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RESUMEN DE LA EVALUACIÓN NORMATIVA POR ASIGNATURAS

Control de Estudiantes

Departamento: COCHABAMBA Facilitador: MIGUEL ANGEL VEGA GUZMAN Inscritos Efectivos Aprobados Reprobados

Provincia: Tiraque Fecha de Inicio: 1 de set. de 2012 Bloque: 2 Femenino 9 9 9 0

Municipio: Shinahota Fecha Final: 9 de ago. de 2013 Parte: 2 Masculino 3 3 3 0

Localidad/Comunidad: MAJO PAMPA "A " Total 12 12 12 0
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1 ADUVIRI ANCAYE ADELAIDA 5504827 27 F SI QUECHUA AMA DE CASA 10 12 13 10 45 10 12 12 10 44 11 12 12 10 45 45 C

2 CONDORI TORREZ PASCUAL 4449844 49 M SI QUECHUA AGRICULTOR 10 11 10 10 41 10 11 13 10 44 10 10 15 10 45 43 C

3 FERNANDEZ LUNA SABINA 7894723 28 F SI QUECHUA AMA DE CASA 10 10 10 10 40 10 10 9 10 39 10 11 11 10 42 40 C

4 FRANCO KUPI SABINA 7874976 25 F SI QUECHUA AMA DE CASA 11 12 13 10 46 11 11 10 10 42 12 10 10 10 42 43 C

5 MALDONADO GONZALES ADELAIDA 4436900 36 F SI QUECHUA AMA DE CASA 11 11 12 10 44 11 11 10 10 42 10 12 10 10 42 43 C

6 MERIDA TAPIA JUANA 5917354 31 F SI QUECHUA AMA DE CASA 11 11 12 10 44 10 12 12 10 44 10 11 11 10 42 43 C

7 PANIAGUA SALAS ELVIRA 5927072 32 F SI QUECHUA AMA DE CASA 10 10 11 10 41 11 10 10 10 41 12 10 11 10 43 42 C

8 PUMA SILVESTRE SIMONA 9322468 30 F SI QUECHUA AMA DE CASA 10 13 10 10 43 10 13 10 10 43 11 13 10 10 44 43 C

9 RODRIGUEZ AVILES PASTOR 5222811 40 M SI QUECHUA AGRICULTOR 10 13 11 10 44 10 14 12 10 46 11 12 10 10 43 44 C

10 RODRIGUEZ FUENTES PEDRO  50 M SI QUECHUA AGRICULTOR 11 12 10 10 43 10 12 11 10 43 10 13 11 10 44 43 C

11 VASQUEZ MORALES EPIFANIA 4449845 48 F SI QUECHUA AMA DE CASA 11 9 10 10 40 10 10 10 10 40 11 10 15 10 46 42 C

12 YUCRA FERNANDEZ EUFENIA 2909024 62 F SI QUECHUA AMA DE CASA 11 11 10 10 42 10 12 12 10 44 10 12 10 10 42 43 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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