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RESUMEN DE LA EVALUACION NORMATIVA POR ASIGNATURAS

Control de
Departamento: SANTA CRUZ Facilitador: JUANA ELIZABETH NOGALES ESCALERA Inscritos Efectivos | Aprobados | Reprobados

Provincia: Florida Fecha delnicio: 19 de abr. de 2016 Bloque: 2 Eemenino 4 4 4 0

Municipio: Quirusillas Fecha Final: 21 de oct. de 2016 Parte: 2 Masculino 4 4 4 0

Localidad/Comunidad: FILADELFIA Total 8 8 8 0
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Ap. Paterno Ap. Materno Nombr e(s) L Grupal | individual | Final | ASSenda g Grupal | individual | Final | ASSENda g Grupal | individual | Final | ASSendal gog o
1 COCA JESUS 8127468 30 M NO |CASTELLANC|AMA DE CASA 12 18 15 14 59 13 17 16 14 60 10 16 20 14 60 60 C
2 |ARANADIA SANTELLAN FRANCISCO 1055826 62 M NO QUECHUA | AGRICULTOR 14 20 14 14 62 12, 20 18 14 64 12 14 18 14 58 61 (03
3 | CONDORI RAMIREZ TEODORO 8952097 41 M NO |CASTELLANC| AGRICULTOR 10 21 16 14 61 12 17 16 14 59 14 16 17 14 61 60 C
4 |PADILLA DAZA RUFINA 9817674 34 F NO QUECHUA | AMA DE CASA 13 19 14 10 56 13 18 15 10 56 10 16 20 10 56 56 C
5 |ROBLEDO VILLAVICENCIO LUCIA 10373474 51 F NO QUECHUA |AMA DE CASA 14 18 14 10 56 13 19 17 10 59 13 18 19 10 60 58 C
6 |URAEZA CUMBA MARIA ASENCIA 5395860 40 F NO |CASTELLANC|AMA DE CASA 13 18 16 14 61 10 19 16 14 59 10 17 20 14 61 60 C
7 |VELA VARGAS MARIANO 7496962 36 M NO QUECHUA | AGRICULTOR 14 20 15 14 63 14 18 17 14 63 14 15 12 14 55 60 C
8 |ZURITA GUZMAN MARCELINA 7752180 41 F NO |CASTELLANC|AMA DE CASA 14 18 14 14 60 14 18 14 14 60 14 15 18 14 61 60 C

Quienes firmamos el presente documento, declaramos que |os datos son veridicos y auténticos, de no serlo nos someteremos a las sanciones que establezca laley. D/C/I/R: D=Desincorporado; C=En Clase; |=Incorporado;R=Reincorporado.
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