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RESUMEN DE LA EVALUACION NORMATIVA POR ASIGNATURAS

Control d
Departamento: CHUQUISACA Facilitador: VIRGINIA ZARATE MUNOZ Inscritos Efectivos | Aprobados | Reprobados

Provincia: Zudafiez Fecha delnicio: 5 deene. de 2016 Bloque: 2 Femenino 10 8 8 2

Municipio: Presto Fecha Final: 28 dejun. de 2016 Parte: 1 Masculino 0 0 0 0

L ocalidad/Comunidad: PRESTO Total 10 8 8 2
Apellidos y Nombre(s) E s g Cult " Matematicas Castellano Lenguas Originarias Geograffa Historia E
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vidual vidual vidual vidual vidual

1 ROQUE MODESTA 5699454 | 42 | F | sI QUECHUA AMA DE CASA | 11 15 | 17 49 9 ER|#™15 6 44 | 11 13 | 17 6 47 9 15 | 10 6 40 | 12 | 17 | 14 49 | 46 | C
2 | ALARCON HERRERA BERNARDINA 7529017 [ 33 [ F | NO QUECHUA AMA DE CASA | 13 9 14 | 10 | 46 | 11 17 | 13 | 10 | 51 11 19 | 21 10 | 61 9 8 15 | 10 | 42 7 13 [ 14 [ 10| 44 | 49 | C
3 |AVALOS CHUNTAMARCA MARIA 10342019| 28 | F | NO QUECHUA AMADECASA | 12 | 19 | 21 6 58 | 11 13 | 17 6 47 9 13 [z 6 45 [ 12 | 19 [ 21 6 58 [ 13 | 17 | 14 6 50 52 | C
4 |KHALLATA OLLISCO JESUSA 12534065 27 | F | NO QUECHUA AMADE CASA | 12 [ 17 | 21 6 56 [ 12 | 17 [ 21 6 56 | 12 | 10 [ 11 6 39 8 13 | 16 6 43 | 12 | 17 | 12 6 47 | 48 | ©
5 |KHALLATA OLLISCO JUSTINA 12534297| 29 | F | NO QUECHUA AMADECASA | 13 | 19 | 21 6 59 [ 12 | 15 | 18 6 51 14 9 12 6 41 11 15 | 18 6 50 [ 12 | 15 | 16 6 49 5 | C
6 |LLANQUI ORCO ROSALIA 5646232 | 35 | F | NO QUECHUA AMADECASA | 10 | 15 | 17 6 48 [ 1 15 | 10 6 42 9 13 | 11 6 39 8 16 | 13 6 43 | 14 | 16 | 14 6 50 [ 44 | C
7 |MARTINEZ TEJERINA FELICIA 7515831 | 42 | F | NO QUECHUA AMADECASA | 10 | 13 | 15 | 10 | 48 9 e 10 | 43 7 1 16 | 10 | 44 9 12 | 10 | 38 | 11 9 14 | 10 | 44 | 43 | C
8 | VALERIANO PINTO FORTUNATA 5682435 [ 27 | F | NO QUECHUA AMADE CASA | 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 D
9 [YUCRA FLORES ANA 10370099 40 | F | NO QUECHUA AMADECASA | 9 12 | 12 | 10 ] 43| 1 15 | 19 [ 10 | 55 9 13 | 11 10 | 43 7 12 | 13| 10| 42 | n 12 | 14 | 10| 47| 46 | C
10 [ZARATE COAQUIRA CIRILA 9055803 | 26 | F | sI QUECHUA AMADE CASA | 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 D

Quienes firmamos el presente documento, declaramos que los datos son veridicos y auténticos, de no serlo nos someteremos a las sanciones que establezcalaley.
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