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RESUMEN DE LA EVALUACION NORMATIVA POR ASIGNATURAS

Control d
Departamento: SANTA CRUZ Facilitador: WILMA CHUBE GALARZA Inscritos Efectivos | Aprobados | Reprobados

Provincia: Andres |bafiez Fechadelnicio: 10 de abr. de 2011 Bloque: 1 Femenino 7 7 7 0

Municipio: Cotoca Fecha Final: 15 deoct. de 2011 Parte: 2 Masculino 0 0 0 0

L ocalidad/Comunidad: OSCAR ALFARO Total 7 7 7 0
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1 CABA GUARITA 30 F S| | CASTELLANO| AMA DECASA| 12 20 12 10 54 12 20 14 10 56 13 17 19 10 59 10 11 15 10 46 13 17 17 10 57 11 15 19 10 55 55 C
2 CHIJO MARGARITA 33| F | SI | CASTELLANO|AMA DECASA| 13 16 15 14 58 11 19 14 14 58 13 19 19 10 61 11 16 15 10 52 11 20 19 10 60 12 18 19 10 59 58 C
3 PIEDRA JUANA 4010264 | 33 F S| | CASTELLANO| AMA DECASA| 12 19 16 10 57 10 15 15 10 50 13 19 19 10 61 17 18 10 57 10 16 17 14 57 10 19 17 14 60 57 [}
4 |ARIAS MAMANI SANDRA 23 | F | SI |CASTELLANO|AMA DECASA| 11 18 12 10 51 14 19 14 14 61 12 18 18 10 58 9 12 12 10 43 14 16 15 10 55 13 19 19 14 65 56 C
5 | CHIJO CUISA FRANCISCA 4816347 | 25 F S| | CASTELLANO| AMA DECASA| 14 16 16 10 56 14 16 14 10 54 12 18 18 10 58 11 19 14 10 54 12 18 17 10 57 12 17 19 10 58 56 C
6 | FERNANDEZ MONTALVO PAULINA 7772039 | 32 | F | SI | CASTELLANO|AMA DECASA| 10 19 16 14 59 12 17 14 10 53 12 18 20 10 60 10 10 13 10 43 10 17 15 10 52 12 20 17 10 59 54 C
7 |ORTIZ RIOS VICTORIA 3254548 | 29 F S| | CASTELLANO| AMA DECASA| 14 19 17 14 64 10 10 17 10 47 12 17 17 10 56 12 21 il7g 10 60 10 21 17 10 58 13 20 21 10 64 58 C

Quienes firmamos el presente documento, declaramos que los datos son veridicos y auténticos, de no serlo nos someteremos a las sanciones que establezcalaley.
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