 10 52 10 10 11 12 43 13 12 15 13 53 12 10 18 13 53 48 C

6 IBAÑEZ ROCHA FLORENCIO 790259 77 M SI CASTELLANO CHOFER 14 20 18 14 66 14 20 20 14 68 14 19 20 13 66 14 19 19 14 66 14 20 19 14 67 67 C

7 LLAMPA CRUZ JUANA 5697737 40 F SI CASTELLANO AMA DE CASA 14 19 20 13 66 14 19 19 13 65 14 20 20 14 68 14 18 19 13 64 14 20 20 13 67 66 C

8 MONTAÑO DE IBAÑEZ LUISA 842050 76 F SI CASTELLANO AMA DE CASA 14 20 20 14 68 14 20 20 14 68 14 19 19 14 66 14 20 20 13 67 14 19 20 14 67 67 C

9 PUTARE MOTORE IGNACIA 8087640 45 F SI CASTELLANO AMA DE CASA 14 20 20 13 67 14 20 20 14 68 14 19 20 14 67 14 19 19 14 66 14 19 18 14 65 67 C

10 QUISPE CONDORI MARISOL CRISTINA 7751778 32 F SI CASTELLANO AMA DE CASA 14 20 20 14 68 14 19 19 14 66 13 18 20 13 64 14 19 19 13 65 14 20 19 14 67 66 C

11 QUISPE CONDORI OMAR WILDER 8212088 25 M SI CASTELLANO OTRO 14 18 19 13 64 14 19 20 14 67 14 19 20 14 67 14 20 19 14 67 14 18 18 14 64 66 C

12 RIOJA SALAZAR CARMEN LOURDES 8790213 30 F SI CASTELLANO AMA DE CASA 13 18 20 14 65 13 20 18 14 65 14 18 19 13 64 14 19 20 13 66 14 20 20 14 68 66 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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