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RESUMEN DE LA EVALUACION NORMATIVA POR ASIGNATURAS

Control de
Departamento: LA PAZ Facilitador: HENRY FROILAN CATARI TROCHE Inscritos Efectivos | Aprobados | Reprobados

Provincia: Murillo Fechadelnicio: 1dejul. de2017 Bloque: 2 Femenino 9 9 9 0

Municipio: El Alto Fecha Final: 30 dedic. de 2017 Parte: 2 Masculino 1 1 1 0

Localidad/Comunidad: EL ALTO Total 10 10 10 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 |CALLIZAYA HERRERA ERODITA 3366059 | 44 F NO AIMARA OTRO 8 13 9 10 40 8 15 10 10 43 9 14 9 10 42 42 ¢
2 |CRIALES MALDONADO VIRGINIA ANTONIA 4767554 | 44 F NO AIMARA OTRO 9 12 13 10 44 9 12 13 10 44 9 15 13 14 51 46 [
3 |ESTACA GUTIERREZ LEONARDINA SEVERA | 4865577 | 42 F NO AIMARA [ AMA DE CASA 8 10 9 10 37 8 10 10 10 38 9 13 14 10 46 40 ¢
4 [MAMANI CORA IRENE CELIA 4831874 | 37 F NO AIMARA | COMERCIANTI 8 13 9 10 40 8 10 10 10 38 9 13 14 10 46 41 [
5 | MONROY ARIAS EUGENIA LUPERIA 1793259 | 57 F NO AIMARA | COMERCIANTI 8 13 9 10 40 8 15 10 10 43 9 14 9 10 42 42 ¢
6 |PACCO TORREZ HILDA 4780575 | 41 F NO AIMARA OTRO 8 10 9 10 37 9 12 13 10 44 9 13 14 10 46 42 ¢
7 | PARIAPAZA MAMANI ELSA 3401981 | 51 F NO AIMARA | AMA DE CASA 10 12 9 10 41 9 12 13 10 44 9 13 14 10 46 44 ¢
8 |POMACAGUA RAMOS FELIPA 2364460 | 56 F NO AIMARA | COMERCIANTI 8 10 9 10 37 9 12 {8 10 44 9 14 9 10 42 41 ¢
9 |QUISPE VILLCA ELSA 2430142 | 50 F NO AIMARA OTRO 8 10 9 10 37 8 15 10 10 43 9 14 9 10 42 41 [
10 |RAMOS MOYA GROVER 2660350 | 51 M | NO AIMARA CHOFER 8 10 9 10 37 9 12 13 10 44 10 11 10 10 41 41 ¢

Quienes firmamos el presente documento, declaramos que los 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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