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RESUMEN DE LA EVALUACION NORMATIVA POR ASIGNATURAS

Control
Departamento: COCHABAMBA Facilitador: MARIA LUZ VILLARROEL ROSAS Inscritos Efectivos | Aprobados | Reprobados

Provincia: Carrasco Fecha delnicio: 2 deene. de 2018 Bloque: 2 Femenino 6 6 6 0

Municipio: Pojo Fecha Final: 10 dejul. de 2018 Parte: 1 Masculino 4 4 4 0

Localidad/Comunidad: PALCA Total 10 10 10 0
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1 SALGUERO FILOMENA 7986017 | 33 | F | sI QUECHUA AMA DE CASA | 12 19 | 20 10 | 61 12 | 20 18 10 | 60 13 18 18 10 | 59 12 18 19 10 | 59 13 | 20 | 20 10 | 63 60 | C
2 |CESPEDES VEIZAGA VALENTIN 8891673 [ 41 | M | sI QUECHUA AGRICULTOR | 12 18 | 20 10 | 60 13 18 | 20 10 | 61 12 | 20 | 20 10 | 62 12 18 | 20 10 | 60 11 20 | 20 10 | 61 61 c
3 | GUARACHI ORELLANA CALIXTO 7911017 [ 30 | M | SI QUECHUA AGRICULTOR | 14 | 20 [ 20 10 | 64 12 | 20 18 10 | 60 12 | 20 | 20 10 | 62 12 18 | 20 10 | 60 12 18 18 10 | 58 61 c
4 | GUARACHI ORELLANA MACEDONIO 8742216 | 39 | M | sI QUECHUA AGRICULTOR | 12 | 20 [ 20 10 | 62 12 | 20 | 20 10 | 62 12 | 20 18 10 | 60 12 18 | 20 10 | 60 13 | 20 18 10 | 61 61 c
5 [MONTANO VEIZAGA SIMONA 12649044 28 | F | sl QUECHUA AMADECASA | 12 | 20 18 10 | 60 12 | 20 19 10 | 61 12 | 20 | 20 10 | 62 13 18 | 20 10 | 61 13 18 | 20 10 | 61 61 c
6 |RIOS MERINO MARIA 8706468 | 36 | F | SI QUECHUA AMA DE CASA | 12 19 | 20 10 | 61 14 | 20 | 20 10 | 64 12 | 20 | 20 10 | 62 12 | 20 | 20 10 | 62 13 18 | 20 10 | 61 62 | C
7 |RODRIGUEZ ROCHA SELEDONIO 6414644 | 37 | M | sI QUECHUA AGRICULTOR | 12 18 | 20 10 | 60 13 18 | 20 10 | 61 12 | 20 18 10 | 60 12 | 20 18 10 | 60 11 20 | 20 10 | 61 60 | C
8 [SALGUERO RODRIGUES ANTONIA 9381988 | 54 | F | sI QUECHUA AMA DE CASA | 13 18 | 20 10 | 61 12 18 | 20 10 | 60 11 20 18 10 | 59 12 | 20 | 20 10 | 62 12 18 | 20 10 | 60 60 | C
9 [zELADA RIOS LORENZA 7944695 | 32 | F | sI QUECHUA AMA DE CASA | 12 10 | 20 10 | 52 13 | 20 18 10 | 61 12 | 20 | 20 10 | 62 12 | 20 18 10 | 60 12 18 | 20 10 | 60 59 | C
10 | ZENTENO ZAPATA FRANCISCA 9338042 | 46 | F | sI QUECHUA AMADECASA | 12 | 20 18 10 | 60 12 | 20 18 10 | 60 12 | 20 | 20 10 | 62 10 | 20 | 20 10 | 60 12 18 | 20 10 | 60 60 | C

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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