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RESUMEN DE LA EVALUACION NORMATIVA POR ASIGNATURAS

Control crE= r
Departamento: POTOSI Facilitador: RICHARD SEVERINO QUISPE MACHACA Inscritos Efectivos | Aprobados | Reprobados

Provincia: Tomas Frias Fechadelnicio: 12 de set. de 2016 Bloque: 1 Femenino 11 11 11 0

Municipio: Potosi Fecha Final: 20 dedic. de 2016 Parte: 2 Masculino 4 4 4 0

L ocalidad/Comunidad: CIUDAD Total 15 15 15 0
Apellidos y Nombre(s) E|s g cul s Matematicas Castellano Lenguas Originarias Geografla Historia Ciencias Naturales E
N° Cl g i t;le I: :l:g g: Ocupacién :;li?‘t; ;
J— Ap. Malemo Nombre(s) d| o|za| Identfica Trab. | 1730 | pruet| Asis | Nota | Trab. | 1720 | pruet | Asis | Nota | Trab. | 720 | pruet | Asis | Nota | Trab. | Ir20. | Prust| Asis | Nota | Trab. | Y720 | pruet | Asis | Nota | Trab. | 120 | Pruet | Asis | Nota d
do Grup. dual Final | tencis| Final | Grup. dual Final | tencie| Final | Grup. dual Final |tencie| Final | Grup. dual Final | tencie| Final | Grup. dual Final | tencia| Final | Grup. dual Final | tencie| Final [
1 |AJARACHI BALLESTEROS JUSTINA 8562164 | 38 | F S| | CASTELLANO | AMA DE CASA| 12 14 14 14 54 14 11 11 11 47 12 12 12 12 48 14 12 12 14 52 14 12 12 12 50 12 12 14 12 50 50 (o}
2 |ANASTA MAMANI VIRGINIA 34| F S| | CASTELLANO | AMA DE CASA| 11 12 14 12 49 12 12 11 12 47 12 14 12 12 50 12 11 12 12 47 12 14 12 12 50 12 12 12 12 48 49 (o}
3 | CALLA CONDORI ZENAIDA 5037366 | 36 | F S| | CASTELLANO | AMA DE CASA| 14 15 12 12 53 12 11 11 12 46 12 12 14 13 51 13 15 12 14 54 12 12 12 12 48 14 14 14 11 53 51 (o}
4 | CHAMBI MALDONADO JULIA 14373411| 42 F S| | CASTELLANO | AMA DE CASA| 14 15 15 12 56 12 10 13 13 48 12 13 14 14 53 12 12 14 11 49 14 11 11 13 49 12 14 14 12 52 51 C
5 | FLORES LAIME MACARIA 6580841 | 37 | F S| | CASTELLANO | AMA DE CASA| 12 14 12 13 51 14 11 11 14 50 12 14 14 12 52 14 14 14 14 56 13 12 14 14 53 12 14 14 13 53 53 (o}
6 |LIMA PACHECO VACILIA 10516593 26 | F S| | CASTELLANO | AMA DE CASA| 12 12 12 11 47 11 15 14 14 54 12 14 12 14 52 1 14 14 1 50 12 13 13 14 52 11 14 14 12 51 51 C
7 | MALDONADO JARJURI CARMEN 14026564 27 | F S| | CASTELLANO | AMA DE CASA| 14 15 12 12 53 12 12 13 13 50 14 13 14 14 55 14 12 14 12 52 14 14 14 12 54 11 11 12 13 47 52 (o}
8 | MAMANI ALDABA NANCY 5514953 | 35 | F S| | CASTELLANO | AMA DE CASA| 12 14 13 11 50 11 12 13 14 50 1 12 13 1 47 12 12 14 14 52 14 11 14 14 53 12 12 12 13 49 50 C
9 |ORTEGA VIDAURRE JHONNY 3996412 | 45 | M | SI | CASTELLANO| AMA DE CASA| 12 13 13 13 51 12 12 14 14 52 12 12 14 14 52 12 12 1 13 48 13 12 12 11 48 14 14 12 12 52 51 (o}
10 | RAMIREZ ACZAMA TEODORA 3992048 | 51 F S| | CASTELLANO | AMA DE CASA| 12 14 14 12 52 11 12 12 11 46 14 14 1 12 51 12 12 12 12 48 11 12 14 12 49 11 12 12 12 47 49 (o}
11 |ROJAS COLQUE JACINTO 5514164 | 38 | M | SI | CASTELLANO | AMA DE CASA| 14 12 14 14 54 13 14 14 14 55 13 13 13 13 52 14 14 12 12 52 11 14 12 13 50 12 12 14 14 52 53 (o}
12 | SALVADOR AQUINO ROSA 3190917 | 52 F S| | CASTELLANO | AMA DE CASA| 14 15 12 13 54 11 12 12 10 45 11 1 10 12 44 12 13 14 12 51 12 12 13 14 51 11 12 12 11 46 49 (o}
13 | SARDINAS RODRIGUEZ CINTHIA 3996415 | 42 F S| | CASTELLANO | AMA DE CASA| 12 14 12 13 51 11 14 12 13 50 10 12 13 14 49 11 14 14 11 50 12 12 12 13 49 12 14 12 12 50 50 C
14 | VALERO MAMANI CIRILO 5579318 | 42 | M | SI | CASTELLANO| AMA DE CASA| 12 12 13 14 51 12 12 14 12 50 13 13 14 14 54 12 12 1 12 47 13 14 14 13 54 14 12 11 11 48 51 (o}
15 | VALERO VALERO EDWIN 8658750 | 27 | M | SI | CASTELLANO|AMA DE CASA| 14 12 13 14 53 1124 12 12 12 48 13 13 14 12 49 12 12 12 12 48 14 14 14 14 56 12 10 1 1 44 50 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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