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RESUMEN DE LA EVALUACIÓN NORMATIVA POR ASIGNATURAS

Control de Estudiantes

Departamento: COCHABAMBA Facilitador: MARIA DEL CARMEN CAZANO CRUZ Inscritos Efectivos Aprobados Reprobados

Provincia: Cercado Fecha de Inicio: 6 de ene. de 2017 Bloque: 1 Femenino 9 9 9 0

Municipio: Cochabamba Fecha Final: 10 de jun. de 2017 Parte: 1 Masculino 1 1 1 0

Localidad/Comunidad: ALTO PAGADOR Total 10 10 10 0
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1  TOLA MARTHA 6876825 31 F SI CASTELLANO AMA DE CASA 10 18 10 14 52 12 15 18 10 55 14 19 15 10 58 10 10 17 10 47 53 C

2 CORDOVA VALLEJOS JUANA 7960897 33 F SI CASTELLANO AMA DE CASA 10 19 10 14 53 10 15 17 10 52 10 15 18 10 53 14 15 18 10 57 54 C

3 ESPADERO GRABIEL ALBERTA 9352944 22 F SI CASTELLANO AMA DE CASA 10 18 17 10 55 12 19 18 10 59 14 18 15 10 57 14 17 10 14 55 57 C

4 GARCIA VEGA JUSTINA 8844481 35 F SI CASTELLANO AMA DE CASA 10 18 19 10 57 12 18 17 14 61 11 12 17 14 54 10 18 19 10 57 57 C

5 GASPAR VELASQUEZ DIONICIA 8649536 71 F SI CASTELLANO AMA DE CASA 12 15 18 10 55 14 15 10 14 53 14 18 21 10 63 12 16 18 14 60 58 C

6 LEON ANDIA GLADYS 6514867 30 F SI CASTELLANO AMA DE CASA 10 15 18 10 53 12 17 15 10 54 12 19 18 10 59 10 15 15 14 54 55 C

7 MORENO CAMACHO VICTOR 4460624 44 M SI CASTELLANO AMA DE CASA 10 15 18 10 53 14 19 21 10 64 12 18 10 10 50 12 19 10 14 55 56 C

8 OLGUIN ROLLANO NORMA 7237837 26 F SI CASTELLANO AMA DE CASA 12 15 18 10 55 10 18 10 10 48 10 20 21 10 61 12 15 18 10 55 55 C

9 OTRILLAS MERMA DAMACIA 12874475 35 F SI CASTELLANO AMA DE CASA 10 18 20 14 62 11 19 8 14 52 10 15 17 14 56 14 15 19 10 58 57 C

10 SILVESTRE SAIBA MARGARA 6500565 33 F SI CASTELLANO AMA DE CASA 10 18 18 14 60 11 13 15 14 53 10 16 18 10 54 11 17 10 14 52 55 C

 
Quienes firmamos el presente documento, declaramos que los datos son verídicos y auténticos, de no serlo nos someteremos a las sanciones que establezca la ley. D/C/I/R: D=Desincorporado; C=En Clase; I=Incorporado;R=Reincorporado.
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