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RESUMEN DE LA EVALUACION NORMATIVA POR ASIGNATURAS

Control d
Departamento: SANTA CRUZ Facilitador: BERONICA ALDANA SANTOS Inscritos Efectivos | Aprobados | Reprobados

Provincia: Andres |bafiez Fechadelnicio: 4 dejun. de 2018 Bloque: 1 Femenino 6 6 6 0

Municipio: Cotoca Fecha Final: 8 dedic. de 2018 Parte: 2 Masculino 3 3 3 0

L ocalidad/Comunidad: TAROPE Total 9 9 9 0
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1 | ALDANA SANTOS EDUARDO 5130473 | 37 | M Sl | CASTELLANO OTRO 14 21 21 14 70 14 21 15, 14 64 14 20 21 14 69 14 20 21 14 69 14 21 21 14 70 14 21 21 14 70 69 C
2 | GALLEGO MAMANI APOLINARIA 1364089 | 62 | F | SI [ CASTELLANO|AMA DECASA| 14 18 20 14 66 14 18 18 14 64 14 18 14 14 60 14 14 17 14 59 14 18 18 14 64 14 18 18 14 64 63 C
3 | GALLEGO MAMANI OLGA 3692275 | 49 F S| | CASTELLANO|AMA DECASA| 14 20 17 14 65 14 21 21 14 70 14 21 20 14 69 14 21 21 14 70 14 21 21 14 70 14 21 21 14 70 69 [}
4 |HUMEREZ COPA MOISES 681460 | 68 | M | SI | CASTELLANO CHOFER 14 21 18 10 63 14 18 18 14 64 14 18 20 14 66 14 18 18 10 60 14 21 21 14 70 14 20 21 10 65 65 C
5 |IDELGARIA ROJAS BENEDICTA 4421033 | 50 F S| | CASTELLANO| AMA DECASA| 14 21 21 14 70 14 21 21 14 70 14 20 20 14 68 14 21 20 14 69 14 21 21 14 70 14 21 20 14 69 69 C
6 [ MAMANI AYLLON MODESTA 8255298 | 31 | F | SI | CASTELLANO|AMA DECASA| 14 21 20 14 69 14 20 18 14 66 14 20 18 14 66 12 20 18 10 60 12 18 18 10 58 12 18 18 14 62 64 C
7 | PESOA SALBATIERRA SEVERIANO 3278640 | 63 | M Sl | CASTELLANO OTRO 12 18 18 10 58 14 18 18 10 60 12 18 18 10 58 12 18 18 10 58 12 18 18 10 58 12 18 18 10 58 58 C
8 | SANTOS ZAMUDIO DIONICIA 5506534 | 68 | F | SI | CASTELLANO|AMA DECASA| 14 21 21 14 70 14 20 20 14 68 14 20 20 14 68 12 20 18 14 64 14 18 18 14 64 14 18 18 14 64 66 C
9 | VARGAS CHUSGO FLAVIA 4617228 | 45 F S| | CASTELLANO | COMERCIANTE| 14 21 21 14 70 14 21 21 14 70 14 21 20 14 69 14 20 21 14 69 12 18 20 10 60 12 18 20 14 64 67 C

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