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RESUMEN DE LA EVALUACIÓN NORMATIVA POR ASIGNATURAS

Control de Estudiantes

Departamento: TARIJA Facilitador: ELIDA ISABEL QUIROGA CHOQUE Inscritos Efectivos Aprobados Reprobados

Provincia: Burnet O'Connor Fecha de Inicio: 4 de ago. de 2012 Bloque: 1 Femenino 9 5 5 4

Municipio: Entre Rios (La Moreta) Fecha Final: 24 de may. de 2013 Parte: 2 Masculino 4 1 1 3

Localidad/Comunidad: TIMBOY Total 13 6 6 7
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1  GARECA ANTOLIN 7141655 26 M NO CASTELLANO AGRICULTOR 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 D

2  HIGUERAS ROXANA ELVIN 7212237 41 F NO CASTELLANO AMA DE CASA 10 18 15 10 53 9 14 13 10 46 5 15 12 10 42 10 20 16 10 56 10 15 10 10 45 7 10 12 10 39 47 C

3  TARRAGA ROSMERY 5053283 34 F NO CASTELLANO AMA DE CASA 8 14 19 10 51 10 14 15 10 49 6 8 7 10 31 9 15 16 10 50 7 10 18 10 45 10 18 17 10 55 47 C

4  YBARA MARTA 9031948 40 F NO CASTELLANO AMA DE CASA 8 10 13 10 41 10 18 11 10 49 8 17 5 10 40 9 17 17 10 53 7 12 12 10 41 10 18 10 10 48 45 C

5 CASTRO FLORES FELISA 10645578 28 F NO CASTELLANO AMA DE CASA 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 D

6 CASTRO ORQUEDA MAGDALENA 7147382 20 F NO CASTELLANO AMA DE CASA 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 D

7 CASTRO ORQUEDA MARCIA 7204109 18 F NO CASTELLANO AMA DE CASA 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 D

8 IBAÑEZ ZAMBRANA JULIO 5792490 29 M NO CASTELLANO AMA DE CASA 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 D

9 MANICO MIRANDA ERASMO 10626476 36 M NO CASTELLANO AGRICULTOR 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 D

10 PERALES BARRIENTOS ANDRES 5788424 45 M NO CASTELLANO CHOFER 10 16 21 10 57 8 12 13 10 43 5 8 5 10 28 1 18 19 10 48 9 17 19 10 55 6 12 17 10 45 46 C

11 PEREIRA ZELAYA MARTHA 1876284 43 F NO CASTELLANO AMA DE CASA 5 10 18 10 43 8 14 20 10 52 5 10 8 10 33 10 17 19 10 56 10 16 18 10 54 10 18 17 10 55 49 C

12 ROMERO CRUZ MARLENE  27 F NO CASTELLANO AMA DE CASA 10 16 19 10 55 7 13 12 10 42 8 15 15 10 48 5 10 19 10 44 10 18 12 10 50 7 14 14 10 45 47 C

13 VEGA WARI LUCY 7176146 36 F NO CASTELLANO AMA DE CASA 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 D

 
Quienes firmamos el presente documento, declaramos que los datos son verídicos y auténticos, de no serlo nos someteremos a las sanciones que establezca la ley. D/C/I/R: D=Desincorporado; C=En Clase; I=Incorporado;R=Reincorporado.
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