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RESUMEN DE LA EVALUACION NORMATIVA POR ASIGNATURAS
Control de
Departamento. COCHABAMBA Facilitador: ESTHER SARITA OMONTE GOMEZ Inscritos Efectivos | Aprobados | Reprobados

Provincia: Chapare Fechadelnicio: 4 de mar. de 2013 Bloque: 1 Femenino 6 6 6 0

Municipio: VillaTunari Fecha Final: 14 dejun. de 2013 Parte: 1 Masculino 2 2 2 0

L ocalidad/Comunidad: MINERA LLALLAGUA Total 8 8 8 0
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1 ANDIA CAMACHO ANDREA 24 F N UECHUA [AMADECASA| 13 19 20 14 66 13 17 19 14 63 12 14 18 10 54 14 18 16 14 62 61 o]
2 CANDE JAMACHI MARIA 29 F N UECHUA |[AMADECASA| 10 15 20 10 55 10 15 15 10 50 12 1 12 10 45 12 15 20 14 61 53 o]
3 MEJIA VALLEJOS CRISTINA 7983020 | 50 F N UECHUA [AMADECASA| 10 18 16 10 54 10 17 19 10 56 14 19 16 14 63 10 15 19 14 58 58 o]
4 OVANDO SANTUSA 8858370 | 29 F N UECHUA [AMADE CASA| 10 16 19 10 55 11 16 15 10 52 8 12 13 10 43 10 18 13 14 55 51 o]
5 SANCHEZ SANDOVAL JUDICHA 4397961 [ 39 F N UECHUA |[AMADECASA| 11 15 16 14 56 10 16 14 10 50 12 18 16 10 56 10 15 15 10 50 53 o]
6 SEBALLOS ZARAVIA SANTOS 8857123 | 45 M N UECHUA |[AGRICULTOR| 13 19 19 14 65 13 19 15 14 61 13 13 21 10 57 10 14 7 14 45 57 o]
7 YNTURIAS MEJIA YNOSENCIA 7983023 | 25 F N UECHUA |[AMADECASA| 13 19 20 14 66 13 19 16 14 62 10 16 16 10 52 1 16 13 10 50 58 o]
8 ZEBALLOS SARAVIA ERMOGENES 9300212 | 43 M N UECHUA |[AGRICULTOR| 12 17 16 10 55 10 18 13 10 51 10 16 20 10 56 1 19 18 14 62 56 o]
Quienes firmamos €l presente documento, declaramos que |os datos son veridicos y auténticos, de no serlo nos someteremos alas sanciones que establezcalaley. D/C/I/R: D=Desincorporado; C=En Clase; |=Incorporado;R=Reincorporado.
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