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RESUMEN DE LA EVALUACION NORMATIVA POR ASIGNATURAS
Control de Eg
Departamento: ORURO Facilitador: DANIRA PAOLA COTJRI UNO Inscritos Efectivos | Aprobados | Reprobados

Provincia: Abaroa Fechadelnicio: 2 defeb. de 2015 Bloque: 1 Femenino 7 7 7 0

Municipio: Challapata Fecha Final: 2 dejun. de 2015 Parte: 1 Masculino 3 3 3 0

L ocalidad/Comunidad: CHALLAPATA Total 10 10 10 0
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1 AREVILLCA COTJIRI MARIA 3540408 [ 0 F NO AIMARA |COMERCIANT| 12 18 18 10 58 12 18 19 10 59 1 18 16 10 55 12 16 16 10 54 57 o]
2 CALIZAYA CHOQUE JUAN MARIO 631168 M | NO AIMARA OTRO 12 18 18 14 62 14 20 18 10 62 13 18 17 10 58 13 19 18 10 60 61 o]
3 COTUIRI COLQUE ANGELICA 662834 | 21 F NO AIMARA [COMERCIANT| 12 18 16 10 56 13 20 18 14 65 12 18 16 14 60 13 20 18 10 61 61 o]
4 COTJIRE COLQUE JACINTO 589401 0 M | NO AIMARA OTRO 12 18 18 14 62 13 19 18 10 60 12 16 16 14 58 12 19 18 14 63 61 o]
5 COTJIRI COLQUE JUANA PAULA 7344621 0 F NO AIMARA [AMADE CASA| 10 14 16 10 50 12 18 16 10 56 10 16 15 10 51 13 15 16 10 54 53 o]
6 COTJIRI COLQUE MARGARITA 632180 0 F NO AIMARA |COMERCIANT | 14 20 21 14 69 14 20 20 14 68 13 19 18 14 64 14 20 19 14 67 67 o]
7 HUALLATA COTUIRI JHANETH PRIMA 7407884 | 0 F NO AIMARA |AMA DE CASA| 10 16 16 10 52 12 17 16 10 55 10 16 15 10 51 12 18 16 10 56 54 o]
8 HUALLATA COTJIRI SABDRA 4067373 [ 33 F NO AIMARA OTRO 10 18 18 10 56 12 19 20 14 65 10 18 16 10 54 12 20 18 10 60 59 o]
9 UNO LAPACA CELIA 3084208 [ 0O F NO | QUECHUA [AMADECASA| 12 21 21 14 68 12 20 20 14 66 12 18 16 14 60 13 20 18 14 65 65 o]
10 VASQUEZ MAMANI VICENTE 7375425 | 0 M | NO AIMARA CHOFER 14 20 21 14 69 14 20 20 14 68 13 19 18 14 64 14 20 19 14 67 67 o]
Quienes firmamos el presente documento, declaramos que los datos son veridicos y auténticos, de no serlo nos someteremos a las sanciones que establezcalaley. D/C/I/R: D=Desincorporado; C=En Clase; |=Incorporado;R=Reincorporado.
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