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RESUMEN DE LA EVALUACION NORMATIVA POR ASIGNATURAS

Control (s
Departamento. COCHABAMBA Facilitador: FEDERICO MAMANI CANQUI Inscritos Efectivos | Aprobados | Reprobados

Provincia: Quillacollo Fecha delnicio: 4 deene. de 2019 Bloque: 2 Femenino 7 7 7 0

Municipio: Tiquipaya Fecha Final: 30 dejun. de 2019 Parte: 1 Masculino 1 1 1 0

L ocalidad/Comunidad: SAN MIGUEL Total 8 8 8 0
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vidual vidual vidual vidual vidual

1 [ALACHI DORADO SONIA 8838790 | 35 [ F | NO QUECHUA AMA DE CASA 6 17 16 6 45 6 17 14 6 43 6 17 17 6 46 6 17 16 6 45 6 17 1 6 30 42 | c
2 |CANAVIRI MAMANI FELIPE 3625616 | 52 | M | NO QUECHUA OTRO 7 18 19 6 50 7 18 17 6 48 7 18 17 6 48 7 18 13 6 44 7 18 15 6 46 47 | C
3 [cAvo MALLCU JOVITA 8679978 | 32 [ F | NO QUECHUA AMA DE CASA 6 17 15 6 44 6 17 12 6 41 6 17 12 6 41 6 17 17 6 46 6 17 12 6 41 43 | C
4 |DORADO VILLCA SOFIA 8839915 | 32 [ F | NO QUECHUA AMA DE CASA 8 15 15 6 44 8 15 16 6 45 8 15 17 6 46 8 15 17 6 46 8 15 17 6 46 45 | C
5 |FERRUFINO SILES FLORENCIA 835937 [ 69 | F | NO QUECHUA AMA DE CASA 7 18 19 6 50 7 18 17 6 48 7 18 17 6 48 7 18 13 6 44 7 18 15 6 46 47 | C
6 |MARCA CONACA MIGUELINA 8043142 | 43 [ F | NO QUECHUA AMA DE CASA 8 14 15 10 | 47 8 14 14 10 | 46 8 14 15 10 | 47 8 14 13 10 | 45 8 14 17 10 | 49 47 | C
7 |PACHECO LURUCACHI SILVERIA 4489079 | 39 | F [ NO QUECHUA AMA DE CASA 6 16 7 10 | 49 6 16 17 10 | 49 6 16 17 10 | 49 6 16 14 10 | 46 6 16 17 10 | 49 48 | C
8 |ZELAYA CORMA TEODORA 10332464 38 | F | SI QUECHUA AMA DE CASA 8 16 14 10 | 48 8 16 18 10 52 8 16 14 10 | 48 8 16 17 10 51 8 16 16 10 | 50 50 | C

Quienes firmamos €l presente documento, declaramos que |os datos son veridicos y auténticos, de no serlo nos someteremos alas sanciones que establezcalaley.
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