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RESUMEN DE LA EVALUACION NORMATIVA POR ASIGNATURAS

Control de
Departamento: CHUQUISACA Facilitador: WENCESLAO URMILLA ORTIZ Inscritos Efectivos Aprobados | Reprobados

Provincia: Nor Cinti Fechadelnicio: 15dejul. de 2016 Bloque: 2 Femenino 7 7 7 0

Municipio: San Lucas Fecha Final: 23 dedic. de 2016 Parte: 2 Masculino 1 1 1 0

L ocalidad/Comunidad: ORGANOS PAMPA Total 8 8 8 0
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Apellidos y Nombre(s) E s fa i Mateméticas Lengua Castellano Lenguas Originarias s

ultura con
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d [} za | Trabajo Trabajo Prueba ; : Nota Trabajo Trabajo Prueba . 5 Nota Trabajo Trabajo Prueba 5 . Nota d
Ap. Patemo Ap. Materno Nombre(s) do Grupal | individual | Final | ASiStencia [ g Grupal | individual | Final | ASistencia g Grupal | individual | Final | ASistencia | oo o
1 |CARLOS BAUTISTA NORMA 7254107 | 23 [ Sl QUECHUA | AMA DE CASA 12 19 18 14 63 13 19 21 14 67 14 21 14 14 63 64 C
2 |CARLOS VILLCA SENOVIA 7255511 28 [ Sl QUECHUA | AMA DE CASA 14 21 21 14 70 14 18 21 14 67 14 21 18 14 67 68 [}
3 |CHIRI COLQUE LAURIANA 4120825 | 48 B Sl QUECHUA | AMA DE CASA 14 21 18 14 67 13 19 21 14 67 14 18 14 14 60 65 C
4 |EUGENIO ZEGARRA REMERINA 10311091 36 I Sl QUECHUA |[AMA DE CASA 12 21 21 14 68 14 18 21 14 67 14 20 15 14 63 66 C
5 | FERNANDEZ LOPEZ CLAUDIA 3709194 | 47 [ Sl QUECHUA | AMA DE CASA 13 19 21 14 67 13 21 21 14 69 12 18 14 14 58 65 C
6 |HUARACHI LOPEZ FRANCISCA 7232297 | 33 [ Sl QUECHUA |[AMA DE CASA 12 18 18 14 62 14 21 21 14 70 14 18 18 14 64 65 (o}
7 |HUARACHI LOPEZ MARCELINA 3639717 | 41 B Sl QUECHUA | AMA DE CASA 14 18 18 14 64 13 21 16 14 64 14 19 16 14 63 64 C
8 |LOPEZ CARLOS CRECENCIO 3639709 | 50 M Sl QUECHUA | AGRICULTOR 14 18 21 14 67 14 21 21 14 70 14 21 15 14 64 67 (e}

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