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RESUMEN DE LA EVALUACION NORMATIVA POR ASIGNATURAS

Control d
Departamento: ORURO Facilitador: ANAHY LUISA PRIALET JAUREGUI Inscritos Efectivos Aprobados | Reprobados

Provincia: Cercado Fechadelnicio: 16 de jun. de 2016 Bloque: 1 Femenino 10 10 10 0

Municipio: Oruro Fecha Final: 16 dedic. de 2016 Parte: 2 Masculino 0 0 0 0

L ocalidad/Comunidad: ORURO 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;‘ ;
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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 |ARACA VIRACOCHEA ARMINDA 5770698 | 34 F | NO AIMARA COMERCIANTE| 14 17 19 10 60 13 19 19 10 61 13 18 17 10 58 12 19 20 10 61 12 18 18 10 58 12 20 20 10 62 60 C
2 | CHIPANA CHOQUE JUSTINA 5731432 | 40 F | NO AIMARA COMERCIANTE| 13 16 16 10 55 14 19 19 10 62 14 18 18 10 60 13 20 20 10 63 13 17 16 10 56 14 17 17 10 58 59 (03
3 | CHIPANA CHOQUE YOLA 7043338 | 27 F | NO AIMARA COMERCIANTE| 12 15 17 10 54 13 18 20 10 61 13 17 19 10 59 14 19 20 10 63 14 17 19 10 60 12 19 16 10 57 59 [}
4 | GABRIEL JALA HILDA 7411998 | 27 F | NO QUECHUA | AMA DECASA| 14 20 20 10 64 14 19 18 10 61 12 20 20 10 62 13 20 il7g 10 60 14 18 20 10 62 10 20 18 10 58 61 C
5 |HUANCA MAMANI SUSANA 4039449 | 38 F | NO AIMARA AMA DECASA| 12 17 18 10 57 13 15 16 10 54 12 16 15 10 53 13 17 15 10 55 14 16 15 10 55 13 17 15 10 55 55 C
6 |JACINTO DELGADO HERMINIA 7375602 | 30 F | NO QUECHUA | AMADECASA| 12 16 19 10 57 13 16 18 10 57 12 16 17 10 55 12 17 18 10 57 12 15 16 10 53 13 17 18 10 58 56 C
7 | POMA ANGUELA EVA 13253010 | 22 F | NO QUECHUA |AMADECASA| 14 18 20 10 62 14 16 17 10 57 13 18 15 10 56 12 19 18 10 59 14 18 15 10 57 13 19 20 10 62 59 C
8 | SANDOVAL CANELAS REYNA MARINA 5519585 | 24 F | NO QUECHUA OTRO 14 17 19 10 60 13 s 17 10 57 14 20 19 10 63 14 20 20 10 64 12 16 15 10 53 14 15 17 10 56 59 (03
9 | SERRATO QUISPE LUCIA 8559498 | 31 F | NO QUECHUA |AMADECASA| 13 15 17 10 55 14 16 18 10 58 13 16 19 10 58 14 17 20 10 61 14 17 20 10 61 13 15 18 10 56 58 C
10 | ZARATE DAZA NEIDA 5824557 | 35 F | NO QUECHUA | AMADECASA| 14 18 17 10 59 14 16 15 10 55 13 19 18 10 60 13 18 17 10 58 13 17 16 10 56 12 17 20 10 59 58 (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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