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RESUMEN DE LA EVALUACION NORMATIVA POR ASIGNATURAS
Control de
Departamento: COCHABAMBA Facilitador: YOVANA VANESSA LAURA ARIAS Inscritos Efectivos | Aprobados | Reprobados

Provincia: Punata Fecha delnicio: 20 de nov. de 2017 Bloque: 1 Femenino 7 7 7 0

Municipio: Punata Fecha Final: 21 de may. de 2018 Parte: 1 Masculino 1 1 1 0

L ocalidad/Comunidad: CALLE 10 DE ENERO Total 8 8 8 0
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1 ACERO ZAPATA ELENA 8666797 | 29 F S| | QUECHUA [AMADE CASA| 13 18 18 10 59 12 18 17 10 57 12 18 19 10 59 13 19 18 10 60 59 o]
2 ARIAS GONZALES DOMINGA 3763789 | 63 F SI | QUECHUA [AMADE CASA| 12 19 18 14 63 13 19 15 14 61 13 20 18 14 65 13 18 19 14 64 63 o]
3 CARI GONZALES CLOTILDE 7895157 | 51 F S| | QUECHUA [AMADE CASA| 13 20 18 14 65 13 19 17 14 63 13 19 21 14 67 13 18 17 14 62 64 o]
4 COCA CAMACHO MARUJA 5289498 | 40 F SI | QUECHUA [AMADE CASA| 12 17 17 6 52 12 17 16 6 51 12 18 15 6 51 13 16 17 6 52 52 o]
5 CRESPO RODRIGUEZ VALENTINA 5917918 | 33 F S| | QUECHUA [AMADE CASA| 13 18 17 10 58 13 19 16 10 58 13 18 19 10 60 13 19 18 10 60 59 o]
6 GONZALES VDA DE ARIAS PETRONA 662404 | 90 F S| | QUECHUA [AMADE CASA| 12 18 13 10 53 13 14 18 10 55 13 18 13 10 54 13 18 15 10 56 55 o]
7 MAMANI HERBAS CINTIA 9373710 | 26 F S| | QUECHUA [AMADECASA| 13 18 18 10 59 12 18 17 10 57 12 18 15 10 55 13 18 18 10 59 58 o]
8 TORRICO ACUNA LUCIO 838481 | 68 M Sl | QUECHUA OTRO 12 19 19 14 64 8 19 17 14 63 13 18 18 14 63 13 17 18 14 62 63 o]
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