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RESUMEN DE LA EVALUACION NORMATIVA POR ASIGNATURAS

Control d
Departamento: TARIJA Facilitador: MAYERLIN LARA GALVAN Inscritos Efectivos | Aprobados | Reprobados

Provincia: Gran Chaco Fechadelnicio: 2 defeb. de 2018 Bloque: 1 Femenino 10 10 10 0

Municipio: Yacuiba Fecha Final: 2 deago. de 2018 Parte: 2 Masculino 2 2 2 0

L ocalidad/Comunidad: CAMPO PAJOSO Total 12 12 12 0
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1 MAMANI CALIXTA ELENA 2622967 | 54 F S| | CASTELLANO|AMA DECASA| 14 12 16 10 52 12 18 17 10 57 13 16 18 10 57 12 14 17 10 53 13 16 18 6 53 14 21 19 10 64 56 C
2 |ALFARO CALLEJA ELIZABETH 12500128 | 38 F Sl | CASTELLANO [ COMERCIANTE| 14 16 21 10 61 12 14 16 10 52 14 16 21 6 57 12 18 14 10 54 13 21 20 10 64 11 18 21 10 60 58 (03
3 |CHOQUE ESPINOZA MAYDA 5045849 | 32 F S| | CASTELLANO| AMA DECASA| 13 16 21 10 60 14 19 14 6 53 12 16 17 10 55 11 19 14 10 54 14 18 17 6 55 12 19 17 10 58 56 [}
4 |COCA GUERRERO SEGUNDO 1648588 | 63 | M Sl | CASTELLANO| AGRICULTOR | 12 15 16 10 53 13 18 17 10 58 14 19 20 6 59 13 18 21 10 62 14 17 19 6 56 12 19 20 14 65 59 C
5 | DELGADO ROMERO EDITH KENY 7230765 | 34 F S| | CASTELLANO| AMA DECASA| 12 16 15 10 53 13 17 19 10 59 14 19 17 6 56 12 17 19 10 58 13 16 18 10 57 12 19 17 10 58 57 C
6 | FUENTES CALLEJAS PAULINA 4125112 | 57 F Sl | CASTELLANO| AMA DECASA| 14 16 18 10 58 12 18 21 10 61 13 17 14 6 50 12 16 18 10 56 13 21 16 10 60 11 19 20 6 56 57 C
7 | OROZA REYES GRACIELA 5787795 | 46 F S| | CASTELLANO| AMA DECASA| 12 16 21 10 59 14 19 21 10 64 12 21 18 10 61 11 18 il7g 6 52 12 18 14 10 54 13 14 18 6 51 57 C
8 |PACO IBARRA ESTELIA 14862065 | 27 F Sl | CASTELLANO [ COMERCIANTE| 13 16 21 10 60 12 14 19 10 55 alil 19 20 10 60 14 18 16 6 54 12 14 16 10 52 13 15 19 6 53 56 (03
9 |RAMOS JEREZ BLAS 4137305 | 70 | M S| | CASTELLANO| AGRICULTOR | 13 16 21 10 60 14 19 20 10 63 13 16 18 6 53 14 18 a7/ 10 59 12 16 18 10 56 11 16 18 14 59 58 C
10 | SUAREZ ARAMAYO ESPERANZA 7149328 | 39 F S| | CASTELLANO| AMA DECASA| 12 16 21 10 59 13 16 18 10 57 12 19 21 10 62 13 19 21 6 59 12 18 20 10 60 11 19 17 6 53 58 (03
11 |VELLIZ CONDORI ROSALIA 8805281 | 30 F S| | CASTELLANO| AMA DECASA| 12 18 17 10 57 13 17 18 6 54 12 16 17 10 55 13 14 19 6 52 12 19 17 10 58 13 16 20 6 55 55 [}
12 | YCHAZU RUIZ ANA MARIA 1825982 | 62 F S| | CASTELLANO| AMA DECASA| 12 19 21 10 62 11 18 17 10 56 14 19 17 10 60 12 19 18 6 55 14 15 19 10 58 12 16 17 6 51 57 (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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