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RESUMEN DE LA EVALUACION NORMATIVA POR ASIGNATURAS

Control de
Departamento: PANDO Facilitador: CRUCITA PEREZ BALCARZEL Inscritos Efectivos | Aprobados | Reprobados

Provincia: Madre De Dios Fechadelnicio: 22 de abr. de 2014 Bloque: 1 Femenino 6 5 5 1

Municipio: San Lorenzo Fecha Final: 22 de ago. de 2014 Parte: 2 Masculino 6 3 3 3

Localidad/Comunidad: SAN SALVADOR Total 12 8 8 4
Apellidos y Nombre(s) E|s g cul s Matematicas Castellano Lenguas Originarias Geografla Historia Ciencias Naturales E
N° Cl g i t;le I: :l:g g: Ocupacién :;li?‘t; ;
J— Ap. Malemo Nombre(s) d| o|za| Identfica Trab. | 1730 | pruet| Asis | Nota | Trab. | 1720 | pruet | Asis | Nota | Trab. | 720 | pruet | Asis | Nota | Trab. | Ir20. | Prust| Asis | Nota | Trab. | Y720 | pruet | Asis | Nota | Trab. | 120 | Pruet | Asis | Nota d
do Grup. dual Final | tencis| Final | Grup. dual Final | tencie| Final | Grup. dual Final |tencie| Final | Grup. dual Final | tencie| Final | Grup. dual Final | tencia| Final | Grup. dual Final | tencie| Final [
1 |ARO CARTAGENA PEDRO 5701436 |1 69 | M | SI TACANA AGRICULTOR 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 D
2 |BERNAL SIANI ANGEL GABRIEL 7599935 | 49 | M | SI TACANA AGRICULTOR| 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 D
3 | CHIPUNAVI CHAO SARA 7605468 | 28 | F Sl TACANA AMA DE CASA| 10 12 18 10 50 10 14 16 10 50 12 14 14 10 50 10 15 12 10 47 10 12 12 10 44 10 15 11 10 46 48 (o}
4 | CIPEPE GUAYAO REMIGIO 10801884| 45 | M | SI TACANA AGRICULTOR | 10 10 18 10 48 10 14 17 10 51 12 14 1 10 47 10 11 12 10 43 10 11 12 10 43 10 1M 1M 10 42 46 C
5 | CIPEPE GUAYAO VICTOR HUGO 5701431 | 34 | M | SI TACANA AGRICULTOR | 10 12 18 10 50 10 14 19 10 53 12 14 13 10 49 10 1 12 10 43 10 11 12 10 43 10 12 11 10 43 47 (o}
6 | GUAYAO CANAMARI BERNARDINA 1235209C| 65 | F Sl TACANA AMA DE CASA| 10 10 15 10 45 10 14 19 10 53 12 14 1 10 47 10 12 12 10 44 10 11 12 10 43 10 1 1 10 42 46 C
7 | MENDOZA CORTEZ CARLOS ALBERTO | 9264262 | 16 | M | SI TACANA AMADE CASA| 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 D
8 |NAVI ACHIMO ZOILA 5701437 | 84 | F Sl TACANA AMA DE CASA| 10 12 15 10 47 10 14 13 10 47 12 15 1 10 48 10 13 12 10 45 10 12 11 10 43 10 12 11 10 43 46 C
9 |PIUMA CAYA NANCY 7599939 | 51 F Sl TACANA AMA DE CASA| 10 10 15 10 45 10 14 13 10 47 12 15 1 10 48 10 11 12 10 43 10 12 11 10 43 10 12 11 10 43 45 (o}
10 | QUETE RACUA ROLANDO 1686423 50 | M | SI TACANA AGRICULTOR | 10 12 15 10 47 10 14 19 10 53 12 15 1 10 48 10 12 12 10 44 10 12 11 10 43 10 11 11 10 42 46 (o}
11 |RUIZ AGUADA DELSY 10822115 36 | F Sl TACANA AMA DE CASA| 10 12 15 10 47 10 14 13 10 47 12 15 11 10 48 10 11 12 10 43 10 12 11 10 43 10 11 11 10 42 45 (o}
12 | VILLANUEVA GUAYAO ROMANETH 7605002 | 27 | F Sl TACANA AMA DE CASA| 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 D

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