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RESUMEN DE LA EVALUACIÓN NORMATIVA POR ASIGNATURAS

Control de Estudiantes

Departamento: SANTA CRUZ Facilitador: EDID VARGAS FERNANDEZ Inscritos Efectivos Aprobados Reprobados

Provincia: Sara Fecha de Inicio: 16 de jun. de 2018 Bloque: 2 Femenino 10 10 10 0

Municipio: Santa Rosa del Sara Fecha Final: 17 de dic. de 2018 Parte: 2 Masculino 3 3 3 0

Localidad/Comunidad: LAS PAVAS Total 13 13 13 0
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1 BECERRA GARCIA MARIA MARTHA 12982389 37 F SI CASTELLANO AMA DE CASA 12 16 18 12 58 12 16 16 14 58 12 18 18 12 60 59 C

2 BEJARANO NOZA EDUARDO 9621257 35 M SI CASTELLANO OTRO 12 16 16 12 56 12 16 18 12 58 14 18 18 12 62 59 C

3 CANDIA TAMACOINE MARIELA 9654920 28 F SI CASTELLANO OTRO 12 16 16 12 56 12 18 12 10 52 14 16 14 10 54 54 C

4 CHAVEZ VACA COLMA TERESA 13270808 23 F    12 16 16 12 56 12 16 15 12 55 10 16 16 12 54 55 C

5 CHAVEZ VAXA DENIKA 13270676 27 F SI CASTELLANO AMA DE CASA 12 16 16 12 56 10 14 15 12 51 12 17 18 14 61 56 C

6 GARCIA MEDRANO JESUS ROLANDO 8140312 55 M SI CASTELLANO OTRO 12 16 16 12 56 12 18 14 12 56 12 15 15 12 54 55 C

7 GUTIERREZ PINTO GABY 8104206 44 F SI CASTELLANO AMA DE CASA 12 16 18 12 58 12 16 16 14 58 12 16 12 12 52 56 C

8 JUSTINIANO ORTIZ MARY 9790702 70 F SI CASTELLANO AMA DE CASA 12 16 16 12 56 12 18 16 10 56 10 16 16 12 54 55 C

9 JUSTINIANO TARECAYU CRISTINA 11345413 52 F SI CASTELLANO AMA DE CASA 12 16 16 12 56 12 16 16 12 56 10 16 12 10 48 53 C

10 PAZ CESPEDES ALBERTO LUIS 6225155 46 M SI CASTELLANO OTRO 12 16 16 12 56 12 18 18 14 62 12 16 16 12 56 58 C

11 ROJAS LIMPIAS MAGALY 13558128 43 F SI CASTELLANO AMA DE CASA 12 16 16 12 56 12 16 18 12 58 0 10 15 14 39 51 C

12 URQUIZA JIMENEZ MARIA RUTH 8200938 41 F SI CASTELLANO AMA DE CASA 12 16 16 12 56 14 12 18 12 56 12 18 16 12 58 57 C

13 VACA FLORES TEREZA 4665115 53 F SI CASTELLANO AMA DE CASA 12 16 16 12 56 12 16 16 14 58 12 18 18 12 60 58 C

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