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RESUMEN DE LA EVALUACION NORMATIVA POR ASIGNATURAS

Control %=
Departamento: PANDO Facilitador: VERONICA ARUQUIPA MAMANI Inscritos Efectivos | Aprobados | Reprobados

Provincia: Nicolas Suarez Fechadelnicio: 11 de may. de 2016 Bloque: 1 Eemenino 4 4 4 0

Municipio: Cobija Fecha Final: 15 denov. de 2016 Parte: 2 Masculino 6 6 6 0

L ocalidad/Comunidad: BARRIO 6 DE AGOSTO Total 10 10 10 0
o Al . - L L E
Apellidos y Nombre(s) E|ls|fa cul Matematicas Castellano Lenguas Originarias Geografla Historia Ciencias Naturales s

ultura con
N° Cl g i t;le la que se Ocupacién :;li?‘t; ;
J— Ap. Malemo Nombre(s) d| o|za| Tdentfica Trab. | 1120 | pruet| Asis | Nota [ Trab. | 1720 | pruet | Asis | Nota | Trab. | 720 | pruet | Asis | Nota | Trab. | Ir20 | Prust| Asis | Nota | Trab. | Y20 | pruet | Asis | Nota | Trab. | 120 | Pruet | Asis | Nota d
' ' do Grup. Final | tencie| Final | Grup. Final | tencie | Final | Grup. Final | tencie| Final | Grup. Final | tencie| Final | Grup. Final | tencie| Final | Grup. Final | tencie | Final [
dual dual dual dual dual dual

1 | AMUTARI IDAGUA INES 5706541 | 50 | F | SI | CASTELLANO[AMADECASA| 12 | 21 [ 18 | 14 | 65 [ 11 | 20 | 21 | 10 [ 62 | 11 | 20 [ 20 | 14 | 65 [ 12 [ 20 | 19 | 10 [ 61 | 12 | 21 | 21 | 10 | 64 | 12 [ 20 | 21 | 14 [ 67 | 64 | C
2 |ARUQUIPA LIMACHI ‘é"EERNEFEggAO 447447 | 29 | M | si [casTELLANO| cHOFER | 12 | 21 | 18 | 14 [ 65 | 11 [ 20 [ 21 | 14 | 66 | 11| 20| 20| 10| 61 | 12| 20| 19| 14| 65| 12| 21| 21| 10|ea|12|20]17]12]6] 64 |cC
3 |[BOROBOBO VACA WILY 4210992 | 37 | M | SI | CASTELLANO OTRO 10|19 19| 14 [ 62| 10| 21 [ 21| 14| 66 | 12|21 ] 21| 14 [e68 | 10| 18| 21 [ 14 | 63 | 12 | 21 [ 21 | 10 | 64 [ 13 | 21 | 20 [ 14 | 68 | 65 | C
4 |DIAZ PILUI GENARO 5706565 | 56 | M | SI | CASTELLANO OTRO 12 | 20| 19| 14| 65| 11| 20| 19 ] 10|60 | 12| 19| 20| 10| 61| 12| 19| 19| 10| 60| 11| 19| 20| 10| 60 | 10| 20| 20| 14 |64 | 62 | C
5 | GONZALES AYALA CARMEN LENY 7616665 | 37 | F | SI | CASTELLANO|[AMADECASA| 11 | 20 [ 19 | 14 | 64 [ 12 | 20 | 20 | 10 | 62 | 10 | 20 [ 21 | 14 | 65 [ 11 [ 20 | 21 | 10 [ 62 | 10 | 18 | 20 | 10 | 58 | 11 [ 21 | 20 | 10 [ 62 | 62 | C
6 |HUASCO LAYME SEGUNDINA RUTH | 6020970 | 32 | F 1M1 |19 ]| 18| 14 62| 11| 21| 19| 14|65 13| 18] 20| 14 [ 65| 10| 18| 20 | 14 | 62 | 12 | 18 | 19 | 10 | 59 [ 13 | 19 | 18 [ 14 | 64 | 63 | C
7 | MAMANI ggbsgglp%E RAMONA 2692368 | 50 | F | SI | CASTELLANO OTRO 14|21 2| 14|69 | 13| 2121|1469 12|19 ] 20|14 [e65] 12| 19| 19| 14| 64| 11| 19| 20] 14| 64| 10] 20] 20| 14| 64| 66 |C
RIBERO GARCIA ERICK 5617159 | 37 | M | SI | CASTELLANO OTRO 14 | 20 | 19 | 14 [ 67 | 12 | 20 [ 20 [ 10 | 62 | 10 | 21 | 21 | 14 [ 66 | 11 | 20 | 10 [ 10 | 51 | 14 | 20 [ 20 | 10 | 64 [ 11 | 21 | 20 [ 14 | 66 | 63 | C
9 | SABENE NUNEZ ANTONIO 5712345 | 50 [ M | SI [ CASTELLANO OTRO 10|19 19| 1462|1221 21| 14|68 | 11|21 ] 21| 14|67 | 14| 19| 21| 10|64 ]| 10| 19| 21] 10|60 | 13]21]21[14]69] 65 |cC
10 | SAIRE CARLOS MARCELINO 2087059 | 61 | M [ SI | CASTELLANO OTRO 13| 19| 18| 14 [ 64 | 11| 21 [ 21| 10| 63 | 13| 18] 20 | 10|61 | 10| 18| 19| 10| 57| 12| 18| 19 ] 10|59 |13 ] 19 21|10 63| 61 |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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D/C/I/R: D=Desincorporado; C=En Clase; |=Incorporado;R=Reincorporado.
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