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RESUMEN DE LA EVALUACION NORMATIVA POR ASIGNATURAS

Control de
Departamento: SANTA CRUZ Facilitador: RUPERTO VASQUEZ BRANEZ Inscritos Efectivos | Aprobados | Reprobados

Provincia: Andres |bafiez Fechadelnicio: 10 dedic. de 2018 Bloque: 2 Femenino 9 9 9 0

Municipio: Cotoca Fecha Final: 10 dejun. de 2019 Parte: 1 Masculino 4 4 4 0

L ocalidad/Comunidad: DON LORENZO Total 13 13 13 0
Apellidos y Nombre(s) E s g Cult " Matematicas Castellano Lenguas Originarias Geograffa Historia E
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vidual vidual vidual vidual vidual

1 |ALGARANAZ SUAREZ CARMEN 8147458 | 41 | F | sI CASTELLANO AMADE CASA | 12 15 15 14 56 12 13 16 14 55 10 12 14 14 50 11 13 15 14 53 1 10 14 14 49 53 c
2 |CARRILLO CHAMBI ESPERANZA 10350569| 26 | F | SI CASTELLANO AMA DE CASA | 10 10 10 10 40 10 12 13 10 45 8 11 10 10 39 10 10 11 10 41 10 12 14 10 46 42 ]
3 | CESPEDES PEDRAZA JAVIER 14089179 27 | M | SI CASTELLANO OTRO 8 10 9 10 37 9 10 11 6 36 9 9 10 10 38 9 10 10 10 39 9 10 10 10 39 38 c
4 |CLAROS NOGALES MARIA ELSA 5851563 | 43 | F [ SI CASTELLANO AMA DE CASA 6 10 10 10 36 6 10 10 10 36 6 10 10 10 36 6 10 10 10 36 6 10 10 10 36 36 ¢
5 |CLAROS SURUBI DEISI 23 | F | sl CASTELLANO AMADE CASA | 10 11 15 14 50 10 11 15 14 50 10 10 10 14 44 10 11 14 14 49 10 12 14 14 50 49 o]
6 |FERNANDO ALCOBA RAUL 6331285 36 [ M | sI CASTELLANO OTRO 10 15 15 14 54 11 10 15 14 50 1 10 13 14 48 10 12 15 14 51 10 12 15 14 51 51 o]
7 |LOPEZ MICHEL JHON ERLAN 8885091 [ 21 | M | sI CASTELLANO OTRO 9 11 10 6 36 10 11 10 10 41 10 13 10 10 43 9 10 11 10 40 9 10 10 6 35 39 o]
8 |MARQUEZ GARCIA FLORINDA 12676236 33 | F | SI CASTELLANO AMA DE CASA | 12 15 21 14 62 14 12 20 14 60 12 14 18 14 58 13 14 20 14 61 12 14 20 14 60 60 o]
9 |MENDOZA PEDRAZA FEDERICO 9851358 | 19 [ M | SI CASTELLANO OTRO 10 12 20 14 56 10 13 12 14 49 10 12 15 14 51 10 11 14 14 49 10 12 14 14 50 51 ]
10 |OLMOS GUTIERREZ DONAL 12698478 43 | F | SI CASTELLANO AMA DE CASA | 10 11 13 6 40 11 12 12 10 45 11 10 10 14 45 13 11 12 10 46 1 13 14 10 48 45 c
11 |REYES CORAZI ESTHER 13786851| 31 | F | SI CASTELLANO AMA DE CASA 8 9 15 6 38 10 9 10 10 39 8 10 9 10 37 9 10 9 10 38 9 10 10 7 36 38 [¢]
12 | SALVATIERRA ORDONEZ ELENA 5392309 | 44 | F | sI CASTELLANO AMADE CASA | 10 10 18 10 48 10 11 15 10 46 12 11 15 10 48 10 13 14 10 47 10 13 15 10 48 47 o]
13 | YOVIO CHORE VIRGINIA 14281596 45 | F | SI CASTELLANO AMA DE CASA | 10 10 8 10 38 11 10 10 10 41 10 12 10 10 42 10 10 11 10 41 10 12 13 10 45 41 [¢]

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