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RESUMEN DE LA EVALUACION NORMATIVA POR ASIGNATURAS

Control de
Departamento: SANTA CRUZ Facilitador: EDITH CALIZAYA MAMANI Inscritos Efectivos | Aprobados | Reprobados

Provincia: Andres |bafiez Fechadelnicio: 4 de mar. de 2014 Bloque: 2 Femenino 0 0 0 0

Municipio: LaGuardia Fecha Final: 2 de set. de 2014 Parte: 2 Masculino 10 10 10 0

L ocalidad/Comunidad: EL CARMEN Total 10 10 10 0
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Ap. Patemo Ap. Materno Nombre(s) do Grupal | individual | Final | ASiStencia [ g Grupal | individual | Final | ASistencia g Grupal | individual | Final | ASistencia | oo o
1 [ALMANZA PEREZ GERMAN 1969085 | 61 M | NO |CASTELLANC OTRO 14 A7, 19 10 60 13 21 19 10 63 14 19 21 10 64 62 ¢
2 |CARRASCO ALBAREZ JORGE 4700364 | 46 M | NO |CASTELLANC| AGRICULTOR 14 16 20 10 60 1 21 18 10 60 11 20 21 10 62 61 [
3 | CASANOVA CASIA MOISES IGNACIO 3266933 | 59 M | NO |CASTELLANC| CHOFER 13 18 21 14 66 13 19 18 14 64 11 16 21 14 62 64 ¢
4 |DELGADILLO GUZMAN OSMAN 5379273 | 40 M | NO | QUECHUA OTRO 14 16 19 10 59 12 20 18 10 60 13 18 18 10 59 59 [
5 |FLORES CASTRO PAULINO 2949379 [ 59 M | NO |CASTELLANC OTRO 11 18 20 10 59 11 18 21 10 60 11 18 21 10 60 60 ¢
6 |FLORES MURILLO OMAR 5888806 | 32 M | NO |CASTELLANC OTRO 13 16 19 10 58 12 20 18 10 60 11 19 21 10 61 60 ¢
7 |HURTADO GUIRANDIYO ALEJANDRO 2844511 [ 51 M SI | CASTELLANC| COMERCIANTI 13 17 20 14 64 12 20 18 14 64 13 18 20 14 65 64 (¢}
8 | OSINAGA ROSADO MANFREDO 4586554 | 41 M | NO |CASTELLANC| CHOFER 13 18 19 14 64 11 18 20 14 63 12 17 21 14 64 64 ¢
9 [PENA MANSILLA TITO 9620884 | 53 M | NO |CASTELLANC| AGRICULTOR 12 16 21 10 59 13 19 20 10 62 14 20 21 10 65 62 [
10 | SAUCEDO SOSSA LUIS 1597698 | 60 M | NO |CASTELLANC OTRO 12 18 20 14 64 12 20 18 14 64 13 18 20 14 65 64 ¢

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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