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RESUMEN DE LA EVALUACION NORMATIVA POR ASIGNATURAS

Control d
Departamento: SANTA CRUZ Facilitador: JULIA CARMEN PRADO GALARZA Inscritos Efectivos | Aprobados | Reprobados

Provincia: Andres |bafiez Fechadelnicio: 6 de abr. de 2015 Bloque: 1 Femenino 9 9 9 0

Municipio: SantaCruz delaSierra Fecha Final: 15 de oct. de 2015 Parte: 2 Masculino 3 3 3 0

L ocalidad/Comunidad: BARRIO PALERMO PASILLO Total 12 12 12 0
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do Grup. il Final | tencia| Final | Grup. ol Final |tencia| Final | Grup. dtal Final |tencia| Final | Grup. dual Final | tencia| Final | Grup. dual Final |tencia| Final | Grup. dual Final |tencia| Final )
1 |BARBOZA CARDOZO BEATRIZ 1994708 | 68 F | NO GUARANI AMA DECASA| 14 21 21 14 70 14 21 21 14 70 14 21 21 14 70 14 21 21 14 70 14 21 21 14 70 14 21 21 14 70 70 C
2 |BENAVIDES ARANCIBIA ARMANDO 3386048 | 44 | M | NO GUARANI COMERCIANTE| 14 19 19 14 66 14 18 19 14 65 14 19 20 14 67 14 21 21 14 70 14 21 21 14 70 14 21 21 14 70 68 C
3 |CAMPOS LLOZA MARIA CRISTINA 8131624 | 42 F | NO GUARANI AMA DECASA| 14 21 21 14 70 14 21 21 14 70 14 21 21 14 70 14 21 21 14 70 14 21 21 14 70 14 21 21 14 70 70 [}
4 | CHUMIRA CACHARI EUSEBIA 4715314 | 44 | F | NO GUARANI AMADECASA| 14 20 218 14 69 14 18 21 14 67 14 18 20 14 66 14 20 21 14 69 14 18 20 14 66 14 20 20 14 68 68 [
5 |CHUVE VIVEROS LUISA 3166804 | 53 F | NO GUARANI OTRO 14 21 21 14 70 14 21 21 14 70 14 21 21 14 70 14 21 21 14 70 14 21 21 14 70 14 21 21 14 70 70 C
6 [ MAMANI QUISBERT PATRICIA 6284432 | 36 | F | NO GUARANI COMERCIANTE| 14 21 21 14 70 14 21 21 14 70 14 21 21 14 70 14 21 21 14 70 14 21 21 14 70 14 21 21 14 70 70 C
7 |MANCILLA DE MORALES LIZETH JUSTINA 7708685 | 30 F | NO GUARANI COMERCIANTE| 14 21 21 14 70 14 21 20 14 69 14 21 21 14 70 14 21 i 14 70 14 18 20 14 66 14 18 21 14 67 69 C
8 |PRADO RIBERA BEIZO 1599306 | 58 | M | NO GUARANI CHOFER 14 21 21 14 70 14 21 20 14 69 14 21 20 14 69 12 21 19 14 66 14 19 20 14 67 14 20 20 14 68 68 C
9 | QUISPE IBARRA AQUILINO 4715313 | 41 | M | NO GUARANI OTRO 14 21 21 14 70 14 21 21 14 70 14 21 21 14 70 14 21 21 14 70 14 21 21 14 70 14 21 21 14 70 70 C
10 | RAMIREZ CHAMBI DELIA DANIELA 8355732 | 42 | F | NO GUARANI AMADECASA| 14 17 21 14 66 14 18 21 14 67 14 18 17 14 63 14 16 15 14 59 14 15 20 14 63 14 21 20 14 69 65 C
11 | VACA DIEZ VACA DIEZ DINA RAFAELA 5893758 | 33 F | NO GUARANI AMA DECASA| 14 21 20 14 69 14 20 20 14 68 14 20 18 14 66 14 18 18 14 64 14 19 18 14 65 14 21 20 14 69 67 [}
12 | VARGAS MIRANDA ROSA 6229228 | 35 | F | NO GUARANI OTRO 14 21 21 14 70 14 21 21 14 70 14 21 21 14 70 14 21 21 14 70 14 21 21 14 70 14 21 21 14 70 70 C
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