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RESUMEN DE LA EVALUACION NORMATIVA POR ASIGNATURAS

Control (s x|
Departamento: SANTA CRUZ Facilitador: ERWIN ALEX MENDOZA CABALLERO Inscritos Efectivos | Aprobados | Reprobados

Provincia: Andres Ibafiez Fechadelnicio: 25 deago. de2014 Bloque: 2 Eemenino 4 4 4 0

Municipio: SantaCruz delaSierra Fecha Final: 12 de mar. de 2015 Parte: 2 Masculino 6 6 6 0

Localidad/Comunidad: 15 DE ABRIL SOBRE CANAL Total 10 10 10 0
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Ap. Paterno Ap. Materno Nombre(s) o Grupal | individual | Final | ASSenda g Grupal | individual | Final | ASSENda g Grupal | individual | Final | ASSendal gog o
1 QUISPE ANDRES 2491900 | 68 | M | NO | GUARANI OTRO 14 20 19 14 67 14 20 17 14 65 14 21 10 14 59 64 [
2 |[conDoRi MAMANI LUCIA 2559139 | 62 F | NO | GUARANI |COMERCIANTI 14 20 18 14 66 14 18 18 14 64 14 17 19 14 64 65 [
3 [LLANOS :\3”%%\11\42% oF PRIMITIVA 3204026 | 54 | F | NO | GUARANI OTRO 14 19 19 14 66 14 18 18 14 64 14 17 17 14 62 64 c
4 |OROSCO BUSTILLOS MARIA ELENA 5414311 | 36 F | NO | GUARANI |COMERCIANTE 14 21 20 14 69 14 21 21 14 70 14 21 21 14 70 70 c
5 |PARADA SALAZAR CARLOS 7825841 | 25 [ M | NO | GUARANI OTRO 14 21 19 14 68 14 21 21 14 70 14 21 21 14 70 69 [
6 [PumA JESUS NORA 3764627 | 47 F | NO | GUARANI |AMA DECASA 14 17 19 14 64 14 19 19 14 66 14 17 17 14 62 64 [
7 |RENDON VASQUEZ CRISTIAN CESAR 8245041 | 36 | M [ NO | GUARANI CHOFER 14 20 19 14 67 14 18 19 14 65 14 21 21 14 70 67 [
8 |rRiOS LOPEZ YEMER 6338645 | 21 | M [ NO | GUARANI CHOFER 14 21 21 14 70 14 21 21 14 70 14 21 21 14 70 70 [
9 [VERA ALVAREZ PEDRO PABLO 4628649 | 40 | M | NO | GUARANI CHOFER 14 21 21 14 70 14 21 21 14 70 13 21 21 14 69 70 [
10 [ZURITA PARDO LUIS 3162719 | 50 | M [ NO | GUARANI OTRO 14 19 20 14 67 14 21 19 14 68 14 21 21 14 70 68 [

Quienes firmamos el presente documento, declaramos que |os datos son veridicos y auténticos, de no serlo nos someteremos a las sanciones que establezcalaley. D/C/I/R: D=Desincorporado; C=En Clase; |=Incorporado;R=Reincorporado.
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