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RESUMEN DE LA EVALUACION NORMATIVA POR ASIGNATURAS

Departamento: TARIJA Facilitador: EDGAR TORREZ JURADO Inscritos Efectivos Aprobados | Reprobados

Provincia: Burnet O'Connor Fecha delnicio: 3 denov. de 2019 Bloque: 2 Femenino 9 9 9 0

Municipio: Entre Rios Fecha Final: 28 de abr. de 2020 Parte: 2 Masculino 1 1 1 0

L ocalidad/Comunidad: SAN FRANCISCO Total 10 10 10 0
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Ap. Patemo Ap. Materno Nombre(s) do Grupal | individual | Final | ASiStencia [ g Grupal | individual | Final | ASistencia g Grupal | individual | Final | ASistencia | oo o
1 HOYOS FELIX 7148240 | 80 M S| [CASTELLANC| AGRICULTOR 10 14 16 10 50 12 14 17 10 53 1 14 14 10 49 51 C
2 JARAMILLO FRANCISCA LUIZA 5004077 | 45 F S| |CASTELLANC|AMA DE CASA 10 14 12 10 46 10 12 14 10 46 10 16 15 10 51 48 C
3 |AMADOR COLODRO NORA 7145099 | 40 B S| |CASTELLANC|AMA DE CASA 10 13 15 10 48 12 16 14 10 52 1 14 18 10 53 51 C
4 |BARRIENTOS LOPEZ EPIFANIA 7220209 | 40 I S| | CASTELLANC|AMA DE CASA 10 1 15 10 46 12 16 15 10 53 10 13 16 10 49 49 C
5 |COLODRO GUZMAN ELEUTERIA 10714720| 81 [ S| |CASTELLANC|AMA DE CASA 10 1 16 10 47 11 15 17 10 53 10 14 18 10 52 51 C
6 |COLODRO GUZMAN EMILIA 7159853 | 78 [ S| | CASTELLANC|AMA DE CASA 11 13 16 10 50 12 15 19 10 56 12 14 18 10 54 53 (o}
7 |HOYOS COLODRO AYDE 10714888 | 48 B S| |CASTELLANC|AMA DE CASA 10 13 15 10 48 12 15 19 10 56 12 18 15 10 55 53 C
8 |JARAMILLO JARAMILLO LILIAN 10628670| 20 [ S| | CASTELLANC|AMA DE CASA 10 12 16 10 48 12 15 18 10 55 1 12 14 10 47 50 (e}
9 |JURADO TEJERINA ANGELICA 4135169 | 58 F S| |CASTELLANC|AMA DE CASA 10 12 16 10 48 12 14 17 10 53 10 12 17 10 49 50 C
10 | VELASQUEZ SUBELZA FELIPA 1871357 | 57 [ S| |CASTELLANC|AMA DE CASA 10 12 15 10 47 11 15 17 10 53 12 14 16 10 52 51 (03

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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