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RESUMEN DE LA EVALUACION NORMATIVA POR ASIGNATURAS
Control
Departamento: COCHABAMBA Facilitador: ROSARIO JENNY ESCOBAR CONDORI Inscritos Efectivos | Aprobados | Reprobados
Provincia: Quillacollo Fechadelnicio: 9 dejun. de 2018 Bloque: 2 Femenino 8 8 8 0
Municipio: Colcapirhua Fecha Final: 10 dedic. de 2018 Parte: 2 Masculino 3 3 3 0
L ocalidad/Comunidad: MOROCOCALA Total 11 11 11 0
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Ap. Patemo Ap. Materno Nombre(s) do Grupal | individual | Final | ASiStencia [ g Grupal | individual | Final | ASistencia g Grupal | individual | Final | ASistencia | oo o
1 | CABELLOS ZELADA WILLY 4492610 | 44 M | NO |CASTELLANC| CHOFER 13 17 13 13 56 13 17 13 13 56 13 15 17 13 58 57 C
2 | CESPEDES AGUILAR BERTHA 632219 | 65 F NO | QUECHUA |AMA DE CASA 13 18 20 14 65 13 18 20 14 65 13 17 19 14 63 64 [
3 |CossIo DE MAMANI RUFINA 3597626 | 67 F NO [ QUECHUA |AMA DE CASA 13 16 18 14 61 13 18 14 14 59 13 17 13 14 57 59 C
4 | MAMANI DE JIMENEZ MARCELA 4509024 | 42 F NO | QUECHUA OTRO 13 18 17 14 62 13 17 15 14 59 13 17 1 14 55 59 ¢
5 |MAMANI TRUJILLO BEATRIZ 8733290 | 34 F NO [ QUECHUA |AMA DE CASA 13 17 18 13 61 13 17 14 14 58 13 17 19 13 62 60 C
6 |PEREZ CARTAGENA MAGDALENA FANNY | 3131137 | 53 F NO [CASTELLANC|AMA DE CASA 13 19 19 14 65 13 19 19 14 65 13 19 21 14 67 66 ¢
7 |PEREZ CARTAGENA MARIA ENCARNA 998155 | 58 F NO | QUECHUA |AMA DE CASA 13 18 18 13 62 13 17 15 14 59 13 17 12 13 55 59 [
8 |RIVERA GARCIA NATALY 8731636 | 32 F NO | QUECHUA OTRO 13 17 20 13 63 13 17 21 13 64 13 17 18 13 61 63 [
9 | SANCHEZ COCA CLAUDIO 808632 | 68 M | NO |CASTELLANC| CHOFER 13 17 17 13 60 13 17 16 13 59 13 15 18 13 59 59 [
10 |SUZANO QUISPE ERNESTO FEDERICO | 3534863 | 45 M | NO | QUECHUA OTRO 13 17 19 13 62 13 17 16 13 59 13 16 17 13 59 60 C
11 | VARGAS QUISPE ELVIRA 4765974 | 41 F NO AIMARA | AMA DE CASA 13 17 19 13 62 13 17 14 13 57 13 15 17 13 58 59 [
Quienes firmamos €l 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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