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RESUMEN DE LA EVALUACION NORMATIVA POR ASIGNATURAS
Control de
Departamento. COCHABAMBA Facilitador: CARMEN ZENTENO MOLLO Inscritos Efectivos | Aprobados | Reprobados

Provincia: Carrasco Fechadelnicio: 10 de abr. de 2017 Bloque: 1 Femenino 5 5 5 0

Municipio: Chimoré Fecha Final: 13 dejul. de 2017 Parte: 1 Masculino 3 3 3 0

L ocalidad/Comunidad: SENDA D Total 8 8 8 0
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1 ARICOMA PASCUALA 8006920 | 38 F S| | QUECHUA [AMADE CASA| 14 20 21 10 65 13 20 20 10 63 12 18 20 10 60 13 18 20 10 61 62 o]
2 CLAROS CRISTINA 6467906 | 40 F NO | QUECHUA [AMADE CASA| 14 21 20 10 65 13 20 18 10 61 8 12 13 10 43 12 20 18 10 60 57 o]
3 ASIRICO ROMERO BENJAMIN 5133414 | 86 M | NO | QUECHUA [AGRICULTOR| 14 21 21 6 62 10 17 18 10 55 7 15 14 6 42 10 14 15 10 49 52 o]
4 CALLE TINTAYA TEODORO 3509820 | 51 M S| | QUECHUA [AGRICULTOR| 12 15 18 10 55 14 15 18 10 57 12 15 17 10 54 14 19 14 10 57 56 o]
5 FIGUEROA JIMENEZ FELIX 3732675 | 44 M | NO | QUECHUA [AGRICULTOR| 14 21 20 10 65 13 20 21 10 64 12 14 21 10 57 13 21 20 10 64 63 o]
6 HINOJOSA TORRICO JUSTINA 5247142 | 41 F NO | QUECHUA [AMADE CASA| 10 15 18 6 49 12 20 18 6 56 12 15 14 10 51 13 14 15 10 52 52 o]
7 IDALGO RODRIGUEZ SILVIA 6552994 | 33 F NO | QUECHUA [AMADECASA| 12 20 20 6 58 13 20 15 10 58 12 18 13 10 53 12 18 15 10 55 56 o]
8 TORREZ RAMIREZ EFROCINA 12590611| 50 F NO | QUECHUA [AMADE CASA| 10 15 18 10 53 12 18 18 10 58 12 15 15 10 52 12 15 18 10 55 55 o]
Quienes firmamos €l presente documento, declaramos que |os datos son veridicos y auténticos, de no serlo nos someteremos alas sanciones que establezcalaley. D/C/I/R: D=Desincorporado; C=En Clase; |=Incorporado;R=Reincorporado.
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