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RESUMEN DE LA EVALUACION NORMATIVA POR ASIGNATURAS

Control
Departamento: POTOSI Facilitador: ALICIA SANTUSA ACHACOLLO SEQUEIROS Inscritos Efectivos | Aprobados | Reprobados

Provincia: Tomas Frias Fechadelnicio: 18 dejul. de 2015 Bloque: 1 Femenino 14 14 14 0

Municipio: Potosi Fecha Final: 20 de nov. de 2015 Parte: 2 Masculino 0 0 0 0

L ocalidad/Comunidad: POTOSI Total 14 14 14 0
Apellidosy Nombre(s) E S anl cult Mateméticas Castellano LenguasOriginarias Geografia Historia Ciencias Naturales E
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1 |CHOQUE ARCE FRESCA 5571204 | 36 F Sl QUECHUA | AMA DECASA| 10 15 17 10 52 10 15 18 10 53 12 15 18 10 55 11 18 15 10 54 12 18 14 10 54 11 15 18 10 54 54 C
2 |CHOQUE OLMEDO LUCIA 5117003 | 46 F Sl QUECHUA | AMADECASA| 12 18 19 10 59 12 15 18 10 55 11 16 20 10 57 12 17 20 10 59 12 18 19 10 59 12 15 18 10 55 57 (03
3 | CONDORI ARIAS MATILDE 8653096 | 26 F Sl QUECHUA |AMADECASA| 14 17 19 10 60 11 16 17 10 54 11 15 20 10 56 12 18 19 10 59 14 17 19 10 60 11 16 17 10 54 57 [}
4 | CONDORI LEON MARICUCHA 7213651 | 30 F Sl QUECHUA | AMADECASA| 12 18 18 10 58 11 15 14 10 50 10 16 19 10 55 i12; 18 19 10 59 12 18 18 10 58 11 15 14 10 50 55 C
5 |CRUZ MAMANI SONIA 13230868 | 25 F Sl QUECHUA |AMADECASA| 11 18 20 10 59 11 15 18 10 54 12 15 18 10 55 11 15 20 10 56 11 18 20 10 59 11 15 18 10 54 56 C
6 | KOPAICO MAYO HILARIA 13038682 | 23 F Sl QUECHUA | AMADECASA| 12 15 15 10 52 10 15 18 10 53 12 15 18 10 55 11 18 15 10 54 12 18 14 10 54 11 15 18 10 54 54 C
7 |LEANDRO CRUZ PAULINA 8574403 | 26 F Sl QUECHUA |AMADECASA| 12 17 18 10 57 10 15 16 10 51 11 15 19 10 55 11 18 19 10 58 12 17 18 10 57 10 15 16 10 51 55 C
8 |MARCA MAMANI CECILIA 6579465 | 30 F Sl QUECHUA |AMADECASA| 14 18 19 10 61 10 16 17 10 53 10 15 19 10 54 12 17 19 10 58 14 18 19 10 61 10 16 17 10 53 57 (03
9 | MENACHO CHAVARRIA JUANA 5560223 | 31 F Sl QUECHUA |AMADECASA| 12 18 19 10 59 12 14 17 10 53 10 16 20 10 56 12 17 19 10 58 12 18 19 10 59 12 14 17 10 53 56 C
10 |[ MORALES FLORES LIDIA 5505046 | 49 F Sl QUECHUA |AMADECASA| 11 18 20 10 59 12 15 18 10 55 12 14 18 10 54 12 17 20 10 59 11 18 20 10 59 12 15 18 10 55 57 (03
11 | RAMIREZ FLORES DIONICIA 5545655 | 69 F Sl QUECHUA |AMADECASA| 12 17 20 10 59 10 15 18 10 53 12 15 19 10 56 12 17 20 10 59 12 17 20 10 59 10 15 18 10 53 57 [}
12 | RAMOS MAMANI BERNARDINA 5093507 | 37 F Sl QUECHUA | AMADECASA| 14 iz 19 10 60 11 16 16 10 53 10 15 20 10 55 11 18 19 10 58 14 17 19 10 60 11 16 16 10 53 57 (03
13 | VARGAS ISLA ADELA 10589510 | 22 F Sl QUECHUA OTRO 12 18 20 10 60 11 15 18 10 54 1.1 15 18 10 54 12 17 20 10 59 12 18 20 10 60 11 15 18 10 54 57 (03
14 | VELIZ VEDIQA VICTORIA MONICA 5110357 | 36 F Sl QUECHUA | AMA DECASA| 10 16 17 10 53 10 16 17 10 53 10 15 19 10 54 12 17 19 10 58 14 18 19 10 61 10 16 17 10 53 55 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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