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RESUMEN DE LA EVALUACION NORMATIVA POR ASIGNATURAS

Control de
Departamento: PANDO Facilitador: ANGEL MAMANI LUCAS Inscritos Efectivos | Aprobados | Reprobados

Provincia: Nicolas Suarez Fechadelnicio: 4 dejul. de 2011 Bloque: 1 Femenino 3 3 3 0

Municipio: Bolpebra (Mukden) Fecha Final: 28 de oct. de 2011 Parte: 2 Masculino 6 6 6 0

L ocalidad/Comunidad: NUEVA CANAAN Total 9 9 9 0
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1 |APAZA PORCO JUANA 5528627 | 25 | F Sl QUECHUA | AMA DE CASA| 10 20 19 10 59 11 20 19 10 60 13 19 20 10 62 12 19 19 10 60 11 19 20 10 60 10 20 20 10 60 60 (o}
2 | CARDENAS GUARI HERNAN 1751463 | 54 | M | SI | CASTELLANO 13 16 19 6 54 14 19 10 10 53 14 19 19 10 62 10 16 20 10 56 14 20 18 10 62 10 18 19 10 57 57 C
3 | CHOMA CRESPO ORLANDO 1769537 | 36 | M | SI | CASTELLANO 10 19 18 10 57 12 20 18 10 60 14 19 19 10 62 13 19 20 10 62 10 17 19 10 56 14 19 21 10 64 60 (o}
4 | GUARACHI CHOQUE ESTEBAN 2640124 | 50 | M | SI AIMARA 11 19 18 10 58 11 21 19 10 61 13 18 20 10 61 10 18 20 10 58 12 18 19 10 59 13 19 21 10 63 60 C
5 | MELGAR VACA LEDUD 4210442 |1 34 | M | SI | CASTELLANO 11 20 20 10 61 12 20 19 10 61 10 21 20 10 61 10 20 21 10 61 10 21 19 10 60 10 20 21 10 61 61 (o}
6 |OTALIBIO TABARES FRANCISCA 1751464 | 45 | F S| | CASTELLANO 14 18 19 6 57 13 19 16 10 58 12 17 19 10 58 14 17 21 10 62 13 19 19 10 61 10 19 19 10 58 59 C
7 |PIDIO AMACIFUEN NESTOR 39 | M | SI | CASTELLANO 12 15 21 10 58 12 18 19 10 59 13 20 19 10 62 12 20 19 10 61 10 21 19 10 60 11 19 21 10 61 60 (o}
8 | VARGAS CASILLA ALICIA 7585616 | 37 | F S| | CASTELLANO 1 20 19 10 60 12 20 20 10 62 10 20 21 10 61 1 20 10 10 51 10 20 20 10 60 11 21 20 10 62 59 C
9 | VARGAS MELGAR REINALDO 5707765 39 | M | SI | CASTELLANO 12 21 18 10 61 11 20 21 10 62 11 20 20 10 61 12 20 19 10 61 12 21 21 10 64 12 20 21 10 63 62 C

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