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RESUMEN DE LA EVALUACION NORMATIVA POR ASIGNATURAS
Control de
Departamento: COCHABAMBA Facilitador: INESJMENA RENGEL RIVERA Inscritos Efectivos | Aprobados | Reprobados

Provincia: Quillacollo Fecha delnicio: 6 demar. de 2017 Bloque: 1 Femenino 6 6 6 0

Municipio: Tiquipaya Fecha Final: 10 dejul. de 2017 Parte: 1 Masculino 2 2 2 0

L ocalidad/Comunidad: CHACHACOMANI Total 8 8 8 0
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1 BAUTISTA ZONA SIMEON 4492359 | 53 M | NO | QUECHUA |AGRICULTOR| 12 19 14 12 57 12 21 14 12 59 14 18 21 10 63 10 21 6 14 51 58 c
2 CABALLERO RODRIGUEZ MARISABEL 8766782 | 24 F NO | QUECHUA [AMADECASA| 12 21 13 14 60 14 18 21 14 67 10 19 21 10 60 14 21 21 14 70 64 o]
3 ESPINOZA BAUTISTA JUSTINO 5912655 | 43 M | NO | QUECHUA |AGRICULTOR| 14 21 16 14 65 12 21 21 14 68 12 15 21 10 58 12 21 21 14 68 65 c
4 LAURA MAMANI EUGENIA 14327682| 42 F NO | QUECHUA [AMADE CASA| 10 21 16 14 61 12 18 21 14 65 14 21 19 14 68 14 21 21 14 70 66 c
5 RIVERA MANZANEDA ANA 7378837 | 69 F SI | QUECHUA [AMADE CASA| 12 21 14 12 59 14 21 14 14 63 14 21 14 14 63 12 21 14 12 59 61 c
6 RODRIGUEZ BAUTISTA REINALDA 7979013 | 30 F NO | QUECHUA [AMADE CASA| 10 21 14 14 59 12 20 21 14 67 12 18 21 14 65 12 21 21 14 68 65 c
7 RODRIGUEZ MENECES SILVIA 9366197 | 24 F NO | QUECHUA [AMADECASA| 12 21 16 14 63 14 21 21 14 70 12 16 21 14 63 10 21 21 14 66 66 c
8 UREY AREVALO ANA MARIA 5285139 | 32 F NO | QUECHUA [AMADE CASA| 12 21 19 14 66 14 21 21 14 70 12 18 19 14 63 10 21 21 14 66 66 c
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