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RESUMEN DE LA EVALUACION NORMATIVA POR ASIGNATURAS
Control = rifm
Departamento: CHUQUISACA Facilitador: CINTHIA IVONE PORCO CHAVARRIA Inscritos Efectivos | Aprobados | Reprobados
Provincia: Oropeza Fechadelnicio: 1dejul. de 2013 Bloque: 2 Femenino 5 5 5 0
Municipio: Sucre Fecha Final: 15 dedic. de 2013 Parte: 2 Masculino 3 3 3 0
L ocalidad/Comunidad: SURIMA Total 8 8 8 0
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Apellidos y Nombre(s) E s fa i Mateméticas Lengua Castellano Lenguas Originarias s
ultura con

N° Cl g 3 btle la que se Ocupacién 2;:]'; ;

identifica 4 q . | . .
d [} za Trabajo Trabajo Prueba = q Nota Trabajo Trabajo Prueba . ; Nota Trabajo Trabajo Prueba . . Nota d
Ap. Patemo Ap. Matermo Nombre(s) do Grupal | individual | Final | ASiStencia [ g Grupal | individual | Final | ASistencia | g Grupal | individual | Final | ASistencia | g o
1 GUZMAN MARTHA 3635320 | 100 | F SI | QUECHUA |AMA DE CASA 10 18 19 10 57 10 18 14 10 52 10 18 21 10 59 56 [
2 |CHAVARRIA MAMANI JULIANA 1337961 | 53 F SI | QUECHUA |AMA DE CASA 12 20 21 10 63 12 20 21 10 63 14 20 15 10 59 62 C
3 | CHUNTAMARCA HERRERA MARIA 5633400 | 32 F SI | QUECHUA |AMA DE CASA 10 18 18 10 56 10 18 19 10 57 10 19 13 10 52 55 [
4 [CONDORI TIRADO SILBER 8595099 | 20 M SI | QUECHUA OTRO 10 18 19 10 57 10 18 14 10 52 10 18 18 10 56 55 ¢
5 |LUJANO CONDORI PABLO 4116454 [ 35 M SI | QUECHUA OTRO 10 19 21 10 60 10 19 18 10 57 10 19 17 10 56 58 [
6 |PORCO MAMANI JOSE RUBEN 4723372 | 34 M SI | QUECHUA CHOFER 10 18 21 10 59 10 18 21 10 59 10 18 15 10 53 57 [
7 | TORRES DURAN CRISTINA 7552679 | 39 F SI | QUECHUA |AMA DE CASA 10 18 21 10 59 10 18 18 10 56 10 18 21 10 59 58 [
8 |VILLACORTA TUMIRI ADELMA 1119004 | 43 F SI | QUECHUA |AMA DE CASA 12 20 21 10 63 12 20 21 10 63 12 20 15 10 57 61 ¢
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