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RESUMEN DE LA EVALUACION NORMATIVA POR ASIGNATURAS
Control de
Departamento: ORURO Facilitador: ROBERTO CARLOS CALIZAYA MAMANI Inscritos Efectivos | Aprobados | Reprobados

Provincia: Saucari Fecha denicio: 4 denov. de 2013 Bloque: 1 Femenino 10 10 10 0

Municipio: Toledo Fecha Final: 5demay. de 2014 Parte: 1 Masculino 1 1 1 0

L ocalidad/Comunidad: TOLEDO Total 11 11 11 0
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1 VINAYA BERNA 4025320 [ 1 F MARA |AMADE CASA| 11 15 16 10 52 1 17 18 14 60 12 15 16 10 53 10 15 17 10 52 54 o]
2 AJATA VASQUEZ LADISLAO 594086 1 M MARA OTRO 12 18 17 10 57 12 18 17 14 61 12 18 17 10 57 12 19 18 10 59 59 o]
3 AYMA SACA SUSANA 7294352 | 1 F MARA |AMADE CASA| 13 15 17 10 55 12 18 17 14 61 10 15 17 10 52 12 18 17 10 57 56 o]
4 CANAVIRI LLAMPA DOMINGA 7417299 | 22 F NO AIMARA |AMADE CASA| 14 19 18 10 61 13 16 21 14 64 12 19 18 10 59 13 18 19 10 60 61 o]
5 GUTIERREZ MAMANI MAURA 3068435 | 50 F MARA |AMADE CASA| 13 20 21 14 68 14 16 18 14 62 13 19 21 10 63 13 18 21 14 66 65 o]
6 LEON COTA NIMIA 2788627 | 1 F MARA AMA DE CASA| 14 20 18 10 62 14 18 21 14 67 13 20 18 10 61 14 19 16 10 59 62 o]
7 LEON MOLLO FLORA 3007443 | 47 F MARA |AMADE CASA| 12 19 18 14 63 14 17 21 14 66 13 19 18 14 64 14 18 19 10 61 64 o]
8 MAMANI ANAVE TEODOCIA 1952449 | 1 F MARA |AMADE CASA| 14 17 16 14 61 13 21 20 14 68 14 19 18 14 65 14 17 20 10 61 64 o]
9 MAMANI ARIVILLCA CARMELA 7286858 | 1 F MARA  |AMADE CASA| 14 21 20 10 65 13 21 21 14 69 14 21 19 10 64 13 17 21 14 65 66 o]
10 RAMIREZ AJATA ALICIA 7268225 | 74 F MARA |AMADE CASA| 13 21 21 14 69 14 21 21 14 70 12 18 17 10 57 10 15 17 10 52 62 o]
11 SACA MAMANI JUANA 7394601 | 61 F MARA  |AMA DE CASA| 13 19 18 10 60 14 18 17 14 63 12 19 18 10 59 13 20 20 10 63 61 o]
Quienes firmamos €l presente documento, declaramos que |os 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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