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RESUMEN DE LA EVALUACION NORMATIVA POR ASIGNATURAS

Control de
Departamento: TARIJA Facilitador: REMI MARLENI TARQUI ROCABADO Inscritos Efectivos | Aprobados | Reprobados

Provincia: Gran Chaco Fechadelnicio: 21 dejun. de 2014 Bloque: 2 Femenino 10 10 10 0

Municipio: Villamontes Fecha Final: 21 denov. de 2014 Parte: 2 Masculino 0 0 0 0

L ocalidad/Comunidad: LAS MORAS Total 10 10 10 0
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d [} za Trabajo Trabajo Prueba = q Nota Trabajo Trabajo Prueba . : Nota Trabajo Trabajo Prueba . . Nota d
Ap. Patemo Ap. Materno Nombre(s) do Grupal | individual | Final | ASiStencia [ g Grupal | individual | Final | ASistencia g Grupal | individual | Final | ASistencia | oo o
1 | CARBAJAL TARECAYO CRISTINA 7460311 28 [ NO |CASTELLANC|AMA DE CASA 10 15 19 6 50 8 16 16 6 46 8 18 18 6 50 49 C
2 |CATORCENO ARAMAYO PAMELA 6375044 | 27 F 10 15 18 6 49 8 17 i 6 48 8 15 17 6 46 48 [}
3 |FLORES RUIZ LELIS DEDANIA 3637219 | 48 B NO |CASTELLANC|AMA DE CASA 10 14 15 6 45 8 15 18 6 47 8 18 15 6 47 46 C
4 | GUERRERO ESCOBAR DINA 3882571 52 I NO | CASTELLANC|AMA DE CASA 10 15 16 6 47 8 15 17 6 46 8 16 18 6 48 47 C
5 |HUANCA CONTRERAS DILUVINA 7187737 | 27 [ NO | CASTELLANC|AMA DE CASA 10 17 17 6 50 8 16 15 6 45 8 16 19 6 49 48 C
6 |LLANOS GOMEZ JHANETH 10670009| 23 [ NO | CASTELLANC|AMA DE CASA 10 13 18 6 47 8 15 15 6 44 8 15 18 6 47 46 (o}
7 |RODRIGUEZ CASERES CANDELARIA 7235927 19 B NO | CASTELLANC|AMA DE CASA 10 18 17 6 51 8 18 18 6 50 8 14 18 6 46 49 C
8 |SOLiz ORTIZ MARINA 7241911 26 [ NO | CASTELLANC| COMERCIANTI 10 15 19 6 50 8 19 16 6 49 8 16 18 6 48 49 (e}
9 |URQUIZA BARRIENTOS AMALIA 7849001 29 F NO | CASTELLANC| COMERCIANTI 10 16 18 6 50 8 18 15 6 47 8 16 18 6 48 48 [}
10 |ZENTENO CANDIBUIRI GLORIA ELENA 5429275 | 34 [ NO |CASTELLANC|AMA DE CASA 10 16 18 6 50 8 15 16 6 45 8 18 18 6 50 48 (03

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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