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RESUMEN DE LA EVALUACION NORMATIVA POR ASIGNATURAS
Control de
Departamento: SANTA CRUZ Facilitador: TEODORA ALPIRI SEGUNDO Inscritos Efectivos | Aprobados | Reprobados

Provincia: Cordillera Fechadelnicio: 10 de nov. de 2011 Bloque: 1 Femenino 7 7 7 0

Municipio: Gutiérrez Fecha Final: 25 de may. de 2012 Parte: 1 Masculino 1 1 1 0

L ocalidad/Comunidad: GUTIERREZ Total 8 8 8 0
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1 ACHAURE VACA EDELMIRA 3046627 | 38 F NO |CASTELLANC|AMA DECASA| 14 12 13 14 53 il 17 15 14 57 12 10 15 14 51 14 10 18 10 52 53 [
2 ACHAURE VACA ELIZABETH 7001019 | 49 F NO |CASTELLANC|AMADECASA| 14 16 21 14 65 6 10 16 6 38 6 10 16 6 38 13 12 16 10 51 48 ¢
3 AGUILERA MORENO VICTORIA 2995283 | 46 F NO |CASTELLANC|AMA DECASA| 13 13 14 14 54 12 10 17 14 53 12 10 17 14 53 13 12 19 10 54 54 [
4 CHANGARAY SILES EDIT 9787368 | 31 F NO |CASTELLANC|AMADECASA| 12 18 16 14 60 10 10 13 10 43 10 10 13 10 43 12 15 21 10 58 51 ¢
5 PACHULI AGUILERA MARLENE 7687250 | 28 F NO |CASTELLANC|AMA DECASA| 12 18 21 14 65 10 14 18 10 52 10 14 18 10 52 10 12 18 10 50 55 C
6 RODRIGUEZ CHAVEZ ROSMERY 3946613 | 53 F NO |CASTELLANC|AMADECASA| 13 9 20 14 56 10 12 17 14 53 10 12 17 14 53 13 15 21 10 59 55 ¢
7 RUIZ ROPICO VICENTA 9774632 | 28 F NO |CASTELLANC|AMA DECASA| 14 12 18 14 57 12 15 16 14 57 11 10 16 14 51 10 10 18 10 48 53 [
8 TABORGA MONTERO BENICIO 394665 | 38 M NO |CASTELLANC|AMADECASA| 14 13 16 14 57 13 10 16 10 49 14 10 16 10 50 11 15 21 14 61 54 ¢
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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