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RESUMEN DE LA EVALUACIÓN NORMATIVA POR ASIGNATURAS

Control de Estudiantes

Departamento: TARIJA Facilitador: HECTOR YAMIL CAZON MUÑOZ Inscritos Efectivos Aprobados Reprobados

Provincia: Cercado Fecha de Inicio: 14 de nov. de 2013 Bloque: 1 Femenino 6 6 6 0

Municipio: Tarija Fecha Final: 17 de may. de 2014 Parte: 1 Masculino 5 5 5 0

Localidad/Comunidad: SELLA CERCADO Total 11 11 11 0
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1  CAZON LUIS GUALBERTO 1789994 60 M NO CASTELLANO AGRICULTOR 9 15 13 14 51 9 13 13 14 49 9 14 13 14 50 8 15 15 14 52 51 C

2  MUÑOZ ALICIA DOMINGA 1829123 52 F NO CASTELLANO AMA DE CASA 9 16 14 14 53 10 15 14 14 53 8 13 12 14 47 8 16 14 14 52 51 C

3 ALFARO SEGOVIA IMAR 1862620 43 M NO CASTELLANO CHOFER 12 16 14 14 56 12 14 13 14 53 12 17 16 14 59 13 17 16 14 60 57 C

4 APARICIO PERALES ALBERTO 5808575 44 M NO CASTELLANO AGRICULTOR 10 17 15 14 56 11 15 13 14 53 10 15 14 14 53 10 17 16 14 57 55 C

5 ARCE MENDEZ MARIA ISABEL 7229312 35 F NO CASTELLANO AMA DE CASA 11 16 15 14 56 11 16 15 14 56 12 18 16 14 60 11 16 15 14 56 57 C

6 CAZON MUÑOZ GRACIELA MARLENE 5058895 34 F NO CASTELLANO AMA DE CASA 11 16 14 14 55 14 19 18 14 65 11 15 14 14 54 12 17 16 14 59 58 C

7 GARECA YURQUINA SANTOS 10654209 41 M NO CASTELLANO AGRICULTOR 11 16 17 14 58 12 17 16 14 59 12 17 17 14 60 12 18 16 14 60 59 C

8 MENDEZ MEJIAS AMELIA 5788540 77 F NO CASTELLANO AMA DE CASA 8 14 13 14 49 10 14 13 14 51 9 13 13 14 49 9 15 15 14 53 51 C

9 PEREZ VAQUERA PASTORA 5548034 47 F NO CASTELLANO AMA DE CASA 12 17 16 14 59 12 18 17 14 61 11 16 15 14 56 12 18 16 14 60 59 C

10 RIOS CHELACA DOMINGA  42 F NO CASTELLANO AMA DE CASA 10 15 15 14 54 11 15 14 14 54 10 16 16 14 56 11 17 17 14 59 56 C

11 SARDINA OILO ZENON 7844888 44 M NO CASTELLANO OTRO 12 18 15 14 59 11 15 14 14 54 11 16 15 14 56 11 18 16 14 59 57 C

 
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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