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RESUMEN DE LA EVALUACION NORMATIVA POR ASIGNATURAS
Control de
Departamento: POTOS Facilitador: RODOLFO ARAYA VILLAFAN Inscritos Efectivos | Aprobados | Reprobados
Provincia: Rafael Bustillo Fechadelnicio: 5demar. de 2018 Bloque: 2 Femenino 9 9 9 0
Municipio: Llalagua Fecha Final: 30 dejun. de 2018 Parte: 1 Masculino 1 1 1 0
L ocalidad/Comunidad: LLALLAGUA Total 10 10 10 0
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1 [CHARQUE CALANI ANGEL 5133762 | 53 | M | SI QUECHUA AGRICULTOR 10 12 1 10 43 11 12 12 1 46 9 10 1 10 40 9 11 10 10 40 10 1 10 8 39 42 [¢]
2 |coLQuUE GUZMAN INES 2743576 [ 65 | F | sI QUECHUA AMADE CASA | 10 15 14 10 49 11 12 12 10 45 10 1 11 10 42 9 11 11 8 39 1 11 10 8 40 43 [¢]
3 |FUENTES VASQUEZ HERMEREGILDA 2760431 | 59 | F | sI QUECHUA AMADE CASA [ 12 14 15 10 51 11 14 15 10 50 12 14 15 14 55 12 14 15 10 51 10 14 10 10 44 50 [¢]
4 | JUCHATOMA BAUTISTA SABINA 5508690 | 37 | F | SI QUECHUA AMA DE CASA | 11 15 14 10 50 10 11 11 10 42 10 12 12 10 44 9 11 11 10 41 9 1 1 10 41 44 [¢]
5 |LLANQUE PATY EULALIA 5127943 | 48 | F | sI QUECHUA AMADE CASA [ 10 15 15 14 54 10 15 15 10 50 14 15 15 10 54 10 14 15 10 49 10 10 14 10 44 50 [¢]
6 | MAMANI QUINAYA FELIPA 6665540 [ 37 | F | sI QUECHUA AMADE CASA | 10 15 14 10 49 10 14 15 10 49 12 14 14 10 50 10 14 15 10 49 10 14 15 10 49 49 [¢]
7 |MAMANI QUINAYA PRUDENCIA 6709744 | 34 | F | sI QUECHUA AMA DE CASA 9 10 10 10 39 9 10 10 10 39 10 14 10 10 44 10 12 12 10 44 8 15 10 10 43 42 [¢]
8 | MARCANI VASQUEZ EMILIANA 6710549 [ 36 | F | sI QUECHUA AMADE CASA | 10 15 15 10 50 10 14 14 10 48 1 1 14 10 46 11 14 12 10 47 10 14 12 10 46 47 [¢]
9 |PEREZ ABASTO FANNY ELENA 4414278 | 43 | F | sI QUECHUA AMA DE CASA 8 15 11 10 44 10 12 11 8 41 9 12 12 11 44 10 12 11 10 43 10 10 11 10 41 43 [¢]
10 | PEREZ MAMANI LIDIA 8560184 | 38 | F | SI QUECHUA AMA DE CASA | 11 12 13 10 46 9 12 12 10 43 12 12 14 10 48 10 14 12 8 44 12 12 14 12 50 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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