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RESUMEN DE LA EVALUACIÓN NORMATIVA POR ASIGNATURAS

Control de Estudiantes

Departamento: SANTA CRUZ Facilitador: ZULMA ELIZABETH CAMPOS BALLESTEROS Inscritos Efectivos Aprobados Reprobados

Provincia: Andres Ibañez Fecha de Inicio: 11 de jun. de 2019 Bloque: 2 Femenino 8 8 8 0

Municipio: Cotoca Fecha Final: 11 de dic. de 2019 Parte: 2 Masculino 4 4 4 0

Localidad/Comunidad: TAROPE Total 12 12 12 0
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1  ZALAZAR LUIS ALBERTO 4626243 34 M SI CASTELLANO OTRO 13 16 20 11 60 12 15 18 11 56 13 16 19 12 60 59 C

2 BALLESTEROS ROMAGERA JUANA 1043418 63 F SI CASTELLANO AMA DE CASA 12 16 18 10 56 11 16 18 12 57 12 19 18 12 61 58 C

3 CAMPERO MARTINEZ RODOLFO 5863672 40 M SI CASTELLANO OTRO 11 18 19 14 62 11 17 18 11 57 13 19 18 12 62 60 C

4 CESPEDES BRESS OSWALDO 1965827 62 M SI CASTELLANO AGRICULTOR 12 18 19 12 61 11 18 18 14 61 11 15 16 10 52 58 C

5 DAVALOS HEREDIA CESAR LUIS  16 M SI CASTELLANO OTRO 12 15 16 10 53 10 15 16 9 50 14 18 16 10 58 54 C

6 MASAI ORRELLANA RAQUEL 12731232 39 F SI CASTELLANO AMA DE CASA 12 19 19 13 63 14 19 19 13 65 12 18 16 13 59 62 C

7 OSINAGA CHORE MARIA 4548069 45 F SI CASTELLANO AMA DE CASA 11 16 17 9 53 12 16 18 10 56 12 17 18 11 58 56 C

8 PEREZ ARGOLLO ISIDORA 2552835 57 F SI CASTELLANO AMA DE CASA 12 19 20 12 63 11 16 15 10 52 12 16 15 9 52 56 C

9 QUISPE PEREZ MARICRUZ 8931163 29 F SI CASTELLANO AMA DE CASA 11 16 18 10 55 11 16 17 10 54 11 16 18 10 55 55 C

10 QUISPE PEREZ YOSELIN YANETHE 14467623 24 F SI CASTELLANO AMA DE CASA 12 16 17 11 56 11 15 17 11 54 12 18 16 10 56 55 C

11 RAMIREZ LIMACHI JOSEFINA 8999355 37 F SI CASTELLANO AMA DE CASA 12 15 12 9 48 11 15 13 10 49 11 16 15 11 53 50 C

12 SEGUNDO VACA SILVIA 9034976 45 F SI CASTELLANO AMA DE CASA 11 17 16 10 54 10 17 16 11 54 11 16 18 11 56 55 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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