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RESUMEN DE LA EVALUACION NORMATIVA POR ASIGNATURAS
Control de
Departamento: SANTA CRUZ Facilitador: MARIA LUISA CONDORI MARZA Inscritos Efectivos | Aprobados | Reprobados

Provincia: Buflo De Chavez Fechadelnicio: 1 deset. de 2010 Bloque: 1 Eemenino 4 4 4 0

Municipio: Cuatro Canadas Fecha Final: 10 dedic. de 2010 Parte: 1 Masculino 0 0 0 0

L ocalidad/Comunidad: Total 4 4 4 0
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1 GIL SARA 26 F Sl |CASTELLANC|AMA DECASA| 14 15 20 10 59 14 15 20 10 59 14 15 20 10 59 14 14 20 10 58 59 [
2 RIOS HUANCA BRIGIDA 7851716 | 31 F Sl |CASTELLANC|AMADECASA| 14 15 20 10 59 14 15 15 6 50 14 15 15 6 50 14 14 20 10 58 54 ¢
3 SAUCEDO AGUILERA ROBERTINA 31 F Sl |CASTELLANC|AMA DECASA| 14 15 20 10 59 14 15 20 10 59 14 15 20 10 59 14 17 20 10 61 60 [
4 SEOANE CAM MARGARITA 1582589 | 31 F Sl |CASTELLANC(|AMA DECASA| 14 15 20 10 59 14 15 20 10 59 14 15 20 10 59 14 15 20 10 59 59 C
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