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RESUMEN DE LA EVALUACION NORMATIVA POR ASIGNATURAS

Control (s w
Departamento: POTOS Facilitador: JUAN FLORES FLORES Inscritos Efectivos | Aprobados | Reprobados

Provincia: General Bernardino Fechadelnicio: 9 dejul. de 2012 Bloque: 1 Femenino 10 10 10 0

Municipio: Acasio Fecha Final: 31 dedic. de 2012 Parte: 2 Masculino 2 2 2 0

L ocalidad/Comunidad: ACASIO Total 12 12 12 0
o Al . .- L L E
Apellidos y Nombre(s) E|ls|fa cul Matematicas Castellano Lenguas Originarias Geografla Historia Ciencias Naturales s

ultura con
N° Cl g i t;le la que se Ocupacién :;li?‘t; ;
J— Ap. Malemo Nombre(s) d| o|za| Tdentfica Trab. | 1730 | pruet| Asis | Nota | Trab. | 1720 | pruet | Asis | Nota | Trab. | 720 | pruet | Asis | Nota | Trab. | Ir20. | Prust| Asis | Nota | Trab. | Y720 | pruet | Asis | Nota | Trab. | 120 | Pruet | Asis | Nota d
' ' do Grup. Final | tencie| Final | Grup. Final | tencie | Final | Grup. Final | tencie| Final | Grup. Final | tencie| Final | Grup. Final | tencie| Final | Grup. Final | tencie | Final [
dual dual dual dual dual dual

1 MAMANI EUGENIA 3675292 | 51 | F | SI | CASTELLANO|[AMADECASA| 12 | 16 [ 19 | 10 | 57 [ 13 | 17 | 18 | 10 | 58 | 14 | 18 [ 19 | 10 | 61 [ 12 [ 18 | 19 | 10 | 59 | 14 | 177 | 19 [ 10 | 60 | 12 [ 18 | 19 | 10 [ 59 | 59 | C
2 PIEDRA DIONICIA 3691371 | 46 | F | sI | QuEcHUA |[AmMADEcCAsA| 14 | 18 | 19 | 10 [ 61 | 12 | 18 | 20 | 10 | 60 | 12 | 16 | 20 | 10 [ 588 | 11 | 19 | 20 | 10 [ 60 | 14 | 18 | 20 [ 10 | 62 | 12 | 17 | 20 | 10 | 59 | 60 | C
3 |ALCARA MAMNI ELUISA 4012872 | 39 | F | SI | CASTELLANO[AMADECASA| 13 | 19 [ 20 | 10 | 62 [ 12 | 177 | 20 [ 10 | 59 | 11 | 177 [ 20 | 10 | 58 [ 12 [ 17 | 20 | 10 | 59 | 11 | 18 | 20 | 10 | 59 | 12 [ 18 | 12 | 10 [ 52 | 58 | C
4 |CANAZA JULIAN ANDREA 1432768 [ 49 | F | SI | CASTELLANO|AMADE CASA| 13 | 16 | 19 | 10 [ 58 | 14 | 47 | 19 [ 10 | 60 | 13 | 17 | 19 | 10 [ 59 | 12 | 177 | 19 | 10 | 58 | 14 | 17 [ 19 | 10 | 60 [ 12 | 18 | 19 [ 10 | 59 | 59 | C
5 |CRUZ LLANOS NICOLAZA 4005687 | 39 | F | SI | QUECHUA [AMADECASA| 14 | 19 [ 17 | 10 | 60 [ 12 | 17 | 18 | 10 | 57 | 12 | 177 [ 17 | 10 | 56 | 14 [ 18 | 18 | 10 [ 60 | 14 | 19 | 18 | 10 | 61 | 13 [ 18 | 19 | 10 [ 60 | 59 | C
6 |GUTIERREZ GALLARDO oA A 12437084| 43 | F | st | QuEcHuA |amADEcAsA| 14 | 19 | 20 | 10 | 63 | 11 | 16 | 20 | 10 | 57 | 12 [ 17 | 15| 10| 54 | 14| 19| 17| 10| 60| 13| 19| 20| 10| 62| 12| 16| 20| 10|58 59 |cC
7 |LLANOS GONZALES MARIA 4001290 | 42 | F | SI | CASTELLANO|[AMADECASA| 12 | 17 [ 18 | 10 | 57 | 13 | 19 | 18 [ 10 | 60 | 12 | 177 | 18 | 10 | 57 [ 13 [ 18 | 18 | 10 [ 59 | 12 | 177 | 19 | 10 | 58 | 14 [ 18 | 19 | 10 [ 61 | 59 | C
8 | SANCHEZ IBARRA RICARDO 10509411] 24 | M | SI | CASTELLANO[AMADECASA| 14 | 18 | 19 | 10 | 61 | 13 [ 18 | 19 | 10 [ 60 | 14 | 47 [ 19 | 10 | 60 | 14 | 17 | 19 | 10 | 60 [ 12 | 177 | 19 | 10 | 58 | 14 | 18 | 19 | 10 [ 61 | 60 | C
9 [soNcko MARTINEZ SENOVIA 1050943€| 23 | F | s | QuECHUA [AmMADEcAsA| 11 | 15 | 19 | 10 [ 55 | 12 | 17 [ 20 | 10 | 59 | 13 | 16 | 20 | 10 [ 59 | 11 [ 19 | 20 | 10 [ 60 | 13 | 177 | 20 [ 10 | 60 | 12 [ 17 | 18 | 10 [ 57 | 58 | C
10 [ TUMIRI GONZALES ANTONIA 3671816 | 41 | F | SI | QUECHUA [AMADECASA| 12 | 18 [ 20 | 10 | 60 [ 11 | 17 | 20 | 10 | 58 | 12 | 177 [ 20 | 10 | 59 [ 11 [ 17 | 20 | 10 | 58 | 12 | 18 | 20 | 10 | 60 | 14 [ o | 19 | 10 [ 43 | 56 | C
11 | VARGAS PELAEZ MIRIAN 4159527 | 38 | F | SI | CASTELLANO[AMADECASA| 14 | 18 [ 19 | 10 | 61 [ 14 | 17 | 177 | 10 | 58 | 14 | 18 [ 19 | 10 | 61 [ 12 [ 17 | 19| 10 | 58 | 14 | 18 | 19 | 10 | 61 | 13 [ 17 | 19 | 10 [ 59 | 60 | C
12 | VILLARROEL MENDOZA CARMEN 6661850 | 29 | M | SI | QUECHUA [AMADECASA| 14 | 19 [ 20 | 10 | 63 [ 12 | 18 | 20 [ 10 [ 60 | 11 | 177 [ 20 | 10 | 58 [ 12 [ 16 | 20 | 10 | 58 | 14 | 177 | 13 | 10 | 54 | 12 [ 19 | 20 | 10 [ 61 | 59 | C

Quienes firmamos el presente documento, declaramos que los datos son veridicos y auténticos, de no serlo nos someteremos a las sanciones que establezca laley.
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