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RESUMEN DE LA EVALUACION NORMATIVA POR ASIGNATURAS

Control d
Departamento. COCHABAMBA Facilitador: BETTY MAMANI PACHECO Inscritos Efectivos | Aprobados | Reprobados

Provincia: Cercado Fechadelnicio: 1dedic. de 2016 Bloque: 2 Femenino 5 5 5 0

Municipio: Cochabamba Fecha Final: 2 dejun. de 2017 Parte: 1 Masculino 5 5 5 0

L ocalidad/Comunidad: OTB SUMUMPAYA CASA Total 10 10 10 0

COMUNAL
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1 | CESPEDES ESCALERA ROMUALDA 2901400 | 58 | F | sI QUECHUA AMADE CASA | 13 [ 12 10 [ 10 [ 45 [ 11 9 10 | 10 | 40 13 [ 14 [ 10 | 10 | 47 | 13 | 14 | 10 [ 10 | 47 12 14 | 10 [ 10 | 46 45 | C
2 [cHul COYO ISIDORA 5909965 [ 46 [ F | sI QUECHUA AMA DE CASA | 13 14 [ 11 10 | 48 [ 13 | 14 | 18 | 10 | 55 | 10 13 | 14 [ 10 [ 47 | 13 ] 14 | 10 | 10 | 47 12 9 10 | 10 [ 41 48 | C
3 |CRUZ MONTECINOS PABLO ISIDORO 4042761 | 50 | M | sI AIMARA CHOFER 13 [ 10| 17 | 10 | 50 | 10 | 13 [ 14 [ 10 [ 47 12 14 | 10 [ 10 | 46 | 13 | 21 13 | 10 | 57 12 14 | 10 [ 10 | 46 49 | C
4 |MEDINA GALARZA TOMAS 3156249 [ 56 [ M | sI QUECHUA OTRO 13 | 14 [ 10 | 10 | 47 | 12 | 14 | 13 [ 10 [ 49 12 14 [ 11 10 [ 47 [ 13 | 14 | 12 | 10 | 49 10 12 11 10 | 43 47 | C
5 |MITMA QUECANA WALTER 8054236 [ 40 [ M | sI QUECHUA OTRO 13 [ 10 [ 14 | 10 | 47 | 13 | 14 | 10 [ 10 | 47 12 15 [ 10 [ 10 [ 47 [ 13 | 14 | 10 | 10 | 47 10 13 | 14 | 10 | 47 47 | C
6 |ONTIVEROS AGUILAR INES 947381 [ 77 | F | sl QUECHUA AMADE CASA | 12 13 [ 10 [ 10 [ 45 [ 13 | 15 | 10 | 10 | 48 14 14 | 10 [ 10 [ 48 [ 12 | 14 | 13 | 10 | 49 11 12 10 [ 10 | 43 47 | C
7 |PABLO MAMANI PEDRO 8732795 [ 57 [ M | sI QUECHUA OTRO 13 12 11 10 | 46 [ 14 | 13 | 10 | 10 | 47 13 [ 14 [ 18 | 10 | 55 | 13 | 14 | 10 [ 10 | 47 13 14 | 12 [ 10 | 49 49 | C
8 |RAMOS GUARANI JESUS GERMAN 6023900 | 35 | M | sI QUECHUA OTRO a3l 12 14 | 10 [ 49 [ 10 | 11 13 | 10 | 44 14 18 [ 10 [ 10 [ 52 [ 13 | 14 | 12 | 10 | 49 9 10 [ 10 [ 10 | 39 47 | C
9 |RODRIGUEZ QUINTEROS ROMUALDA 3143567 [ 69 [ F | sl QUECHUA AMADECASA | 13 [ 10 | 14 | 10 | 47 | 12 | 14 | 18 [ 10 | 54 13 | 14 [ 12 | 10 | 49 | 13 | 14 | 10 [ 10 | 47 13 16 | 10 [ 10 | 49 49 | C
10 | ROJAS MERIDA MARIA CRISTINA 5152052 [ 50 [ F | sI QUECHUA OTRO 13 | 19 [ 11 10 | 53 [ 13 | 14 | 10 | 10 | 47 12 14 [ 18 [ 10 [ 54 [ 12 | 14 | 10 | 10 | 46 13 14 | 10 [ 10 | 47 49 | 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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