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RESUMEN DE LA EVALUACION NORMATIVA POR ASIGNATURAS

Control %=
Departamento: LA PAZ Facilitador: EUFRACIA APAZA MAMANI Inscritos Efectivos | Aprobados | Reprobados

Provincia: Pacajes Fechadelnicio: 22 de feb. de 2012 Bloque: 2 Femenino 5 5 5 0

Municipio: Calacoto Fecha Final: 8 dejun. de 2012 Parte: 1 Masculino 4 4 4 0

Localidad/Comunidad: VILLA MERCEDES Total 9 9 9 0
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1 |CALDERON DE TARQUI VICTORIA VICTA 2108667 | 55 | F | sI AIMARA AMA DE CASA | 12 15 15 10 52 12 15 17 10 54 12 16 17 10 55 12 15 15 10 52 1 14 16 10 51 53 | C
2 |MENA TARQUI IDA 4829742 | 41 | F | sI AIMARA AMA DE CASA | 12 15 17 10 54 12 15 16 10 53 11 13 17 10 51 11 13 16 10 50 12 15 17 10 54 52 c
3 [MENA VARGAS CLEMENCIA 2680677 | 52 | F | sl AIMARA AMA DE CASA | 12 12 18 6 48 1 16 15 6 48 12 16 14 6 48 12 15 15 6 48 1 12 16 6 45 47 | C
4 |QUELCA MIXTO DE TARQUI |ALBERTINA 2417188 | 60 | F [ sI AIMARA AMADE CASA | 10 14 10 10 44 1 12 13 10 46 11 12 14 10 47 12 13 14 10 49 10 13 10 10 43 46 c
5 [TARQUI ACARAPI AGUSTIN 2715242 | 49 | M | sI AIMARA AGRICULTOR 12 15 16 14 57 11 16 14 14 55 13 15 18 14 60 13 16 18 14 61 12 13 15 14 54 57 | C
6 | TARQUI BARRA DANIEL ANASTACIO | 2096921 | 63 | M | SI AIMARA AGRICULTOR 12 13 16 10 51 12 16 18 10 56 13 12 15 10 50 12 16 15 10 53 12 15 17 10 54 53 c
7 |TARQUI CALDERON CIRIACO 98095 | 78 | M | sI AIMARA AGRICULTOR 12 16 1% 14 59 12 15 17 14 58 13 14 16 14 57 13 16 17 14 60 12 16 17 14 59 59 | C
8 | TARQUI DE ANCASI REMEDIOS 280015 [ 65 | F | SI AIMARA AMA DE CASA | 10 14 15 10 49 11 13 13 10 47 13 13 15 10 51 12 14 14 10 50 10 12 14 10 46 49 | C
9 [TARQUI VALLEJOS DAVID 137428 | 79 | M | sI AIMARA AGRICULTOR 10 13 17 6 46 10 14 13 6 43 12 14 17 6 49 11 15 16 6 48 10 14 15 6 45 46 c

Quienes firmamos el presente documento, declaramos que |os datos son veridicos y auténticos, de no serlo nos someteremos a las sanciones que establezcalaley.
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