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RESUMEN DE LA EVALUACION NORMATIVA POR ASIGNATURAS
Control de
Departamento: PANDO Facilitador: MARINA GUARENA GONZALES Inscritos Efectivos | Aprobados | Reprobados

Provincia: Nicolas Suarez Fechadelnicio: 10 de abr. de 2013 Bloque: 1 Femenino 7 7 7 0

Municipio: Porvenir Fecha Final: 22 dejul. de 2013 Parte: 1 Masculino 1 1 1 0

L ocalidad/Comunidad: GENERAL ROMAN Total 8 8 8 0
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1 ABANO FEITOSA NIDIA 1762810 | 49 F Sl |CASTELLANC(|AMA DECASA| 10 16 12 10 48 il 15 17 10 53 10 15 10 10 45 9 16 12 10 47 48 [
2 DURAN HURTADO CLARA 1762701 | 29 F Sl |CASTELLANC(|AMADECASA| 10 16 12 10 48 10 18 16 10 54 14 15 13 10 52 9 16 11 10 46 50 ¢
3 GUARENA DE FLORES ADELAIDA 1761762 | 61 F Sl |CASTELLANC(|AMADECASA| 10 17 10 10 47 11 15 14 10 50 14 15 12 10 51 9 17 15 10 51 50 [
4 HABU MARIACA DE SALAS YAQUELINE 1909835 | 42 F Sl |CASTELLANC(|AMADECASA| 10 19 12 10 51 7 15 8 10 40 10 15 11 10 46 9 17 10 10 46 46 ¢
5 HURTADO AMUTARI ALDO 1750852 | 61 M Sl |CASTELLANC(|AMADECASA| 10 17 13 10 50 12 16 12 10 50 10 16 15 10 51 9 17 15 10 51 51 C
6 MARTINEZ SACACA NORMA 5715796 | 34 F Sl |CASTELLANC(|AMADECASA| 10 18 15 10 53 11 18 10 10 49 11 16 10 10 47 9 18 11 10 48 49 ¢
7 NAVI DA SILVA MILEIDY 28 F Sl |CASTELLANC(|AMADECASA| 10 17 11 10 48 10 15 13 10 48 11 16 11 10 48 9 16 9 10 44 47 [
8 YANIVAR DE YARARI MARIA MAGDALENA | 1748482 | 59 F Sl |CASTELLANC| AGRICULTOR| 10 17 9 10 46 10 16 11 10 47 10 16 13 10 49 9 16 13 10 48 48 ¢
Quienes firmamos el presente documento, declaramos que |os datos son veridicos y auténticos, de no serlo nos someteremos a las sanciones que establezca laley. D/C/I/R: D=Desincorporado; C=En Clase; |=Incorporado;R=Reincorporado.
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