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RESUMEN DE LA EVALUACIÓN NORMATIVA POR ASIGNATURAS

Control de Estudiantes

Departamento: PANDO Facilitador: GUILLERMINA ZAPATA QUIÑONES Inscritos Efectivos Aprobados Reprobados

Provincia: Nicolas Suarez Fecha de Inicio: 12 de abr. de 2014 Bloque: 1 Femenino 9 9 9 0

Municipio: Cobija Fecha Final: 13 de oct. de 2014 Parte: 2 Masculino 1 1 1 0

Localidad/Comunidad: SANTA MARIA Total 10 10 10 0
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1  RAMOS PALMIRA 5710345 53 F SI CASTELLANO AMA DE CASA 10 12 16 14 52 10 12 15 14 51 11 13 14 14 52 11 13 14 14 52 10 12 16 14 52 10 12 15 14 51 52 C

2 ALVAREZ CHAO  DE  OJOPI MARIA 1682688 59 F SI CASTELLANO AMA DE CASA 13 9 17 14 53 13 13 8 14 48 10 15 15 10 50 10 15 15 10 50 13 9 17 14 53 13 13 8 14 48 50 C

3 CHAO TELLERIA SILVIA 4205048 31 F SI CASTELLANO OTRO 13 9 14 6 42 13 13 10 6 42 10 14 15 10 49 10 14 15 10 49 13 9 14 6 42 13 13 10 6 42 44 C

4 DORADO ORTIZ HUGO 5969884 34 M SI CASTELLANO OTRO 13 14 16 14 57 11 15 16 14 56 10 16 14 14 54 10 16 14 14 54 13 14 16 14 57 11 15 16 14 56 56 C

5 DORADO ORTIZ MARIA DEL 
CARMEN 4204178 26 F SI CASTELLANO COMERCIANTE 13 14 16 14 57 11 15 16 14 56 10 16 14 14 54 10 16 14 14 54 13 14 16 14 57 11 15 16 14 56 56 C

6 GONZALES DIEZ GABRIELA 4211788 26 F SI CASTELLANO AMA DE CASA 13 10 19 14 56 13 13 11 14 51 8 9 14 6 37 8 9 14 6 37 13 10 19 14 56 13 13 11 14 51 48 C

7 GONZALES GARCIA ELVIRA 4801149 42 F SI CASTELLANO OTRO 7 10 15 6 38 7 9 15 6 37 8 9 14 6 37 8 9 14 6 37 7 10 15 6 38 7 9 15 6 37 37 C

8 MAGUAYO AMUTARI MARIANA 5619702 31 F SI CASTELLANO OTRO 10 17 6 14 47 8 10 15 6 39 8 10 16 6 40 8 10 16 6 40 10 17 6 14 47 8 10 15 6 39 42 C

9 ROSAS ARREDONDO ODILES 1917566 46 F SI CASTELLANO AMA DE CASA 10 17 6 14 47 8 10 15 6 39 8 10 16 6 40 8 10 16 6 40 10 17 6 14 47 8 10 15 6 39 42 C

10 RUIZ GONZALES SEVERA 1761617 70 F SI CASTELLANO AMA DE CASA 13 9 14 6 42 13 13 10 6 42 10 14 15 10 49 10 14 15 10 49 13 9 14 6 42 13 13 10 6 42 44 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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