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RESUMEN DE LA EVALUACION NORMATIVA POR ASIGNATURAS
Control de
Departamento: SANTA CRUZ Facilitador: MARIA TERESA CLEMENTE FERNANDEZ Inscritos Efectivos | Aprobados | Reprobados

Provincia: Angel Sandoval Fechadelnicio: 18 dejun. de 2017 Bloque: 2 Eemenino 4 4 4 0

Municipio: San Matias Fecha Final: 18 dedic. de 2017 Parte: 2 Masculino 4 4 4 0

L ocalidad/Comunidad: VILLAZON Total 8 8 8 0
I Al " N E
Apellidos y Nombre(s) E s fa Mateméticas Lengua Castellano Lenguas Originarias s
d o A Cultura con Nota t
e ci a | x | t | 'aquese | Ocupacién Final a

identifica . . . . . .
d [} za | Trabajo Trabajo Prueba ; : Nota Trabajo Trabajo Prueba . 5 Nota Trabajo Trabajo Prueba 5 . Nota d
Ap. Patemo Ap. Materno Nombre(s) do Grupal | individual | Final | ASiStencia [ g Grupal | individual | Final | ASistencia g Grupal | individual | Final | ASistencia | oo o
1 |BASTOS EGUEZ JACOB 6291915 | 34 M SI | CHIQUITANO| AGRICULTOR 12 17 19 12 60 12 17 21 12 62 12 17 21 12 62 61 [
2 |DURAN EGUEZ GLADYS 8122189 | 64 F SI | CHIQUITANO| AMA DE CASA 12 17 21 14 64 12 19 21 12 64 12 17 17 12 58 62 [
3 |GARCIA LOPEZ FELIX 8122200 | 54 M SI | CHIQUITANO| AGRICULTOR 12 17 17 12 58 12 17 17 12 58 12 17 19 12 60 59 [
4 |GARCIA SURUBI CONCEPCION 13667285 27 F SI | CHIQUITANO| AMA DE CASA 12 17 21 12 62 12 17 21 12 62 12 17 19 12 60 61 ¢
5 | GARCIA SURUBI ENEDINA 13667290 23 F SI | CHIQUITANO| AMA DE CASA 12 17 19 12 60 12 21 17 12 62 12 17 21 12 62 61 [
6 |HURTADO DO SANTOS JESUS 8121950 | 50 M S| |CHIQUITANO| AGRICULTOR 12 17 17 14 60 12 21 19 12 64 12 17 21 12 62 62 [
7 |HURTADO MENDEZ VALERIANO 7770997 | 74 M S| |CHIQUITANO| AGRICULTOR 12 i 17 14 60 12 21 19 12 64 12 17 19 12 60 61 [
8 | SURUBI MELGAR ALCIRA 8122015 | 48 F SI | CHIQUITANO| AMA DE CASA 12 17 21 12 62 12 17 21 12 62 12 17 19 12 60 61 ¢
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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