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RESUMEN DE LA EVALUACION NORMATIVA POR ASIGNATURAS
Control s s
Departamento: CHUQUISACA Facilitador: JENNY EVELYN TAQUICHIRI HERBAS Inscritos Efectivos | Aprobados | Reprobados
Provincia: Zudafiez Fechadelnicio: 6 dejul. de 2015 Bloque: 2 Femenino 6 6 6 0
Municipio: Icla(R.Mujia) Fecha Final: 28 de dic. de 2015 Parte: 2 Masculino 4 4 4 0
L ocalidad/Comunidad: THAKO PAMPA Total 10 10 10 0
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Apellidos y Nombre(s) E s fa i Mateméticas Lengua Castellano Lenguas Originarias s
ultura con
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d [} za Trabajo Trabajo Prueba = q Nota Trabajo Trabajo Prueba . ; Nota Trabajo Trabajo Prueba . . Nota d
Ap. Patemo Ap. Matermo Nombre(s) do Grupal | individual | Final | ASiStencia [ g Grupal | individual | Final | ASistencia | g Grupal | individual | Final | ASistencia | g o
1 KAHUANA ALEJANDRA 7468886 | 45 F Sl QUECHUA |AMA DE CASA 12 16 15 10 53 1 18 16 10 55 11 18 21 10 60 56 C
2 PADILLA ISABEL 10356079 43 F Sl QUECHUA |AMA DE CASA 11 14 15 10 50 10 18 21 10 59 10 15 17 10 52 54 C
3 [cHOQUE VARGAS MAXIMO 10351135 28 M ]| QUECHUA | AGRICULTOR 12 18 21 10 61 10 16 21 10 57 12 16 21 10 59 59 C
4 | CONDORI AVILA MARIA 10378202 42 F Sl QUECHUA |AMA DE CASA 12 15 18 10 55 12 13 15 10 50 10 16 21 10 57 54 (¢}
5 [LIMACHI RIVERA FILOMENA 10356000 41 F SI | QUECHUA |AMA DE CASA 10 17 21 10 58 10 16 21 6 53 10 16 21 6 53 55 C
6 |MELENDRES MIRANDA CRISTINA 1089110 | 34 F Sl QUECHUA |AMA DE CASA 10 16 16 10 52 1 16 21 10 58 11 18 21 10 60 57 (¢}
7 |MIRANDA PICON MARTIN 10378201 38 M sl QUECHUA | AGRICULTOR 11 15 21 10 57 1 17 21 10 59 10 14 21 10 55 57 [
8 [PICON FLORES TEOFILO 7564626 | 49 M Sl QUECHUA | AGRICULTOR 11 14 15 10 50 1 18 21 10 60 11 18 21 10 60 57 (¢}
9 | SANCHEZ MIRANDA JUANA 10421557 39 F El QUECHUA |AMA DE CASA 11 16 15 14 56 10 16 21 10 57 10 15 19 10 54 56 C
10 |VARGAS KAHUANA AGUSTIN 7570347 | 32 M ]| QUECHUA | AGRICULTOR 10 18 21 10 59 1 18 21 10 60 11 17 21 10 59 59 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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