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RESUMEN DE LA EVALUACION NORMATIVA POR ASIGNATURAS
Control de
Departamento: LA PAZ Facilitador: BELTRAN MACHACA APAZA Inscritos Efectivos | Aprobados | Reprobados

Provincia: Sur Yungas Fechadelnicio: 4 de abr. de 2016 Bloque: 1 Femenino 6 6 6 0

Municipio: Palos Blancos Fecha Final: 5deago. de 2016 Parte: 1 Masculino 0 0 0 0

L ocalidad/Comunidad: PUERTO CARMEN Total 6 6 6 0
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Ap. Paterno Ap. Materno Nombre(s) o Grupal | dividual | Final | ca | Final | Grupal |dividual| Final | ca | Final | Grupal |dividua| Fina | da | Fina | Grupa |dividua| Fina | da | Fina o
1 ALACA MAMANI DE AIRA SEVERINA 10517647 | 56 F sl QUECHUA [AMADECASA| 12 18 18 10 58 12 18 19 10 59 12 20 19 10 61 11 18 18 10 57 59 [
2 CONDORI DE MARISCAL JUSTINA 6822800 | 52 F Sl QUECHUA |COMERCIANTI[ 10 16 15 10 51 10 15 15 10 50 10 18 17 10 55 9 17 14 10 50 52 ¢
3 MAMANI TICONA JULIA 4832059 | 39 F | NO |CASTELLANC|AMADECASA| 11 18 15 10 54 9 17 14 10 50 9 17 16 10 52 9 16 17 10 52 52 [
4 OROPEZA MAMANI BENIGNA 9988046 | 59 F Sl QUECHUA |AMADECASA[ 10 15 17 10 52 9 15 17 10 51 11 15 15 10 51 10 15 13 10 48 51 C
5 SUYO CONDORI EPIFANIA 6671445 | 30 F sl QUECHUA |[AMADECASA| 10 17 16 10 53 10 18 16 10 54 10 18 17 10 55 11 17 13 10 51 53 [
6 VILLCA MAMANI ELVIRA 6979131 | 49 F Sl AIMARA |AMA DECASA| 10 15 17 10 52 10 16 15 10 51 9 16 14 10 49 9 15 14 10 48 50 ¢
Quienes firmamos el presente documento, declaramos que |os 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.
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