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RESUMEN DE LA EVALUACION NORMATIVA POR ASIGNATURAS

Control (s w
Departamento: COCHABAMBA Facilitador: ALEX GHARY USTARIZ HEREDIA Inscritos Efectivos | Aprobados | Reprobados

Provincia: Quillacollo Fecha delnicio: 9 defeb. de 2013 Bloque: 2 Femenino 1 1 1 0

Municipio: Vinto Fecha Final: 11 de ago. de 2013 Parte: 1 Masculino 7 7 7 0

Localidad/Comunidad: CHULLA Total 8 8 8 0
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1 |CARTAGENA CORRALES JOSE LUIS 9412091 [ 21 | M | NO | CASTELLANO | COMERCIANTE [ 12 17 16 14 | 59 14 19 12 10 | 55 10 17 19 10 | 56 10 19 | 21 14 | 64 10 19 | 21 14 | 64 60 | C
2 |cESPEDES HEREDIA ERICK BRALLAN 8771273 | 23 | M | NO| CASTELLANO CHOFER 12 19 13 10 | 54 10 | 20 11 14 | 55 10 17 18 10 | 55 10 18 18 10 | 56 10 19 16 10 | 55 55 | C
3 [LARA CORRALES EDGAR EDUARDO 8059770 | 23 | M | NO QUECHUA CHOFER 10 19 12 14 | 55 14 | 20 14 10 | 58 10 16 18 14 | 58 12 19 | 21 14 | 66 13 17 | 21 14 | 65 60 | C
4 |MEDRANO MORALES DANIEL 800529 [ 62 | M | NO | CASTELLANO AGRICULTOR | 10 | 20 16 14 | 60 12 19 13 14 | 58 14 18 18 14 | 64 12 19 15 14 | 60 13 19 19 14 | 65 61 c
5 [SALVATIERRA SOTO LUIS JAVIER 13258566 23 | M | NO | CASTELLANO AGRICULTOR | 10 15 16 14 | 55 10 18 14 10 | 52 10 19 18 14 | 61 10 18 15 10 | 53 10 18 19 10 | 57 56 | C
6 |SALVATIERRA SOTO LUIS MIGUEL 9506566 [ 24 | M | NO | CASTELLANO AGRICULTOR | 12 18 16 10 | 56 10 19 12 14 | 55 10 | 20 18 10 | 58 10 18 17 10 | 55 10 18 | 21 10 | 59 57 | C
7 |USTARIZ HEREDIA MARCO ANTONIO 5927317 | 29 | M | NO| CASTELLANO AGRICULTOR | 10 19 16 14 | 59 12 17 14 10 | 53 14 18 19 14 | 65 12 | 20 | 21 14 | e7 13 | 20 [ 21 14 | 68 62 | C
8 [VARGAS ALANOCA ANA MARIA 6848866 | 27 | F [ NO QUECHUA COMERCIANTE | 12 17 16 10 | 55 14 | 20 13 14 | 61 14 18 19 14 | 65 10 18 | 21 10 | 59 13 17 18 14 | 62 60 | C

Quienes firmamos €l presente documento, declaramos que |os datos son veridicos y auténticos, de no serlo nos someteremos alas sanciones que establezcalaley.
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