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RESUMEN DE LA EVALUACIÓN NORMATIVA POR ASIGNATURAS

Control de Estudiantes

Departamento: SANTA CRUZ Facilitador: ARLENY MAMANI VIVANCOS Inscritos Efectivos Aprobados Reprobados

Provincia: Andres Ibañez Fecha de Inicio: 4 de dic. de 2017 Bloque: 1 Femenino 7 7 7 0

Municipio: La Guardia Fecha Final: 9 de jun. de 2018 Parte: 1 Masculino 2 2 2 0

Localidad/Comunidad: MAPAISO Total 9 9 9 0
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1 BARRIENTOS ARANCIBIA ESTHER 5851862 46 F SI CASTELLANO AMA DE CASA 12 19 19 14 64 14 20 18 14 66 14 20 21 14 69 12 20 20 14 66 66 C

2 CARBALLO CASTRO JOSE HUGO 3589064 47 M SI CASTELLANO CHOFER 12 18 17 10 57 12 18 18 10 58 13 18 18 10 59 13 17 17 10 57 58 C

3 CATACORA CHOQUE LIDIA 2609109 52 F SI CASTELLANO AMA DE CASA 12 17 18 10 57 14 20 18 10 62 14 17 16 10 57 14 18 19 10 61 59 C

4 CAVINAS LAVAYEN XIMENA VIVIANA 5356992 40 F SI CASTELLANO AMA DE CASA 12 21 18 10 61 13 20 17 10 60 13 20 19 10 62 14 20 18 10 62 61 C

5 FALDIN EGUEZ GLADIS 5382136 35 F SI CASTELLANO AMA DE CASA 14 20 19 14 67 14 18 18 14 64 14 20 21 14 69 14 18 18 14 64 66 C

6 FLORES ARAUCO MARY ELENA 4659640 40 F SI CASTELLANO AMA DE CASA 13 21 18 14 66 12 20 17 14 63 13 18 20 14 65 12 18 18 14 62 64 C

7 LIJERON SUAREZ ANTONIO 3921524 44 M SI CASTELLANO CARPINTERO 13 15 16 10 54 12 16 18 10 56 14 20 18 10 62 13 12 18 10 53 56 C

8 MUIVA GUZMAN ERIKA 12985149 35 F SI CASTELLANO AMA DE CASA 12 18 18 10 58 14 20 17 10 61 12 20 17 10 59 14 20 17 10 61 60 C

9 SALAZAR PARDO ANGELA 3881151 48 F SI CASTELLANO AMA DE CASA 13 17 16 10 56 13 18 17 10 58 13 18 17 10 58 14 18 19 10 61 58 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.

____________________________
Sello y Firma del 

Facilitador/a

____________________________
Sello y Firma del 

Supervisor/a

____________________________
Sello y Firma del Responsable

Departamental

____________________________
Sello y Firma del Representante

Municipal

____________________________
Sello y Firma del Director/a

Distrital


