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RESUMEN DE LA EVALUACION NORMATIVA POR ASIGNATURAS

Control
Departamento: SANTA CRUZ Facilitador: WILMA VASQUEZ ESCOBAR Inscritos Efectivos | Aprobados | Reprobados

Provincia: Andres Ibafiez Fecha deInicio: 18 de nov. de 2016 Bloque: 2 Eemenino 4 4 4 0

Municipio: LaGuardia Fecha Final: 19 de may. de 2017 Parte: 1 Masculino 6 6 6 0

L ocalidad/Comunidad: BALCON II Total 10 10 10 0
Apellidosy Nombre(s) E s anl - Mateméticas Castellano Lenguas Originarias Geografia Historia Ii
Ne Cl g : t:le _:Ja;[[:_(s:gn Ocupacion ";‘i?]tj ;
Ap. Paterno Ap. Materno Nambretd ol za identifica Trab. | 118 | Prueb | Asis | Nota | Trab. | 13 | Prueb| Asis | Nota | Trab. | T18 | Prueb| Asis | Nota | Trab. | 12 | Prueb| Asis | Nota | Trab. | /2 | Pruen| Asis | Nota d
do Grupa Vel Final | tencia| Final | Grupa Y Final | tencia| Final | Grupa e Final | tencia| Final | Grupa vidual Final | tencia| Final | Grupa vidual Final | tencia| Final o
1 ARANIBAR MODESTO 3759847 | 45 M Sl CASTELLANO OTRO 13 16 18 10 LY 13 19 18 10 60 13 17 19 10 59 13 20 17 10 60 13 17 17 10 57 59 C
2 |ABASTO LOZA PEDRO 2981236 | 55 M Sl CASTELLANO CHOFER 14 16 18 10 58 13 19 18 10 60 13 17 19 10 59 13 20 17 10 60 13 17 17 10 57 59 C
3 |ACEVEDO PLAZA MARIA MERCEDES 9716777 | 41 F Sl CASTELLANO COMERCIANTE 13 18 19 10 60 13 20 19 10 62 12 18 17 10 57 13 18 17 10 58 13 19 16 10 58 59 (]
4 |BACHI CARRILLO TERESA 9732387 | 43 F Sl CASTELLANO AMA DE CASA 14 17 18 14 63 12 20 17 10 59 13 18 16 10 57 13 18 19 10 60 12 18 16 10 56 59 C
5 |BUEZO GERONIMO MARSELINA 5550921 34 F Sl CASTELLANO COMERCIANTE 12 19 18 10 59 12 18 18 10 58 12 20 18 10 60 14 18 16 10 58 13 19 20 10 62 59 (]
6 | CESPEDES SOTO GERMAN 6500082 | 46 M Sl CASTELLANO CHOFER 13 17 16 14 60 13 18 17 10 58 12 17 20 10 59 12 18 17 10 57 13 18 16 10 57 58 C
7 |MAMANI MAMANI RUBEN 6116975 | 49 M Sl CASTELLANO CHOFER 13 17 16 14 60 13 18 17 10 58 12 17 20 10 59 12 18 17 10 57 13 18 16 10 57 58 C
8 | PONCE VILLCA FIDEL FREDDY 2253596 | 54 M Sl CASTELLANO CHOFER 13 20 17 10 60 12 18 17 10 57 13 20 17 10 60 13 15 16 10 54 12 17 15 14 58 58 C
9 |TOTORA VILLCA SONIA 4701744 | 47 F Sl CASTELLANO AMA DE CASA 13 18 17 10 58 14 20 17 10 61 13 18 17 10 58 13 18 17 10 58 14 20 18 10 62 59 C
10 | VELARDE ROJAS JUVENAL 2889015 | 55 M Sl CASTELLANO CHOFER 14 18 17 14 63 12 17 18 10 57 12 16 17 14 59 12 18 16 10 56 14 20 18 10 62 59 C

Quienes firmamos el presente documento, declaramos que |os datos son veridicos y auténticos, de no serlo nos someteremos a las sanciones que establezca laley.
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