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RESUMEN DE LA EVALUACION NORMATIVA POR ASIGNATURAS

Control de
Departamento. COCHABAMBA Facilitador: JULIETA ROCHA DIAZ Inscritos Efectivos | Aprobados | Reprobados

Provincia: Tirague FechadeInicio: 9 denov. de 2015 Bloque: 1 Femenino 3 3 3 0

Municipio: Shinahota Fecha Final: 10 de may. de 2016 Parte: 2 Masculino 8 8 8 0

L ocalidad/Comunidad: SAN JOSE DE CHIQUITOS Total 11 11 11 0
. Al ; - e _— 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| Identfica Trab. | 1730 | pruet| Asis | Nota | Trab. | 1720 | pruet | Asis | Nota | Trab. | 720 | pruet | Asis | Nota | Trab. | Ir20. | Prust| Asis | Nota | Trab. | Y720 | 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 | CARVAJAL GOMEZ LORENZO 7466461 | 33 | M | SI QUECHUA OTRO 12 19 20 10 61 12 20 17 10 59 12 17 19 10 58 12 19 19 10 60 12 17 19 10 58 12 19 18 10 59 59 (o}
2 |CHAMBILLA FLORES DAVID 8027303 | 31 M | SI QUECHUA | CARPINTERO | 14 19 19 10 62 13 18 18 10 59 12 20 19 10 61 13 21 20 10 64 13 19 19 10 61 13 18 19 10 60 61 C
3 |FLORES \Ig(j)ADgIEBUEZ DELFINA 5260167 | 43 | F Sl QUECHUA | AMA DE CASA| 13 21 20 10 64 13 19 21 10 63 12 19 20 10 61 12 18 18 10 58 12 18 19 10 59 12 18 19 10 59 61 (o}
4 | GARCIA CAMACHO VICTORIA 6530750 | 39 | F | SI QUECHUA | AMA DE CASA| 12 18 16 10 56 12 19 18 10 59 12 19 18 10 59 12 19 20 10 61 12 19 18 10 59 12 20 20 10 62 59 C
5 | MAMANI JAMACHI IRENE 9347050 | 30 | F Sl QUECHUA | AMA DE CASA| 13 19 21 10 63 13 19 19 10 61 14 21 18 10 63 12 21 18 10 61 12 18 19 10 59 13 19 19 10 61 61 (o}
6 | MATURANO VEIZAGA EULOGIO 5502073 | 42 | M | SI QUECHUA | AGRICULTOR | 12 19 19 10 60 12 18 19 10 59 12 16 17 10 55 12 18 17 10 57 12 18 18 10 58 12 17 20 10 59 58 C
7 |MOSCOZ0O MONTANO ASCENCION 4453534 | 47 | M | SI QUECHUA OTRO 12 17 18 10 57 12 17 18 10 57 12 17 19 10 58 12 18 19 10 59 12 18 19 10 59 12 18 19 10 59 58 (o}
8 | VASQUEZ CONDORI JUSTO 5209848 | 40 | M | SI QUECHUA | AGRICULTOR| 13 19 21 10 63 13 19 19 10 61 14 21 18 10 63 12 21 18 10 61 12 18 19 10 59 13 19 19 10 61 61 C
9 | VASQUEZ MOSCOSO SAMUEL 6552389 | 38 | M | SI QUECHUA OTRO 12 18 17 10 57 12 18 18 10 58 12 18 17 10 57 12 19 20 10 61 12 20 18 10 60 12 18 18 10 58 59 C
10 | VERA BRAVO FELIX 8806970 | 35 | M | SI QUECHUA OTRO 12 17 18 10 57 12 19 18 10 59 12 17 18 10 57 12 20 18 10 60 12 19 19 10 60 12 19 19 10 60 59 (o}
11 |ZENTENO GARCIA BERNABE 7916397 | 38 | M | SI QUECHUA OTRO 12 19 19 10 60 12 17 19 10 58 12 18 18 10 58 12 19 18 10 59 12 19 19 10 60 12 19 18 10 59 59 C

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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