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RESUMEN DE LA EVALUACIÓN NORMATIVA POR ASIGNATURAS

Control de Estudiantes

Departamento: SANTA CRUZ Facilitador: CANDY DELGADILLO IRAIPI Inscritos Efectivos Aprobados Reprobados

Provincia: Guarayos Fecha de Inicio: 20 de dic. de 2013 Bloque: 2 Femenino 7 7 7 0

Municipio: Ascención de Guarayos Fecha Final: 22 de jul. de 2014 Parte: 2 Masculino 1 1 1 0

Localidad/Comunidad: ASCENCION Total 8 8 8 0
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1  YEROQUI MARIA  50 F SI GUARAYA AMA DE CASA 14 14 15 14 57 12 20 20 14 66 14 12 21 14 61 61 C

2 IRAIPI ARIORI PIEDADES 12382799 43 F SI GUARAYA AMA DE CASA 14 12 20 14 60 14 16 14 14 58 14 14 21 14 63 60 C

3 MENDOZA VARGAS GERMAN  26 M SI GUARAYA AGRICULTOR 14 14 16 14 58 12 20 20 14 66 14 18 21 14 67 64 C

4 MORE URAPUCA RAMONA 7795408 42 F SI GUARAYA AMA DE CASA 14 12 20 14 60 12 14 12 14 52 12 16 20 14 62 58 C

5 PEREZ MOREMONCHI SILVIA 8879933 31 F SI GUARAYA AMA DE CASA 14 12 20 14 60 12 18 20 14 64 14 18 21 14 67 64 C

6 SUAREZ MASABI MARIA ELENA 5838054 37 F SI GUARAYA AMA DE CASA 14 12 18 14 58 12 16 18 14 60 12 14 20 14 60 59 C

7 VILACAGUA MAMANI LUCIA 9041895 43 F SI CASTELLANO AMA DE CASA 14 12 16 14 56 14 14 17 14 59 12 20 20 14 66 60 C

8 YAMONDIRI MOIRENDA MERIA MELANIA 12383160 36 F SI GUARAYA AMA DE CASA 14 14 18 14 60 12 16 17 14 59 14 18 20 14 66 62 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.

____________________________
Sello y Firma del 

Facilitador/a

____________________________
Sello y Firma del 

Supervisor/a

____________________________
Sello y Firma del Responsable

Departamental

____________________________
Sello y Firma del Representante

Municipal

____________________________
Sello y Firma del Director/a

Distrital


