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RESUMEN DE LA EVALUACION NORMATIVA POR ASIGNATURAS

Control crsm=f s
Departamento: TARIJA Facilitador: PATRICIA QUIROGA VISNAY Inscritos Efectivos | Aprobados | Reprobados

Provincia: Arce Fechadelnicio: 11 dedic. de 2017 Bloque: 2 Femenino 6 6 6 0

Municipio: Padcaya Fecha Final: 12 de mar. de 2018 Parte: 1 Masculino 3 3 3 0

L ocalidad/Comunidad: SANTA CLARA Total 9 9 9 0
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1 ALVAREZ JUAN CARLOS 14307986| 26 | M | SI CASTELLANO AGRICULTOR 9 15 16 10 | 50 8 15 14 10 | 47 7 14 15 10 | 46 8 14 13 10 | 45 8 15 16 10 | 49 47 | C
2 |GUTIERREZ HOYOS MARIA WILMA 5805717 | 35 | F | sI CASTELLANO AMADECASA | 8 14 15 10 | 47 7 15 14 10 | 46 8 15 14 10 | 47 7 15 13 10 | 45 8 15 16 10 | 49 47 | C
3 | GUTIERREZ RODRIGUEZ ADELA 10683273| 49 | F | sI CASTELLANO AMADE CASA | 7 14 15 10 | 46 8 16 15 10 | 49 8 15 16 10 | 49 7 15 14 10 | 46 8 15 16 10 | 49 48 | C
4 |HUARANCA FLORES AURELIA 10642285| 45 | F | SI CASTELLANO AMADECASA | 8 16 17 10 [ 51 7 14 15 10 | 46 8 15 14 10 | 47 7 14 15 10 | 46 8 15 16 10 | 49 48 | C
5 |IRAHOLA CUEVAS FELICIANO 7239469 [ 38 [ M | sI CASTELLANO AGRICULTOR 8 16 17 105 51 8 15 14 10 | 47 7 15 16 10 | 48 7 14 14 10 | 45 8 16 15 10 | 49 48 | C
6 |MARTINEZ RAMOS PRIMITIVO 10683351| 47 | M | SI CASTELLANO AGRICULTOR 8 15 16 10 | 49 7 15 14 10 | 46 8 16 15 10 | 49 8 16 15 10 | 49 7 15 14 10 | 46 48 | C
7 |MESA AMADOR CALIXTA 12657568| 29 | F | sl CASTELLANO AMADE CASA | 8 15 16 10 | 49 8 15 16 10 | 49 8 15 13 10 | 46 7 16 16 10 | 49 7 18 14 10 | 49 48 | C
8 [NIEVES ERAZO MARINA 1826472 | 59 | F | SI CASTELLANO AMADECASA | 8 15 16 10 | 49 8 16 14 10 | 48 7 15 14 10 | 46 8 15 16 10 | 49 8 15 14 10 | 47 48 | C
9 [QUIROGA GUTIERREZ SIMONA 4130060 | 57 | F [ sI CASTELLANO AMADECASA | 8 15 14 10 | 47 9 16 14 10 | 49 7 15 14 10 | 46 8 15 17 10 | 50 7 15 16 10 | 48 48 | C

Quienes firmamos el presente documento, declaramos que |os datos son veridicos y auténticos, de no serlo nos someteremos a las sanciones que establezcalaley.
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D/C/I/R: D=Desincorporado; C=En Clase; |=Incorporado;R=Reincorporado.

Selloy Firmadel Director/a
Distrital




