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RESUMEN DE LA EVALUACION NORMATIVA POR ASIGNATURAS
Control (s
Departamento: TARIJA Facilitador: BETTY NEOMY VALERIANO NARVAEZ Inscritos Efectivos | Aprobados | Reprobados
Provincia: Mendez Fecha delnicio: 7 deene. de 2015 Bloque: 1 Femenino 6 6 6 0
Municipio: Tomayapo (El Puente) Fecha Final: 28 de may. de 2015 Parte: 1 Masculino 3 3 3 0
L ocalidad/Comunidad: PAPACHACRA Total 9 9 9 0

Apellidos y Nombre(s) E s g Cut— Mateméticas Lengua Castellano Lenguas Originarias Ciencias Naturales E
N° Cl : 3 bﬁe !a que se Ocupacién I’;‘i?]t; ;
Ap. Patemo Ap. Matemo Nombre(s) d o | za identifica Trab. | Trab.in | Prueba [ Asisten | Nota | Trab. [ Trab.in| Prueba [ Asisten | Nota | Trab. [ Trab.in| Prueba | Asisten | Nota | Trab. |Trab.in| Prueba | Asisten [ Nota d
do Grupal | dividual | Final cia Final | Grupal | dividual | Final cia Final | Grupal | dividual | Final cia Final | Grupal | dividual | Final cia Final [
1 BARCA ARAMAYO ELVA 7143799 | 27 F NO |CASTELLANC|AMADE CASA| 7 8 13 10 38 9 10 11 10 40 8 1 13 10 42 10 12 13 10 45 41 o]
2 BARCA FERNANDEZ SALOME 7203159 | 22 F NO |CASTELLANC|AMA DE CASA| 11 12 13 14 50 i) 13 14 14 52 12 14 15 14 55 12 13 14 14 53 53 o]
3 FERNANDEZ SOLORZANO VICENTA 7161282 | 42 F S| | CASTELLANC|AMA DE CASA| 8 7 12 10 37 8 10 11 10 39 9 10 12 10 41 9 10 11 10 40 39 o]
4 GALEAN CRUZ LIDIA 7150084 | 32 F S| | CASTELLANC|AMA DE CASA| 9 10 12 10 41 10 12 13 10 45 10 1 14 10 45 1 12 14 10 47 45 o]
5 PAREDES FERNANDEZ VIBIANA 7138357 | 29 F SI | CASTELLANC|AMA DE CASA| 10 11 13 10 44 10 1 12 10 43 10 12 13 10 45 1 11 12 10 44 44 o]
6 RAMOS BARCA CECILIO 7138181 | 32 M S| | CASTELLANC| AGRICULTOR| 10 13 12 10 45 10 12 12 10 44 1 13 14 10 48 10 12 11 10 43 45 o]
7 RAMOS FLORES MARINA 7137077 | 27 F NO |CASTELLANC|AMA DE CASA| 7 9 1 10 37 9 11 9 10 39 10 9 12 10 41 9 12 13 10 44 40 o]
8 RAMOS RAMOS NAVAL 7223850 | 32 M Sl | CASTELLANC OTRO 11 13 14 14 52 10 15 14 14 53 12 14 16 14 56 12 13 15 14 54 54 o]
9 RAMOS RAMOS RUBEN 5788620 | 36 M Sl | CASTELLANC OTRO 11 14 13 10 48 11 16 13 10 50 12 14 15 10 51 13 14 12 10 49 50 o]
Quienes firmamos el presente documento, declaramos que |os 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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