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RESUMEN DE LA EVALUACION NORMATIVA POR ASIGNATURAS

Control de
Departamento: ORURO Facilitador: ROSA SIMONA LUTINA LOPEZ Inscritos Efectivos | Aprobados | Reprobados

Provincia: Abaroa Fecha delnicio: 2 deene. de 2018 Bloque: 2 Femenino 11 11 11 0

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

Localidad/Comunidad: CHALLAPATA Total 11 11 11 0
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1 | CONDORI COCA JUANA 2797557 | 51 | F [ NO QUECHUA COMERCIANTE | 14 18 19 14 | 65 12 18 19 10 | 59 12 17 18 10 | 57 13 18 19 10 | 60 14 18 19 10 | 61 60 | C
2 |CONDORI COLQUE AURORA 5766358 | 30 | F | NO QUECHUA COMERCIANTE | 14 16 18 10 | 58 12 17 18 10 | 57 12 16 17 14 | 59 14 18 19 10 | 61 14 19 | 20 14 | 67 60 | C
3 [CcrRuz RIVA AMALIA TANIA 3527365 | 46 | F | NO| CASTELLANO AMA DE CASA | 13 18 19 14 | 64 12 17 13 10 | 52 14 | 20 | 20 14 | 68 12 17 18 10 | 57 14 | 20 19 14 | 67 62 | C
4 |GAMBARTE MANRIQUEZ MIRIAM ROSIO 4056507 | 39 | F [ NO| CASTELLANO AMA DE CASA | 14 18 19 10 | 61 12 17 18 10 | 57 14 17 19 10 | 60 13 17 19 10 | 59 14 17 18 10 | 59 59 | C
5 [GARCIA MAMANI IRENE 5062164 | 42 | F | NO QUECHUA AMADECASA | 14 | 20 | 20 14 | 68 12 17 18 10 | 57 12 18 | 21 14 | 65 12 18 10 10 | 50 12 18 19 14 | 63 61 c
6 |HUMEREZ SANTOS PAOLA ANDREA 7285143 | 22 | F | sI CASTELLANO AMADECASA | 14 | 20 19 14 | 67 12 | 21 19 10 | 62 14 | 20 | 20 14 | 68 12 18 19 10 | 59 12 18 19 10 | 59 63 | C
7 |HURTADO CALANI KARLA DANIELA 7298896 | 25 | F | NO| CASTELLANO AMA DE CASA | 14 19 10 14 | 57 13 17 19 10 | 59 13 18 19 10 | 60 14 17 19 14 | 64 14 | 21 17 14 | 66 61 c
8 [LoBO ALEJO AYDEE 5032356 | 39 | F | NO| CASTELLANO AMA DE CASA | 12 16 19 10 | 57 1 18 19 10 | 58 14 19 | 20 14 | 67 12 18 19 14 | 63 14 | 20 | 20 14 | 68 63 | C
9 [MARAZA MARAZA SOFIA 7291582 | 29 | F | NO| CASTELLANO AMA DE CASA | 14 18 19 14 | 65 12 17 18 10 | 57 12 17 18 14 | 61 12 18 19 10 | 59 11 18 19 14 | 62 61 c
10 | MENDIETA CHACA SONIA 5753720 | 23 | F | NO QUECHUA AMA DE CASA | 14 18 19 14 | 65 13 17 19 10 | 59 12 17 18 10 | 57 12 18 19 14 | 63 12 18 19 10 | 59 61 c
11 |TITO CONDORI JHOSELIN VIRGINIA | 5754115 | 26 | F | NO| CASTELLANO AMA DE CASA | 14 18 19 10 | 61 14 | 20 | 20 14 | 68 12 | 20 | 20 14 | 66 12 19 | 20 14 | 65 12 | 20 | 20 14 | 66 65 | C

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