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RESUMEN DE LA EVALUACION NORMATIVA POR ASIGNATURAS

Control crsm=f s
Departamento: POTOSI Facilitador: SONIA MARIBEL AVIZA MANCILLA Inscritos Efectivos | Aprobados | Reprobados

Provincia: Tomas Frias Fechadelnicio: 15 de mar. de 2015 Bloque: 1 Femenino 8 8 8 0

Municipio: Yocalla Fecha Final: 10 de ago. de 2015 Parte: 2 Masculino 0 0 0 0

L ocalidad/Comunidad: SANTA LUCIA Total 8 8 8 0
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1 |BAUTISTA CONDE ALVINA 5525860 | 41 F Sl Quechua AMA DECASA| 14 18 18 10 60 12 16 18 10 56 12 14 18 10 54 12 16 15 14 57 12 18 15 14 59 12 14 16 14 56 57 C
2 |CHAMBI MARIA GLORIA 1406470 | 51 | F | SI Quechua AMA DECASA| 12 10 16 10 48 10 14 10 10 44 10 12 10 10 42 12 18 16 10 56 10 12 11 10 43 12 12 11 11 46 47 C
3 |CHAMBI MARIA GLORIA 2558607 | 61 F Sl Quechua AMA DECASA| 12 14 16 10 52 10 17 16 10 53 12 16 12 10 50 12 14 16 10 52 12 12 16 10 50 12 14 12 10 48 51 C
4 | FLORES GUTIERREZ FELIPA 1308725 | 70 | F | SI Quechua AMADECASA| 11 12 15 14 52 12 17 15 10 54 12 17 15 14 58 12 16 17 10 55 12 16 17 10 55 10 12 17 10 49 54 C
5 | FUERTES CHOQUE AGUSTINA 1205320 | 80 F Sl Quechua AMA DECASA| 12 15 14 10 51 12 15 15 10 52 10 15 18 10 53 12 17 74 6 52 14 16 14 14 58 12 14 16 14 56 54 C
6 | FUERTES GUTIERREZ ISABEL 1378495 | 64 | F | SI Quechua AMA DECASA| 12 15 15 10 52 11 18 12 14 55 12 15 15 10 52 11 16 14 14 55 10 16 12 14 52 12 16 16 14 58 54 C
7 | FUERTES IQUICE ELVIRA 1328630 | 26 F Sl Quechua AMA DECASA| 10 12 10 10 42 10 10 10 10 40 14 10 12 10 46 12 17 19 10 58 14 14 14 14 56 12 14 18 14 58 50 C
8 | QUISPE CHOQUE EVARISTA 1296300 | 57 | F | SI Quechua AMA DECASA| 12 15 15 6 48 12 A5 15 10 52 10 15 16 10 51 11 18 18 10 57 12 16 16 10 54 12 16 16 10 54 53 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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