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RESUMEN DE LA EVALUACION NORMATIVA POR ASIGNATURAS
Control de
Departamento. COCHABAMBA Facilitador: ZULMA TORREZ LIMACHI Inscritos Efectivos | Aprobados | Reprobados

Provincia: Carrasco Fechadelnicio: 10 de oct. de 2011 Bloque: 1 Femenino 7 7 7 0

Municipio: Puerto Villarroel Fecha Final: 9 de abr. de 2012 Parte: 1 Masculino 1 1 1 0

L ocalidad/Comunidad: VALLE SACTA Total 8 8 8 0
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1 APAZA BOJORGES CATALINA 6531056 | 23 F S| | QUECHUA [AMADE CASA| 14 21 20 14 69 14 21 17 14 66 12 20 20 14 66 14 21 14 14 63 66 o]
2 CAMACHO CHAVARRIA TORIBIA 8680941 | 32 F SI | QUECHUA [AGRICULTOR| 10 18 14 10 52 12 17 15 10 54 10 15 19 10 54 12 15 17 10 54 54 o]
3 DELGADILLO VARGAS GUILLERMO 5262600 | 41 M S| | QUECHUA [AGRICULTOR| 10 14 13 10 47 10 13 14 10 47 12 10 13 10 45 10 14 14 10 48 47 o]
4 MILLARES CRUZ CRISTINA 9388667 | 26 F SI | QUECHUA [AMADE CASA| 10 18 17 10 55 12 17 16 10 55 10 16 19 10 55 12 15 17 10 54 55 o]
5 MUNOZ VARGAS FLORA FORTUNATA | 4408451 | 44 F S| | QUECHUA [AMADE CASA| 9 10 10 10 39 9 10 13 10 42 9 10 11 10 40 9 10 10 10 39 40 o]
6 NUNEZ ALANES FIDELIA 7861020 | 31 F S| | QUECHUA [AMADE CASA| 10 16 18 10 54 12 15 16 10 53 10 12 19 10 51 12 16 15 10 53 53 o]
7 ROJAS MENDEZ PETRONA 4475297 | 39 F S| | QUECHUA [AMADECASA| 10 1Z 13 10 50 12 16 12 10 50 12 12 16 10 50 12 14 18 10 54 51 o]
8 VISTAS CARRASCO CRISTINA 3140465 | 56 F S| | QUECHUA [AMADE CASA| 10 16 16 6 48 10 13 12 10 45 10 12 13 6 41 10 14 12 6 42 44 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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