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RESUMEN DE LA EVALUACION NORMATIVA POR ASIGNATURAS
Control crsm=f s
Departamento: SANTA CRUZ Facilitador: RAUL CHAVEZ OSINAGA Inscritos Efectivos | Aprobados | Reprobados
Provincia: Cordillera Fecha deInicio: 20 de ene. de 2010 Bloque: 1 Femenino 6 6 6 0
Municipio: Cabezas Fecha Final: 26 dejun. de 2010 Parte: 1 Masculino 3 3 3 0
L ocalidad/Comunidad: BUEN RETIRO Total 9 9 9 0

Apellidosy Nombre(s) E s anl cui Mateméticas Lengua Castellano LenguasOriginarias Ciencias Naturales E
Ne Cl (; : tt)le _Ia quese Ocupacién l’;‘i(r?ej ;
Ap. Paterno Ap. Materno Nombre(s d o za identifica 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
do Grupal | dividual | Final cia Final | Grupal | dividual | Final cia Final | Grupal | dividual | Final cia Final | Grupal | dividual | Final cia Final )
1 CARACHUYO ORORO ANA 5375554 44 F NO QUECHUA |AMA DECASA 9 11 16 14 50 10 13 17 14 54 11 15 18 14 58 10 12 21 14 57 55 C
2 CARVAJAL BENAVIDEZ LEONIDES 8105819 22 M NO QUECHUA | AGRICULTOR 11 10 13 14 48 13 15 18 14 60 12 16 21 14 63 10 11 21 14 56 57 C
3 DIAZ PRIMITIVA 3277237 44 F NO QUECHUA |AMA DECASA 12 14 16 14 56 11 13 21 14 59 11 19 21 14 65 13 15 18 14 60 60 [}
4 FERNANDEZ PORFIDIA 36 F NO QUECHUA | AMA DE CASA 12 14 20 14 60 12 15 19 14 60 10 18 20 14 62 13 18 20 14 65 62 C
5 HERRERA DIAZ GLADYS 9623715 19 F NO QUECHUA |AMA DECASA 11 9 13 14 47 10 12 8 14 44 12 18 20 14 64 12 10 21 14 57 53 [}
6 JACOME YUCRA CATALINA 25 F NO QUECHUA | AMA DE CASA 10 14 9 14 47 12 17 14 14 57 10 15 18 14 57 11 13 21 14 59 55 [
7 MENACHO ESTRADA ALEJANDRO 9583153 31 M NO QUECHUA | AGRICULTOR 11 17 21 14 63 10 17 21 14 62 10 17 19 14 60 10 13 21 14 58 61 C
8 SAAVEDRA CANAVIRI LUCIA 6563819 19 F NO QUECHUA | AMA DE CASA 10 13 21 14 58 12 17 21 14 64 10 16 21 14 61 11 15 19 14 59 61 C
9 VILLCA MOLLO CLEMENTE 1127833 54 M NO QUECHUA | AGRICULTOR 10 13 12 14 49 10 13 14 14 51 11 16 16 14 57 12 16 21 14 63 55 [}
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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