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RESUMEN DE LA EVALUACION NORMATIVA POR ASIGNATURAS
Control de
Departamento: SANTA CRUZ Facilitador: TOMAS SOLIZ AYCA Inscritos Efectivos | Aprobados | Reprobados

Provincia: Angel Sandoval Fecha delnicio: 20 dedic. de 2017 Bloque: 1 Femenino 3 3 3 0

Municipio: San Matias Fecha Final: 20 dejun. de 2018 Parte: 1 Masculino 5 5 5 0

L ocalidad/Comunidad: SANTA FE Total 8 8 8 0
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1 DOMINGUEZ VARGAS PEDRO LUIS 14901258| 19 M S| | CASTELLANC| AGRICULTOR| 14 15 14 14 57 12 14 14 14 54 12 14 14 14 54 12 15 14 14 55 55 o]
2 FLORES COPA CRISTIAN GREGORY | 6257180 | 20 M S| | CASTELLANC| AGRICULTOR| 14 15 14 14 57 12 15 18 14 59 12 15 14 14 55 11 15 18 14 58 57 o]
3 PAINA MANCILLA MIGUELINA 35 F S| | CASTELLANC|AMA DE CASA| 14 15 14 12 55 12 14 14 14 54 12 15 14 14 55 12 14 14 14 54 55 o]
4 ROJAS GOMEZ SHIRLEY 9034004 | 25 F S| |CASTELLANC|AMA DE CASA| 14 15 14 14 57 12 14 14 14 54 12 14 14 14 54 12 15 14 14 55 55 o]
5 SILVA VACA TERESA 2802504 | 66 F S| | CASTELLANC|AMA DE CASA| 14 15 14 14 57 12 15 14 14 55 12 15 14 14 55 12 14 14 14 54 55 o]
6 SURUBI ZEBALLO JESUS 37 M S| | CASTELLANC| AGRICULTOR| 14 20 14 14 62 12 14 14 14 54 12 14 14 14 54 1 15 14 14 54 56 o]
7 SURUBI ZEBALLO REINALDO 13729137| 35 M S| | CASTELLANC| AGRICULTOR| 14 15 14 14 57 12 14 14 11 51 12 15 14 14 55 12 15 14 14 55 55 o]
8 SURUBI ZEBALLOS HUMBERTO 14595319| 31 M S| | CASTELLANC| AGRICULTOR| 14 15 14 14 57 12 14 14 14 54 12 14 14 14 54 12 14 14 14 54 55 o]
Quienes firmamos €l presente documento, declaramos que |os datos son veridicos y auténticos, de no serlo nos someteremos alas sanciones que establezcalaley. D/C/I/R: D=Desincorporado; C=En Clase; |=Incorporado;R=Reincorporado.
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