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RESUMEN DE LA EVALUACION NORMATIVA POR ASIGNATURAS
Control %=
Departamento: ORURO Facilitador: JEANNETH RIOS ZUBIETA Inscritos Efectivos | Aprobados | Reprobados

Provincia: Poopo Fechadelnicio: 1dejul. de2017 Bloque: 2 Femenino 2 2 2 0

Municipio: Pazfia Fecha Final: 17 de nov. de 2017 Parte: 2 Masculino 6 6 6 0

Localidad/Comunidad: TOTORAL Total 8 8 8 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 |CARRIZO JUANIQUINA GONZALO VIDAL 5764453 | 34 [ ™ sl | QuUEcHUA CHOFER il 16 17 10 54 12 16 17 14 59 12 15 17 10 54 56 [
2 |coLqQue AYALA VIRGINIA 7277258 | 30 F Sl AIMARA | AMA DE CASA 10 16 19 10 55 14 16 19 10 59 14 20 20 14 68 61 [
3 |HIDALGO CLAROS DANITZA 5770187 | 28 F Sl | QUECHUA [COMERCIANTE 12 18 10 14 54 12 16 17 14 59 9 16 17 10 52 55 [
4 |HIDALGO VALERIANO ALFREDO 2732434 | 61 | ™M sl | QuEcHUA CHOFER 13 15 17 10 55 14 18 19 10 61 10 17 18 10 55 57 [
5 |HIDALGO VALERIANO DIEGO EMERIN 3111260 | 56 [ M sl | QuEcHUA OTRO 14 18 10 14 56 13 16 18 10 57 12 17 18 10 57 57 [
6 |MAMANI CAYOJA JAVIER SANTIAGO 2797097 | 44 | ™ Sl | QUECHUA [COMERCIANTE 13 16 18 10 57 14 17 19 6 56 13 17 10 10 50 54 [
7 |MAMANI CAYOJA JOHNNY FREDY 27970% | 46 | ™M Sl | QUECHUA [COMERCIANTE 12 18 10 10 50 13 17 19 10 59 13 16 18 10 57 55 [
8 [MARCANI VARGAS REYNALDO 8545271 | 36 | M sl | QuEcHuA MINERO 10 17 19 10 56 14 17 18 6 55 14 17 18 10 59 57 [

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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