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RESUMEN DE LA EVALUACION NORMATIVA POR ASIGNATURAS

Control d
Departamento: TARIJA Facilitador: TOMASA QUISPE VACA Inscritos Efectivos | Aprobados | Reprobados

Provincia: Gran Chaco Fechadelnicio: 13 de ene. de 2014 Bloque: 2 Femenino 10 10 10 0

Municipio: Villamontes Fecha Final: 21 de may. de 2014 Parte: 1 Masculino 1 1 1 0

L ocalidad/Comunidad: SAN FRANCISCO Total 11 11 11 0
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1 CASTRO NILDA 7871791 [ 32 [ F | NO| CASTELLANO AMADECASA | 10 | 16 | 18 6 50 8 15 ol 6 44 | 10 | 14 [ 14 [ 10 | 48 | 14 | 18 | 16 | 10 [ 58 | 12 | 18 | 18 | 10 | 58 5 | c
2 |ARARAY CUMBAYARI PATRICIA 7155522 [ 35 [ F | sI GUARANI OTRO 10 | 15 | 14 6 45 8 16 | 20 6 50 | 10 | 16 | 14 | 10 | 50 [ 14 | 20 | 18 | 10 | 62 | 12 | 20 [ 20 | 10 | 62 54 | cC
3 |CANO SILVESTRE VALENTINA 7158639 [ 30 [ F | NO| CASTELLANO AMADECASA | 10 | 18 | 15 6 49 8 15 | 14 6 43 | 10 [ 16 [ 14 [ 10 | 50 | 14 | 16 | 14 | 10 [ 54 | 12 | 16 | 14 | 10 | 52 5 | c
4 | GALARZA AVILA MARIA DEL CARMEN | 1856064 [ 54 [ F | NO GUARANI AMADECASA [ 10 [ 20 | 15 6 51 8 14 | 14 6 42 | 10 [ 14 [ 16 [ 10 [ 50 | 14 | 16 | 18 | 10 [ 58 | 12 | 14 | 18 | 10 | 54 51 [ C
5 |MIGUEL CAMARGO DE JEREZ | OLINFA 1808799 | 66 | F | SI CASTELLANO AMADECASA | 10 | 20 | 16 6 52 8 16 | 16 6 46 | 10 [ 14 [ 16 [ 10 [ 50 | 14 | 20 | 19 | 10 [ 63 | 12 | 15 | 16 | 10 | 53 53 | c
6 [MIRANDA CONTRERAS YENNY 7111263 [ 37 [ F | NO| CASTELLANO AMADECASA [ 10 [ 16 [ 16 6 48 8 15l 14 6 43 | 10 [ 16 [ 14 [ 10 | 50 | 14 | 15 | 14 | 10 [ 53 | 12 | 16 | 16 | 10 | 54 5 | c
7 |QUISPE VACA ALEJANDRA 7166229 [ 34 [ F 10|l 15| a4 6 45 8 14 | 20 6 48 | 10 | 14 [ 14 [ 10 | 48 | 14 | 20 | 16 | 10 [ 60 | 12 | 18 | 18 | 10 | 58 52 | c
8 [RIVERA NUNEZ RICARDO 7117482 [ 39 [ M | NO | CASTELLANO AGRICULTOR [ 10 [ 18 [ 15 6 49 8 15 [ 15 6 44 | 10 [ 16 [ 14 [ 10 [ 50 | 14 | 14 | 15 | 10 [ 53 | 12 | 16 | 18 | 10 | 56 5 | c
9 [TARRIO ANEZ ANASTACIA 7155524 | 24 [ F | NO| CASTELLANO AMADECASA [ 10 [ 18 | 15 6 49 8 14 | 15 6 43 | 10 | 16 | 15 [ 10 [ 51 14 | 15| 15 | 10 | 54 | 12 | 14 | 18 | 10 | 54 5 | c
10 | TARRION ANES MARIA 7155510 [ 34 [ F | NO| CASTELLANO AMADECASA | 10 | 20 | 15 6 51 8 14 | 15 6 43 | 10 [ 14 [ 15 [ 10 | 49 | 14 | 15 | 16 | 10 [ 55 | 12 | 14 | 18 | 10 | 54 5 | c
11 | VILLAFAN CONTRERA BERTA 7187062 [ 56 [ F | NO GUARANI AMADECASA [ 10 [ 16 | 18 6 50 8 16 | 17 6 47 | 10 | 18 [ 14 [ 10 | 52 | 14 | 18 | 15 | 10 [ 57 | 12 | 18 | 16 | 10 | 56 52 | c

Quienes firmamos €l presente documento, declaramos que |os datos son veridicos y auténticos, de no serlo nos someteremos a las sanciones que establezcalaley.
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