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RESUMEN DE LA EVALUACIÓN NORMATIVA POR ASIGNATURAS

Control de Estudiantes

Departamento: TARIJA Facilitador: CLAUDIA MARLENE JARAMILLO AÑASGO Inscritos Efectivos Aprobados Reprobados

Provincia: Mendez Fecha de Inicio: 24 de ago. de 2015 Bloque: 2 Femenino 8 8 8 0

Municipio: Villa San Lorenzo Fecha Final: 24 de feb. de 2016 Parte: 2 Masculino 2 2 2 0

Localidad/Comunidad: TARIJA CANCHA SUD Total 10 10 10 0
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1  CHAUQUE DE IÑIGUEZ MICAELA 1882055 70 F SI CASTELLANO AMA DE CASA 14 20 20 14 68 14 20 20 14 68 14 20 20 14 68 68 C

2  RUEDA CARMEN ROSA 4133410 64 F SI CASTELLANO AMA DE CASA 10 20 20 14 64 14 20 20 14 68 14 20 18 14 66 66 C

3  SEGOVIA NILO ENRIQUE 5803493 45 M SI CASTELLANO AGRICULTOR 10 18 18 14 60 14 16 16 14 60 10 18 18 14 60 60 C

4  VILLA ELVA 1608828 73 F SI CASTELLANO AMA DE CASA 14 20 20 14 68 14 20 20 14 68 14 20 20 14 68 68 C

5 BALDIVIEZO VALDEZ ALCIRA 1882061 56 F SI CASTELLANO AMA DE CASA 14 16 18 14 62 10 18 18 14 60 10 20 18 14 62 61 C

6 CALDERON CHOQUE CELESTINA 7242133 56 F SI CASTELLANO AMA DE CASA 10 16 20 14 60 14 18 18 14 64 10 20 18 14 62 62 C

7 CONDORI DIAZ ROSA 5803664 38 F SI CASTELLANO AMA DE CASA 14 18 20 14 66 14 20 20 14 68 14 20 20 14 68 67 C

8 FLORES SALDIAS FELIZARDO 7138194 31 M SI CASTELLANO COMERCIANTE 14 18 20 14 66 14 20 20 14 68 14 20 18 14 66 67 C

9 SANCHEZ FERNANDEZ MAURA ROXANA 7145074 29 F SI CASTELLANO AMA DE CASA 10 18 18 14 60 14 18 18 14 64 10 18 18 14 60 61 C

10 SUBELZA TEJERINA ASUNCIONA ASUNTA 1614737 70 F SI CASTELLANO AMA DE CASA 14 18 20 14 66 14 20 20 14 68 14 20 20 14 68 67 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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