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RESUMEN DE LA EVALUACION NORMATIVA POR ASIGNATURAS

Control d
Departamento: TARIJA Facilitador: MARIA HILDA ZUTARA MARQUEZ Inscritos Efectivos | Aprobados | Reprobados

Provincia: Arce Fechadelnicio: 16 dejun. de 2013 Bloque: 2 Femenino 9 9 9 0

Municipio: Padcaya Fecha Final: 16 dedic. de 2013 Parte: 1 Masculino 1 1 1 0

L ocalidad/Comunidad: MECOYA Total 10 10 10 0
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1 [ARROYO ALTAMIRANO ANTONIA 7136204 [ 40 | F | NO [ CASTELLANO AMADECASA | 13 | 16 | 17 | 10 | 56 | 13 | 17 | 15 | 10 [ 55 | 13 [ 17 | 15 [ 10 | 55 | 13 | 19 [ 18 | 10 [ e0o | 13 | 19 | 18 | 10 | 60 57 | C
2 [CASTILLO TOLAY SATURNINO 7162225 [ 26 [ M | NO| CASTELLANO AGRICULTOR [ 13 [ 19 [ 18 6 56 | 12 [ 18 | 19 6 55 | 12 | 18 | 19 6 55 | 13 [ 16 | 19 6 54 | 13 | 16 | 19 6 54 55 | C
3 |CRuZ COPA ALICIA 7128851 [ 30 | F | NO [ CASTELLANO AMADECASA | 13 | 17 | 18 | 10 | 58 | 13 | 18 | 19 | 10 [ e0o | 13 [ 18 | 19 [ 10 | 60 | 13 | 18 | 16 | 10 [ 57 | 13 | 18 | 16 | 10 | 57 58 | C
4 |ESPINOZA CHOQUE BENITA 7150832 [ 26 | F | NO [ CASTELLANO AMADECASA | 13 | 18 | 17 | 10 | 58 | 13 | 19 [ 18 | 10 [ 60 | 13 | 19 | 18 | 10 | 60 | 13 | 17 [ 18 | 10 [ 58 | 13 | 17 | 18 | 10 | 58 59 | C
5 |LAZARO CAMPERO SIMONA 10703801| 25 | F | NO| CASTELLANO AMADECASA | 12 | 15 | 15 6 48 | 12 | 15 | 15 6 48 | 12 | 15 | 15 6 48 | 12 | 15 | 15 6 48 | 12 | 15 | 15 6 48 48 | C
6 | ORIHUELA GUTIERRES JUANA 7174752 | 44 | F | NO [ CASTELLANO AMADECASA | 12 | 15 | 15 | 10 | 52 | 12 | 15 [ 17 | 10 | 54 | 12 | 15 | 17 | 10 | 54 | 12 | 15 [ 16 | 10 [ 53 | 12 | 15 | 16 | 10 | 53 53 | C
7 | ORIHUELA SUBELZA MAGDALENA 10677934| 26 | F | NO| CASTELLANO AMADECASA | 13 | 17 | 16 | 10 | 56 | 13 | 17 | 17 | 10 | 57 | 13 [ 17 | 17 | 10 | 57 | 13 | 17 | 18 | 10 [ 58 | 13 | 17 | 18 | 10 | 58 57 | C
8 |ORTEGA ARROYA TEODORA 5797805 [ 35 | F | NO [ CASTELLANO AMADECASA | 13 | 15 | 16 | 10 | 54 | 13 | 15 [ 16 | 10 [ 54 | 13 | 15 | 16 | 10 | 54 | 12 | 16 [ 17 | 10 [ 55 | 12 | 16 | 17 | 10 | 55 54 | C
9 [ORTEGA ARROYO MODESTA 7161658 | 37 [ F | NO| CASTELLANO AMADECASA [ 12 [ 15 | 15 6 48 | 12 [ 15 | 16 6 49 | 12 | 15 | 16 6 49 | 12 | 16 | 17 6 51 12 | 16 | 17 6 51 5 | c
10 [QUIROGA INCA MAURA JULIA 10677240 25 | F | NO| CASTELLANO AMADECASA | 13 | 18 | 18 | 10 | 59 | 13 | 18 | 18 | 10 [ 59 | 13 [ 18 | 18 [ 10 | 59 | 13 | 18 | 18 | 10 [ 59 | 13 | 18 | 18 | 10 | 59 59 | 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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