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RESUMEN DE LA EVALUACION NORMATIVA POR ASIGNATURAS

Control d
Departamento: POTOS Facilitador: ZENON BOBARIN PADILLA Inscritos Efectivos | Aprobados | Reprobados

Provincia: Sur Chichas Fechadelnicio: 1 demar. de2017 Bloque: 2 Femenino 9 9 9 0

Municipio: Atocha Fecha Final: 15 dejul. de 2017 Parte: 1 Masculino 0 0 0 0

L ocalidad/Comunidad: SANTA ANA Total 9 9 9 0
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1 |CANAVIRI LOURDES 10540689 | 26 F Sl QUECHUA AMA DE CASA 12 15 18 10 55 14 16 12 6 48 11 16 14 10 51 12 15 13 6 46 11 15 19 10 55 51 C
2 |CRUZ HUAYTA CLAUDIA 6712347 | 22 F Sl CASTELLANO AMA DE CASA 11 17 17 10 55 10 19 17 10 56 13, 17 19 14 63 12 16 20 10 58 13 14 18 10 55 57 C
3 | GONZALES SEGOVIA DANIELA 6718039 28 F Sl CASTELLANO AMA DE CASA 10 15 18 10 53 11 17 16 10 54 11 14 14 10 49 11 15 15 10 51 11 10 12 10 43 50 (]
4 |LAURA HERRERA ALBERTA 1318544 | 64 F Sl CASTELLANO AMA DE CASA 12 19 18 10 59 12 18 18 10 58 12 16 18 10 56 13 17 19 14 63 12 15 16 14 57 59 C
5 |LOPEZ LAURA AYDA LUZ NADIR 7101309 29 F Sl CASTELLANO AMA DE CASA 10 14 15 10 49 10 15 12 10 47 10 12 10 10 42 12 10 12 10 44 10 12 10 10 42 45 (]
6 |LOPEZ LAURA MARIA DEL CARMEN | 8582027 | 38 F Sl CASTELLANO AMA DE CASA 13 18 18 14 63 13 17 16 10 56 14 15 17 10 56 13 18 18 10 59 13 16 19 10 58 58 C
7 |NINA LIMACHI FILOMENA 5554910 | 49 F Sl CASTELLANO AMA DE CASA 14 9 14 10 47 12 8 14 10 44 13 14 13 10 50 13 14 13 10 50 12 10 14 10 46 47 C
8 |RAMOS OCAMPO CAROLINA 6694256 | 28 F Sl CASTELLANO AMA DE CASA 8 15 17 10 50 11 13 16 10 50 13 9 12 10 44 13 9 15 10 47 13 8 14 10 45 47 C
9 | TORREZ CRISTINA 5132542 35 F Sl QUECHUA AMA DE CASA 9 14 16 10 49 10 13 15 10 48 10 13 15 10 48 10 13 13 10 46 10 9 15 10 44 47 C

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