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RESUMEN DE LA EVALUACION NORMATIVA POR ASIGNATURAS

Control de
Departamento: CHUQUISACA Facilitador: DIEGO AUGUSTO ARANCIBIA VILLAGOMEZ Inscritos Efectivos | Aprobados | Reprobados

Provincia: Yamparaez Fechadelnicio: 10 de ene. de 2018 Bloque: 2 Femenino 8 8 8 0

Municipio: Yamparéez Fecha Final: 12 dejul. de 2018 Parte: 1 Masculino 2 2 2 0

L ocalidad/Comunidad: MOLLE PUNKU Total 10 10 10 0
Apellidos y Nombre(s) E s g Cult " Matematicas Castellano Lenguas Originarias Geograffa Historia E
N° Cl g 3 bﬂe I: :l:: :g Ocupacién . = - b Trb I';li(r)\t; ;
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vidual vidual vidual vidual vidual

1 |cHoQuE GUAGUATINTA SEGUNDINO 1097252 | 50 | M | NO QUECHUA AGRICULTOR | 10 12 15 | 10 [ 47 | 10 | 13 | 15 | 10 | 48 12 19 | 17 [ 10 | 58 | 11 10 [ 10 | 10 | 41 10 13 | 10 [ 10 | 43 47 | C
2 | GUAGUATINTA CABEZAS JACINTA 10420447| 52 | F | NO QUECHUA AMA DE CASA | 12 11 10 | 10 | 43 | 10 [ 12 | 10 | 10 | 42 12 15 | 14 | 10 | 51 10 | 12 | 11 10 | 43 10 12 10 | 10 | 42 4 | c
3 |HUAHUATINTA QUISPE VICTOR 7463012 [ 49 [ M | NO QUECHUA COMERCIANTE | 10 13 | 16 [ 10| 49 [ 10 | 18 | 20 | 10 | 58 13 | 19 [ 21 10 | 63 [ 12 | 14 | 15 | 10 | 51 10 13 | 14 | 10 | 47 54 | c
4 |PARICAGUA DAZA JULIA 4633526 | 45 | F [ NO QUECHUA AMA DE CASA | 10 12 14 | 10 [ 46 | 11 122 | 14 | 10 | 47 10 16 [ 17 [ 10 [ 53 [ 11 12 | 10 | 10 | 43 10 12 10 | 10 | 42 4 | C
5 | PARIKAHUA HUAHUATINTA ANTONIA 4633519 | 51 | F | siI QUECHUA AMADE CASA | 12 10 [ 12 | 10| 44 | 10| 12| 15 | 10 | 47 12 19 [ 16 [ 10| 57| 10] 12| 11 10 | 43 10 12 10 | 10 | 42 47 | C
6 [PUMA ZARATE CARMEN 7560464 [ 46 [ F | s QUECHUA AMA DE CASA [ 11 12 14 [ 10 [ 47 | 10 | 12 | 14 | 10 | 46 12 16 [ 18 [ 10| 56 | 10| 12| 11 10 | 43 10 12 10 | 10 | 42 47 | C
7 |VALLEJOS PARICAGUA MARIA 1087801 | 55 | F | sI QUECHUA AMADE CASA | 10 12 1 10 | 43| 10 | 13 | 14 | 10 | 47 12 15 [ 13 [ 10 [ 50 | 10 | 12 | 14 | 10 | 46 10 10 | 10 [ 10 | 40 45 | C
8 [YUCRA KAMA FRANCISCA 10348634| 44 | F | NO QUECHUA AMADE CASA | 10 13 [ 15| 10| 48 | 10| 12 | 19 [ 10 [ 51 12 19 | 20 [ 10 | 61 10 [ 12 | 14 | 10 | 46 1 12 16 | 10 | 49 51 c
9 [YucrA QUISPE JACINTA 10350629 51 | F | sl QUECHUA AMA DE CASA | 11 12 12 | 10 | 45 | 10 [ 12 | 14 | 10 | 46 12 14 | 14 | 10 | 50 | 10 | 12 | 11 10 | 43 10 15 | 10 | 10 | 45 46 | C
10 | ZARATE DAZA VICTORIA 4633563 | 55 | F [ NnO QUECHUA AMADE CASA | 12 10 [ 11 10 | 43 [ 11 13 | 12 | 10 | 46 12 18 [ 17 [ 10 [ 57 | 10 | 12| 10 | 10 | 42 12 10 [ 11 10 | 43 46 | C

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