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RESUMEN DE LA EVALUACION NORMATIVA POR ASIGNATURAS

Control = w8
Departamento. COCHABAMBA Facilitador: GLADYS ROQUE ARELLANO Inscritos Efectivos | Aprobados | Reprobados

Provincia: Cercado Fechadelnicio: 27 de may. de 2015 Bloque: 1 Femenino 10 10 10 0

Municipio: Cochabamba Fecha Final: 27 de nov. de 2015 Parte: 2 Masculino 0 0 0 0

Localidad/Comunidad: ALTO MIRADOR - U.E Total 10 10 10 0

MARINA NUNES DEL PRADO

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 | tencie| Final | Grup. dual Final | tencie | Final | Grup. dual Final | tencie| Final | Grup. dual Final | tencie| Final | Grup. dual Final | tencie| Final | Grup. dual Final | tencie | Final [
1 |ARELLANO MAMANI FELICIDAD 977618 | 56 | F Sl AIMARA COMERCIANTIH| 14 21 21 14 70 14 21 21 14 70 13 21 21 14 69 14 21 21 14 70 14 21 21 14 70 14 21 21 14 70 70 (o}
2 |ARELLANO MAMANI MARTA 4528944 | 43 | F Sl AIMARA COMERCIANTEH| 14 21 21 14 70 14 21 21 14 70 14 21 21 14 70 14 21 21 14 70 14 21 21 14 70 14 21 21 14 70 70 (o}
3 |COLQUE SOLIz MODESTA 7892895 | 31 F Sl QUECHUA |COMERCIANTI 13 21 21 10 65 13 20 21 10 64 14 20 21 10 65 13 20 21 10 64 13 20 21 10 64 13 20 21 10 64 64 (o}
4 |CONDO PRADO EPIFANIA 9447648 | 27 | F S| | CASTELLANO | AMA DE CASA| 14 21 21 14 70 14 21 21 14 70 14 21 21 10 66 14 21 21 14 70 14 21 21 14 70 14 21 21 14 70 69 C
5 | FERRUFINO TERESA 5211060 | 45 | F Sl QUECHUA | AMA DE CASA| 13 21 21 10 65 13 20 20 10 63 14 20 21 14 69 13 20 21 10 64 13 20 21 10 64 13 20 21 10 64 65 (o}
6 |FLORES OYARDO ELVIRA 8735276 | 33 | F Sl AIMARA AMA DE CASA| 14 21 21 14 70 14 21 21 14 70 13 21 21 14 69 14 21 21 14 70 14 21 21 14 70 14 21 21 14 70 70 C
7 | GABRIEL CANAVIRI ELISA 6562527 | 37 | F Sl QUECHUA | AMA DE CASA| 13 20 20 10 63 13 20 20 10 63 13 20 21 10 64 13 20 24 10 64 13 20 21 10 64 13 20 21 10 64 64 (o}
8 |LUISAGA ZAMBRANA MODESTA 5208524 | 49 | F S| | CASTELLANO OTRO 14 21 21 14 70 14 21 21 14 70 14 21 21 14 70 14 21 21 14 70 14 21 21 14 70 14 21 21 14 70 70 C
9 |MONTERO JULIA 9528627 | 21 F Sl QUECHUA | AMA DE CASA| 13 20 20 10 63 13 20 20 10 63 13 20 21 14 68 13 20 21 10 64 13 20 21 10 64 13 20 21 10 64 64 C
10 | QUISPE GOMEZ EULOGIA 5069953 | 33 | F S| | CASTELLANO | AMA DE CASA| 13 20 20 10 63 13 20 20 10 63 14 20 21 10 65 13 20 21 10 64 13 20 21 10 64 13 20 21 10 64 64 (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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