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RESUMEN DE LA EVALUACION NORMATIVA POR ASIGNATURAS

Control de
Departamento: TARIJA Facilitador: NATHALY JANETH VILLA ALVARADO Inscritos Efectivos | Aprobados | Reprobados

Provincia: Cercado Fechadelnicio: 6 de mar. de 2018 Bloque: 2 Femenino 8 8 8 0

Municipio: Tarija Fecha Final: 6 dejul. de 2018 Parte: 1 Masculino 3 3 3 0

Localidad/Comunidad: LOS CHAPACOS Total 11 11 11 0
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1 | APARICIO GUDINO JULIAN 7115572 | 40 | M | SI CASTELLANO OTRO 11 15 18 10 | 54 10 15 16 10 | 51 11 17 18 10 | 56 13 19 16 10 | 58 10 14 18 10 | 52 54 | C
2 |BENITEZ ALTAMIRANO MARIA GIOVANA 10690369 30 | F | sI CASTELLANO AMA DE CASA | 11 15 17 10 | 53 12 16 19 10 | 57 10 18 17 10 | 55 12 19 18 10 | 59 11 17 15 10 | 53 55 | C
3 [cazoN MANCILLA ELVIRA 7151263 | 27 | F | sI CASTELLANO AMA DE CASA | 10 17 15 10 | 52 12 16 18 10 | 56 10 15 19 10 | 54 11 17 15 10 | 53 10 18 19 10 | 57 54 | C
4 |GUEVARA CARBAJAL EMILIA 7185173 | 33 | F | sI CASTELLANO AMA DE CASA | 11 15 18 10 | 54 12 16 19 10 | 57 10 15 19 10 | 54 12 17 18 10 | 57 10 16 18 10 | 54 55 | C
5 |MARTINEZ MENDOZA ANA LUCILA 7211839 | 34 | F | sI CASTELLANO AMA DE CASA | 12 18 17 10 | 57 11 16 19 10 | 56 12 17 18 10 | 57 10 19 16 10 | 55 11 18 17 10 | 56 56 | C
6 |MIRANDA LOPEZ MARIA ELENA 5809194 | 37 | F | sI CASTELLANO AMA DE CASA | 10 15 18 10 | 53 12 16 17 10 | 55 10 18 15 10 | 53 1 17 18 10 | 56 12 19 18 10 | 59 55 | C
7 |RAMIREZ MAYGUA JUAQUIN YONY 7200933 [ 29 | M | sI CASTELLANO OTRO 11 16 18 10 | 55 10 17 18 10 | 55 12 16 18 10 | 56 10 19 18 10 | 57 12 15 19 10 | 56 56 | C
8 |SEGOVIA GALIAN ILDA 5812670 | 32 | F | sI CASTELLANO AMA DE CASA | 11 18 19 10 | 58 12 17 18 10 | 57 12 16 19 10 | 57 10 17 15 10 | 52 11 18 17 10 | 56 56 | C
9 [SEGoOvIA PILINCO CIMAR PASTOR 5039705 | 42 | M | sI CASTELLANO OTRO 11 18 17 10 | 56 10 16 19 10 | 55 12 18 15 10 | 55 10 17 18 10 | 55 12 18 15 10 | 55 55 | C
10 | VARGAS SANCHEZ CELIA 10707864| 35 [ F | sl CASTELLANO AMA DE CASA | 12 16 18 10 | 56 1 17 18 10 | 56 12 16 18 10 | 56 10 18 17 10 | 55 11 16 19 10 | 56 56 | C
11 | ZENTENO ORTEGA CASIMIRA 1827312 | 59 | F | sl CASTELLANO AMA DE CASA | 10 15 19 10 | 54 12 17 18 10 | 57 10 16 19 10 | 55 12 18 15 10 | 55 10 17 19 10 | 56 55 | C

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