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RESUMEN DE LA EVALUACIÓN NORMATIVA POR ASIGNATURAS

Control de Estudiantes

Departamento: SANTA CRUZ Facilitador: MARITA ALEJANDRA BEJARANO MEJIA Inscritos Efectivos Aprobados Reprobados

Provincia: Sara Fecha de Inicio: 1 de dic. de 2017 Bloque: 1 Femenino 10 10 10 0

Municipio: Portachuelo Fecha Final: 2 de jun. de 2018 Parte: 1 Masculino 4 4 4 0

Localidad/Comunidad: PORTACHUELO Total 14 14 14 0
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1  PEREZ ELISABET 14281309 42 F SI CASTELLANO AMA DE CASA 12 18 20 10 60 10 18 16 14 58 11 17 19 10 57 10 18 19 11 58 58 C

2  SUAREZ GUSTAVO ADOLFO 6356327 33 M SI CASTELLANO CHOFER 12 20 20 12 64 11 19 18 10 58 12 21 20 10 63 11 18 19 13 61 62 C

3 AÑEZ AÑEZ ANGELA 7677217 79 F SI CASTELLANO AMA DE CASA 10 16 17 11 54 9 18 18 10 55 11 15 15 10 51 9 16 15 11 51 53 C

4 BEJARANO SALAZAR EDWIN 3221648 48 M SI CASTELLANO OTRO 11 18 19 13 61 13 20 20 14 67 10 18 17 11 56 10 20 20 13 63 62 C

5 DORADO OLIVA JOSE ERNESTO 9712243 44 M SI CASTELLANO OTRO 10 14 16 12 52 11 16 15 10 52 12 20 17 11 60 12 18 16 10 56 55 C

6 DURAN SOLIZ GERTRUDIS 9661446 74 F SI CASTELLANO AMA DE CASA 10 15 16 11 52 11 16 15 12 54 12 20 17 11 60 12 15 16 11 54 55 C

7 JIMENEZ SABY KAREN 13173763 28 F SI CASTELLANO AMA DE CASA 10 16 18 10 54 9 15 15 10 49 10 18 16 11 55 8 15 15 10 48 52 C

8 LOPEZ SALVATIERRA PEDRO 12982043 56 M SI CASTELLANO AGRICULTOR 12 18 17 12 59 11 20 19 13 63 12 19 20 12 63 10 18 19 13 60 61 C

9 MEJIA SUAREZ RUTH 4565562 43 F SI CASTELLANO AMA DE CASA 12 20 20 12 64 11 19 19 11 60 13 20 21 13 67 13 19 21 13 66 64 C

10 ORTIZ LOPEZ IGNACIA 8201045 35 F SI CASTELLANO AMA DE CASA 10 15 15 10 50 9 14 14 11 48 11 16 18 10 55 9 19 20 9 57 53 C

11 ORTIZ VIERA EVARISTA 3948191 50 F SI CASTELLANO AMA DE CASA 13 20 19 11 63 12 18 20 10 60 10 15 16 11 52 12 15 15 10 52 57 C

12 PARADA MORENO GLORIA MARLENE 4555761 51 F SI CASTELLANO AMA DE CASA 10 16 16 10 52 12 16 17 11 56 10 15 17 11 53 9 15 14 10 48 52 C

13 VIERA ROMAN MARIA 3948190 74 F SI CASTELLANO AMA DE CASA 12 19 20 14 65 10 17 18 12 57 13 19 20 13 65 14 20 18 14 66 63 C

14 ZABALA CRUZ VERONICA 14280885 36 F SI CASTELLANO AMA DE CASA 13 18 15 10 56 11 16 15 12 54 10 14 15 13 52 11 15 18 10 54 54 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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