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RESUMEN DE LA EVALUACION NORMATIVA POR ASIGNATURAS

Control %=
Departamento: LA PAZ Facilitador: ZICO ROLO MEJA CRUZ Inscritos Efectivos | Aprobados | Reprobados

Provincia: Inquisivi Fecha delnicio: 2 deene. de 2018 Bloque: 2 Femenino 10 10 10 0

Municipio: Inquisivi Fecha Final: 30 dejun. de 2018 Parte: 1 Masculino 4 4 4 0

L ocalidad/Comunidad: U.E. VILLA FLORIDA Total 14 14 14 0
i Al " -8 L E
Apellidos y Nombre(s) E| s | fa Cult Mateméticas Castellano Lenguas Originarias Geografla Historia s

ultura con

N° Cl g 3 bﬂe la que se Ocupacién ll;li(r)\t; ;
Ap. Paterno PRT— Nombrofs) d | o]z identifica Trab. | 1180 | prueb | Asis | Nota | Trab. | Tr25: | prueb| Asis | Nota | Trab. [ Tr35 | Prueb| Asis | Nota [ Trab. | Tr25: | prueb| Asis | Nota | Trab. [ Tr30 | Prueb| Asis | Nota d
do Grupa vidual Final | tencia| Final | Grupa vidual Final |tencia| Final | Grupa vidual Final | tencia| Final | Grupa vidual Final |tencia| Final | Grupa vidual Final | tencia| Final o
1 |ALVAREZ OROSCO MARLENE 13570384| 32 | F | sI QUECHUA AMA DE CASA | 11 15 [ 14 [ 14 | 54 | 12 | 16 | 14 | 14 | 56 [ 11 15 [ 16 [ 14 | 56 | 12 | 13 | 15 | 14 | 54 [ 11 16 | 13 | 14 | 54 55 | c
LOPEZ SORIA LEONARDA 5948617 | 44 S| QUECHUA AMADECASA | 10 | 16 | 13 | 14 | 53 | 10 | 15 [ 13 | 14 | 52 | 11 15 | 17 | 14 | 57 | 10 | 13 | 15 | 14 | 52 | 10 | 15 | 14 | 14 | 53 53 | c
3 |LoPEZ ZAPATA A ADRO 7886808 | 37 | M | s QUECHUA AGRICULTOR | 14 | 15 | 14 | 14 | 57 | 12 | 16 | 14 | 14 | s6 | 12 | 15 | 14 | 14 | s5 | 12 | 16 | 17 | 14 | s0 | 12 | 15 | 14 | 14 | 55 | 56 | C
4 [MAMANI GAMOAL APOLONIA 9456624 [ 29 [ F | sl QUECHUA AMADECASA | 14 | 15 | 16 | 14 | 59 | 10 | 15 | 16 | 14 | 55 | 10 | 156 | 17 | 14 [ 56 | 10 | 15 | 13 | 14 | 52 [ 11 15 | 16 | 14 | 56 56 | C
5 | MAMANI GAMOAL MARCELINO 13570375| 41 | M | sI QUECHUA AGRICULTOR | 10 | 16 | 14 | 14 | 54 | 12 | 15 [ 16 | 14 | 57 | 11 15 [ 16 | 14 | 56 18 | 12 | 14 | 53 | 11 15 | 17 | 14 | 57 55 | c
6 [MARCANI RIOS NICOLAS 3575851 [ 52 [ M | sI QUECHUA AGRICULTOR | 11 15 | 14 [ 14 | 54 | 10| 13| 15 | 14 | 52 [ 12 [ 16 | 14 | 14 | 56 | 11 16 | 15| 14 | 56 | 12| 16 | 14 | 14 | 56 55 | c
7 |MERIDA VELASCO JUANA 13570530| 38 | F | sI QUECHUA AMA DE CASA | 11 15 | 14 [ 14 [ 54 | 13 | 16 | 14 | 14 | 57 | 10 [ 18 [ 11 14 | 53 [ 10 | 18 | 14 | 14 | 56 | 11 15 | 17 | 14 | 57 55 | c
8 [MITA FERNANDEZ ANA 7952876 | 43 [ F | sI QUECHUA AMA DE CASA [ 11 15 [ 14 | 14| 54| 13| 16 | 14 | 14 [ 57 [ 12 | 15 | 16 | 14 | 57 | 12 [ 13 [ 16 | 14 | 55 | 11 15 | 17 | 14 | 57 56 | C
9 | MONTECINOS PADILLA ELENA 869795 | 58 | F | s QUECHUA AMADECASA | 12 | 15 | 14 | 14 | 55 | 12 | 16 | 14 | 14 | 56 | 11 15 | 14 | 14 | 54 | 10 | 15 | 16 | 14 | 55 | 13 | 15 | 12 | 14 | 54 55 | C
10 |OROSCO GUZMAN EDGAR RAMIRO 5948625 [ 47 [ M | sI QUECHUA AGRICULTOR | 14 | 15 | 14 | 14 | 57 | 12 | 16 | 14 | 14 | 56 | 11 15 [ 14 [ 14 [ 54 [ 11 13| 15| 14| 53] 12| 15 | 17 | 14 | 58 56 | C
11 | PADILLA MAMANI NEYMA 8782794 [ 23 [ F | s QUECHUA AMADECASA | 13 | 16 | 17 | 14 | 60 | 11 14 | 14 | 14| 53 | 10| 18 | 14 | 14 | 56 | 13 | 16 | 14 | 14 | 57 | 10 | 15 | 15 | 14 | 54 56 | C
12 | PEREZ ARCANGEL HILDA FILOMENA 8760617 | 35 [ F | sI QUECHUA AMADECASA | 10 | 15 | 13 | 14 | 52 | 11 16 | 15| 14| 56 | 12| 18 | 14 | 14 | 58 [ 10 | 13 | 15 | 14 | 52 | 10 | 13 [ 15 | 14 | 52 54 | c
13 | PONCE VALENCIA SOLEDAD 8695676 [ 29 [ F | sI QUECHUA AMA DE CASA | 11 15 | 14 | 14 | 54 | 10 | 16 | 14 | 14 [ 54 | 12 | 15| 14 | 14 | 55 | 10 | 13 | 16 | 14 | 53 | 11 18 | 12 | 14 | 55 54 | c
14 | VELASCO LOPEZ QUINTINA 13570437| 46 | F | sI QUECHUA AMADECASA | 10 | 15 | 14 | 14 | 53 | 11 15 | 16 | 14| 56 | 14 | 18 | 14 | 14 | 60 [ 10 | 15 | 15 | 14 | 54 | 10 | 16 | 14 | 14 | 54 55 | c

Quienes firmamos e presente documento, declaramos que |os datos son veridicos y auténticos, de no serlo nos someteremos alas sanciones que establezcalaley.
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