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RESUMEN DE LA EVALUACION NORMATIVA POR ASIGNATURAS

Control de
Departamento: SANTA CRUZ Facilitador: ROGER FERNANDEZ LIZARAZU Inscritos Efectivos | Aprobados | Reprobados

Provincia: Obispo Santisteban Fechadelnicio: 17 de jun. de 2019 Bloque: 2 Femenino 7 7 7 0

Municipio: Montero Fecha Final: 17 dedic. de 2019 Parte: 2 Masculino 3 3 3 0

L ocalidad/Comunidad: B/ LA MADRE 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 MORALES JUSTINA 14127544| 24 F SI | CASTELLANC| AMA DE CASA 12 19 18 12 61 14 18 20 12 64 12 21 19 12 64 63 ¢
2 [CHAMBI CALVI GABRIELA 9677938 | 30 F S| | CASTELLANC| COMERCIANTI 12 18 19 12 61 12 19 19 14 64 14 20 21 12 67 64 [
3 |CHOQUE TOLABA AGUSTIN 8864570 | 37 M SI | CASTELLANC| COMERCIANTI 12 19 18 12 61 12 18 20 12 62 12 20 19 12 63 62 ¢
4 [copA HUAYLLANI FLORINDA 6270043 | 41 F SI | CASTELLANC| AMA DE CASA 12 19 18 12 61 12 19 19 12 62 12 20 19 12 63 62 [
5 |DIAZ RUEDA ADELAIDA MAXIMA 6351873 | 36 F SI | CASTELLANC| AMA DE CASA 12 19 18 12 61 12 20 19 12 63 12 21 20 12 65 63 ¢
6 |HELGUERO MOYA JUANA 5482178 | 45 F SI | CASTELLANC| COMERCIANTI 12 18 19 12 61 12 19 20 14 65 12 21 20 12 65 64 ¢
7 | MAMANI VALDEZ GABRIEL MARCELO 6918451 | 27 M SI | CASTELLANC| COMERCIANTI 12 18 19 12 61 12 19 20 12 63 14 21 19 12 66 63 ¢
8 |PINTO JUSTINIANO ANDREA 8136627 | 27 F SI | CASTELLANC| AMA DE CASA 12 19 19 12 62 12 19 20 12 63 12 21 18 12 63 63 ¢
9 |QUISPE MARQUEZ PEDRO 3908645 | 53 M SI | CASTELLANC| COMERCIANTI 12 19 18 14 63 12 19 20 12 63 12 21 19 12 64 63 [
10 |VILLCA AVENDANO PETRONA 4627862 | 44 F SI | CASTELLANC| COMERCIANTI 12 18 20 14 64 12 20 19 14 65 12 20 19 12 63 64 ¢

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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