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RESUMEN DE LA EVALUACIÓN NORMATIVA POR ASIGNATURAS

Control de Estudiantes

Departamento: SANTA CRUZ Facilitador: OSCAR GUTIERREZ CASTRO Inscritos Efectivos Aprobados Reprobados

Provincia: Obispo Santisteban Fecha de Inicio: 30 de may. de 2014 Bloque: 2 Femenino 8 8 8 0

Municipio: Montero Fecha Final: 5 de dic. de 2014 Parte: 2 Masculino 4 4 4 0

Localidad/Comunidad: URBANIZACION SANTA FE Total 12 12 12 0
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1 ALMENDRA MURIEL EFRAIN 7945782 26 M NO CASTELLANO OTRO 10 19 19 10 58 11 18 18 10 57 11 17 20 10 58 58 C

2 CLAROS CRESPO HERMINIA 8727470 46 F SI CASTELLANO AMA DE CASA 10 15 16 10 51 10 14 14 10 48 10 14 15 10 49 49 C

3 FLORES DE PINTO GETRUDES 3182484 57 F SI CASTELLANO AMA DE CASA 10 14 15 10 49 10 14 11 10 45 9 15 17 6 47 47 C

4 LIMPIAS LIZARRAGA MARITZA 3956618 47 F NO CASTELLANO AMA DE CASA 13 19 18 14 64 12 19 17 14 62 12 18 17 10 57 61 C

5 MACHADO VILLCASANA ADELA 8229692 25 F NO CASTELLANO AMA DE CASA 12 16 18 10 56 11 16 18 10 55 13 18 20 10 61 57 C

6 MERIDA VASQUEZ LEONCIO 7801727 53 M NO CASTELLANO AGRICULTOR 10 14 18 10 52 11 15 15 10 51 10 16 16 10 52 52 C

7 PAUCARA MANRRIQUE ANDRES 9855607 29 M NO CASTELLANO AGRICULTOR 9 15 18 10 52 9 14 18 10 51 10 15 15 10 50 51 C

8 PINTO ESPINOZA CELESTINO 1039710 60 M NO CASTELLANO AGRICULTOR 14 20 21 14 69 14 20 20 14 68 13 18 20 14 65 67 C

9 PINTO FLORES ROSA 12693916 36 F NO CASTELLANO AMA DE CASA 11 16 18 10 55 11 18 17 10 56 12 16 13 10 51 54 C

10 ROJAS SANTILLAN ANGELICA 9791290 23 F NO CASTELLANO AMA DE CASA 12 18 16 10 56 12 16 15 10 53 12 16 15 10 53 54 C

11 ZELADA LAMAS PATRICIA 5371954 30 F NO CASTELLANO AMA DE CASA 12 19 16 14 61 12 18 15 14 59 13 18 20 10 61 60 C

12 ZELADA LAMAS SULMA 5193886 28 F NO CASTELLANO AMA DE CASA 12 19 21 14 66 12 20 18 14 64 13 18 18 10 59 63 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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