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RESUMEN DE LA EVALUACION NORMATIVA POR ASIGNATURAS

Control %=
Departamento: CHUQUISACA Facilitador: EDITH VILLCA TICONA Inscritos Efectivos | Aprobados | Reprobados

Provincia: Oropeza Fechadelnicio: 10 de ene. de 2016 Bloque: 2 Femenino 7 7 7 0

Municipio: Poroma Fecha Final: 30 dejun. de 2016 Parte: 1 Masculino 4 4 4 0

L ocalidad/Comunidad: CHALLCHA Total 11 11 11 0
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1 |ACARAPI ARROYO DARIO 4109828 | 71 | M | sI QUECHUA AGRICULTOR 11 12 21 10 54 1 15 20 10 56 12 17 21 10 60 10 17 20 10 57 1 15 21 10 57 57 | C
2 |ACARAPI CARBALLO JOSEFINA 5672786 | 40 | F | SI QUECHUA AMA DE CASA | 11 11 20 10 52 10 18 21 10 59 11 16 18 10 55 10 15 21 10 56 10 17 21 10 58 56 ]
3 |ACARAPI CARMONA FROILAN 7497997 | 36 [ M | SI QUECHUA AGRICULTOR | 13 10 21 10 54 1 15 21 10 57 14 15 21 10 60 1 15 19 10 55 1 14 21 10 56 56 c
4 | ACARAPI CARMONA IGNACIA 10412484| 30 | F | SI QUECHUA AMA DE CASA | 11 12 21 10 54 12 16 21 10 59 12 15 21 10 58 10 16 19 10 55 12 16 21 10 59 57 | C
5 [AYALA SILVA CELIA 5672707 | 59 | F | SI QUECHUA AMA DE CASA | 14 13 18 10 55 12 16 18 10 56 13 16 19 10 58 12 16 20 10 58 10 15 18 10 53 56 c
6 | CARMONA coyu JUANA 10378759 70 | F | SI QUECHUA AMADE CASA | 14 13 20 10 57 10 13 20 10 53 13 16 21 10 60 1 12 20 10 53 10 12 21 10 53 55 | C
7 |cHALO COLQUE AGUSTINA 10378786 38 | F | SI QUECHUA AMA DE CASA | 12 11 21 10 54 13 14 18 10 55 13 13 21 10 57 12 13 20 10 55 10 13 21 10 54 55 | C
8 |CHOQUE YUCRA CARLOS 12457381 41 | M | SI QUECHUA AGRICULTOR 10 10 20 10 50 12 14 18 10 54 13 16 19 10 58 10 15 19 10 54 10 15 19 10 54 54 c
9 |RODRIGUEZ MOSTAJO MARCIO 9667947 [ 59 | M | sI QUECHUA AGRICULTOR 13 12 19 10 54 11 17 19 10 57 11 15 17 10 53 10 15 20 10 55 12 16 19 10 57 55 | C
10 [ TORREZGOLPEZ DIAZ JUSTINA 12456592| 60 | F | SI QUECHUA AMA DE CASA | 14 12 18 10 54 12 17 15 10 54 12 17 18 10 57 10 16 18 10 54 12 14 21 10 57 55 | C
11 [ VARGAS HINOJOSA MARIA 10364843| 34 | F | NO QUECHUA AMA DE CASA | 12 13 19 10 54 11 13 19 10 53 14 15 19 10 58 11 14 19 10 54 11 17 20 10 58 55 | C

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