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RESUMEN DE LA EVALUACION NORMATIVA POR ASIGNATURAS

Control crsm=f s
Departamento: POTOS Facilitador: SIMON VIDAL MERCADO Inscritos Efectivos | Aprobados | Reprobados

Provincia: Tomas Frias Fechadelnicio: 20 dejun. de 2014 Bloque: 1 Femenino 10 10 10 0

Municipio: Potosi Fecha Final: 11 de nov. de 2014 Parte: 2 Masculino 0 0 0 0

L ocalidad/Comunidad: POTOSI Total 10 10 10 0
Apellidosy Nombre(s) E S anl cult Mateméticas Castellano LenguasOriginarias Geografia Historia Ciencias Naturales E
Ne Cl g : t:le A:Ja ;l::_;: § Ocupacion ";‘i?]t;‘ ;
Ap. Paterno Ap. Materno Nombre(s) d| o za identifica Trab. I-:;:j?a Prueb| Asis [ Nota | Trab. |-Ir—1::1?\l/)| Pruet| As's | Nota | Trab. |-Ir—1rd?\l/)| Prueb| Ass [ Nota | Trab. |-rr1:j?\k/)| Prueb| Asis | Nota | Trab. |T1:1?\2 Prueb| Asis | Nota | Trab. |T1::I?\l/)| Pruet| Ass | Nota d
do Grup. il Final |tencia| Final | Grup. ol Final |tencia| Final | Grup. dtal Final |tencia| Final | Grup. dual Final | tencia| Final | Grup. dual Final | tencia| Final | Grup. dual Final |tencia| Final o
1 |CABANA LLANOS MARIA 6659197 | 43 F Sl QUECHUA |AMADECASA| 11 15 18 10 54 10 15 18 10 53 11 15 20 10 56 11 15 18 10 54 10 15 18 10 53 11 15 18 10 54 54 C
2 |CARDOZO BARRIOS MARIA 10537634 | 37 F Sl QUECHUA | AMADECASA| 10 14 18 10 52 10 15 18 10 53 10 16 20 10 56 10 14 18 10 52 10 15 18 10 53 10 14 18 10 52 53 (03
3 |CHAMBI MAMANI MARTHA 1331761 | 55 F Sl QUECHUA | AMA DECASA| 10 16 19 10 55 12 14 18 10 54 11 17 18 10 56 10 16 19 10 55 12 14 18 10 54 10 16 19 10 55 55 [}
4 |CRUZ JULIANA 8558321 | 43 F Sl QUECHUA | AMA DECASA| 10 16 i/ 10 53 11 15 18 10 54 10 16 19 10 55 10 16 il7g 10 53 11 15 18 10 54 10 16 17 10 53 54 C
5 | FERREL RODRIGUEZ ALEJANDRA 4384884 | 45 F Sl QUECHUA |AMADECASA| 11 17 20 10 58 12 15 17 10 54 10 16 18 10 54 11 17 20 10 58 12 15 17 10 54 11 17 20 10 58 56 C
6 | LOPEZ ALFONZO GREGORIA 1428599 | 60 F Sl QUECHUA | AMADECASA| 12 17 20 10 59 11 15 17 10 53 11 17 19 10 57 12 17 20 10 59 11 15 17 10 53 12 17 20 10 59 57 C
7 |ROCA CRUZ LOURDES 10530442 | 20 F Sl QUECHUA |AMADECASA| 11 16 17 10 54 11 15 16 10 52 12 16 18 10 56 11 16 il7g 10 54 11 15 16 10 52 11 16 17 10 54 54 C
8 |SUYO SALAZAR TERESA 5544071 | 32 F Sl QUECHUA |AMADECASA| 11 15 20 10 56 11 16 18 10 55 12 17 18 10 57 11 15 20 10 56 11 16 18 10 55 11 15 20 10 56 56 (03
9 | VARGAS CUESTAS SOFIA 10539447 | 43 F Sl QUECHUA |AMADECASA| 12 15 17 10 54 10 16 19 10 55 12 16 19 10 57 12 15 a7/ 10 54 10 16 19 10 55 12 15 17 10 54 55 C
10 | YEVARA APAZA ANDREA 6581886 | 79 F Sl QUECHUA | AMA DECASA| 10 15 18 10 53 12 16 20 10 58 12 16 19 10 57 10 15 18 10 53 12 16 20 10 58 10 15 18 10 53 55 (03

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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