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RESUMEN DE LA EVALUACION NORMATIVA POR ASIGNATURAS

Departamento. COCHABAMBA Facilitador: NILTON FLORES CHALLAPA Inscritos Efectivos | Aprobados | Reprobados

Provincia: Chapare Fechadelnicio: 9 deago. de 2012 Bloque: 2 Femenino 8 8 8 0

Municipio: VillaTunari Fecha Final: 20 defeb. de 2013 Parte: 2 Masculino 2 2 2 0

Localidad/Comunidad: EL PALMAR 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 | GONGORA CHACON BASILIA 9310035 | 54 F SI | QUECHUA |AMA DE CASA 12 13 14 10 49 8 5 18 8 39 10 14 12 11 47 45 ¢
2 |JALDIN RODRIGUEZ MAXIMA 5906028 | 37 F SI | QUECHUA |AMA DE CASA 13 10 12 11 46 6 7 20 7 40 9 13 13 10 45 44 [
3 |JALDIN RODRIGUEZ ROBERTA 9314684 | 21 F SI | QUECHUA |AMA DE CASA 10 15 9 12 46 10 6 20 10 46 12 15 9 9 45 46 ¢
4 [JALDIN RODRIGUEZ ROSA 9455281 | 31 F SI | QUECHUA |AMA DE CASA 11 14 13 9 47 10 15 20 14 59 10 10 10 12 42 49 [
5 |MAMANI COLQUE EULALIA 6420016 | 40 F SI | QUECHUA |AMA DE CASA 12 12 10 13 47 10 5 20 10 45 9 12 10 13 44 45 ¢
6 |MONTANO MERIDA JULIAN 3767425 | 55 M SI | QUECHUA | AGRICULTOR 12 12 10 13 47 10 5 20 10 45 9 12 10 13 44 45 ¢
7 | PACHACOPA TIKA VIRGINIA 7983704 | 63 F SI | QUECHUA |AMA DE CASA 11 10 9 10 40 6 6 20 8 40 12 10 14 10 46 42 ¢
8 | RODRIGUEZ MAITA JUSTINA 9347888 | 57 F SI | QUECHUA |AMA DE CASA 13 10 12 11 46 6 7 20 7 40 9 13 13 10 45 44 ¢
9 |[SILVESTRE MAMANI LuUCI 8806840 | 71 F SI | QUECHUA |AMA DE CASA 14 11 12 8 45 10 5 20 10 45 10 16 12 11 49 46 [
10 |VARGAS TIKA CARLOS 1086810 | 55 M SI | QUECHUA | AGRICULTOR 12 12 15 14 53 8 5 20 8 41 9 15 7 12 43 46 ¢

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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