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RESUMEN DE LA EVALUACIÓN NORMATIVA POR ASIGNATURAS

Control de Estudiantes

Departamento: SANTA CRUZ Facilitador: MONICA MARIVEL CRUZ FLORES Inscritos Efectivos Aprobados Reprobados

Provincia: Andres Ibañez Fecha de Inicio: 20 de may. de 2016 Bloque: 1 Femenino 11 11 11 0

Municipio: Santa Cruz de la Sierra Fecha Final: 23 de nov. de 2016 Parte: 2 Masculino 2 2 2 0

Localidad/Comunidad: PLAN 4000 AV SINAHI Total 13 13 13 0
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1 ANAGUA PANIAGUA MARIA 6391574 38 F NO CASTELLANO COMERCIANTE 14 18 15 10 57 13 18 20 10 61 13 18 20 14 65 10 18 18 10 56 10 18 18 10 56 10 18 21 10 59 59 C

2 ARREDONDO TORREZ VICTORIA 3240408 57 F NO CASTELLANO COMERCIANTE 14 18 16 10 58 10 18 20 14 62 14 18 19 14 65 10 18 18 14 60 10 15 20 14 59 10 18 18 10 56 60 C

3 CANCHI COANQUI MARIA 7788427 42 F NO QUECHUA COMERCIANTE 10 16 20 10 56 14 18 19 10 61 14 18 19 10 61 12 19 18 10 59 12 17 18 14 61 10 18 20 10 58 59 C

4 CASTRO PASCUAL ESTHER NELY 6625228 27 F NO CASTELLANO AMA DE CASA 12 17 14 14 57 12 20 15 14 61 12 20 13 14 59 12 20 14 14 60 12 20 17 14 63 12 20 16 14 62 60 C

5 CHOQUE TIJERAS EUSEBIA 8252102 41 F NO CASTELLANO COMERCIANTE 12 18 20 10 60 10 18 16 14 58 10 18 19 14 61 12 20 15 14 61 13 15 18 14 60 10 18 16 10 54 59 C

6 COLLAO VICENTE FELICIDAD 6274623 49 F NO QUECHUA COMERCIANTE 10 18 20 10 58 14 18 20 10 62 10 18 18 10 56 10 18 17 14 59 10 18 20 10 58 10 18 18 10 56 58 C

7 CONDORI ARIAS TEODORA 7866828 37 F NO QUECHUA AMA DE CASA 10 18 19 10 57 10 18 18 10 56 12 18 13 10 53 12 18 15 10 55 12 20 17 10 59 10 18 18 10 56 56 C

8 CRUZ MAMANI FERNANDO 3124930 55 M NO AIMARA CHOFER 12 18 12 10 52 10 18 14 14 56 12 18 18 10 58 10 18 15 14 57 14 15 18 10 57 10 18 20 10 58 56 C

9 FLORES CHAVEZ ANA 8245421 30 F NO CASTELLANO AMA DE CASA 13 18 13 10 54 10 18 20 14 62 12 18 16 14 60 14 20 15 14 63 12 17 18 14 61 10 18 19 10 57 60 C

10 FLORES CHAVEZ MARIA 7715149 32 F NO CASTELLANO COMERCIANTE 12 18 15 10 55 14 18 16 10 58 12 18 11 14 55 12 20 11 10 53 14 18 16 10 58 10 18 16 10 54 56 C

11 GASPAR UREÑA OMAR 5202924 36 M NO CASTELLANO CARPINTERO 10 18 16 10 54 10 18 18 10 56 13 18 18 10 59 12 18 16 10 56 12 18 19 10 59 10 18 16 10 54 56 C

12 MEDILES CHAMO ARMINDA 11386353 26 F NO CASTELLANO AMA DE CASA 12 20 13 14 59 10 20 17 14 61 12 20 18 14 64 12 20 18 14 64 12 20 20 14 66 12 20 16 14 62 63 C

13 MOSCOSO CARBAJAL SANTUSA 9620401 30 F NO QUECHUA COMERCIANTE 12 16 20 10 58 12 18 19 14 63 10 18 20 10 58 14 18 18 14 64 13 18 18 14 63 10 18 21 10 59 61 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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