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RESUMEN DE LA EVALUACIÓN NORMATIVA POR ASIGNATURAS

Control de Estudiantes

Departamento: TARIJA Facilitador: MARISOL GONZALES LUIS Inscritos Efectivos Aprobados Reprobados

Provincia: Gran Chaco Fecha de Inicio: 18 de jun. de 2013 Bloque: 1 Femenino 9 7 7 2

Municipio: Villamontes Fecha Final: 18 de jul. de 2014 Parte: 1 Masculino 1 1 1 0

Localidad/Comunidad: PUESTO UNO Total 10 8 8 2
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1  ROJA VALERIA 5026003 53 F NO CASTELLANO AMA DE CASA 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 D

2 ALVAREZ ABAICO ALICIA 10668891 48 F SI CASTELLANO AMA DE CASA 10 12 16 6 44 8 12 13 6 39 8 12 12 6 38 10 14 12 6 42 41 C

3 ARAMAYO CAMACHO BALBINA 10715766 44 F NO GUARANI AMA DE CASA 10 18 17 6 51 10 15 16 6 47 10 17 16 6 49 10 15 20 6 51 50 C

4 GALARZA AVILA MARIA DEL CARMEN 1856064 53 F NO GUARANI AMA DE CASA 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 D

5 GUAYAPI AIRASE NELIDA 1879908 49 F NO GUARANI AMA DE CASA 10 18 16 6 50 12 16 16 6 50 10 14 18 6 48 10 16 14 6 46 49 C

6 SANCHEZ SAMBRANA NILDA 10705488 36 F NO GUARANI AMA DE CASA 10 14 16 6 46 10 18 16 6 50 10 15 16 6 47 10 17 15 6 48 48 C

7 SANCHEZ TERCERO MODESTO 7218288 63 M SI GUARANI OTRO 10 12 13 6 41 14 16 14 6 50 10 12 18 6 46 10 15 14 6 45 46 C

8 SANCHEZ ZAMBRANA LORGIA 10668883 39 F NO GUARANI AMA DE CASA 10 12 12 6 40 8 19 12 6 45 10 17 15 6 48 10 14 18 6 48 45 C

9 SARCO VEIZAGA JUANA 10323300 28 F NO CASTELLANO AMA DE CASA 10 16 18 6 50 12 18 14 6 50 8 15 16 6 45 10 20 15 6 51 49 C

10 VARGAS RUIZ NATIVIDAD 7184311 32 F NO GUARANI AMA DE CASA 10 12 12 6 40 10 16 15 6 47 12 12 14 6 44 14 15 12 6 47 45 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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