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RESUMEN DE LA EVALUACION NORMATIVA POR ASIGNATURAS

Control de
Departamento: SANTA CRUZ Facilitador: JOSELITO HURTADO CAMPOS Inscritos Efectivos | Aprobados | Reprobados

Provincia: Warnes Fechadelnicio: 12 de abr. de 2017 Bloque: 2 Femenino 5 5 5 0

Municipio: Warnes Fecha Final: 12 de oct. de 2017 Parte: 2 Masculino 4 4 4 0

Localidad/Comunidad: TERRACOR Total 9 9 9 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 : § Nota Trabajo Trabajo Prueba . : Nota Trabajo Trabajo Prueba . . 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 |ARIAS CALLAU ADELA 7739031 | 35 F SI | CASTELLANC| AMA DE CASA 14 14 19 10 57 14 12 19 10 55 13 15 16 10 54 55 ¢
2 | CABRERA GUTIERREZ JORGE 9608870 | 32 M SI | CASTELLANC OTRO 13 12 15 10 50 14 16 14 10 54 13 14 17 10 54 53 [
3 |CALAJE DE VELA ILSE 3920487 | 44 F SI | CASTELLANC| AMA DE CASA 13 14 15 10 52 14 14 18 10 56 14 14 16 10 54 54 ¢
4 [EGUEZ FARELL JOSE RAUL 3253783 | 54 M SI | CASTELLANC OTRO 14 14 14 10 52 14 14 18 10 56 14 14 16 10 54 54 [
5 |ESPINOZA CUELLAR MARCO 8998627 | 42 M SI | CASTELLANC OTRO 13 14 16 10 53 14 14 14 10 52 13 13 15 10 51 52 ¢
6 |NOMEY GUTIERREZ ISABEL 7743652 | 39 F SI | CASTELLANC| AMA DE CASA 13 13 21 10 57 12 16 16 10 54 13 15 16 10 54 55 ¢
7 |NURNEZ TUMO FLORA 1938467 | 58 F S| | CASTELLANC| AMA DE CASA 12 13 15 10 50 14 12 14 10 50 12 15 16 10 53 51 [
8 |VALLEJOS ELIAS OMAR YESMANI 5425297 | 37 M SI | CASTELLANC OTRO 14 15 17 10 56 14 16 21 10 61 14 13 16 10 53 57 ¢
9 |VARGAS RAMOS GRACIELA 12534086| 22 F SI | CASTELLANC OTRO 14 14 18 10 56 14 14 18 10 56 14 14 16 10 54 55 [

Quienes firmamos el presente documento, declaramos que |os 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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