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RESUMEN DE LA EVALUACION NORMATIVA POR ASIGNATURAS
Control de
Departamento: SANTA CRUZ Facilitador: JUAN CARLOS ALCONZ COLQUE Inscritos Efectivos | Aprobados | Reprobados

Provincia: Manuel M. Caballero Fecha deInicio: 20 de ene. de 2016 Bloque: 1 Eemenino 4 4 4 0

Municipio: Saipina Fecha Final: 20 dejun. de 2016 Parte: 1 Masculino 4 4 4 0

L ocalidad/Comunidad: SAN JOSE DE THAJRA Total 8 8 8 0
" Al . I N E
Apellidos y Nombre(s) E s fa | cut Matematicas Lengua Castellano Lenguas Originarias Ciencias Naturales s

ultura con
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Ap. Palemo Ap. Matemo Nombre(s) d o | za | dentfica 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
P- ' do Grupal | dividual | Final cia Final | Grupal | dividual | Final cia Final | Grupal | dividual | Final cia Final | Grupal | dividual | Final cia Final [}
1 CACERES MARIA 9310160 | 42 F NO |CASTELLANC|AMA DE CASA| 11 18 19 10 58 12 17 20 10 59 1 17 18 10 56 12 19 19 10 60 58 o]
2 FERREL ESCALERA BENEDICTA 7987084 | 41 F NO |CASTELLANC|AMA DE CASA| 12 19 20 10 61 13 20 20 10 63 11 19 19 14 63 12 20 18 10 60 62 o]
3 MENECES AILLON LEON 12588596| 58 M | NO |CASTELLANC|AGRICULTOR| 13 20 18 10 61 11 20 18 10 59 13 19 19 10 61 13 18 18 6 55 59 o]
4 PICHA ALANOCA SANTIAGO 7468163 | 31 M | NO |CASTELLANC|COMERCIANT| 12 20 19 10 61 14 15 18 10 57 12 17 12 10 51 14 14 19 10 57 57 o]
5 ROJAS MARTHA 5225267 | 35 F S| | CASTELLANC|AMA DE CASA| 11 20 16 14 61 12 19 16 10 57 13 18 18 10 59 12 19 19 10 60 59 o]
6 VEIZAGA EVANGELINA 12871760| 54 F NO |CASTELLANC|AMA DE CASA| 12 20 18 10 60 12 18 20 10 60 13 19 18 14 64 13 17 20 10 60 61 o]
7 YUFRA BERTO 12902243| 35 M | NO |CASTELLANC OTRO 13 20 19 10 62 13 19 18 10 60 12 20 18 10 60 12 20 20 10 62 61 o]
8 ZURITA MERIDA AMBROSIO 8809754 | 39 M | NO |CASTELLANC|AGRICULTOR| 13 19 16 10 58 8 19 20 10 62 13 19 20 10 62 12 17 17 10 56 60 o]
Quienes firmamos €l presente documento, declaramos que |os datos son veridicos y auténticos, de no serlo nos someteremos alas sanciones que establezcalaley. D/C/I/R: D=Desincorporado; C=En Clase; |=Incorporado;R=Reincorporado.
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