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RESUMEN DE LA EVALUACION NORMATIVA POR ASIGNATURAS

Departamento: ORURO Facilitador: JUAN RODRIGO LOPEZ MARTINEZ Inscritos Efectivos | Aprobados | Reprobados

Provincia: Sur Carangas Fechadelnicio: 15 de may. de 2011 Bloque: 1 Femenino 5 5 5 0

Municipio: Belén de Andamarca Fecha Final: 15 denov. de 2011 Parte: 2 Masculino 7 7 7 0

L ocalidad/Comunidad: BELEN DE ANDAMARCA Total 12 12 12 0
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1 |CAPIA ICUNA JUAN 3045446 | 54 | M Sl AIMARA CHOFER 10 15 9 10 44 9 11 15, 10 45 14 18 21 14 67 10 14 21 10 55 9 11 18 10 48 11 15 14 10 50 52 C
2 | CHOQUE HUALLCO CELESTINO 303138 0 M| S AIMARA AGRICULTOR | 10 15 13 10 48 11 17 14 10 52 12 18 21 10 61 12 16 18 14 60 11 20 18 10 59 12 18 10 10 50 55 C
3 | COPA HUANCA RUFINO 2722101 | 57 | M Sl AIMARA AGRICULTOR | 13 17 13 14 57 13 19 15 14 61 14 18 20 10 62 13 19 19 14 65 13 18 16 14 61 13 18 10 10 51 60 [}
4 | COPA SOTO AQUILINO 4063000 | 1 M| S AIMARA AGRICULTOR | 14 19 20 14 67 14 20 16 14 64 14 18 19 10 61 13 20 18 14 65 14 20 21 14 69 14 20 21 10 65 65 [
5 | COPA SOTO ROSALIA 5737437 0 F Sl AIMARA AMA DE CASA 9 14 11 14 48 9 12 0 14 35 12 16 21 10 59 10 13 13 10 46 9 12 14 10 45 12 14 14 10 50 47 C
6 | COPA VILLCA NELSON RUBEN 8739448 | 1 M| S AIMARA AGRICULTOR | 13 18 15 14 60 13 19 14 14 60 14 20 19 14 67 14 20 19 14 67 13 19 18 10 60 14 20 10 10 54 61 C
7 | MAMANI CAPURATA NICOLAZA 636029 1 F Sl AIMARA AMA DECASA| 11 15 13 14 53 12 17 15 14 58 14 18 19 14 65 13 18 19 14 64 12 16 16 10 54 13 20 8 14 55 58 C
8 |PAUTE BUSTOS FRANCISCA 5769839 | O F Sl AIMARA AMADECASA| 11 15 13 10 49 12 18 13 10 53 12 16 21 10 59 11 13 18 10 52 10 15 14 10 49 13 19 12 10 54 53 C
9 | RODRIGUEZ QUISPE SALOME 7347977 1 F Sl AIMARA AMA DECASA| 12 14 14 14 54 13 15 13 14 55 14 18 20 10 62 11 14 16 14 55 9 18 18 14 59 11 18 12 10 51 56 C
10 |VILLCA CHAMBI JUVENCIO 3504281 | 1 M| S AIMARA COMERCIANTE| 13 19 16 14 62 14 19 13 14 60 14 20 21 14 69 14 21 17 14 66 11 21 14 14 60 14 20 8 10 52 62 C
11 | YCONDES VIZA TEOFILO ABDIAS 5721482 1 M Sl AIMARA AGRICULTOR | 13 19 17 14 63 12 20 14 14 60 14 20 19 10 63 14 21 18 14 67 12 19 16 14 61 14 20 8 14 56 62 [}
12 | ZALLES HUAYTA MARIA 4023849 | 1 F Sl AIMARA AMADECASA| 12 16 14 14 56 12 20 0 14 46 14 20 21 14 69 13 20 16 14 63 11 20 14 14 59 13 19 8 10 50 57 C

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