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RESUMEN DE LA EVALUACION NORMATIVA POR ASIGNATURAS
Control
Departamento: CHUQUISACA Facilitador: BACILIO FERNANDEZ LOAYZA Inscritos Efectivos | Aprobados | Reprobados
Provincia: Azurduy Fechadelnicio: 13 dejul. de 2016 Bloque: 2 Eemenino 4 4 4 0
Municipio: VillaAzurduy Fecha Final: 30 dedic. de 2016 Parte: 2 Masculino 6 6 6 0
L ocalidad/Comunidad: POMABAMBILLO Total 10 10 10 0
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Ap. Patemo Ap. Matermo Nombre(s) do Grupal | individual | Final | ASiStencia [ g Grupal | individual | Final | ASistencia | g Grupal | individual | Final | ASistencia | g o
1 ALVAREZ JUAN 10343581 70 M S| |CASTELLANC| AGRICULTOR 10 14 11 6 41 10 14 16 10 50 11 16 21 10 58 50 C
2 SORAIRE LUCIA 10368388| 55 F SI | CASTELLANC| AMA DE CASA 11 14 11 6 42 1 15 19 10 55 10 14 21 10 55 51 C
3 |ALVAREZ MENDEZ CRECENCIA 10355749 48 F S| | CASTELLANC| AMA DE CASA 12 14 11 10 47 12 18 19 10 59 14 16 21 10 61 56 C
4 | CARDENAS GONZALES GUILLERMA 5685576 | 68 F S| | CASTELLANC| AMA DE CASA 1 16 11 10 48 1 16 15 10 52 11 16 21 10 58 53 (¢}
5 |CARDENAS OQUENDO GENARO 7476198 | 65 M S| |CASTELLANC| AGRICULTOR 11 16 11 10 48 10 16 20 10 56 11 18 21 10 60 55 C
6 [CONTRERAS CARDENAS ANDRES 7513627 | 43 M S| |CASTELLANC| AGRICULTOR 10 16 1 6 43 10 16 20 10 56 10 16 21 10 57 52 (¢}
7 | GARCIA MANSILLA ANGELINO 10420358| 55 M SI | CASTELLANC| AGRICULTOR 12 16 11 10 49 12 16 16 10 54 12 18 21 10 61 55 [
8 |GONZALES RIVERA RUFINO 7497424 | 67 M S| |CASTELLANC| AGRICULTOR 12 16 11 10 49 12 16 16 10 54 11 18 20 10 59 54 (¢}
9 |LLANOS CHOQUE AGRIPINA 5696642 | 44 F SI | CASTELLANC| AMA DE CASA 10 16 11 6 43 12 14 15 10 51 10 16 21 6 53 49 C
10 | SANCHEZ BARRIGA CAMILO 13739514 51 M S| |CASTELLANC| AGRICULTOR 14 16 11 6 47 14 18 16 10 58 12 16 21 6 55 53 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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