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RESUMEN DE LA EVALUACION NORMATIVA POR ASIGNATURAS
Control de
Departamento: ORURO Facilitador: JENNY MAMANI TITO Inscritos Efectivos | Aprobados | Reprobados

Provincia: Abaroa Fecha delnicio: 28 dedic. de 2015 Bloque: 1 Femenino 7 6 6 1

Municipio: Santuario de Quillacas Fecha Final: 28 dejun. de 2016 Parte: 1 Masculino 3 3 3 0

L ocalidad/Comunidad: SANTUARIO DE QUILLACAS Total 10 9 9 1
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1 AGUILAR CHOQUE EUGENIA 7362357 | 52 F Sl AIMARA [COMERCIANT| 14 18 18 14 64 12 20 20 14 66 14 18 20 14 66 14 20 20 14 68 66 c
2 GARCIA CONDO NANCY 5730592 | 34 F NO AIMARA |AMA DE CASA 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 D
3 LIA CHOQUETICLLA DORIS RAYMUNDA | 3046515 | 41 F NO AIMARA |AMA DE CASA| 12 18 20 14 64 14 18 20 10 62 14 18 18 14 64 14 20 20 14 68 65 c
4 LIA MENDOZA CLAUDINA 4072120 | 37 F Sl AIMARA [COMERCIANT| 12 20 20 10 62 12 20 20 14 66 12 20 20 10 62 14 20 20 10 64 64 c
5 MAMANI GARCIA CELIA FIDELIA 4065143 | 43 F sl AIMARA |AMADE CASA| 14 20 20 10 64 14 18 20 10 62 12 20 20 10 62 14 18 20 10 62 63 c
6 MAMANI QUENA CARLOS 629195 | 61 M Sl AIMARA [ AGRICULTOR| 14 20 20 14 68 12 20 20 14 66 12 18 20 14 64 14 20 20 14 68 67 c
7 MAMANI TITO OLGA 7968430 | 40 F Ell AIMARA |COMERCIANT| 12 20 20 14 66 14 20 20 10 64 12 18 18 14 62 14 20 20 14 68 65 o]
8 MENDOZA MARINO MAGDALENO 606129 | 58 M Sl AIMARA [ AGRICULTOR| 12 18 20 10 60 14 20 20 10 64 10 20 20 10 60 12 20 20 10 62 62 c
9 THOLA TANTACALLA DELFIN 4430521 | 43 M Ell AIMARA |COMERCIANT| 12 18 20 14 64 14 16 18 14 62 14 18 20 10 62 14 20 20 14 68 64 o]
10 TITO QUENA FELISA 3075173 | 64 F Sl AIMARA [AMADE CASA| 14 18 18 14 64 12 18 18 14 62 12 16 18 14 60 12 18 18 14 62 62 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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