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RESUMEN DE LA EVALUACION NORMATIVA POR ASIGNATURAS
Control de
Departamento: SANTA CRUZ Facilitador: MARIA JANETTE MAMANI ANDACABA Inscritos Efectivos | Aprobados | Reprobados

Provincia: Angel Sandoval Fechadenicio: 6 de abr. de 2012 Bloque: 1 Femenino 8 8 8 0

Municipio: San Matias Fecha Final: 8 deoct. de 2012 Parte: 1 Masculino 0 0 0 0

L ocalidad/Comunidad: SANTA CLARA Total 8 8 8 0
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1 APARICIO SEBALLOS YENI 9034442 | 35 F NO |CASTELLANC|AMA DECASA| 13 21 15 14 63 14 21 18 14 67 13 19 21 14 67 13 19 20 10 62 65 [
2 CASUPA ROJAS RAMONA 12647076 | 70 F NO |CASTELLANC|AMADECASA| 13 14 21 10 58 14 21 21 14 70 12 13 18 10 53 12 13 18 10 53 59 ¢
3 CHARUPA SILVA ARIELA 8165117 | 31 F NO |CASTELLANC|AMA DECASA| 11 13 16 10 50 14 16 21 14 65 12 12 19 10 53 12 12 17 10 51 55 [
4 DORMINI CASUPA EUFRACIA 2846242 | 49 F Sl |CASTELLANC(|AMADECASA| 12 18 21 10 61 14 17 6 14 51 12 16 16 10 54 12 16 18 10 56 56 ¢
5 FLORES VACA HIRMA 13414340 | 23 F NO |CASTELLANC|AMADECASA| 14 19 13 14 60 14 21 14 14 63 13 19 21 14 67 13 19 20 14 66 64 C
6 PITIGA TACEO ROSY 9057534 | 40 F NO |CASTELLANC|AMADECASA| 14 20 16 14 64 14 20 21 14 69 14 19 19 14 66 14 19 19 10 62 65 ¢
7 SUAREZ DE JUSTINIANO OLGA 2959736 | 49 F NO | CASTELLANC|AMA DE CASA 0 12 17 10 39 14 17 21 14 66 13 15 15 14 57 13 15 15 14 57 55 [
8 TACEO TOMICHA JUANA 3928418 | 61 F Sl |CASTELLANC(|AMADECASA| 13 19 16 14 62 12 18 21 14 65 13 18 19 14 64 13 18 21 10 62 63 ¢
Quienes firmamos el presente documento, declaramos que |os datos son veridicos y auténticos, de no serlo nos someteremos a las sanciones que establezca laley. D/C/I/R: D=Desincorporado; C=En Clase; |=Incorporado;R=Reincorporado.
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