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RESUMEN DE LA EVALUACION NORMATIVA POR ASIGNATURAS
Control de
Departamento: LA PAZ Facilitador: ROGELIA COCARICO SOLDADO Inscritos Efectivos | Aprobados | Reprobados

Provincia: Murillo Fecha delnicio: 2 deene. de 2017 Bloque: 1 Femenino 8 8 8 0

Municipio: Achocalla Fecha Final: 30 dejun. de 2017 Parte: 1 Masculino 0 0 0 0

Localidad/Comunidad: U.E. INTI RAYMI Total 8 8 8 0
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P- ' do Grupal | dividual | Final cia Final | Grupal | dividual | Final cia Final | Grupal | dividual | Final cia Final | Grupal | dividual | Final cia Final [}
1 ALVAREZ ACARAPI NELIA 6763722 | 31 F Sl AIMARA |COMERCIANT| 11 13 17 14 55 10 15 17 14 56 14 15 15 14 58 10 1 16 14 51 55 o]
2 CAMARIO LIMA ROSMERY 9204296 | 28 F Ell AIMARA OTRO 10 12 15 14 51 12 13 15 14 54 11 13 15 14 53 10 15 14 14 53 53 o]
3 CHOQUE BARRA HILDA 7080186 | 27 F Sl AIMARA [COMERCIANT| 11 13 17 14 55 11 15 16 14 56 14 13 16 14 57 1 12 16 14 53 55 o]
4 ESPINO CANAZA ROSMERY CINTHYA | 7412058 | 37 F Sl AIMARA |AMA DE CASA| 11 13 15 14 53 12 14 12 14 52 14 14 14 14 56 12 11 13 14 50 53 o]
5 GUTIERREZ TARQUI NANCY 7057163 | 28 F Sl AIMARA [AMADE CASA| 11 13 16 14 54 13 12 16 14 55 11 13 16 14 54 10 14 14 14 52 54 o]
6 HUMEREZ APAZA LIDIA 6727354 | 33 F Sl AIMARA |COMERCIANT| 10 16 15 14 55 14 10 15 14 53 10 15 15 14 54 12 13 15 14 54 54 o]
7 PATTY MALDONADO MARTHA AURORA | 10039429 38 F Ell AIMARA |AMADE CASA| 11 13 15 14 53 13 14 12 14 53 1 13 14 14 52 12 14 13 14 53 53 o]
8 TARQUI DE GUTIERREZ CONSTANCIA 2644649 | 71 F Sl AIMARA |AMADE CASA| 13 16 17 14 60 12 15 18 14 59 12 15 16 14 57 12 14 15 14 55 58 o]
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