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RESUMEN DE LA EVALUACIÓN NORMATIVA POR ASIGNATURAS

Control de Estudiantes

Departamento: SANTA CRUZ Facilitador: MONICA TANIA AGUDO ARANO Inscritos Efectivos Aprobados Reprobados

Provincia: Andres Ibañez Fecha de Inicio: 7 de mar. de 2014 Bloque: 2 Femenino 11 11 11 0

Municipio: Santa Cruz de la Sierra Fecha Final: 8 de set. de 2014 Parte: 1 Masculino 1 1 1 0

Localidad/Comunidad: BARRIO ESPINAL DORADO Total 12 12 12 0
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1 AGUILAR PARANGABA JUANA 8104534 26 F NO CASTELLANO AMA DE CASA 14 10 20 14 58 14 18 19 10 61 14 13 19 10 56 12 20 18 14 64 14 19 18 10 61 60 C

2 CARRASCO ZARATE   DE  
CEREZO MARIA  MARTHA 1144320 66 F SI QUECHUA AMA DE CASA 12 12 17 10 51 12 19 18 14 63 14 19 15 14 62 12 18 20 10 60 14 19 20 14 67 61 C

3 CATUNTA NINA CRISTINA 4736662 38 F NO QUECHUA AMA DE CASA 10 19 18 14 61 11 14 19 14 58 10 20 17 14 61 10 19 15 14 58 10 19 18 14 61 60 C

4 CEREZO VILLALBA ISABEL 8083040 29 F SI CASTELLANO AMA DE CASA 13 19 20 14 66 14 15 16 10 55 14 19 19 14 66 11 10 16 14 51 14 18 20 14 66 61 C

5 CONDORI CUARITE RITA 7666590 38 F SI AIMARA COMERCIANTE 13 17 19 10 59 14 17 19 14 64 14 15 19 14 62 14 17 19 14 64 13 19 20 14 66 63 C

6 FUENTES LOPEZ NEIZA 9832298 16 F NO CASTELLANO OTRO 13 14 18 14 59 11 14 18 14 57 12 15 17 14 58 11 13 18 14 56 12 13 16 14 55 57 C

7 LUNA PINTO ELIODORO 5343430 55 M NO QUECHUA OTRO 10 14 18 14 56 10 14 16 14 54 12 13 16 14 55 11 12 19 14 56 12 15 17 14 58 56 C

8 MAMANI SENDOYA AULOGIA 9585610 23 F SI QUECHUA AMA DE CASA 11 13 15 10 49 12 15 15 10 52 10 13 17 10 50 12 14 16 10 52 10 13 19 10 52 51 C

9 MITHA CHUI TEOFILA 12436756 24 F SI QUECHUA AMA DE CASA 10 10 14 10 44 10 18 11 10 49 14 10 20 14 58 12 18 12 14 56 14 17 19 10 60 53 C

10 ORTEGA ARTEGA YESENIA 8157369 25 F SI CASTELLANO AMA DE CASA 14 18 19 14 65 14 13 19 10 56 12 19 18 10 59 12 17 18 14 61 12 18 19 14 63 61 C

11 PACHACORA MELENDRES JULIA 9618289 24 F SI CASTELLANO AMA DE CASA 14 18 17 14 63 10 13 16 10 49 14 18 19 10 61 12 16 17 14 59 12 15 17 14 58 58 C

12 ROJAS RUIZ CARMEN 4170393 36 F SI QUECHUA AMA DE CASA 13 13 16 14 56 12 19 14 14 59 14 20 19 14 67 12 18 16 14 60 12 16 19 10 57 60 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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