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RESUMEN DE LA EVALUACION NORMATIVA POR ASIGNATURAS
Control crE= r
Departamento: SANTA CRUZ Facilitador: JUAN RAMON CESARI CHUVE Inscritos Efectivos | Aprobados | Reprobados
Provincia: Cordillera Fechadelnicio: 8 deabr. de 2013 Bloque: 1 Femenino 8 8 8 0
Municipio: Charagua Fecha Final: 7 denov. de 2013 Parte: 1 Masculino 0 0 0 0
L ocalidad/Comunidad: 1SOSO-YARIPOA Total 8 8 8 0
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1 ARAMBIZA SEGUNDO DELIA 6344432 | 40 F sl GUARANI [AMADECASA| 12 13 21 10 56 12 13 11 14 50 12 13 21 14 60 13 13 12 10 48 54 C
2 CANDIA GUTIERREZ MARITZA 13652691 | 31 F sl GUARANI [AMADECASA| 13 13 16 10 52 12 13 12 10 47 12 12 12 10 46 11 12 12 10 45 48 C
3 CRIADO ARAMBIZA MIRIAN 13448017 | 40 F sl GUARANI |AMADECASA| 13 13 21 14 61 13 13 13 14 53 13 13 21 14 61 12 14 20 14 60 59 C
4 CUELLAR CRIADO SANDRA 8873128 | 29 F sl GUARANI |AMADECASA| 14 14 21 14 63 14 14 12 14 54 12 13 19 14 58 13 14 18 14 59 59 C
5 MARTINEZ DE TAPIA CRISTINA 3901058 | 50 F sl GUARANI [AMADECASA| 12 13 10 10 45 12 13 15 14 54 12 13 11 14 50 12 13 21 10 56 51 C
6 ROMERO FERNANDEZ ELVIRA 12902820 | 33 F sl GUARANI |[AMADECASA| 11 12 10 10 43 12 11 9 10 42 12 12 11 10 45 11 12 12 10 45 44 C
7 SANCHEZ ARAMBIZA BERTHA 8148755 | 54 F sl GUARANI |AMADECASA| 12 12 10 10 44 11 12 8 10 41 11 12 11 10 44 11 12 9 10 42 43 C
8 SANCHEZ JUSTINIANO JULIA 4546571 | 58 F sl GUARANI |AMADECASA| 14 14 10 14 52 13 14 10 14 51 14 14 15 14 57 13 14 20 14 61 55 C
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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