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RESUMEN DE LA EVALUACION NORMATIVA POR ASIGNATURAS

Control de
Departamento: COCHABAMBA Facilitador: GUICELA BOCANEGRA VARGAS Inscritos Efectivos | Aprobados | Reprobados

Provincia: Esteban Arze Fechadelnicio: 15 de may. de 2018 Bloque: 2 Femenino 5 5 5 0

Municipio: Anzaldo Fecha Final: 16 de nov. de 2018 Parte: 2 Masculino 3 3 3 0

Localidad/Comunidad: TIJRASKA Total 8 8 8 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 |HERBAS DE RODRIGUEZ GEORGINA 7900844 | 42 F SI | QUECHUA |AMA DE CASA 13 21 20 10 64 12 14 20 10 56 10 18 18 10 56 59 ¢
2 |MENECES VIRREYRA FLORENCIA 8831143 | 27 F SI | QUECHUA |AMA DE CASA 12 20 20 14 66 14 18 20 14 66 13 19 21 14 67 66 [
3 |MENESES VIRREIRA CRISTOBAL 7904681 | 33 M SI | QUECHUA | AGRICULTOR 14 20 20 14 68 14 19 18 14 65 13 20 20 10 63 65 ¢
4 |PARDO FLORES ROMUALDA 7971401 | 35 F SI | QUECHUA |AMA DE CASA 12 16 16 10 54 12 13 17 10 52 12 15 18 10 55 54 [
5 |RIOS VEGA MARCOS 6486149 | 35 M SI | QUECHUA | AGRICULTOR 9 18 19 10 56 12 15 20 10 57 13 21 20 14 68 60 ¢
6 |RODRIGUEZ ROJAS SELSO 5246846 | 42 M SI | QUECHUA | AGRICULTOR 14 20 20 14 68 14 20 20 14 68 14 20 20 14 68 68 ¢
7 |ROJAS RODRIGUEZ DAMIANA 7971406 | 45 F SI | QUECHUA |AMA DE CASA 12 16 18 10 56 10 10 18 14 52 12 17 16 10 55 54 ¢
8 |VEGA PARDO ZENOBIA 8789446 | 66 F SI | QUECHUA |AMA DE CASA 10 18 15 14 57 10 14 18 10 52 12 12 18 10 52 54 ¢

Quienes firmamos €l presente documento, declaramos que |os datos son veridicos y auténticos, de no serlo nos someteremos alas sanciones que establezcalaley. D/C/I/R: D=Desincorporado; C=En Clase; |=Incorporado;R=Reincorporado.
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