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RESUMEN DE LA EVALUACION NORMATIVA POR ASIGNATURAS
Control de Eg
Departamento: CHUQUISACA Facilitador: CARMELO CLEMENTE PUMA Inscritos Efectivos | Aprobados | Reprobados
Provincia: Nor Cinti Fechadelnicio: 2 de may. de 2011 Bloque: 1 Eemenino 4 4 4 0
Municipio: San Lucas Fecha Final: 22 de nov. de 2011 Parte: 1 Masculino 2 2 2 0
L ocalidad/Comunidad: PASLA Total 6 6 6 0
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P- ' do Grupal | dividual | Final cia Final | Grupal | dividual | Final cia Final | Grupal | dividual | Final cia Final | Grupal | dividual | Final cia Final [}
1 AUCACHI GUTIERREZ ESPERANZA 10582598| 25 F S| | QUECHUA [AMADE CASA| 10 20 15 6 51 12 13 12 6 43 12 1 12 11 46 12 12 12 6 42 46 o]
2 ESPINO VEDIA FRANCISCO 3701419 | 46 M SI | QUECHUA [AGRICULTOR| 10 15 5 6 36 10 13 7 6 36 10 14 13 6 43 9 17 15 6 47 41 o]
3 ESPINOZA PEREZ ESTANISLAO 41 M S| | QUECHUA [AGRICULTOR| 11 16 14 10 51 10 13 11 10 44 10 13 12 6 41 10 16 17 6 49 46 o]
4 PENAS COLQUE ANDREA 36 F SI | QUECHUA [AMADE CASA| 12 20 15 6 53 11 20 16 6 53 10 14 13 6 43 10 17 16 6 49 50 o]
5 RODRIGUEZ MOLINA CIRILA 24 F S| | QUECHUA [AMADE CASA| 11 15 10 6 42 12 21 12 6 51 12 12 12 11 47 12 12 12 6 42 46 o]
6 VENTURA AIZA SOFIA 46 F S| | QUECHUA [AMADE CASA| 10 15 5 6 36 10 15 5 6 36 10 13 13 6 42 10 16 18 6 50 41 o]
Quienes firmamos el presente documento, declaramos que |os 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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