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Control de Estudiantes

Departamento: SANTA CRUZ Facilitador: GRISELDA VACA SAUCEDO Inscritos Efectivos Aprobados Reprobados

Provincia: Andres Ibañez Fecha de Inicio: 31 de oct. de 2014 Bloque: 2 Femenino 13 13 13 0

Municipio: Santa Cruz de la Sierra Fecha Final: 8 de may. de 2015 Parte: 1 Masculino 2 2 2 0

Localidad/Comunidad: BARRIO SAN JOAQUIN Total 15 15 15 0
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1  GUZMAN MARIA EUGENIA 4554911 44 F SI CASTELLANO AMA DE CASA 10 20 18 10 58 12 20 16 10 58 12 20 18 10 60 12 18 18 10 58 12 18 18 10 58 58 C

2 ACOSTA MELGAR ROLANDO 5602136 63 M SI CASTELLANO OTRO 12 21 19 10 62 12 21 17 10 60 13 20 20 10 63 12 20 14 14 60 14 19 19 14 66 62 C

3 ANTELO SALVATIERRA MARIA ALEJANDRA 9736170 28 F SI CASTELLANO OTRO 14 21 20 14 69 14 21 20 14 69 14 21 18 14 67 14 21 20 14 69 14 20 19 14 67 68 C

4 CARBALLO VACA ESCARLET YUBINKA 6264922 22 F SI CASTELLANO OTRO 14 20 20 10 64 14 20 17 10 61 14 20 20 14 68 14 20 18 14 66 14 19 19 14 66 65 C

5 CHAVEZ ALVARADO ANA MARIA 8068821 40 F SI CASTELLANO AMA DE CASA 12 20 19 10 61 12 20 16 10 58 12 20 18 14 64 12 18 18 10 58 12 18 14 10 54 59 C

6 CHAVEZ VARGAS ANDRES 3834789 69 M SI CASTELLANO OTRO 14 20 21 14 69 12 21 20 14 67 14 21 20 14 69 12 20 21 14 67 14 20 19 14 67 68 C

7 CHUVE BEJARANO MERICI 6321977 30 F SI CASTELLANO AMA DE CASA 12 20 21 14 67 14 20 20 14 68 14 20 14 14 62 12 20 16 14 62 14 20 16 14 64 65 C

8 ROJAS GUTIERREZ ADRIANA JESUS 3287076 49 F SI CASTELLANO AMA DE CASA 12 20 18 10 60 12 20 14 10 56 12 20 17 10 59 12 21 19 14 66 12 21 16 14 63 61 C

9 SAUCEDO DE VACA GLADYS 3879129 60 F SI CASTELLANO AMA DE CASA 14 21 21 14 70 10 18 18 14 60 14 21 19 14 68 14 21 18 14 67 14 21 20 14 69 67 C

10 SAUCEDO ROJAS SANTA MAGDALENA 6229325 34 F SI CASTELLANO OTRO 10 20 17 10 57 10 20 16 10 56 10 20 16 10 56 10 19 20 10 59 12 18 21 10 61 58 C

11 TERRAZAS ALVARADO VERONICA  23 F SI CASTELLANO AMA DE CASA 10 21 18 14 63 14 21 14 14 63 14 21 16 14 65 14 21 19 14 68 14 21 20 14 69 66 C

12 VACA EGUEZ ELINA 5585363 59 F SI CASTELLANO AMA DE CASA 12 20 19 10 61 12 20 15 10 57 12 20 17 10 59 14 20 14 14 62 14 18 20 14 66 61 C

13 VACA SAUCEDO ANA MARIA 6264471 43 F SI CASTELLANO AMA DE CASA 14 21 20 14 69 14 21 17 14 66 14 21 18 14 67 14 21 15 14 64 14 21 19 14 68 67 C

14 VACA SAUCEDO LILY 3886832 42 F SI CASTELLANO OTRO 14 20 21 10 65 12 20 17 10 59 12 20 19 10 61 12 19 21 14 66 12 18 19 14 63 63 C

15 ZUNA MORENO ROSMERY 9628702 37 F SI CASTELLANO AMA DE CASA 10 20 20 10 60 10 20 16 10 56 12 20 20 10 62 12 18 20 10 60 10 18 19 10 57 59 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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