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RESUMEN DE LA EVALUACION NORMATIVA POR ASIGNATURAS

Control d
Departamento: POTOS Facilitador: NOEMI MARTINEZ SANTOS Inscritos Efectivos | Aprobados | Reprobados

Provincia: Tomas Frias Fechadelnicio: 1defeb. de2017 Bloque: 2 Femenino 14 14 14 0

Municipio: Potosi Fecha Final: 30dejun. de 2017 Parte: 1 Masculino 0 0 0 0

L ocalidad/Comunidad: T Total 14 14 14 0
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N° Cl g 3 bﬂe I: :J;:g Ocupacién . = - b Treb I';li(r)\t; ;
Norre(s) Nyl = | IR Q| i (st ok | Note | T, | i || k| Mo | et | i) e | ot | Tt | i (oo dee | Mot | T | et [Pt e Mo 8
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1 [ABRIGO CONDORI TERESA VIRGINIA 1899838 | 42 | F | NO QUECHUA COMERCIANTE | 14 9 18 | 14 [ 55 | 12 | 18 | 16 | 10 | 56 | 11 17 | 18 | 10 | 56 | 13 | 16 | 17 | 10 | 56 | 14 [ 18 | 19 [ 10 | 61 57 | C
2 [BENITEZ LAIME JULIANA 6615030 | 35 | F | sI QUECHUA AMADECASA | 14 [ 18 [ 16 | 10 | 58 | 12 | 18 | 16 | 10 [ 56 [ 11 17 | 18 [ 10 | 56 | 13 | 16 | 17 | 10 | 56 [ 14 [ 18 [ 19 | 10 | 61 57 | ¢
3 |ERARA DIAZ MARIA 8574791 | 31 | F | NO QUECHUA AMADECASA | 13 | 13 | 21 10 | 57 | 11 14 | 14 6 45 | 12 | 14 | 12 | 10 | 48 | 14 | 16 | 21 6 57 | 13 | 11 14 6 44 5 | C
4 |FLORES PUMARI JOSEFINA 6609798 | 44 | F [ NO QUECHUA AMADE CASA | 6 17 | 14 6 43 [ 14 | 17 | 19 | 10 [ 60 | 12 [ 18 | 16 [ 10 | 56 | 14 | 16 | 13 | 10 [ 53 | 13 [ 19 | 17 | 14 | 63 55 | C
5 |LOPEZ SOTO JUSTINA 5118272 | 40 | F | NO QUECHUA COMERCIANTE | 11 17 | 14 | 10 | 52 | 13 | 14 [ 19 | 10 | 56 | 12 | 18 | 17 | 10 | 57 | 12 | 13 [ 14 | 10 | 49 | 13 | 11 17 | 14 | 55 54 | C
6 |LOPEZ SOTO ROSA 6590167 | 35 | F [ NO QUECHUA AMA DE CASA | 9 13 | 18 [ 10 | 50 | 13 | 15 [ 19 | 10 | 57 | 12 | 15 | 18 | 10 | 55 | 12 | 16 | 18 | 10 | 56 | 13 | 16 | 18 | 14 | 61 56 | C
7 |MARTINEZ ABRIGO CRISTINA 6703114 | 31 | F [ NO QUECHUA AMADE CASA | 6 17| =i% 6 43 | 14 | 17 | 19 | 10 [ e0o | 12 | 18 | 16 [ 10 | 56 | 14 | 16 | 13 | 10 [ 53 | 13 [ 19 | 17 | 14 | 63 55 | C
8 | MARTINEZ ABRIGO FRANCISCA 10504516 34 | F | SI QUECHUA AMADECASA | 12 | 14 | 14 | 10 | 50 | 14 | 18 | 19 | 10 | &1 14 | 15 | 16 | 10 | 55 | 12 [ 13 | 17 | 10 | 52 | 12 | 15 | 18 [ 10 | 55 55 | C
9 |MENDOZA MAMANI MATILDE 10574426 25 | F | NO QUECHUA AMADE CASA | 13 [ 13 | 21 10 | 57 | 11 14 | 14 6 45 | 12 | 14 | 12 | 10 | 48 | 14 | 16 | 21 6 57 | 13 | 11 14 6 44 5 | C
10 [ OQUENDO GUTIERREZ SIMONA 5562131 [ 42 | F | NO QUECHUA AMADE CASA | 9 12 9 10 | 40 [ 12 | 11 15 | 10 [ 48 | 13 [ 16 | 16 [ 10 | 55 | 13 9 15 | 10 | 47 | 14 [ 16 | 16 | 14 | 60 5 | C
11 [ORTEGA VILLCA FLORENCIA 8558190 [ 41 [ F | NO QUECHUA AMADE CASA | 9 14 | 21 14 | 58 [ 12 | 11 19 | 10 [ 52 | 12 | 16 | 14 [ 10| 52 | 14 | 17 | 18 | 14 [ 63 | 12 [ 19 | 14 | 14 | 59 57 | ¢
12 [QuisPE CORO DOMINGA 1834427 | 56 | F | NO QUECHUA AMADE CASA | 9 14 | 21 14 | 58 [ 12 | 11 19 | 10 [ 52| 12| 16 | 14 | 10| 52 | 14 | 17 | 18 | 14 [ 63 | 12 [ 19 | 14 | 14 | 59 57 | C
13 [ SANCHES LOPEZ FELIPA 6700099 | 48 | F [ NO QUECHUA AMA DE CASA | 8 17 | 13 | 14 | 52 | 13 | 16 [ 10 | 14 | 53 | 14 | 13 | 13 | 10 | 50 | 13 | 10 | 12 6 41 11 16 | 16 | 10 | 53 5 | C
14 [ SANDOVAL LOPEZ ESTEFANIA 6651122 | 34 | F [ NO QUECHUA AMADECASA | 13 | 14 | 21 10 | 58 | 14 | 19 | 15 6 54 [ 12 | 11 13 | 10 | 46 | 12 | 21 19 | 14 |66 | 12 [ 1 10 | 10 | 43 53 | C

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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