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RESUMEN DE LA EVALUACION NORMATIVA POR ASIGNATURAS

Control de
Departamento: CHUQUISACA Facilitador: MARIELA SUSANA PARRAGA KANAUDT Inscritos Efectivos | Aprobados | Reprobados

Provincia: Oropeza Fechadelnicio: 3dejul. de 2017 Bloque: 2 Femenino 10 10 10 0

Municipio: Sucre Fecha Final: 31 dedic. de 2017 Parte: 2 Masculino 0 0 0 0

L ocalidad/Comunidad: D- 3 BETHEL 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 |BALTAZAR MANRRIQUE FLORA 12396152 | 24 F S QUECHUA |AMA DE CASA 12 15 16 10 53 10 16 16 10 52 9 12 16 10 47 51 C
2 [CANAVIRI MAMANI DOMINGA 1329968 64 F NO QUECHUA | AMA DE CASA 10 12 15 9 46 11, 12 15 10 48 10 15 15 11 51 48 (03
3 [LEzANO SUYo BASILIA 7562508 | 37 F NO | QUECHUA |AMA DECASA 12 14 16 10 52 10 15 57 10 52 9 15 15 10 49 51 C
4 |LUJANO QUISPE SANTUSA 8570289 24 F NO QUECHUA | AMA DE CASA 10 15 17 10 52 9 16 18 10 53 9 12 17 10 48 51 C
5 |MOSTACEDO AGUILAR NICOLASA 10423809 | 29 F NO | QUECHUA |AMA DECASA 10 15 16 8 49 9 15 17 9 50 10 15 14 9 48 49 C
6 [PACAJA BAUTISTA FRANCISCA 6624911 69 F NO QUECHUA | AMA DE CASA 10 15 15 9 49 10 18 18 9 55 10 15 15 10 50 51 C
7 |PENAS MAMANI MARTHA 6616556 | 39 F S QUECHUA |AMA DE CASA 10 14 15 10 49 14 15 15 9 53 10 15 15 10 50 51 C
8 |RODRIGUEZ BARJA DOMINGA 3638113 46 F NO QUECHUA | AMA DE CASA 10 15 15 10 50 9 16 15 9 49 10 15 15 10 50 50 C
9 |VARGAS MAMANI BIVIANA 7552984 | 75 F NO | QUECHUA |AMA DECASA 10 12 15 9 46 10 15 15 10 50 9 15 16 10 50 49 C
10 | YAPURA CKOSO FLORENTINA 12995592 | 38 F NO QUECHUA OTRO 10 15 16 10 51 10 15 16 10 51 10 15 15 10 50 51 C

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