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RESUMEN DE LA EVALUACION NORMATIVA POR ASIGNATURAS
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Departamento: SANTA CRUZ Facilitador: RUBEN JOHNNY PEREZ POCOACA Inscritos Efectivos | Aprobados | Reprobados

Provincia: Buflo De Chavez Fechadelnicio: 19 de oct. de 2015 Bloque: 2 Femenino 10 8 8 2

Municipio: San Ramon Fecha Final: 22 de abr. de 2016 Parte: 1 Masculino 3 3 3 0

Localidad/Comunidad: ZONA SAN JUAN Total 13 11 11 2
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1 | ARAMENDARO AMENDAPI ANTONIO 7853409 | 76 [ M | NO | CASTELLANO AGRICULTOR 6 12 13 6 37 8 12 14 6 40 8 12 15 6 41 7 13 15 6 41 8 12 15 14 49 42 c
2 |BANEGAS ACHE ANA GABRIELA 9847457 | 16 | F | NO| CASTELLANO OTRO 10 16 15 14 55 6 12 13 6 37 8 13 13 10 44 6 12 13 6 37 10 16 15 14 55 46 c
3 [cOoIMBRA JUSTINIANO MARY LUZ 7799800 | 37 [ F | NO| CASTELLANO 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 D
4 |CUELLAR TOMICHA CLARISA 12806473| 31 | F | NO| CASTELLANO 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 D
5 | GUASACE PEREZ DIOSALIN 9647117 | 23 [ F | NO| CASTELLANO AMA DE CASA 6 12 13 6 37 10 16 15 14 55 6 12 13 6 37 10 16 15 14 55 8 13 13 10 44 46 c
6 | JUSTINIANO ALBOLEIDA FELICIA 11319233| 21 | F | NO| CASTELLANO OTRO 8 13 13 10 44 7 12 15 10 44 10 16 15 14 55 7 12 15 10 44 6 12 13 6 37 45 | C
7 |MARCIAL VACA JOSE MIGUEL 13095526 48 | M | NO | CASTELLANO OTRO 8 14 14 10 46 9 12 16 10 47 6 13 18 10 47 10 14 16 10 50 8 15 16 6 45 47 | ¢
8 |PALACIOS CONDORI SEGUNDINO 7495320 | 48 [ M | NO QUECHUA AGRICULTOR 8 13 17 6 44 8 14 16 10 48 6 13 17 10 46 9 13 16 10 48 9 13 15 10 47 47 | C
9 |ROCHA FLORES ANTONIA 14281588| 55 | F | NO GUARAYA AMA DE CASA | 10 16 15 14 55 12 16 15 10 53 8 17 16 10 51 8 16 18 10 52 9 18 17 10 54 53 c
10 [ TOMICHA CUELLAR ANDREA 12806443| 27 | F | NO CHIQUITANO AMA DE CASA 8 12 15 10 45 8 14 16 6 44 6 12 15 10 43 8 14 16 6 44 7 12 15 10 44 44 c
11 [ VELASQUE CHAVEZ CINTHIA 11373400 21 | F | NO CHIQUITANO OTRO 8 11 13 6 38 8 13 13 10 44 8 13 13 10 44 9 13 14 10 46 9 13 15 10 47 44 o]
12 [ VELASQUEZ YESICA 11363767| 17 | F | NO CHIQUITANO OTRO 6 12 13 6 37 10 16 15 14 55 6 12 13 6 37 7 12 15 10 44 8 13 13 10 44 43 c
13 [ VELASQUEZ CHAVEZ ROSARIO 13684874| 31 | F | NO CHIQUITANO AMA DE CASA 8 12 14 10 44 8 10 13 6 37 8 11 14 10 43 8 12 14 10 44 7 13 15 10 45 43 ]

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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