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RESUMEN DE LA EVALUACION NORMATIVA POR ASIGNATURAS

Control d
Departamento: SANTA CRUZ Facilitador: GILBER MOJICA CHILACA Inscritos Efectivos | Aprobados | Reprobados

Provincia: Ichilo Fechadelnicio: 7 demay. de 2015 Bloque: 1 Femenino 10 10 10 0

Municipio: San Carlos Fecha Final: 16 de nov. de 2015 Parte: 2 Masculino 0 0 0 0

L ocalidad/Comunidad: BUEN RETIRO Total 10 10 10 0
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do Grup. il Final |tencia| Final | Grup. ol Final |tencia| Final | Grup. dtal Final |tencia| Final | Grup. dual Final | tencia| Final | Grup. dual Final | tencia| Final | Grup. dual Final |tencia| Final o
1 |ANEZ ROMAN ELSA 13579503 | 36 F | NO | CASTELLANO| AMA DECASA| 10 15 19 10 54 9 13 18 10 50 9 15 15 10 49 9 15 16 6 46 10 14 16 10 50 10 13 14 6 43 49 C
2 |BAILABA CANDIA VERONICA 13560775 | 23 F | NO | CASTELLANO| AMA DE CASA 9 12 13 10 44 11 15 14 10 50 12 16 17 6 51 13 15 6 46 11 19 14 6 50 12 15 13 6 46 48 (03
3 |CHARUPA RIBERA ISABEL 11301515 35 F | NO | CASTELLANO|AMA DECASA| 11 15 16 10 52 12 15 19 6 52 12 15 16 10 53 10 14 15 10 49 7 14 19 10 50 12 16 13 10 51 51 [}
4 | MEDINA CUELLAR ROMULA 13238377 | 61 F | NO | CASTELLANO| AMA DE CASA 9 12 i/ 6 44 11 13 12 10 46 8 16 18 10 52 9 14 il7g 6 46 11 15 15 10 51 9 11 17 10 47 48 C
5 | PEREZ PARADA ANGELA 7763821 | 38 F | NO | CASTELLANO | AMA DE CASA 9 13 16 6 44 13 9 16 10 48 11 14 12 6 43 11 16 12 10 49 14 17 15 6 52 11 16 19 10 56 49 C
6 |ROJAS GUTIERREZ BEATRIZ 9647352 | 36 F Sl | CASTELLANO | AMA DE CASA 9 14 16 10 49 11 15 19 6 51 9 14 13 6 42 13 16 19 10 58 12 17 15 10 54 11 14 17 10 52 51 C
7 | SANDOVAL FLORES MARIA ESTHER 13579808 | 33 F S| | CASTELLANO| AMA DECASA| 11 13 17 10 51 12 16 13 10 51 13 14 16 6 49 8 13 15 10 46 12 14 17 6 49 11 14 18 6 49 49 C
8 |SOLIZ TELLO LEONA 7255947 | 37 F Sl QUECHUA |AMADECASA| 11 14 15 10 50 12 s 17 10 56 alil 10 16 6 43 11 16 17 10 54 9 11 16 6 42 11 16 16 10 53 50 (03
9 | SUPAYABE SUBIRANA ANTONIA 4676682 | 43 F S| | CASTELLANO| AMA DECASA| 13 15 17 10 55 12 16 15 10 53 9 15 15 10 49 9 14 a7/ 10 50 13 20 17 10 60 13 20 18 10 61 55 C
10 | SUPAYABE SUBIRANA LUCRECIA 14109875 | 35 F | NO | CASTELLANO| AMA DE CASA 7 18 19 10 54 8 14 17 10 49 11 14 15 6 46 14 15 13 10 52 13 16 15 10 54 13 14 17 10 54 52 (03

Quienes firmamos el presente documento, declaramos que |os datos son veridicos y auténticos, de no serlo nos someteremos a las sanciones que establezca laley.
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