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RESUMEN DE LA EVALUACION NORMATIVA POR ASIGNATURAS
Control de
Departamento: ORURO Facilitador: ALICIA ROJAS RAMIREZ Inscritos Efectivos | Aprobados | Reprobados

Provincia: Poopo Fechadelnicio: 1dejul. de 2012 Bloque: 2 Femenino 8 8 8 0

Municipio: Pazfia Fecha Final: 30 de nov. de 2012 Parte: 1 Masculino 2 2 2 0

L ocalidad/Comunidad: AVICAYA Total 10 10 10 0
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1 MAMANI VIRGINIA 37| F | NO CASTELLANO AMADE CASA | 12 18 12 14 56 14 20 18 14 66 12 18 17 14 61 14 20 21 14 69 14 20 9 14 57 62 (¢}
2 |CHIRI ACERO JORGE 37 [ m | NO QUECHUA MINERO 12 20 11 14 57 14 20 13 14 61 12 20 15 14 61 14 20 21 14 69 12 20 13 14 59 61 [¢]
3 | CONDORI HUALLPA INES 3531939 | 35 | F | sI QUECHUA AMADE CASA | 12 20 11 14 57 14 20 14 14 62 12 18 15 14 59 14 20 19 14 67 10 18 13 14 55 60 Cc
4 [FLORES ROCHA SOFIA 684754 | 68 | F | sI QUECHUA AMA DE CASA | 10 18 13 10 51 12 17 17 10 56 13 20 il 10 60 12 18 19 14 63 1 17 19 10 57 57 (¢}
5 [IQUISE PACHAURI MARUJA 43 | F | NO CASTELLANO AMADE CASA | 10 14 11 14 49 12 18 19 14 63 12 18 15 14 59 12 18 20 14 64 12 18 13 14 57 58 Cc
6 [LERO MARTINEZ LOURDES SILVERIA 38| F | sl QUECHUA AMA DE CASA | 14 20 12 14 60 14 20 8 14 56 14 20 5 14 63 12 20 19 14 65 14 20 13 14 61 61 Cc
7 |MANCILLA CALLE INOCENCISIO 5066119 | 42 | M | SI QUECHUA OTRO 8 14 11 14 47 10 18 10 14 52 14 21 15 14 64 12 20 20 14 66 14 20 9 14 57 57 [¢]
8 |MENDOZA PEREZ CRECENCIA 6655815 | 27 | F | NO QUECHUA AMA DE CASA | 12 20 15 14 61 14 20 21 14 69 12 20 19 14 65 14 20 21 14 69 12 20 19 14 65 66 (¢}
9 |QuISPE CONDORI ZULMA 7261875 26 | F | N ASTELLANO AMADE CASA | 10 15 17 14 56 14 20 18 14 66 12 20 16 14 62 12 18 21 14 65 12 20 13 14 59 62 [¢]
10 |ROJAS RAMIREZ NORA 26 | F | NO QUECHUA AMADE CASA | 10 1 10 10 41 11 18 13 10 52 12 20 16 14 62 14 20 21 10 65 12 15 20 14 61 56 (¢}

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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D/C/I/R: D=Desincorporado; C=En Clase; |=Incorporado;R=Reincorporado.

Selloy Firmadel Representante

Municipal

Selloy Firmadel Director/a
Distrital




