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RESUMEN DE LA EVALUACION NORMATIVA POR ASIGNATURAS

Control
Departamento: COCHABAMBA Facilitador: WILMA BEATRIZ CHOQUENAIRA ACAPA Inscritos Efectivos | Aprobados | Reprobados

Provincia: Cercado Fechadelnicio: 16 dejul. de 2014 Bloque: 2 Femenino 12 12 12 0

Municipio: Cochabamba Fecha Final: 21 deene. de 2015 Parte: 2 Masculino 0 0 0 0

L ocalidad/Comunidad: VILLA SEBASTIAN PAGADOR Total 12 12 12 0
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Apellidos y Nombre(s) E s fa i Mateméticas Lengua Castellano Lenguas Originarias s

ultura con
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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 |ALVARO HUANCA RUPERTA 8791036 | 69 [ Sl AIMARA AMA DE CASA 14 18 18 14 64 14 18 16 14 62 14 16 15 14 59 62 C
2 |APATA CONDORI LEONARDA 3111493 | 51 F Sl AIMARA AMA DE CASA 12 16 16 14 58 12 16 16 10 54 12 15 16 14 57 56 [}
3 |CHOQUE CHIPANA JUANA 2175643 | 55 B Sl AIMARA AMA DE CASA 12 16 21 14 63 14 21 16 14 65 14 16 16 14 60 63 C
4 |COLQUE HUARITA FRANCISCA 3111369 | 52 I Sl AIMARA AMA DE CASA 14 18 21 14 67 14 18 14 14 60 14 18 14 14 60 62 C
5 |FLORES FLORES SATURNINA 12552516| 60 [ Sl AIMARA AMA DE CASA 14 19 21 14 68 14 21 21 14 70 14 21 18 14 67 68 C
6 |HUANCA DE CHECA LIDIA 4508546 | 45 [ Sl AIMARA AMA DE CASA 14 20 21 14 69 14 21 21 14 70 14 18 18 14 64 68 (o}
7 |LARA CALLE FELICIDAD 3819944 | 47 B Sl AIMARA AMA DE CASA 14 20 21 14 69 14 21 18 14 67 12 18 21 14 65 67 C
8 |LIMA DE CHOQUE RITA 2190085 | 63 [ Sl AIMARA AMA DE CASA 10 14 16 10 50 12 16 14 14 56 12 16 16 14 58 55 (e}
9 |NINA DE GUTIERREZ ARMINDA 2592016 | 50 F Sl QUECHUA | AMA DE CASA 12 12 18 10 52 12 14 16 10 52 10 14 12 14 50 51 [}
10 |ROBLES ALVAREZ EULOGIA 5184832 | 42 [ Sl AIMARA COMERCIANTI 12 12 18 10 52 12 16 16 10 54 10 14 10 14 48 51 (03
11 | TAPIA DE LAMAS PRISCA 636005 65 F Sl AIMARA COMERCIANTI 10 14 16 10 50 12 12 14 10 48 10 14 16 14 54 51 C
12 |UNO Bertha 623842 73 [ Sl AIMARA AMA DE CASA 14 18 21 14 67 14 21 21 14 70 14 16 21 14 65 67 C

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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