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RESUMEN DE LA EVALUACION NORMATIVA POR ASIGNATURAS

Control de
Departamento: LA PAZ Facilitador: SULMA MIRIAN SAAVEDRA LIA Inscritos Efectivos | Aprobados | Reprobados

Provincia: Inquisivi Fecha denicio: 1 deoct. de2013 Bloque: 1 Femenino 8 8 8 0

Municipio: Colquiri Fecha Final: 30 de abr. de 2014 Parte: 2 Masculino 4 4 4 0

L ocalidad/Comunidad: COLQUIRI Total 12 12 12 0
. Al ; - e _— E
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J— Ap. Malemo Nombre(s) d| o|za| Identfica Trab. | 1730 | pruet| Asis | Nota | Trab. | 1720 | pruet | Asis | Nota | Trab. | 720 | pruet | Asis | Nota | Trab. | Ir20. | Prust| Asis | Nota | Trab. | Y720 | pruet | Asis | Nota | Trab. | 120 | Pruet | Asis | Nota d
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dual dual dual dual dual dual

1 | CONDORI CHOQUE VICENTA 2415385 | 56 | F Sl AIMARA COMERCIANTIH| 12 12 17 10 51 11 15 15 10 51 12 13 12 10 47 12 1 14 10 47 13 13 16 10 52 10 11 13 10 44 49 (o}
2 | CONTRERAS MARIN O MARIOLY 1415349¢| 17 | F | NO AIMARA COMERCIANTH 13 15 18 10 56 11 11 17 10 49 12 12 15 10 49 12 12 14 10 48 10 10 12 10 42 10 14 15 10 49 49 C
3 | GABRIEL NINA DE MAMANI LIDIA 4996158 | 35 | F | NO AIMARA AMA DE CASA| 11 10 15 10 46 9 12 17 10 48 10 13 16 10 49 1 10 15 10 46 12 11 16 10 49 9 11 16 10 46 47 (o}
4 |LAURA PACHECO TEODORA 4068520 | 31 F | NO AIMARA AMA DE CASA| 10 11 7 10 48 10 14 18 10 52 10 12 17 10 49 12 12 17 10 51 11 12 15 10 48 9 9 16 10 44 49 C
5 |LIA MENDOZA FLORA 2770394 | 57 | F Sl AIMARA AMA DE CASA| 9 9 14 10 42 11 9 14 10 44 10 1 1 10 42 10 9 12 10 41 8 10 13 10 41 10 11 11 10 42 42 (o}
6 |LIMA CONDORI GONZALO 6055029 | 30 | M | NO AIMARA CHOFER 12 15 14 10 51 10 11 15 10 46 10 12 14 10 46 13 14 14 10 51 13 12 13 10 48 11 10 13 10 44 48 C
7 |LOPEZ CONDORI NELSON 4065153 | 37 | M | NO AIMARA MINERO 10 12 16 10 48 10 11 18 10 49 12 11 15 10 48 12 10 15 10 47 12 13 15 10 50 11 13 16 10 50 49 (o}
8 | MAMANI ONTIVEROS MARGARITA 2264332 55 | F | NO AIMARA AMA DE CASA| 12 14 13 10 49 10 14 14 10 48 13 12 1 10 46 13 12 12 10 47 12 11 13 10 46 13 12 12 10 47 47 C
9 | PANIAGUA MAMANI GERMAN AGUSTIN | 4054140 | 38 | M | NO AIMARA MINERO 11 10 15 10 46 9 12 17 10 48 10 13 16 10 49 11 10 15 10 46 12 11 16 10 49 9 1 16 10 46 47 C
10 | ROQUE ESAEI/_-\I;:??(E MARIA 5738780 | 48 | F | NO AIMARA AMA DE CASA| 12 15 15 10 52 10 15 15 10 50 12 1 15 10 48 12 1 15 10 48 10 10 15 10 45 10 11 15 10 46 48 (o}
11 | SAAVEDRA PUMA ARMENGOL 630500 | 58 | M | SI AIMARA CHOFER 13 14 15 10 52 10 14 16 10 50 12 13 15 10 50 12 12 16 10 50 13 13 15 10 51 11 13 16 10 50 51 C
12 | TOLA COLQUE MERCEDES 29| F |NO AIMARA AMA DE CASA| 10 il 17 10 48 10 14 18 10 52 10 12 17 10 49 12 12 117/ 10 51 11 12 15 10 48 9 9 16 10 44 49 (o}

Quienes firmamos el presente documento, declaramos que los datos son veridicos y auténticos, de no serlo nos someteremos a las sanciones que establezca laley.
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D/C/I/R: D=Desincorporado; C=En Clase; |=Incorporado;R=Reincorporado.
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