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RESUMEN:

Caodigo de ficha:

Macro Regién:

Region:

Fecha de Reg:
Categoria:

Area:

NUm. Part. Registrados:
Responsable:

Fecha de actualizacién:

JFEN 2015 - FICHA ETAPA MACRO REGIONAL

CODIGO DE FICHA: MFL00000098

DFL00000244

SEDE LIMA METROPOLITANA
Loreto

16-10-2015

CATEGORIA C

VOCAL

1

INES VASQUEZ FERNANDEZ
20-10-2015

I: DATOS GENERALES DE LA INSTITUCION EDUCATIVA:

Codigo Modular del nivel:

Institucién Educativa:
Tipo L.E:

Direccion:

Macro Regién:
Distrito:

Nombre Director:

0621037 Anexo:
VALENTIN DE URIARTE
PUBLICA

CALLE MANUEL E. ROJAS SIN

SEDE LIMA METROPOLITANA

Contamana

WALDIHT RAMIREZ MORENO

Nivel Educativo:
Gestion IE:

Teléfono IE:

Regién:
Provincia:

Area geogréfica:

Correo electrénico:

SECUNDARIA
PUBLICA - SECTOR EDUCACION
851171

Loreto
Ucayali
URBANA

waldiht.2014@hotmail.com

Nacionalidad Director: PERU Teléfono: 956159297
DNI/Pasaporte/Carnet de Extranjeria: 00091056

Il: PARTICIPACION EN JUEGOS FLORALES ESCOLARES NACIONALES 2015
Categoria: CATEGORIAC Arte: ARTES MUSICALES
Area: VOCAL

Mensaje de la obra:
Origen y Contexto histérico-cultural:
La vestimenta:

Traduccion de la obra:

Titulo de Obra:
Duracion:
Seudoénimo:
Software:

Blog:

: INFORMACION CULTURAL Y TECNICA DE LA OBRA

Reconocimiento del indigena

en homenaje a todos los indigenas de nuestro pais y la forma vida que llevan cada uno de ellos.

null

castellano

INDIO

Numero de estudiantes que participaron para la seleccion de esta

Hombres: 8 Mujeres: 11

Total: 19

Autor:
Género Musical:

Técnica y Material:

Fechade

LOS CHAMAS

CRIOLLA

2015-10-16

IV: DATOS DEL DELEGADO(S)

Apellido paterno:
Apellido materno:
Nombres:
Nacionalidad:

DNI/Pasaporte/Carnet de Extranjeria:

Nivel Educativo:
Cargo:

Condicién laboral:
Sexo:

Teléfono:

Correo Electronico:

VASQUEZ
FERNANDEZ
INES

PERU
16728833

SECUNDARIA
DOCENTE
NOMBRADO
FEMENINO

949921174

inekavasfer@gmail.com

MFL00000098



V. DATOS DE LOS PARTICIPANTES

Apellido paterno:

Apellido materno:

Nombres:

Nacionalidad:

DNI/Pasaporte/Carnet de Extranjeria:
Fecha de nacimiento:

Sexo:

Discapacidad:

Nivel Educativo:
Grado:

Direccion:
Urbanizacién:

Distrito:

Nombre del padre:
Nombre de la madre:
Teléfono:

Correo Electrénico:

PARTICIPANTE N° 1

ACHO
SHUPINGAHUA
DAMARIS ANITA
PERU

60644602
2001-05-25
FEMENINO
NINGUNO

SECUNDARIA
TERCERO

CALLE LIBERTAD S/N

CONTAMANA

NEHEM?AS ACHO TUANAMA
MARUVEL? SHUPINGAHUA RENGIFO
973931649
damita_2001_25@hotmail.com

MFL00000098

FIRMA'Y SELLO DEL ESPECIALISTA



