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RESUMEN DE LA EVALUACION NORMATIVA POR ASIGNATURAS

Control = w8
Departamento. COCHABAMBA Facilitador: LUDGARDA LAURA YANA Inscritos Efectivos | Aprobados | Reprobados

Provincia: Cercado Fechadelnicio: 15 dejun. de 2014 Bloque: 2 Femenino 11 11 11 0

Municipio: Cochabamba Fecha Final: 18 dedic. de 2014 Parte: 1 Masculino 3 3 3 0

L ocalidad/Comunidad: LIBERTAD Total 14 14 14 0
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1 ANCASI TEODORO 6422864 | 34 | M | sI QUECHUA OTRO 12 17 18 10 57 12 17 14 10 53 14 16 14 10 54 12 21 15 10 58 12 21 15 10 58 56 c
2 SILVESTRE EULOGIA 6435113 | 33 | F [ sl QUECHUA AMADE CASA | 14 18 21 10 63 10 18 18 10 56 14 18 16 10 58 10 15 20 10 55 10 15 21 10 56 58 [¢]
3 | CONDORI MAMANI GABRIELA 6856034 [ 33 | F | sI QUECHUA AMADE CASA | 14 21 18 10 63 14 21 13 10 58 14 18 13 10 55 14 21 15 10 60 14 21 18 10 63 60 c
4 | COPATITI CHALO HONORINA 6631147 [ 31 | F | sI QUECHUA AMA DE CASA | 14 15 17 10 56 14 15 16 10 55 13 15 17 10 55 14 15 15 10 54 14 15 21 10 60 56 ¢
5 |cusl FRANCISCA 2410890 | 68 | F | sI AIMARA AMADE CASA | 14 21 15 10 60 14 21 21 10 66 14 21 18 10 63 14 21 18 10 63 14 21 18 10 63 63 o]
6 |ESPINOZA GONZALES ALIPIA 5211124 | 35 | F [ NO CASTELLANO COMERCIANTE | 12 15 21 10 58 12 15 15 10 52 12 15 18 10 55 12 15 20 10 57 12 15 20 10 57 56 o]
7 |FERREL ENCINAS GREGORIS 3033432 | 52 | F | sI QUECHUA COMERCIANTE | 10 17 18 10 55 10 17 18 10 55 10 17 14 10 51 10 15 20 10 55 10 15 21 10 56 54 o]
8 | GUTIERREZ AREBALO MARIA 9320296 | 39 | F | sI QUECHUA AMA DE CASA | 14 15 21 10 60 14 15 20 10 59 14 16 18 10 58 10 15 16 10 51 10 15 21 10 56 57 o]
9 |HUCHAHUANCA QUISPE SERGIO 4500383 | 39 M SI QUECHUA OTRO 12 20 16 10 58 12 20 17 10 59 12 18 16 10 56 14 18 18 10 60 14 18 20 10 62 59 C
10 |LAURA LOPEZ SONIA 5300420 | 34 | F | sI QUECHUA AMADE CASA | 12 20 13 10 55 12 20 17 10 59 12 20 18 10 60 12 20 14 10 56 12 20 21 10 63 59 c
11 | MAMANI CLEMENTE FELIPE 6468089 [ 32 | M | sI QUECHUA OTRO 14 18 12 10 54 14 18 21 10 63 14 18 17 10 59 14 18 17 10 59 14 18 16 10 58 59 [¢]
12 | MEDINA SEBASTIANA 8690692 | 43 | F | sI QUECHUA AMADE CASA | 14 15 12 10 51 14 15 16 10 55 13 15 16 10 54 12 15 18 10 55 12 15 18 10 55 54 o]
13 |QUISPE CATARI ALICIA 7959220 | 30 | F | SI QUECHUA AMA DE CASA | 12 19 16 10 57 12 19 20 10 61 12 15 15 10 52 12 19 20 10 61 12 19 21 10 62 59 [¢]
14 | SARZURI ARO MAGNA 5253790 | 35 | F | SI CASTELLANO AMADE CASA | 12 20 19 10 61 12 20 18 10 60 12 18 16 10 56 14 18 14 10 56 14 18 21 10 63 59 o]

Quienes firmamos el presente documento, declaramos que los datos son veridicos y auténticos, de no serlo nos someteremos a las sanciones que establezcalaley.
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