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RESUMEN DE LA EVALUACION NORMATIVA POR ASIGNATURAS

Control de
Departamento: SANTA CRUZ Facilitador: NIREIDA ALIZET VACA GASPAR Inscritos Efectivos | Aprobados | Reprobados

Provincia: Andres |bafiez Fechadelnicio: 15 de abr. de 2015 Bloque: 1 Femenino 8 8 8 0

Municipio: SantaCruz delaSierra Fecha Final: 14 de oct. de 2015 Parte: 2 Masculino 3 3 3 0

L ocalidad/Comunidad: PLAN 3000 Total 11 11 11 0
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1 [SABRERADE CABALLERO MERCEDES 1050084 | 66 | F | No|casTELLANO|AMADECASA| 12 | 17 | 15 | 14 | s8 | 122 | 17| 14 | 14 | 57| 12| 13| 15| 10| 50| 13| 16| 18| 10| 57| 13| 12| 15| 10|50 w3|15]18[14a]6] 55 |CcC
2 |ESTEVEZ LOAYZA REINA 7501569 | 29 F | NO QUECHUA OTRO 12 13 15 10 50 12 16 17 10 55 13 15 12 10 50 14 15 10 10 49 14 14 15 10 53 10 10 10 10 40 50 C
3 |GARCIA ARCE JUAN JAVIER 11370666 | 18 | M | NO | CASTELLANO OTRO 10 10 10 10 40 10 11 10 6 37 9 10 9 10 38 10 9 12 10 41 11 10 10 6 37 10 11 10 10 41 39 C
4 |GASPAR FUENTES ERLINDA 3213690 | 59 F | NO | CASTELLANO OTRO 13 18 18 10 59 14 18 16 14 62 14 19 10 10 53 14 20 20 10 64 12 19 20 10 61 13 21 20 10 64 61 C
5 |LIJERON MARTINEZ EDITH DILIA 3191809 | 52 F | NO | CASTELLANO OTRO 10 10 15 10 45 10 10 20 6 46 10 10 15 10 45 10 12 14 10 46 12 12 14 10 48 10 15 20 10 55 48 C
6 |LIMON ROJAS ACENSIO 6284057 | 29 | M | NO | CASTELLANO CHOFER 14 15 15 10 54 12 15 19 10 56 14 16 17 10 57 14 13 14 14 55 12 19 20 10 61 14 15 15 10 54 56 C
7 | MIRANDA CORONADO JAKELIN 5864843 | 32 F | NO | CASTELLANO|AMA DECASA| 12 16 17 14 59 14 15 16 10 55 12 14 15 10 51 14 21 12 14 61 12 11 14 10 47 14 20 21 14 69 57 [}
8 |ONOFRE RODRIGUEZ BERNALDINA 5494007 | 72 F | NO QUECHUA | AMADECASA| 10 10 10 10 40 13 12 15! 10 50 10 12 14 10 46 14 15 15 10 54 12 10 10 10 42 10 10 10 10 40 45 (03
9 |ROJAS SANDAGORDA DESIDERIO 3941311 | 81 | M | NO | CASTELLANO| AGRICULTOR | 12 18 15 10 55 12 15 14 10 51 14 10 10 10 44 14 18 19 14 65 13 15 19 10 57 14 20 20 14 68 57 [}
10 | VARGAS DE ZAMBRANA CALIXTA 1040837 | 67 F | NO | CASTELLANO OTRO 12 13 14 14 53 13 15 13 14 55 12 14 13 14 14 20 18 14 66 13 15 16 14 58 12 15 13 14 54 57 C
11 | VASQUEZ ROJAS (I_BilésllDElii 6250174 | 32 F | NO | CASTELLANO OTRO 10 10 13 10 43 13 = 15 10 51 13 15 13 10 51 12 16 15 10 53 14 16 14 10 54 10 12 15 10 47 50 C

Quienes firmamos €l presente documento, declaramos que los datos son veridicos y auténticos, de no serlo nos someteremos a las sanciones que establezcalaley.
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