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RESUMEN DE LA EVALUACION NORMATIVA POR ASIGNATURAS

Control de
Departamento: TARIJA Facilitador: OLGA MARQUEZ GUTIERREZ Inscritos Efectivos | Aprobados | Reprobados

Provincia: Mendez Fechadelnicio: 18 dedic. de 2014 Bloque: 2 Eemenino 4 4 4 0

Municipio: VillaSan Lorenzo Fecha Final: 18 dejun. de 2015 Parte: 2 Masculino 6 6 6 0

Localidad/Comunidad: TRANCAS 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 DONAIRE ANSELMO JORGE 1615507 | 69 M SI | CASTELLANC| AGRICULTOR 13 A7, 15 10 55 14 18 18 10 60 11 17 16 10 54 56 ¢
2 |AGUILERA MARQUEZ PELAGIO 1870682 | 45 M S| |CASTELLANC OTRO 14 16 20 10 60 13 20 18 10 61 12 18 19 10 59 60 [
3 |CRUZ ALBINO SIMON 1807927 | 54 M SI | CASTELLANC| AGRICULTOR 13 19 20 10 62 11 17 18 10 56 11 17 18 10 56 58 ¢
4 |FLORES MARQUEZ BENERANDA 4148143 [ 39 F SI | CASTELLANC| AMA DE CASA 14 17 18 10 59 1 20 19 10 60 12 18 18 10 58 59 [
5 |JURADO MARQUEZ CELIA 7118109 | 27 F NO | CASTELLANC| AMA DE CASA 14 15 20 10 59 13 18 20 10 61 13 16 18 10 57 59 ¢
6 |MARQUEZ GUTIERREZ DORA 5059537 | 42 F SI | CASTELLANC| AMA DE CASA 14 18 20 10 62 13 19 20 10 62 12 15 16 10 53 59 ¢
7 |QuISPE BALDIVIEZO ROGELIO 1888070 | 42 M SI | CASTELLANC| AGRICULTOR 12 14 16 10 52 1 19 16 10 56 11 17 18 10 56 55 ¢
8 |TAPIA APARICIO GENARO 5059534 | 41 M SI | CASTELLANC| AGRICULTOR 13 18 18 10 59 12 18 20 10 60 11 17 17 10 55 58 ¢
9 |VALDEZ CABEZAS ROBERTO 4133935 | 44 M S| | CASTELLANC| AGRICULTOR 12 16 18 10 56 14 17 16 10 57 13 16 18 10 57 57 [
10 | VILLARPANDO RIOS PADELMA 10671839| 24 F SI | CASTELLANC| AMA DE CASA 12 18 17 10 57 14 19 19 10 62 13 18 19 10 60 60 ¢

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.
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