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RESUMEN DE LA EVALUACION NORMATIVA POR ASIGNATURAS

Control de
Departamento: LA PAZ Facilitador: LOURDES MENDOZA LAURA Inscritos Efectivos | Aprobados | Reprobados

Provincia: Murillo Fechadelnicio: 1dejul. de2017 Bloque: 2 Femenino 10 10 10 0

Municipio: El Alto Fecha Final: 23 dedic. de 2017 Parte: 2 Masculino 0 0 0 0

Localidad/Comunidad: EL ALTO Total 10 10 10 0
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Ap. Paterno Ap. Materno Nombre(s) o Grupal | individual | Final | ASSenda g Grupal | individual | Final | ASSENda g Grupal | individual | Final | ASSendal gog o
1 |ALVAREZ ﬁb%gf RODE LUCIA 7030119 | 41 F NO AIMARA | COMERCIANTE 13 17 19 14 63 13 15 17 10 55 12 15 17 6 50 56 c
2 |APAZA PACO GREGORIA 2203773 | 69 F NO AIMARA | AMA DE CASA 10 15 15 10 50 12 18 18 10 58 12 17 18 10 57 55 ¢
3 |CHURA CHINO DE QUISPE FELIPA 4905562 | 42 F NO AIMARA | AMA DE CASA 13 10 10 10 43 12 15 15 10 52 10 15 17 10 52 49 c
4 | CORONEL LOPEZ FRANCISCA 3352607 | 55 F NO |CASTELLANC|AMA DE CASA 10 17 18 10 55 13 19 18 10 60 12 19 19 14 64 60 ¢
5 |HUANCA APAZA PRINCELA 9215037 | 42 F NO AIMARA | AMA DE CASA 13 16 15 10 54 12 17 16 10 55 12 17 14 10 53 54 ¢
6 |LAURA LIMA NATALIA 2485457 | 58 F NO AIMARA | AMA DE CASA 10 15 15 10 50 13 15 17 10 55 13 18 17 10 58 54 ¢
7 |MAMANI HUAMPU DE QUIROGA |JULIA 2069459 | 81 F NO AIMARA OTRO 13 15 15 10 53 10 15 17 10 52 12 19 19 14 64 56 ¢
8 |SANCA DE QUISPE MARTHA 9864795 | 43 F NO AIMARA | AMA DE CASA 13 17 18 14 62 12 15 18 10 55 12 17 17 10 56 58 [¢]
9 |TACACHIRA MAMANI DE HUANCA | ROGELIA 6893558 | 45 F NO AIMARA | AMA DE CASA 13 16 18 10 57 12 15 17 10 54 13 18 17 10 58 56 ¢
10 |WAQUI PINTO JOSEFA TERESA 2603117 | 50 F Sl AIMARA | AMA DE CASA 10 16 17 10 53 13 16 17 10 56 13 18 18 10 59 56 ¢

Quienes firmamos el presente documento, declaramos que |os datos son veridicos y auténticos, de no serlo nos someteremos a las sanciones que establezcalaley. D/C/I/R: D=Desincorporado; C=En Clase; |=Incorporado;R=Reincorporado.
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