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RESUMEN DE LA EVALUACION NORMATIVA POR ASIGNATURAS
Control de
Departamento: SANTA CRUZ Facilitador: YOLANDA VASQUEZ CRUZ Inscritos Efectivos | Aprobados | Reprobados

Provincia: Andres |bafiez Fecha deInicio: 9 denov. de 2013 Bloque: 1 Femenino 7 7 7 0

Municipio: LaGuardia Fecha Final: 10 de may. de 2014 Parte: 1 Masculino 1 1 1 0

Localidad/Comunidad: B/INTEGRACION DE LAS Total 8 8 8 0
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P- ' do Grupal | dividual | Final cia Final | Grupal | dividual | Final cia Final | Grupal | dividual | Final cia Final | Grupal | dividual | Final cia Final [}
1 CRUZ RODA DIONICIA 4720364 | 64 F NO |CASTELLANC|AMA DE CASA| 13 19 19 10 61 13 20 18 10 61 13 19 17 10 59 12 18 17 10 57 60 o]
2 JACOME CONDO MARIA LENY 7837508 | 32 F NO |CASTELLANC|COMERCIANT| 14 20 16 14 64 13 16 18 14 61 14 16 20 14 64 12 18 17 14 61 63 o]
3 MARCELO NATALIA 3278064 | 47 F NO |CASTELLANC|AMA DE CASA| 13 18 20 14 65 12 19 19 14 64 13 18 18 14 63 13 17 18 14 62 64 o]
4 NUNEZ DAZA ANGELICA 8258157 | 35 F NO |CASTELLANC|AMA DE CASA| 12 21 18 14 65 14 17 18 14 63 14 17 20 14 65 12 20 18 14 64 64 o]
5 ROCA MENDEZ ROXANA 6300849 | 34 F S| | CASTELLANC|AMA DE CASA| 14 20 17 10 61 11 18 17 10 56 14 17 20 10 61 13 20 18 10 61 60 o]
6 ROMERO SALVATIERRA CLAUDIA 6319441 | 29 F NO | CASTELLANC OTRO 13 19 20 14 66 12 19 20 14 65 1 19 17 14 61 12 19 20 14 65 64 o]
7 SUAREZ CORIOCO MARIA LUISA 3246511 | 48 F NO |CASTELLANC|AMA DE CASA| 12 18 19 10 59 14 19 18 10 61 12 18 19 10 59 1 19 19 10 59 60 o]
8 VALDEZ MARCELO MARCELINO 4543875 [ 35 M | NO |CASTELLANC OTRO 12 18 19 10 59 8 19 18 10 60 13 19 18 10 60 12 18 19 10 59 60 o]
Quienes firmamos €l presente documento, declaramos que |os datos son veridicos y auténticos, de no serlo nos someteremos alas sanciones que establezcalaley. D/C/I/R: D=Desincorporado; C=En Clase; |=Incorporado;R=Reincorporado.
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