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RESUMEN DE LA EVALUACION NORMATIVA POR ASIGNATURAS

Control de
Departamento: COCHABAMBA Facilitador: NANCY ELIZABETH SALAZAR TORRICO Inscritos Efectivos | Aprobados | Reprobados

Provincia: Quillacollo Fechadelnicio: 19 de ago. de 2014 Bloque: 1 Femenino 9 9 9 0

Municipio: Tiquipaya Fecha Final: 19 dedic. de 2014 Parte: 2 Masculino 1 1 1 0

L ocalidad/Comunidad: CHAPISIRCA Total 10 10 10 0
Apellidos y Nombre(s) E|s g cul s Matematicas Castellano Lenguas Originarias Geografla Historia Ciencias Naturales E
N° Cl g i t;le I: :l:g g: Ocupacién :;li?‘t; ;
J— Ap. Malemo Nombre(s) d| o|za| Identfica Trab. | 1730 | pruet| Asis | Nota | Trab. | 1720 | pruet | Asis | Nota | Trab. | 720 | pruet | Asis | Nota | Trab. | Ir20. | Prust| Asis | Nota | Trab. | Y720 | pruet | Asis | Nota | Trab. | 120 | Pruet | Asis | Nota d
do Grup. dual Final | tencis| Final | Grup. dual Final | tencie| Final | Grup. dual Final |tencie| Final | Grup. dual Final | tencie| Final | Grup. dual Final | tencia| Final | Grup. dual Final | tencie| Final [
1 |ARZE FERNANDEZ JUSTINA 6545799 | 40 | F [ NO| QUECHUA |AMADE CASA| 8 11 18 14 46 9 8 14 14 45 9 15 1 14 49 10 13 1 14 48 12 14 9 14 49 9 12 17 14 52 48 (o}
2 |CACERES TACARAY MARIA 4452602 | 41 F |NO| QUECHUA |AMADE CASA| 9 10 7 10 36 11 11 4 10 36 7 14 6 10 37 11 13 6 10 40 12 11 6 10 39 11 1M 7 10 39 38 C
3 | DURAN MAMANI BASILIO 6540897 | 30 | M [ NO| QUECHUA | AGRICULTOR 6 9 15 6 36 11 12 8 6 37 9 8 13 6 36 8 9 17 6 40 8 12 12 6 38 11 13 9 6 39 38 (o}
4 |HUANCA ROJAS GREGORIA 5931597 | 28 | F [ NO| QUECHUA |AMADE CASA| 8 11 10 14 43 9 11 12 14 46 11 16 9 14 50 11 14 8 14 47 12 16 8 14 50 12 13 15 14 54 48 C
5 |LAURA CABALLERO MAXIMA 6433128 | 33 | F [ NO| QUECHUA |AMADE CASA| 11 11 8 6 36 11 13 6 6 36 10 14 8 6 38 1 14 7 6 38 12 13 5 6 36 9 10 15 6 40 37 (o}
6 | MAITA MAIRA CRESENCIA 8766853 | 26 | F [ NO| QUECHUA |AMADE CASA| 8 10 8 10 36 6 9 13 10 38 6 1 9 10 36 9 10 10 10 39 8 9 12 10 39 7 9 15 10 41 38 C
7 | MAMANI FERNADEZ LIDIA 8736224 | 27 | F [ NO| QUECHUA |AMADE CASA| 9 12 8 10 39 9 10 10 10 39 9 11 1 10 41 10 12 8 10 40 10 11 9 10 40 8 9 15 10 42 40 (o}
8 | PAHUASI ROJAS MARIA 862392 | 68 | F | NO| QUECHUA |[AMADE CASA| 9 10 8 10 37 6 8 14 10 38 10 10 9 10 39 9 1 9 10 39 12 5 12 10 39 7 7 15 10 39 39 C
9 | RODRIGUEZ SOLIz AURORA 1243327C| 18 | F | NO| QUECHUA |AMADE CASA| 8 9 13 10 40 6 11 14 10 41 6 10 13 10 39 9 11 12 10 42 8 8 12 10 38 7 10 15 10 42 40 C
10 | ROJAS RIOS VICTORIA 7979105 | 31 F | NO| QUECHUA |AMADE CASA| 11 13 8 6 38 11 13 7 6 37 10 13 7 6 36 10 13 9 6 38 10 11 10 6 37 8 9 15 6 38 37 (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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D/C/I/R: D=Desincorporado; C=En Clase; |=Incorporado;R=Reincorporado.
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Distrital




