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RESUMEN DE LA EVALUACIÓN NORMATIVA POR ASIGNATURAS

Control de Estudiantes

Departamento: SANTA CRUZ Facilitador: BISMARK JOAQUIN  CLAURE Inscritos Efectivos Aprobados Reprobados

Provincia: Andres Ibañez Fecha de Inicio: 7 de mar. de 2014 Bloque: 2 Femenino 5 5 5 0

Municipio: Santa Cruz de la Sierra Fecha Final: 7 de set. de 2014 Parte: 2 Masculino 5 5 5 0

Localidad/Comunidad: PALMASOLA /BARRIO 
PALMIRA

Total 10 10 10 0
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1  AÑAVIRI PABLO 3830581 49 M NO QUECHUA CHOFER 12 17 21 10 60 12 19 15 10 56 14 19 20 10 63 60 C

2  REBOLLO JUAN 441870 40 M NO CASTELLANO CHOFER 14 18 18 14 64 12 19 18 14 63 12 18 21 14 65 64 C

3 CABA FLORES MARLENE 6200289 36 F NO CASTELLANO COMERCIANTE 11 15 20 14 60 14 17 19 14 64 14 20 18 14 66 63 C

4 COLQUE ZUBIETA JUAN MARCELINO 8125149 37 M NO CASTELLANO OTRO 12 19 17 14 62 11 14 21 14 60 11 21 17 14 63 62 C

5 MOYA BURGOA JUANA FELICIDAD 3834732 45 F NO CASTELLANO AMA DE CASA 12 16 15 10 53 14 20 19 10 63 14 20 14 10 58 58 C

6 MUÑOZ DAZA MONICA 5845725 37 F NO CASTELLANO AMA DE CASA 14 20 18 10 62 14 18 20 10 62 12 17 19 10 58 61 C

7 NINA NINA ISAAC 4613232 40 M NO CASTELLANO COMERCIANTE 12 17 19 10 58 13 18 20 10 61 12 19 20 10 61 60 C

8 PACOSILLO COLQUE CLARIBEL 5888775 38 F NO CASTELLANO AMA DE CASA 13 18 19 14 64 13 18 20 14 65 13 18 19 14 64 64 C

9 SUAREZ SOLARES ALFREDO 4723068 33 M NO CASTELLANO OTRO 14 16 18 10 58 14 17 16 10 57 12 21 21 10 64 60 C

10 URQUIZA SEÑA MARCELINA 7786144 36 F SI CASTELLANO COMERCIANTE 11 18 20 14 63 10 20 18 14 62 11 18 19 14 62 62 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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