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RESUMEN DE LA EVALUACION NORMATIVA POR ASIGNATURAS

Control de
Departamento: CHUQUISACA Facilitador: DEYSI DURAN FLORES Inscritos Efectivos | Aprobados | Reprobados

Provincia: Zudafiez Fecha delnicio: 2 deene. de 2017 Bloque: 1 Femenino 5 5 5 0

Municipio: Presto Fecha Final: 15 dejul. de 2017 Parte: 1 Masculino 3 3 3 0

L ocalidad/Comunidad: MOLANI Total 8 8 8 0
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Ap. Paterno Ap. Materno Nombre(s) o Grupal | dividual | Final | ca | Final | Grupal |dividual| Final | ca | Final | Grupal |dividua| Fina | da | Fina | Grupa |dividua| Fina | da | Fina o
1 CHOQUE ZARATE CALIXTA 14318708 | 40 F NO | QUECHUA [AMADECASA| 10 15 16 10 51 8 12 14 10 44 8 12 9 10 39 10 12 11 10 43 44 C
2 OLLISCO MARTINEZ EMILIANA 5693139 31 F NO QUECHUA |AMA DE CASA 10 11 16 10 47 10 13 15 10 48 9 12 14 10 45 8 12 11 10 41 45 C
3 QUIQUIJANA YUCRA JACINTO 5652103 | 55 M NO | QUECHUA | AGRICULTOR 10 11 14 10 45 9 13 10 10 42 8 12 11 10 41 10 12 15 10 47 44 C
4 QUISPE MENDOZA PEDRO 5659240 37 M NO QUECHUA | AGRICULTOR ifil; 13 12 10 46 10 13 17 10 50 12 16 18 10 56 10 14 8 10 42 49 C
5 SERRUDO MARTINEZ BENITA 12535639 | 50 F NO | QUECHUA [AMADECASA| 10 13 15 10 48 8 11 14 10 43 9 13 13 10 45 10 12 11 10 43 45 C
6 SERRUDO QUIQUIJANA MARTHA 14768217 | 26 F NO QUECHUA |AMA DE CASA 10 12 18 10 50 11 12 13 10 46 9 12 16 10 47 12 11 11 10 44 47 C
7 YUCRA OLLISCO FRANCISCO 10370031 | 41 M NO | QUECHUA | AGRICULTOR 10 11 16 10 47 11 13 14 10 48 10 13 12 10 45 9 13 14 10 46 47 C
8 ZARATE OLLISCO MARCELINA 10370315 | 36 F NO QUECHUA |AMA DE CASA 10 12 15 10 47 11 12 11 10 44 8 11 15 10 44 12 11 12 10 45 45 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. D/C/I/R: D=Desincorporado; C=En Clase; |=Incorporado;R=Reincorporado.
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