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RESUMEN DE LA EVALUACION NORMATIVA POR ASIGNATURAS

Control de
Departamento: PANDO Facilitador: HUGO DAN CUQUI Inscritos Efectivos | Aprobados | Reprobados

Provincia: Manuripi Fechadelnicio: 4 dedic. de 2017 Bloque: 2 Eemenino 4 4 4 0

Municipio: Puerto Rico Fecha Final: 1 dejun. de 2018 Parte: 1 Masculino 4 4 4 0

L ocalidad/Comunidad: COCAL Total 8 8 8 0
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1 |AGUILERA BANI ROSA ABIGAIL 14205274 | 22 F NO CASTELLANO AMA DE CASA 10 10 21 14 55 10 10 21 14 55 10 10 21 14 55 10 10 21 14 55 10 10 21 14 55 55 C
2 |AGUILERA CARTAGENA DENIS 7611649 | 33 M Sl CASTELLANO OTRO 12 18 20 14 64 12 20 21 14 67 10 20 20 14 64 12 20 18 14 64 10 18 20 14 62 64 C
3 |HURTADO CARTAGENA ANTONIO 1721010 69 M NO CASTELLANO AGRICULTOR 11 11 18 14 54 14 20 20 14 68 14 20 18 10 62 12 20 15 14 61 10 18 20 14 62 61 (]
4 |LIMPIAS MANU ROXI MARIA 14430218 | 33 F Sl CASTELLANO AMA DE CASA 14 18 18 10 60 10 18 18 14 60 14 18 18 10 60 14 18 15 10 57 10 20 18 14 62 60 C
5 |MANU CARTAGENA ERMA 12628361 | 47 F NO CASTELLANO AMA DE CASA 12 20 20 10 62 12 21 20 14 67 12 21 21 14 68 14 18 15 14 61 12 15 18 10 55 63 (]
6 | PEREZ PARADA FLORINDA 1721034 | 52 F Sl CASTELLANO AMA DE CASA 12 15 18 10 55 10 15 15 10 50 12 20 20 10 62 8 15 17 10 50 10 20 15 10 55 54 C
7 |QUETE YARARI JOSELITO 4203633 | 48 M NO CASTELLANO OTRO 13 18 20 14 65 12 15 20 14 61 12 21 21 14 68 14 18 18 10 60 12 12 18 10 52 61 C
8 |QUETTE YARARI WUILLAN 5716393 | 30 M Sl CASTELLANO OTRO 14 20 18 10 62 14 18 20 14 66 14 18 20 14 66 14 20 18 10 62 10 18 12 10 50 61 C

Quienes firmamos el presente documento, declaramos que |os datos son veridicos y auténticos, de no serlo nos someteremos a las sanciones que establezca laley.
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