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RESUMEN DE LA EVALUACION NORMATIVA POR ASIGNATURAS

Control crsm=f s
Departamento: ORURO Facilitador: LUCY RODRIGUEZ MOLINA Inscritos Efectivos | Aprobados | Reprobados

Provincia: Cercado Fecha delnicio: 3 deene. de 2018 Bloque: 2 Femenino 5 5 5 0

Municipio: Peri-Paria-Soracachi Fecha Final: 30 dejun. de 2018 Parte: 1 Masculino 5 5 5 0

L ocalidad/Comunidad: COLLPA Total 10 10 10 0
Apellidos y Nombre(s) E s g Cult " Matematicas Castellano Lenguas Originarias Geograffa Historia E
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vidual vidual vidual vidual vidual

1 [cHoQuE COSTODIO ALEJANDRINA 7328067 | 37 | F | NO QUECHUA AGRICULTOR | 12 | 18 | 19 9 58 [ 12 | 19 | 17 9 57 | 12 | 18 [ 17 | 10 [ 57 | 11 17 | 18 | 10 | 56 | 12 | 17 [ 18 | 10 | 57 57 | C
2 |HUMACATA CIPRIAN PASCUAL 5065332 [ 39 [ M | NO QUECHUA CHOFER 12 | 20 | 18 8 58 | 12 | 20 | 18 | 10 [ 60 | 13 | 20 | 18 [ 11 | 62 [ 12 | 19 [ 19 | 11 | &1 12 | 19 [ 19 | 13 | 63 61 | C
3 |HUMACATA CIPRIANO NESTOR 7860397 [ 34 | M | NO QUECHUA CHOFER 12 | 20 | 19 9 60 | 12 | 20 | 20 | 10 [ 62 | 13 [ 20 | 19 [ 10 | 62 | 12 | 18 [ 19 | 10 [ 59 | 12 [ 20 | 19 | 11 | 62 61 | C
4 |1QUISE SALVADOR ARTURO 7274533 | 28 | M | NO QUECHUA OTRO 12 | 19 [ 18 9 58 | 11 19 | 17 | 10 | 57 | 12 | 17 | 18 | 12 [ 59 | 11 19 | 17 | 10 | 57 [ 1 18 | 18 | 12 | 59 58 | C
5 |IQUISE SALVADOR JUAN CARLOS 5777529 | 38 | M | NO QUECHUA CHOFER 12 | 19 | 20 8 59 [ 12 | 19 | 19 | 11 | e1 13 | 19 [ 19 | 11 | e2 | 12 | 18 | 17 [ 11| 58 | 12 | 19 | 17 | 13 | 61 60 | C
6 | MAMANI PAVA GRECIA MARIA 7325088 | 27 | F | NO QUECHUA COMERCIANTE | 12 | 19 [ 17 | 10 | 58 | 12 | 18 | 18 9 57 | 13| 18 [ 16 | 11 [ 58 | 11 17 | 18 | 10 | 56 [ 11 17 | 19 | 12 | 59 58 | C
7 |RAMOS LOZANO LucY 5736950 [ 30 | F | NO QUECHUA AMADE CASA | 11 18 | 19 9 57| =i 16 | 9 55 | 12 | 17 [ 17 | 12 | s8 | 11 19 | 18 9 57 | 11 19 | 17 | 13 | 60 57 | C
8 | SIPRIAN SIPE MACARIO 5763146 | 47 | M | NO QUECHUA AGRICULTOR | 12 | 17 | 19 8 56 [ 12 | 17 | 19 8 56 [ 12 | 18 [ 17 | 12 [ 59 | 12 | 17 | 19 | 10 | 58 [ 12 | 18 [ 17 | 12 | 59 58 | C
9 | TOMAS GUTIERREZ JUANA 7426888 | 29 | F | NO QUECHUA AGRICULTOR | 12 | 19 | 18 9 58 [ 12 | 18 | 19 8 57 | 13 | 18 [ 17 | 11 | s9 | 12 | 17 | 18 9 56 | 12 | 17 | 18 | 12 | 59 58 | C
10 [ VALENCIA CONDORI MARTHA 4021582 | 38 | F [ NO QUECHUA AMADECASA | 12 | 17 | 18 8 55 [ 12 | 19 | 17 7 55 [ 12 | 17 [ 19| 12 [ eo | 12 | 18 | 16 | 10 | 56 [ 11 17 | 17 | 12 | 57 57 | C

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