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RESUMEN DE LA EVALUACION NORMATIVA POR ASIGNATURAS
Departamento: TARIJA Facilitador: NILZA CATA CALIZAYA Inscritos Efectivos | Aprobados | Reprobados
Provincia: Burnet O'Connor Fechadelnicio: 9 dejun. de 2014 Bloque: 2 Femenino 7 7 7 0
Municipio: Entre Rios (LaMoreta) Fecha Final: 24 de set. de 2014 Parte: 2 Masculino 3 3 3 0
L ocalidad/Comunidad: EL TUNAL Total 10 10 10 0
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Ap. Patemo Ap. Materno Nombre(s) do Grupal | individual | Final | ASiStencia [ g Grupal | individual | Final | ASistencia g Grupal | individual | Final | ASistencia | oo o
1 NUKES ELDY 10623335 23 F NO [CASTELLANC|AMA DE CASA 10 16 18 10 54 10 19 18 10 57 12 18 19 6 55 55 C
2 |ARENAS FERNANDEZ LUISA 7147815 | 49 F NO | CASTELLANC|AMA DE CASA 7 15 15 6 43 7 18 17 6 48 8 16 15 6 45 45 C
3 |ESPEJOS FARFAN LURDES EULALIA 6572213 | 32 F NO [CASTELLANC|AMA DE CASA 10 16 18 10 54 10 20 19 10 59 11 18 18 6 53 55 C
4 |MARTINEZ GUZMAN IVAR 7152926 | 32 M NO [CASTELLANC|AMA DE CASA 6 15 12 6 39 7 15 16 6 44 8 14 15 6 43 42 (¢}
5 |MARTINEZ GUZMAN REYNALDO 7213744 | 35 M NO [CASTELLANC|AMA DE CASA 6 16 17 6 45 8 14 15 6 43 7 15 17 6 45 44 C
6 [suBlA RIOS MARCELINA 7147816 | 45 F NO [CASTELLANC|AMA DE CASA & 14 15 6 42 7 17 17 6 47 8 15 17 6 46 45 (¢}
7 |VvALDEZ FERNANDEZ PERFECTA FELICIDAD | 5812540 | 26 F NO | CASTELLANC|AMA DE CASA 6 15 17 6 44 8 17 16 6 47 9 16 15 6 46 46 [
8 |VALERIANO FERNANDEZ FERMIN 5052822 | 26 M NO [CASTELLANC|AMA DE CASA 9 17 19 6 51 10 19 20 6 55 11 19 18 6 54 53 (¢}
9 |VARGAS ROMERO CARMELA 717775 | 32 F NO | CASTELLANC|AMA DE CASA 7 14 16 6 43 9 16 18 6 49 10 18 20 6 54 49 C
10 |VARGAS ROMERO MANUELA 7118952 | 28 F NO [CASTELLANC|AMA DE CASA 7 15 14 6 42 7 14 17 6 44 8 16 18 6 48 45 C
Quienes firmamos el presente documento, declaramos que los datos son veridicos y auténticos, de no serlo nos someteremos a las sanciones que establezcalaley. D/C/I/R: D=Desincorporado; C=En Clase; |=Incorporado;R=Reincorporado.
Selloy Firma del Selloy Firmadel Selloy Firmadel Responsable Selloy Firmadel Representante Selloy Firmadel Director/a
Fecilitador/a Supervisor/a Departamental Municipal Distrital
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