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RESUMEN DE LA EVALUACION NORMATIVA POR ASIGNATURAS

Control %=
Departamento: ORURO Facilitador: JUDITH FLORA MORALES CACERES Inscritos Efectivos | Aprobados | Reprobados

Provincia: Cercado Fechadelnicio: 27 dejun. de 2014 Bloque: 2 Femenino 12 12 12 0

Municipio: Oruro Fecha Final: 28 dedic. de 2014 Parte: 1 Masculino 2 2 2 0

L ocalidad/Comunidad: ORURO Total 14 14 14 0
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1 |ALDABA ROGELIA 8633337 | 1 [ F | NO QUECHUA COMERCIANTE | 12 17 0 6 35 12 17 18 6 53 13 16 18 6 53 12 17 | 21 6 56 12 17 19 6 54 50 | C
2 [coLaue MAMANI FLORENTINA 4056298 | 1 | F [ NO AIMARA COMERCIANTE | 11 17 0 10 | 38 11 17 18 10 56 11 17 16 10 | 54 11 16 | 21 10 58 10 16 17 10 | 53 52 | C
3 |LEDEZMA MANCILLA NEMBIA 3725211 | 46 [ F | NO QUECHUA COMERCIANTE | 12 18 | 21 14 | 65 13 18 17 14 62 13 18 16 14 | 61 14 19 | 21 14 68 14 19 | 20 14 | 67 65 | C
4 BARRETA CASTO 3743037 | 48 [ M | NO QUECHUA OTRO 12 19 | 21 10 | 62 12 18 17 10 57 13 18 17 10 | 58 13 19 | 21 10 63 13 19 18 10 | 60 60 | C
5 VIDAL NORMA ZAIDA 3086979 | 56 [ F | NO QUECHUA COMERCIANTE | 11 17 | 21 10 | 59 12 17 18 10 57 1 15 16 10 52 10 15 | 21 10 56 10 16 | 20 10 56 56 | C
6 |MAMANI CALLATA SATURNINA 2246340 | 62 | F [ NO AIMARA COMERCIANTE | 11 16 | 21 14 | 62 1 15 18 14 58 1 15 16 14 | 56 1 15 | 21 14 61 1 15 17 14 | 57 59 | C
7 [MAMANI COPA LEONCIO 2193632 | 67 | M | NO AIMARA COMERCIANTE | 14 15 | 21 6 56 12 15 17 6 50 12 15 15 6 48 12 15 | 21 6 54 11 15 17 6 49 51 c
8 |MAMANI RAMOS ADELA 449051 [ 52 | F | NO AIMARA COMERCIANTE | 12 15 | 21 10 | 58 12 15 17 10 54 1 14 17 10 | 52 13 15 | 21 10 59 1 15 17 10 | 53 55 | C
9 [MARCANI COLQUE MARCELINA 4050362 | 43 | F [ NO QUECHUA COMERCIANTE | 11 18 | 20 10 | 59 11 15 17 10 53 11 15 16 10 | 52 12 15 | 21 10 58 12 15 | 20 10 | 57 56 | C
10 [ MIRANDA RAMOS GABRIELA 5139580 | 44 [ F | NO QUECHUA COMERCIANTE | 11 15 | 21 6 53 1 15 17 6 49 12 14 17 6 49 13 14 | 21 6 54 1 15 19 6 51 51 c
11 | SANCHEZ VALENCIA ANA MARIA 5736391 | 35 [ F | NO QUECHUA COMERCIANTE | 12 15 | 21 10 | 58 13 15 18 10 56 12 15 18 10 | 55 13 15 | 21 10 59 12 15 17 10 | 54 56 | C
12 MAMANI CELESTINA 2756458 | 55 | F | NO AIMARA COMERCIANTE | 11 15 | 21 6 53 12 15 17 6 50 12 15 18 6 51 12 15 | 21 6 54 1 15 18 6 50 52 | C
13 [ TORREZ MAMANI FLORA 7374192 | 35 [ F | NO AIMARA COMERCIANTE | 11 14 | 21 6 52 1 15 16 6 48 11 15 18 6 50 1 15 | 21 6 53 12 15 18 6 51 51 ]
14 [ VALENCIA DAGA MIGUELINA 3559578 | 38 [ F | NO QUECHUA COMERCIANTE | 14 20 | 21 10 | 65 14 19 19 10 62 12 18 17 10 57 14 | 20 | 21 10 65 13 19 | 20 10 | 62 62 | C

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