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RESUMEN DE LA EVALUACION NORMATIVA POR ASIGNATURAS
Control de
Departamento. COCHABAMBA Facilitador: TEODORA CAISARI CUYO Inscritos Efectivos | Aprobados | Reprobados

Provincia: Arque Fechadelnicio: 27 de nov. de 2017 Bloque: 2 Femenino 5 5 5 0

Municipio: Tacopaya Fecha Final: 31 de may. de 2018 Parte: 2 Masculino 3 3 3 0

L ocalidad/Comunidad: YARVIRI GRANDE 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 |MEDRANO DE ARRATIA BACILIA 7975227 | 54 F SI | QUECHUA |AMA DE CASA 10 18 19 10 57 10 19 20 10 59 10 19 20 10 59 58 [
2 |MEDRANO NUNES LIDIA 4519168 | 41 F SI | QUECHUA |AMA DE CASA 10 19 17 10 56 10 18 17 10 55 12 19 19 10 60 57 [
3 |MEDRANO ROMAN LOURDES 7878426 | 39 F SI | QUECHUA |AMA DE CASA 10 19 20 10 59 10 19 18 10 57 12 17 18 10 57 58 [
4 |MEDRANO VASQUEZ JAIME 5253082 | 42 M SI | QUECHUA OTRO 10 19 18 10 57 10 20 17 10 57 12 18 19 10 59 58 ¢
5 | TOLEDO UGARTE RUFINA 5252959 | 36 F SI | QUECHUA |AMA DE CASA 10 18 20 10 58 10 18 19 10 57 10 16 20 10 56 57 [
6 |VASQUEZ MEDRANO GREGORIO 4519002 | 44 M SI | QUECHUA OTRO 10 20 19 10 59 10 19 20 10 59 12 20 19 10 61 60 ¢
7 | VASQUEZ NUNES CIRIACO 6474771 | 43 M SI | QUECHUA | AGRICULTOR 10 20 18 10 58 10 19 17 10 56 12 19 19 10 60 58 [
8 | VASQUEZ ORTIZ MARGARITA 9309068 | 32 F SI | QUECHUA OTRO 10 19 20 10 59 10 20 19 10 59 12 19 18 10 59 59 [
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