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RESUMEN DE LA EVALUACION NORMATIVA POR ASIGNATURAS

Departamento: SANTA CRUZ Facilitador: ALBERTO MAMANI HUAYLLAS Inscritos Efectivos | Aprobados | Reprobados

Provincia: Sara Fecha denicio: 4 dedic. de 2017 Bloque: 2 Femenino 9 9 9 0

Municipio: SantaRosadel Sara Fecha Final: 8 dejun. de 2018 Parte: 1 Masculino 4 4 4 0

L ocalidad/Comunidad: LAS PAVAS Total 13 13 13 0
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1 |ALVAREZ FLORES BERNABE 4603086 | 46 | M | NO QUECHUA AGRICULTOR 14 15 18 12 59 12 14 18 13 57 14 18 17 12 61 12 15 17 12 56 12 15 14 14 55 58 (¢}
2 |ARAUZ AJEJANDRO ADRIANA 6210107 | 45 | F | sI QUECHUA AMADE CASA | 10 15 19 10 54 10 18 19 10 57 10 18 20 10 58 10 18 19 10 57 10 18 19 10 57 57 [¢]
3 |ARAUZ ALEJANDRO ISIDRO 3876668 | 48 | M | SI QUECHUA AGRICULTOR 10 21 21 14 66 14 21 21 14 70 10 20 21 14 65 14 20 20 14 68 10 20 20 14 64 67 Cc
4 [CARMONA IBARRA ALEJANDRA 9015156 | 32 | F [ SI QUECHUA AMA DE CASA | 14 18 19 14 65 14 15 19 14 62 14 18 19 14 65 14 18 19 14 65 14 18 19 14 65 64 (¢}
5 | CONTRERAS ISLA MARGARITA 76874442 51 | F | SI QUECHUA COMERCIANTE | 11 18 19 10 58 11 18 20 14 63 11 21 21 10 63 10 18 19 10 57 10 15 18 10 53 59 Cc
6 |FLORES BAUEZO ANASTACIO 6575099 [ 39 | M | NO CASTELLANO AGRICULTOR 14 18 19 14 65 14 18 18 14 64 12 18 17 14 61 12 18 18 12 60 10 19 15 12 56 61 Cc
7 |FLORES ZAMBRANA PETRONA 6357121 | 43 | F | SI CASTELLANO AMADE CASA | 14 18 19 14 65 14 18 18 14 64 14 18 18 14 64 14 18 19 14 65 14 18 19 14 65 65 (¢}
8 |FUENTES CHOQUE FELIPE 13030953| 51 | M | SI QUECHUA AGRICULTOR 10 18 19 10 5¢- 10 18 19 10 57 10 18 21 10 59 10 18 19 10 57 14 18 19 14 65 59 (¢}
9 [GUEVARA CORTEZ LINDAURA 14056544| 31 | F [ NO QUECHUA AMADE CASA | 10 18 19 14 61 14 18 19 10 61 14 18 19 10 61 14 18 19 10 61 14 18 19 10 61 61 [¢]
10 [ MARCANI GUTIERREZ LUCIA 6575100 | 40 | F | NO CASTELLANO AMADE CASA | 14 18 15 14 61 14 18 19 14 65 14 15 19 10 58 10 18 19 10 57 10 18 17 10 55 59 (¢}
11 | MENDEZ FLORES AGUSTINA 8881459 | 39 | F | sI QUECHUA AMA DE CASA | 14 18 18 14 64 14 17 19 14 64 14 18 18 14 64 14 17 19 14 64 14 18 19 14 65 64 [¢]
12 | SOBIA CONDORI SANTUSA 5696267 | 43 | F | sI QUECHUA AMA DE CASA | 12 18 19 14 63 14 18 19 14 65 14 18 19 14 65 14 18 19 14 65 14 17 18 14 63 64 (¢}
13 | VELASCO PAZ MARIA ISABEL 12871251 41 | F [ NO CASTELLANO AMA DE CASA | 10 18 17 12 57 10 18 17 10 55 1 18 19 11 59 11 20 20 11 62 12 18 21 10 61 59 (¢}

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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