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RESUMEN DE LA EVALUACION NORMATIVA POR ASIGNATURAS
Control de
Departamento: COCHABAMBA Facilitador: VLADIMIR LOPEZ MENDOZA Inscritos Efectivos | Aprobados | Reprobados

Provincia: Ayopaya Fechadelnicio: 17 de may. de 2015 Bloque: 2 Femenino 3 3 3 0

Municipio: Morochata Fecha Final: 18 de nov. de 2015 Parte: 2 Masculino 7 7 7 0

L ocalidad/Comunidad: MOROCHATA Total 10 10 10 0
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Ap. Patemo Ap. Materno Nombre(s) do Grupal | individual | Final | ASiStencia [ g Grupal | individual | Final | ASistencia g Grupal | individual | Final | ASistencia | oo o
1 |AYALA ROJAS JUAN 3565965 | 51 M SI | QUECHUA | AGRICULTOR 10 18 10 14 52 10 20 12 10 52 8 16 14 10 48 51 C
2 |GOMEZ GARCIA VITALIANO 3593417 | 61 M SI | QUECHUA | AGRICULTOR 8 20 18 10 56 6 12 16 10 44 6 16 14 10 46 49 [
3 |MAMANI VARGAS VICTOR 7953292 | 47 M SI | QUECHUA | AGRICULTOR 6 16 18 10 50 8 18 18 14 58 10 12 10 14 46 51 C
4 |MERCADO ALVAREZ ZENON 4458343 | 45 M SI | QUECHUA | AGRICULTOR 6 16 10 10 42 10 12 10 14 46 10 16 12 14 52 47 ¢
5 |MERCADO ESPINOZA JOSE 4472893 | 61 M SI | QUECHUA | AGRICULTOR 10 10 12 14 46 8 14 14 14 50 12 12 8 14 46 47 C
6 |MERCADO ORDOEZ FELIX 6547300 | 42 M SI | QUECHUA | AGRICULTOR 8 16 10 10 44 10 18 10 14 52 10 20 12 10 52 49 ¢
7 |OLARTE CAVEROS DELFINA 908588 | 64 F SI | QUECHUA |AMA DE CASA 6 14 20 14 54 6 16 18 10 50 8 18 18 14 58 54 [
8 |PEREZ ENCINAS ANGELA 8042015 | 64 F SI | QUECHUA |AMA DE CASA 8 10 14 10 42 10 18 16 14 58 12 12 10 10 44 48 [
9 |ROCHA CHOQUE GUILLERMINA 5189694 | 43 F SI | QUECHUA |AMA DE CASA 6 12 16 10 44 6 16 14 10 46 10 18 16 14 58 49 [
10 |[ROJAS GARCIA FLORENTINO 8670144 | 40 M SI | QUECHUA | AGRICULTOR 6 14 20 14 54 6 16 18 10 50 8 18 18 14 58 54 C
Quienes firmamos el presente documento, declaramos que los 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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