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RESUMEN DE LA EVALUACION NORMATIVA POR ASIGNATURAS

Control d
Departamento: LA PAZ Facilitador: MARISOL CATARI CALLISAYA Inscritos Efectivos | Aprobados | Reprobados

Provincia: Murillo Fechadelnicio: 1dejul. de2017 Bloque: 1 Femenino 6 6 6 0

Municipio: El Alto Fecha Final: 30 dedic. de 2017 Parte: 2 Masculino 4 4 4 0

L ocalidad/Comunidad: EL ALTO Total 10 10 10 0
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1 |CANAVIRI ROJAS DIONICIA 7005252 | 34 F | NO AIMARA AMA DE CASA 8 15 16 14 53 8 13 13 14 48 8 20 19 14 61 8 14 15 14 51 8 12 13 14 47 8 19 14 14 55 53 C
2 | CONDORI QUISPE EAAAIEI\l/IAEﬁEL 6864468 | 39 F | NO AIMARA AMADECASA| 11 18 19 10 58 11 15 17 10 53 11 19 16 10 56 Lk 14 16 10 51 11 18 13 10 52 11 13 12 10 46 53 C
3 |HUANCA QUELCA EMILIO 2150997 | 54 | M | NO AIMARA OTRO 11 12 13 14 50 11 13 12 14 50 11 11 13 14 49 11 17 15 14 57 11 18 15 14 58 10 15 14 14 53 53 C
4 |LEVANDRO CUTILE NATIVIDAD 6989519 | 34 F | NO AIMARA COMERCIANTE| 10 20 19 10 59 10 21 20 10 61 10 20 19 10 59 4, 18 7 10 56 11 19 20 10 60 11 17 16 10 54 58 C
5 |LUCANA ROQUE AGUSTINA 7052506 | 51 F | NO AIMARA AMA DE CASA 9 16 15 10 50 9 14 13 10 46 9 16 13 10 48 9 12 4G 10 44 8 15 14 10 47 9 12 13 10 44 47 C
6 [ MAMANI LAURA PORFIRIO 2405651 | 56 | M | NO AIMARA AGRICULTOR 9 15 16 14 54 8 15 13 14 50 8 12 13 14 47 9 13 11 14 47 8 11 12 14 45 7 14 14 14 49 49 C
7 | MAMANI ORURNO CALIXTO 2513292 | 56 | M | NO AIMARA OTRO 11 16 15 10 52 11 13 14 10 48 11 18 19 10 58 10 16 17 10 53 11 14 16 10 51 11 12 13 10 46 51 [}
8 [MAYTA MARTINEZ TEODORA 4362405 | 52 | F | NO AIMARA AMA DECASA| 10 16 15 10 51 11 18 19 10 58 11 15 14 10 50 11 13 12 10 46 10 18 15 10 53 11 15 14 10 50 51 C
9 | QUISPE TICONA CANDELARIA 6865260 | 44 F | NO AIMARA AMA DECASA| 10 18 16 10 54 11 1/ 115 10 53 11 13 14 10 48 11 17 16 10 54 12 18 19 10 59 11 18 16 10 55 54 [}
10 | TORREZ CEREZO NORBERTO 2002107 | 72 | M | NO AIMARA AGRICULTOR | 10 17 18 10 55 11 13 14 10 48 11 18 16 10 55 10 15 14 10 49 10 14 17 10 51 11 18 16 10 55 52 C

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