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RESUMEN DE LA EVALUACIÓN NORMATIVA POR ASIGNATURAS

Control de Estudiantes

Departamento: SANTA CRUZ Facilitador: VICTORIA JIMENEZ JUSTINIANO Inscritos Efectivos Aprobados Reprobados

Provincia: Andres Ibañez Fecha de Inicio: 9 de jun. de 2018 Bloque: 1 Femenino 8 8 8 0

Municipio: Santa Cruz de la Sierra Fecha Final: 12 de dic. de 2018 Parte: 2 Masculino 4 4 4 0

Localidad/Comunidad: C/ ESTEVAN ROSAS Z/ 
TROMPILLO

Total 12 12 12 0
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1 ALEMAN PAZ BINELFA DEVORA 5357673 38 F SI CASTELLANO AMA DE CASA 9 18 20 9 56 14 21 20 14 69 10 20 14 10 54 10 19 18 10 57 14 20 20 10 64 10 21 10 11 52 59 C

2 ALEMAN PAZ ELVIRA VICTORIA 5368644 42 F SI CASTELLANO AMA DE CASA 14 21 20 10 65 14 20 20 10 64 14 21 21 14 70 10 18 18 10 56 10 20 21 10 61 12 18 18 11 59 63 C

3 CHAVEZ SURUBI DELMIRA 3286176 69 F SI CASTELLANO AMA DE CASA 12 19 19 11 61 14 21 20 11 66 10 20 21 11 62 14 19 19 10 62 14 21 21 14 70 10 20 10 14 54 63 C

4 DURAN JUSTINIANO LIDIA 2920786 59 F SI CASTELLANO AMA DE CASA 14 21 20 10 65 10 19 19 11 59 12 18 18 11 59 14 20 21 10 65 14 20 21 11 66 10 20 0 10 40 59 C

5 JIMENEZ JUSTINIANO JUSTO FREDY 3265463 57 M SI CASTELLANO OTRO 12 19 19 10 60 10 21 21 11 63 14 21 21 11 67 10 18 18 11 57 14 19 20 11 64 14 20 20 10 64 63 C

6 JUSTINIANO AÑEZ MARIA MAGDALENA 3959979 56 F SI CASTELLANO AMA DE CASA 10 19 19 11 59 10 20 20 11 61 14 21 21 14 70 10 20 19 10 59 11 19 20 10 60 10 19 18 11 58 61 C

7 MENDEZ MONTERO ANGEL 13145652 63 M SI CASTELLANO OTRO 12 19 18 10 59 14 21 21 11 67 9 19 19 11 58 10 20 20 10 60 14 21 21 14 70 10 20 20 10 60 62 C

8 MOLINA AGUILERA ELVA 2984689 54 F SI CASTELLANO AMA DE CASA 14 21 20 10 65 14 19 19 9 61 14 21 20 11 66 10 18 19 11 58 10 19 18 10 57 10 20 20 10 60 61 C

9 MONTERO CHAVEZ YANET 4681473 52 F SI CASTELLANO AMA DE CASA 14 21 20 11 66 14 20 20 9 63 14 20 20 10 64 14 21 20 10 65 10 19 19 11 59 14 21 21 14 70 65 C

10 RIVERO FLORES ALBERTO WILLY 4572679 42 M SI CASTELLANO COMERCIANTE 11 19 18 10 58 10 20 11 10 51 10 20 10 12 52 14 21 21 14 70 10 20 10 10 50 14 21 21 10 66 58 C

11 SUAREZ DURAN DANNER WALTER 4711151 43 M SI CASTELLANO COMERCIANTE 14 21 21 14 70 10 20 10 10 50 14 21 21 14 70 10 20 10 10 50 14 21 21 14 70 14 20 20 11 65 63 C

12 VACA CADIMA CARMEN GLORIA 3282503 48 F SI CASTELLANO AMA DE CASA 12 14 19 9 54 14 21 21 14 70 10 19 18 11 58 10 20 19 11 60 10 19 17 8 54 10 20 21 11 62 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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