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RESUMEN DE LA EVALUACION NORMATIVA POR ASIGNATURAS
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Departamento: CHUQUISACA Facilitador: MARIA LUZ GARCIA VASQUEZ Inscritos Efectivos | Aprobados | Reprobados

Provincia: Oropeza Fechadelnicio: 2 dejul. de 2018 Bloque: 2 Femenino 12 12 12 0

Municipio: Sucre Fecha Final: 31 dedic. de 2018 Parte: 1 Masculino 0 0 0 0

Localidad/Comunidad: EL ROSAL Total 12 12 12 0
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1 |AVALOS CONDORI NANCY 7533472 | 26 | F | SI QUECHUA AMA DE CASA | 10 12 16 10 48 12 15 12 10 49 10 1 15 10 46 12 15 18 10 55 12 10 18 11 51 50 c
2 |BONIFAZ GOMEZ SANTUSA 4086797 | 46 | F | sI QUECHUA AMA DE CASA | 12 18 18 14 62 10 18 10 14 52 10 12 18 10 50 10 12 18 10 50 10 12 18 10 50 53 c
3 [LoPEZ BALTAZAR JULIA 8633059 | 28 [ F | SI QUECHUA AMA DE CASA | 10 21 19 14 64 10 18 18 14 60 10 14 18 10 52 8 12 10 12 42 8 10 18 10 46 53 c
4 |LOPEZ BALTAZAR LOURDES 10508774| 26 | F | SI QUECHUA AMA DE CASA 8 10 10 14 42 10 18 10 14 52 10 12 14 10 46 8 10 12 14 44 8 10 12 14 44 46 c
5 [MOGOLLON ARRIAGA SILVERIA 10423606 40 | F | SI QUECHUA AMA DE CASA | 14 18 19 14 65 12 18 18 12 60 12 16 16 12 56 13 16 16 14 59 12 16 16 14 58 60 c
6 |QUINTEROS BAUTISTA GREGORIA 6616020 | 42 | F [ sI QUECHUA AMA DE CASA | 10 8 10 10 38 10 8 10 10 38 10 14 10 10 44 10 8 21 10 49 10 8 21 10 49 44 c
7 |sAcacA LUGONES MODESTA 6658147 | 67 | F | sI QUECHUA AMA DE CASA | 10 14 18 10 52 12 18 19 10 59 10 19 20 10 59 10 12 12 10 44 10 12 12 10 44 52 c
8 |SAIGUA CHIRARI FLORENTINA 3654600 | 50 [ F | SI QUECHUA AMA DE CASA | 10 8 18 14 50 10 18 18 14 60 10 15 14 10 49 10 8 12 10 40 8 10 12 10 40 48 | C
9 [soT0 BERNAL IGNACIA 5578286 | 50 | F | SI QUECHUA AMA DE CASA | 10 10 12 14 46 10 18 15 14 57 14 21 21 10 66 10 12 12 14 48 12 12 10 10 44 52 c
10 [soTO CHIRARI SABINA 6568449 | 43 | F [ sI QUECHUA AMA DE CASA | 10 12 13 14 49 12 15 17 11 55 10 12 18 10 50 12 13 15 10 50 1 13 14 10 48 50 c
11 [ TABOADA LIMACHI MARTHA 7517468 | 33 | F | sI QUECHUA AMA DE CASA | 12 11 13 10 46 11 17 18 10 56 12 13 18 10 53 12 12 12 11 47 10 9 12 11 42 49 | c
12 [ TABOADA LIMACHI MODESTA 6585447 | 38 | F | sI QUECHUA AMA DE CASA | 10 15 18 10 53 8 15 15 14 52 8 12 12 10 42 10 8 12 10 40 10 8 12 10 40 45 | 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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