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RESUMEN DE LA EVALUACION NORMATIVA POR ASIGNATURAS
Control de
Departamento: COCHABAMBA Facilitador: ELIZABETH JALDIN SALAZAR Inscritos Efectivos | Aprobados | Reprobados

Provincia: Mizque Fechadelnicio: 26 dejun. de 2017 Bloque: 1 Femenino 8 7 7 1

Municipio: Mizque Fecha Final: 10 de nov. de 2017 Parte: 2 Masculino 5 3 3 2

L ocalidad/Comunidad: YURAJYACU Total 13 10 10 3
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 Ocupacién - = — iy b = :;li?‘t; ;
Ap. Patemo Ap. Matemo Nombre(s) d| o |za| Identfica Trab. | " [ Pruek| Asis | Nota [ Trab. | /=" [ Pruet | Asis | Nota | Trab. |,/ [Pruet| Asis | Nota | Trab. [ /™% | Pruet| Asis | Nota | Trab. |, =" | Pruet| Asis | Nota | Trab. | , ™5 | Pruet | Asis | Nota d
do Grup. dual Final | tencis| Final | Grup. dual Final | tencie| Final | Grup. dual Final |tencie| Final | Grup. dual Final | tencie| Final | Grup. dual Final | tencia| Final | Grup. dual Final | tencie| Final [
1 | CORDERO FERNANDEZ JUANA 8748164 | 35 | F | SI | QUECHUA |AMADECASA| 10 | 15 | 15 | 10 [ 50 | 10 | 14 | 16 | 10 | 50 | 10 | 18 | 19 | 10 | 57 | 10 | 15 | 16 | 10 | 51 10 | 15 | 16 | 10 | 51 10 | 17 | 15 | 10 | 52 52 | C
2 | CORDOVA FERNANDEZ SANTIAGO 8749963 | 40 | M | SI QUECHUA | AGRICULTOR| 10 17 17 10 54 10 18 18 10 56 10 20 18 10 58 10 18 19 10 57 10 18 16 10 54 10 16 18 10 54 56 C
3 | FERNANDEZ JIMENEZ GUADALUPE 13425005| 35 | F | SI | QUECHUA |AMADECASA| 10 | 18 | 177 | 10 | 55 | 10 | 17 | 177 | 10 | 54 | 10 | 16 | 16 | 10 | 52 | 10 | 18 | 16 | 10 | 54 | 10 | 16 | 16 | 10 | 52 | 10 | 17 | 17 | 10 | 54 54 | C
4 | FERNANDEZ URIONA AURELIO 8748179 | 44 | M | SI [ QUECHUA | AGRICULTOR| 14 [ 20 | 20 | 10 | 64 | 14 | 20 | 21 14 | 69 | 14 ] 20 | 20 | 14 | 68 | 14 | 20 [ 20 | 14 | 68 | 14 | 20 | 20 | 10 | 64 | 14 [ 20 | 20 | 10 | 64 66 | C
5 |RODRIGUEZ ACUNA EMILIO 8754856 | 32 | M | SI | QUECHUA | AGRICULTOR| 12 | 18 | 18 | 10 [ 58 | 12 | 16 | 16 | 10 | 54 | 12 | 177 | 16 | 10 | 55 | 12 | 15 | 18 | 10 | 55 [ 12 | 18 | 16 | 10 | 56 | 12 | 16 | 18 | 14 | 60 5 | C
6 |RODRIGUEZ VALLEJOS EMILIO 1258229C| 25 | M | SI [ QUECHUA | AGRICULTOR| 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 D
7 |ROJAS ARCE MATEO 12582664 37 | M | SI | QUECHUA | AGRICULTOR| 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 D
8 | SANCHEZ ACUNA CRISTINA 12582352| 45 | F | SI | QUECHUA |AMADE CASA| 14 | 21 21 14 | 70 | 14 | 20 | 20 | 14 | 68 | 14 | 20 | 20 | 14 | 68 | 14 | 20 | 20 | 14 [ 68 | 14 | 20 | 20 | 14 | 68 | 14 | 18 | 18 | 10 | 60 67 | C
9 [SANCHEZ VALLEJOS MARIA 9365948 | 35 | F | SI | QUECHUA |AMADECASA| 12 | 15 | 17 | 14 | 58 | 12 | 15 | 16 | 14 | 57 | 12 | 17 | 19 | 14 | 62 | 12 | 18 | 18 | 14 | 62 | 10 | 16 | 17 | 14 | 57 | 12 | 15 | 17 | 10 | 54 58 | C
10 | SOSA URIONA VALERIA 9365855 | 35 | F | SI | QUECHUA |AMADECASA| 12 | 15 | 15 | 10 [ 52 | 10 | 13 | 14 | 10 | 47 [ 12 | 16 | 18 | 10 | 56 | 10 | 15 | 14 | 10 | 49 [ 10 | 14 | 15 | 10 | 49 | 12 | 13 | 14 | 10 | 49 5 | C
11|S0OTO TERCEROS SONIA 1258238z| 26 | F | SI | QUECHUA |AMADECASA| 14 | 19 | 20 | 14 [ 67 | 12 | 18 | 19 | 14 | 63 [ 12 | 19 | 20 | 14 | 65 | 12 | 20 | 20 | 14 | 66 | 10 | 20 | 19 [ 10 | 59 | 10 | 18 | 19 | 10 | 57 63 | C
12 | URIONA FERNANDEZ CLEMENCIA 8765907 | 34 | F | SI | QUECHUA |AMADE CASA| 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 D
13 | VALLEJOS ACUNA CECILIA 1283811€¢| 35 | F | SI | QUECHUA |AMADECASA| 10 | 14 | 15 | 10 | 49 | 10 | 13 [ 15 | 10 | 48 [ 10 | 15 | 16 | 10 | 51 10 | 14 | 14| 10 ] 48| 10| 14 ] 15| 10 | 49| 10 | 13 | 14 | 10 | 47 49 | C

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