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RESUMEN DE LA EVALUACION NORMATIVA POR ASIGNATURAS

Control d
Departamento: CHUQUISACA Facilitador: GIOVANA BARON FLORES Inscritos Efectivos | Aprobados | Reprobados

Provincia: Zudafiez Fechadelnicio: 24 defeb. de 2017 Bloque: 2 Femenino 6 5 5 1

Municipio: Zudafiez Fecha Final: 30dejul. de 2017 Parte: 1 Masculino 5 5 5 0

L ocalidad/Comunidad: ZUDANEZ Total 11 10 10 1
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1 YALE SILVERIA 6911728 | 41 | F | s QUECHUA AMADE 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
2 | AVENDANO VEDIA MAXIMILIANA 7571412 | 34 | F | sI QUECHUA AMADECASA | 10 | 12 | 14 | 10 | 46 | 12 | 12 [ 16 | 10 | 50 | 14 | 10 | 13 | 10 | 47 | 10 | 14 | 18 | 14 | 56 | 10 | 12 | 16 | 10 | 48 | 49 | C
3 |BARON TANGO SAMUEL 5649085 [ 37 | M | sI QUECHUA AGRICULTOR | 12 | 14 | 16 | 10 | 52 | 12 | 14 [ 16 | 10 | 52 | 10 | 14 | 16 | 10 | 50 | 14 | 10 | 16 6 46 | 12 | 14 | 18 6 50 5 | C
4 | CONDORI YAURI ANDREA 7515120 [ 41 | F | sI QUECHUA AMADECASA | 10 | 12 | 13 | 10 | 45 9 13 | 13 | 10 | 45 [ 12 | 15 | 10 | 10 [ 47 | 11 15 | 16 | 10 | 52 [ 10 | 10 | 18 | 10 | 48 | 47 | C
5 |FLORES TORREZ CONCEPCION 7529911 [ 49 | M | sI QUECHUA AGRICULTOR 8 12 | 18 | 10 | 48 8 12 | 14 | 10 | 44 8 12 | 16 [ 10 | 46 | 12 | 14 | 16 | 10 [ 52| 10| 12 ] 16| 10] 48 | 48 | C
6 |HERMOSO CUELLAR CELESTINA CARMEN | 7509235 [ 30 | F | sI QUECHUA AMA DE CASA | 11 14 | 16 6 47 9 14 | 16 6 45 | 10 | 16 | 13 6 45 [ 12 | 17 | 15 6 50 [ 10 | 14 | 16 6 46 | 47 | C
7 |LOMAR CHAVARRIA TOMAS 1121498 | 61 | M | SI QUECHUA AGRICULTOR | 12 | 14 | 16 | 10 | 52 | 14 | 16 | 14 | 10 | 54 8 14 | 18 | 10 | 50 | 10 | 14 [ 16 | 10 [ 50 | 10 | 16 | 16 | 10 | 52 52 | C
8 |LOMAR PENARANDA MAMERTO 7479789 [ 35 | M | sI QUECHUA AGRICULTOR | 12 [ 15 | 16 [ 10 | 53 | 13 | 16 | 17 | 10 [ 56 | 14 [ 18 | 15 | 10 | 57 | 11 17 | 15 | 10 | 53 | 12 | 14 | 15 | 10 | 51 54 | C
9 |MICHEL VILLCA EMILIANA 12706674 24 | F | SI QUECHUA AMA DE CASA | 8 12 | 16 | 10 | 46 8 14 | 20 [ 10 | 52 8 16 | 14 | 10 | 48 8 14 | 15 | 10 | 47 8 12 | 14 | 10| 44| 47 | C
10 [VEDIA FLORES TOMAS 1121570 | 60 | M | SI QUECHUA AGRICULTOR | 10 | 12 | 14 | 10 | 46 | 12 | 14 | 18 | 10 [ 54 | 10 [ 12 | 18 | 10 | 50 | 10 | 10 [ 18 | 10 | 48 | 12 | 16 | 14 | 10 | 52 5 | C
11 | YALE CHURQUI AGUSTINA 1121324 | 60 | F | SI QUECHUA AMADECASA | 8 16 | 10 6 40 [ 12 | 14 | 20 | 10 | 56 8 14 | 18 6 46 [ 10 | 12 | 10| 10 | 42| 14| 12 ] 10| 10] 46 | 46 | C

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