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RESUMEN DE LA EVALUACION NORMATIVA POR ASIGNATURAS

Control d
Departamento. COCHABAMBA Facilitador: LIDIA PONCE ALVAREZ Inscritos Efectivos | Aprobados | Reprobados

Provincia: Punata Fechadelnicio: 3 defeb. de 2016 Bloque: 2 Femenino 6 6 6 0

Municipio: VillaRivero Fecha Final: 5demay. de 2016 Parte: 1 Masculino 3 3 3 0

L ocalidad/Comunidad: VILLA RIVERO Total 9 9 9 0
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vidual vidual vidual vidual vidual

1 |ALVAREZ CLAROS DE PONCE | TEODOCIA 6499402 | 67 | F | sI QUECHUA AMA DE CASA [ 10 17 | 15 [ 14 [ 56 | 14 | 19 | 16 | 14 | &3 14 17 | 16 [ 10 [ 57 [ 10 | 14 | 19 | 10 | 53 14 15 | 18 [ 10 | 57 57 | c
2 |GONZALES OBANDO PAULINA 9625672 [ 26 [ F | sl QUECHUA AMADECASA | 14 [ 20 | 16 | 14 | 64 | 10 | 17 | 19 [ 14 | e0 10 18 | 20 [ 14 | 62 | 10 | 21 17 | 14 | 62 14 18 | 15 [ 14 | 61 62 | c
3 |MONTANO COCA FIDELIA JANET 5236819 [ 44 [ F | sI QUECHUA AMA DE CASA [ 10 14 | 13 [ 10 [ 47 [ 10 | 15 | 17 | 10 | 52 10 12 14 | 10 [ 46 | 10 | 15 | 18 | 14 | 57 14 16 | 19 [ 14 | 63 53 | cC
4 |PONCE ALVAREZ FELISA 4495786 | 43 | F | sI QUECHUA AMADE CASA | 10 19 [ 16 [ 14 [ 59 [ 14 | 14 | 18 | 14 | 60 14 17 | 21 10 [ 62 [ 14 | 19 | 15 | 10 | 58 14 19 | 14 [ 14 | 61 60 | C
5 |PONCE ALVAREZ RENE 3727972 [ 48 [ M | sI QUECHUA OTRO 14 19 | 20 [ 14 | 67 | 14 | 19 | 21 14 | 68 14 19 | 14 [ 10 | 57 [ 14 | 13 | 11 10 | 48 14 15 | 10 [ 14 | 53 59 | c
6 |PONCE ALVAREZ WINDSOR 5209964 [ 40 [ M | sI QUECHUA CHOFER 14 19 [ 20 [ 14 [ 67 [ 14 | 16 | 13 | 10 | 53 10 [ 20 [ 19 [ 14 | 63 | 10 | 18 | 13 [ 14 [ 55 [ 14 16 | 18 [ 14 | 62 60 | C
7 |PONCE COTRINA JUAN 850063 | 71 | M | sI QUECHUA AGRICULTOR | 10 18 [ 12 [ 10 [ 50 [ 14 | 17 | 15 | 10 | 56 14 16 [ 14 [ 10 | 54 | 14 ] 15 | 11 10 | 50 10 16 | 13 [ 14 | 53 53 | cC
8 [VALLEJOS DE FLORES ROSA 4396634 | 43 | F | sI QUECHUA AMA DE CASA | 14 16 [ 11 14 | 55 [ 14 | 13 | 16 | 14 | 57 12 14 9 10 [ 45 [ 11 13 [ 17 | 10 | 51 14 15 | 13 [ 10 | 52 5 | c
9 [VARGAS ZAPATA SELIDA 13068106| 26 | F | SI QUECHUA OTRO 10 17 | 18 [ 10 [ 55 [ 14 | 12 | 13 | 10 | 49 14 17 | 16 [ 10 [ 57 | 14 | 16 | 17 | 10 | 57 14 16 | 14 [ 14 | 58 55 | 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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