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RESUMEN DE LA EVALUACIÓN NORMATIVA POR ASIGNATURAS

Control de Estudiantes

Departamento: SANTA CRUZ Facilitador: ROLANDO SANABRIA CABALLERO Inscritos Efectivos Aprobados Reprobados

Provincia: Andres Ibañez Fecha de Inicio: 17 de jun. de 2017 Bloque: 1 Femenino 8 8 8 0

Municipio: El Torno Fecha Final: 17 de dic. de 2017 Parte: 2 Masculino 3 3 3 0

Localidad/Comunidad: SAN LUIS Total 11 11 11 0
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1  YEVARA CATALINA 4708557 56 F NO CASTELLANO AMA DE CASA 14 16 18 14 62 13 18 19 10 60 13 18 16 14 61 12 16 17 14 59 13 16 17 10 56 12 17 19 14 62 60 C

2 ALANES OSINAGA YRMA 8083022 37 F NO CASTELLANO AMA DE CASA 14 16 18 14 62 13 18 19 14 64 11 10 14 10 45 12 20 18 14 64 12 18 17 14 61 12 17 20 10 59 59 C

3 BANEGAS LINO ASTERIO 2991279 62 M NO CASTELLANO OTRO 14 17 18 10 59 14 15 18 14 61 14 20 20 14 68 14 20 20 10 64 12 19 17 14 62 14 19 20 14 67 64 C

4 CABALLERO SARABIA FELIPE 4698803 57 M NO CASTELLANO OTRO 14 14 15 10 53 14 14 16 10 54 13 16 17 10 56 12 19 20 10 61 12 17 16 10 55 11 17 16 10 54 56 C

5 CABALLERO SARAVIA FELICIA 3258474 52 F NO CASTELLANO AMA DE CASA 14 15 15 10 54 13 16 17 10 56 12 13 17 10 52 12 17 15 10 54 13 17 16 10 56 13 12 15 10 50 54 C

6 CARDONA CASTRO ADELA 3948594 52 F NO CASTELLANO AMA DE CASA 14 19 18 10 61 14 17 17 14 62 14 16 15 10 55 14 17 15 14 60 12 19 17 10 58 12 16 17 10 55 59 C

7 GARCIA ALVIS NATIVIDAD 8105242 64 F NO CASTELLANO AMA DE CASA 10 14 13 10 47 14 13 17 10 54 14 12 17 10 53 13 17 16 14 60 13 13 15 10 51 12 13 17 10 52 53 C

8 ROBLES CUELLAR ESTELA 12792148 35 F NO CASTELLANO AMA DE CASA 10 14 15 10 49 14 12 14 10 50 11 18 14 10 53 13 15 18 10 56 14 16 18 10 58 14 14 16 10 54 53 C

9 ROJAS QUIROZ FIDELIA 2813875 66 F NO CASTELLANO AMA DE CASA 12 15 15 10 52 13 16 15 10 54 14 16 18 10 58 12 17 16 10 55 12 19 20 10 61 11 17 16 10 54 56 C

10 ROMERO DE VILLAGOMEZ MELITONA 3298870 45 F NO CASTELLANO AMA DE CASA 11 10 11 10 42 11 12 11 10 44 11 10 11 10 42 10 13 11 10 44 10 10 10 10 40 10 11 13 10 44 43 C

11 SANABRIA LEAÑOS RODRIGO 2938670 55 M NO CASTELLANO OTRO 14 18 16 14 62 14 16 18 14 62 14 19 19 10 62 14 20 20 14 68 14 20 20 10 64 14 19 20 10 63 64 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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