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RESUMEN DE LA EVALUACION NORMATIVA POR ASIGNATURAS

Control %=
Departamento: CHUQUISACA Facilitador: EDGAR SALAZAR UZEDA Inscritos Efectivos | Aprobados | Reprobados

Provincia: Luis Calvo Fechadelnicio: 23 dejul. de 2016 Bloque: 2 Eemenino 4 4 4 0

Municipio: VillaVaca Guzméan (Muyupampa) Fecha Final: 20 dedic. de 2016 Parte: 2 M asculino 4 4 4 0

L ocalidad/Comunidad: TAPERA Total 8 8 8 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 o za . Trabajo Trabajo Prueba A : Nota Trabajo Trabajo Prueba . 5 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 |CALDERON LIMON PAULINA 7488221 | 46 F SI | CASTELLANC| AMA DE CASA 11 A7, 16 6 50 1 15 17 6 49 11 15 17 6 49 49 ¢
2 |CAMACHO RODAS JULIA 7463852 | 47 F SI | CASTELLANC| AMA DE CASA 12 17 14 6 49 12 15 19 6 52 12 15 19 6 52 51 [
3 |CRUZ DIAS VALENTINA 10357889 57 F SI | CASTELLANC| AMA DE CASA 12 17 10 6 45 12 17 16 6 51 12 17 16 6 51 49 ¢
4 [CUELLAR SANTILLAN FELIX 12458144 43 M SI | CASTELLANC| AGRICULTOR 11 16 14 6 47 1 15 16 6 48 11 15 16 6 48 48 [
5 |MELENDRES TORRES SIMON 5689495 | 46 M SI | CASTELLANC| AGRICULTOR 12 15 13 6 46 11 17 21 6 55 11 17 21 6 55 52 ¢
6 |SAcO LOPEZ ESTEBAN 7575800 | 81 M SI | CASTELLANC| AGRICULTOR 12 16 10 6 44 12 15 13 6 46 12 15 13 6 46 45 ¢
7 | SALAZAR BARBA GUADALUPE 1977270 | 64 F SI | CASTELLANC| AMA DE CASA 12 15 13 6 46 12 16 19 6 53 12 16 19 6 53 51 ¢
8 |VIVANCO ROJAS ASTERIO 7461785 | 35 M SI | CASTELLANC| AGRICULTOR 11 17 13 6 47 12 17 20 6 55 12 17 20 6 55 52 ¢

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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