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RESUMEN DE LA EVALUACIÓN NORMATIVA POR ASIGNATURAS

Control de Estudiantes

Departamento: SANTA CRUZ Facilitador: NORA ISABEL VARGAS SILVERA Inscritos Efectivos Aprobados Reprobados

Provincia: Chiquitos Fecha de Inicio: 15 de feb. de 2016 Bloque: 1 Femenino 10 10 10 0

Municipio: Pailón Fecha Final: 20 de may. de 2016 Parte: 1 Masculino 0 0 0 0

Localidad/Comunidad: PAILÓN Total 10 10 10 0
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1 CESARI LIRA MARGARITA 3901073 48 F NO CASTELLANO AMA DE CASA 14 21 21 14 70 14 21 19 14 68 14 21 21 14 70 14 21 21 14 70 70 C

2 CHANEVI GUTIERREZ YOLANDA 5362625 32 F NO CASTELLANO AMA DE CASA 14 20 19 14 67 13 21 19 14 67 14 20 21 14 69 14 20 21 14 69 68 C

3 CORTEZ VARGAS YOBANA 5586110 35 F NO CASTELLANO AMA DE CASA 14 20 21 14 69 13 21 19 14 67 14 20 21 14 69 14 20 20 14 68 68 C

4 COSSIO HINOJOSA DOLORES 4598703 58 F NO CASTELLANO AMA DE CASA 12 18 19 14 63 12 19 17 14 62 12 18 21 14 65 12 18 16 14 60 63 C

5 FARIAS  URZULA ANDREA 6421679 33 F NO CASTELLANO AMA DE CASA 14 21 21 14 70 13 21 20 14 68 14 21 21 14 70 14 21 16 14 65 68 C

6 FRANCO RAMOS CECILIA 7793035 36 F NO CASTELLANO COMERCIANTE 12 20 21 14 67 14 21 19 14 68 12 20 21 14 67 12 20 19 14 65 67 C

7 NOZA ARTEAGA HORTENCIA 2850532 57 F NO CASTELLANO AMA DE CASA 12 18 19 14 63 13 19 18 14 64 12 18 21 14 65 12 18 19 14 63 64 C

8 PESOA CASUPA YOHANA ISABEL 13269854 24 F NO CASTELLANO AMA DE CASA 13 13 21 14 61 12 16 19 14 61 13 13 21 14 61 13 13 21 14 61 61 C

9 SANCHEZ ZENTENO TERESA 3188639 47 F NO CASTELLANO AMA DE CASA 12 16 17 14 59 11 17 16 14 58 11 16 17 14 58 11 16 16 14 57 58 C

10 VILLCA ARCE YOBANA 5856097 31 F NO CASTELLANO AMA DE CASA 14 20 21 14 69 13 20 20 14 67 14 20 21 14 69 14 20 21 14 69 69 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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