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RESUMEN DE LA EVALUACIÓN NORMATIVA POR ASIGNATURAS

Control de Estudiantes

Departamento: TARIJA Facilitador: AMADO GABRIEL GARECA VILTE Inscritos Efectivos Aprobados Reprobados

Provincia: Cercado Fecha de Inicio: 24 de may. de 2015 Bloque: 2 Femenino 7 7 7 0

Municipio: Tarija Fecha Final: 25 de nov. de 2015 Parte: 2 Masculino 4 4 4 0

Localidad/Comunidad: BARRIO DEFENSORES DEL 
CHACO

Total 11 11 11 0
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1 CANCHARI ORTEGA JORGE EGBERTO 1807849 57 M NO CASTELLANO OTRO 14 21 21 14 70 14 21 21 14 70 14 21 21 14 70 70 C

2 CATA GARTE AURELIO 5791110 39 M NO CASTELLANO AGRICULTOR 14 21 21 14 70 14 21 21 14 70 14 21 21 14 70 70 C

3 CICLERA ORTEGA
MARGARITA 
GETRUDES

5039239 40 F NO CASTELLANO AMA DE CASA 14 21 21 14 70 14 21 21 14 70 14 21 21 14 70 70 C

4 CICLERA ORTEGA MARIA VIRGINIA 4121126 42 F NO CASTELLANO AMA DE CASA 10 16 16 10 52 11 15 14 10 50 10 16 17 10 53 52 C

5 CRUZ VALDEL MARIA LILIANA 5008497 38 F NO CASTELLANO AMA DE CASA 12 21 17 14 64 12 17 16 14 59 11 16 15 14 56 60 C

6 CRUZ VALDEZ CECILIA LUCY 7185171 28 F NO CASTELLANO OTRO 12 16 15 14 57 12 17 16 14 59 11 16 15 14 56 57 C

7 CRUZ VALDEZ SERGIO GREGORIO 5057105 34 M NO CASTELLANO OTRO 14 21 21 14 70 14 21 21 14 70 14 21 21 14 70 70 C

8 JANCO CONDORI CRISTINA 3697044 43 F NO CASTELLANO COMERCIANTE 10 16 14 14 54 9 15 15 14 53 11 15 17 14 57 55 C

9 JANKO CONDORI FILOMENA 7101127 32 F NO CASTELLANO COMERCIANTE 14 21 21 14 70 14 21 21 14 70 14 21 21 14 70 70 C

10 MICHEL ALVAREZ MARTHA 4123221 43 F NO CASTELLANO AMA DE CASA 10 16 17 10 53 11 16 15 10 52 10 17 17 10 54 53 C

11 TORRES RUIS CISCAR ELBIO 1873589 43 M NO CASTELLANO AGRICULTOR 10 16 15 10 51 10 15 15 10 50 9 15 14 10 48 50 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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