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RESUMEN DE LA EVALUACION NORMATIVA POR ASIGNATURAS

Control d
Departamento: COCHABAMBA Facilitador: SERGIO ISRAEL CHINCHE VELASQUEZ Inscritos Efectivos | Aprobados | Reprobados

Provincia: Cercado Fechadelnicio: 6 deoct. de 2014 Bloque: 2 Femenino 11 11 11 0

Municipio: Cochabamba Fecha Final: 7 de &br. de 2015 Parte: 1 Masculino 1 1 1 0

L ocalidad/Comunidad: OTB LAS CUADRAS Total 12 12 12 0
Apellidos y Nombre(s) E s g Cult " Matematicas Castellano Lenguas Originarias Geograffa Historia E
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vidual vidual vidual vidual vidual

1 |APAZA MAMANI MARIA 6412511 | 32 | F | sI QUECHUA AMA DE CASA [ 11 15 | 15 [ 10 | 51 11 16 | 16 | 14 | 57 14 [ 20 [ 17 [ 10 [ 61 12 | 20 | 15 | 14 | 61 13 17 | 14 | 14 | 58 58 | C
2 [BELTRAN GASPAR VIRGINIA 5262250 [ 35 [ F | sl QUECHUA AMADE CASA | 14 [ 21 18 | 14 | 67 | 11 21 20 | 14 | e6 14 | 20 [ 19 | 14 | 67 | 12 | 21 19 | 10 | 62 14 17 | 16 | 14 | 61 65 | C
3 | CABRERA CRUZ FRANCISCA 3750035 [ 44 [ F | sI AIMARA AMA DE CASA | 14 16 [ 20 [ 10 [ 60 [ 14 | 16 | 17 | 10 | 57 12 19 | 16 [ 14 [ 61 13 [ 18 | 17 | 14 | 62 12 19 | 17 | 14 | 62 60 | cC
4 [CASTRO DE TORREZ ELSA 5243446 [ 71 [ F | sl QUECHUA AMADECASA | 13 [ 16 | 16 | 14 | 59 | 14 | 18 [ 17 [ 10 [ 59 13 [ 19 [ 16 | 14 [ 62 | 13 | 19 | 15 [ 14 [ 61 14 17 | 16 [ 10 | 57 60 | C
5 | CORANI SOTO FLORA 5935277 [ 31 [ F | sI QUECHUA AMADECASA | 13 | 20 | 18 | 14 | 65 | 13 | 16 | 17 | 14 | 60 12 [ 20 [ 17 | 10 | 59 | 13 | 16 | 16 [ 14 [ 59 12 19 | 16 [ 14 [ 61 61 c
6 |GOMEZ QUISPE MARLEN 9453165 [ 28 [ F | sI QUECHUA AMADE CASA | 14 18 | 15 [ 14 | 61 11 20 | 17 [ 14 | 62 13 [ 19 [ 19 | 14 [ 65 | 14 | 18 | 15 [ 14 [ 61 14 | 21 16 | 10 [ 61 62 | cC
7 | GUZMAN FAJARDO SERAPIA 5936970 [ 61 [ F | sI QUECHUA AMADE CASA | 13 18 | 16 [ 14 [ 61 11 20 | 17 | 14 | 62 12 19 [ 16 [ 10 [ 57 [ 14 | 20 | 16 | 14 | 64 13 17 | 15 [ 10 | 55 60 | c
8 [MERMA ORTIZ RUFINA 5263114 [ 35 [ F | sI QUECHUA AMADECASA | 13 [ 17 | 16 | 14 | 60 | 14 | 20 [ 16 [ 14 | 64 14 19 [ 19 [ 14 [ 66 [ 12 | 20 | 17 | 10 | 59 13 18 | 15 [ 14 | 60 62 | cC
9 [oLMos SILES VICTOR HUGO 788661 [ 68 [ M | sI QUECHUA OTRO 13 [ 19 [ 16 | 14| 62 | 11 21 17 | 14 | 63 14 19 | 18 [ 14 | 65 | 13 | 21 18 | 10 | 62 13 [ 20 [ 17 | 14 | 64 63 | C
10 | PACO CRUZ JUSTINA 3121002 [ 52 [ F | sI QUECHUA AMADECASA | 14 | 20 | 20 | 14 | 68 | 13 [ 21 20 | 10 | 64 12 [ 21 19 | 14 [ 66 [ 13 | 19 | 19 | 10 | &1 12 18 | 19 [ 14 | 63 64 |
11 | QUISPE CHINCHAYA MARINA 4405195 | 46 | F | sI QUECHUA AMA DE CASA [ 11 19 | 17 [ 10 [ 57 [ 13 | 16 | 16 | 14 | 50 12 18 | 20 [ 14 [ 64 | 14 | 20 | 16 | 14 | 64 13 16 | 15 [ 10 | 54 60 | c
12 | VILLARROEL PIZO ARMINDA 8025207 [ 25 [ F | sI QUECHUA AMA DE CASA | 11 18 | 17 [ 10 [ 56 [ 14 | 17 | 18 | 14 | &3 13 [ 17 [ 17| 10| 57 | 14 | 19 | 15 [ 14 | 62 12 19 | 18 [ 14 | 63 60 | cC

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