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RESUMEN DE LA EVALUACION NORMATIVA POR ASIGNATURAS
Control (s
Departamento: LA PAZ Facilitador: SILVIA ELIZABETH ESPRELLA ELIAS Inscritos Efectivos | Aprobados | Reprobados
Provincia: Murillo Fechadelnicio: 4 dejun. de 2011 Bloque: 1 Femenino 10 10 10 0
Municipio: El Alto Fecha Final: 30 de set. de 2011 Parte: 1 Masculino 0 0 0 0
L ocalidad/Comunidad: EL ALTO Total 10 10 10 0

Apellidos y Nombre(s) E s g Cut— Mateméticas Lengua Castellano Lenguas Originarias Ciencias Naturales E
N° Cl g 3 bﬁe !a que se Ocupacién I’;‘i?]t; ;
Ap. Patemo Ap. Matemo Nombre(s) d o | za identifica Trab. | Trab.in | Prueba [ Asisten | Nota | Trab. [ Trab.in| Prueba [ Asisten | Nota | Trab. [ Trab.in| Prueba | Asisten | Nota | Trab. |Trab.in| Prueba | Asisten [ Nota d
do Grupal | dividual | Final cia Final | Grupal | dividual | Final cia Final | Grupal | dividual | Final cia Final | Grupal | dividual | Final cia Final [
1 BUSTAMANTE MAMANI ASUNTA 6784054 | 56 F NO AIMARA OTRO 6 7 17 6 36 4 5 21 6 36 6 13 11 6 36 6 7 18 6 37 36 c
2 CALLA COPA DIONICIA 9239549 | 61 F NO AIMARA OTRO 6 6 16 10 38 4 6 18 10 38 6 7 17 10 40 6 6 14 10 36 38 c
3 CALLE BUSTAMANTE JULIA 6982094 | 71 F NO AIMARA OTRO 5 6 14 14 39 5 6 17 14 42 5 6 13 14 38 5 6 16 14 41 40 c
4 CALLE DE PACHAGUAYA CECILIA 2126000 | 41 F NO AIMARA OTRO 5 6 13 14 38 4 4 20 14 42 5 7 14 14 40 5 6 15 14 40 40 c
5 CONDORI TITIRICO JULIA 6022627 | 61 F NO AIMARA OTRO 6 10 10 10 36 5 5 20 10 40 6 6 14 10 36 6 6 14 10 36 37 c
6 CUNO MAMANI MARIA LUISA 6107420 | 36 F NO AIMARA OTRO 5 7 19 10 41 5 6 20 10 41 5 8 18 10 41 5 7 21 10 43 42 c
7 LIMACHI TICONA EMILIANA 4979992 | 71 F NO AIMARA OTRO 4 5 14 14 37 5 6 15 14 40 5 6 15 14 40 4 7 12 14 37 39 o]
8 MACHACA MAMANI GRACIELA 6180321 | 81 F NO AIMARA OTRO 5 6 15 10 36 5 6 18 10 39 6 7 15 10 38 6 5 15 10 36 37 c
9 TIVANA YUPANQUI FRANCISCA 6806949 | 51 F NO AIMARA OTRO 6 4 16 10 36 5 5 16 10 36 7 5 17 10 39 7 7 18 10 42 38 c
10 VARGAS FLORES RICARDA 6179411 | 64 F NO AIMARA OTRO 5 7 19 10 41 5 5 19 10 39 5 8 18 10 41 6 8 20 10 44 41 c
Quienes firmamos el presente documento, declaramos que los datos son veridicos y auténticos, de no serlo nos someteremos a las sanciones que establezcalaley. D/C/I/R: D=Desincorporado; C=En Clase; |=Incorporado;R=Reincorporado.
Selloy Firma del Selloy Firmadel Selloy Firmadel Responsable Selloy Firmadel Representante Selloy Firmadel Director/a
Fecilitador/a Supervisor/a Departamental Municipal Distrital
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