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RESUMEN DE LA EVALUACION NORMATIVA POR ASIGNATURAS

Control d;m -
Departamento: SANTA CRUZ Facilitador: CONCEPCION GABY VACA MENACHO Inscritos Efectivos | Aprobados | Reprobados

Provincia: Andres |bafiez Fecha delnicio: 10 de may. de 2016 Bloque: 1 Femenino 10 10 10 0

Municipio: SantaCruz delaSierra Fecha Final: 11 de nov. de 2016 Parte: 2 Masculino 0 0 0 0

L ocalidad/Comunidad: B/ ENDE C/ 2 ENTRE BRASIL Y Total 10 10 10 0

CE

Apellidos y Nombre(s) E|s g cul s Matematicas Castellano Lenguas Originarias Geografla Historia Ciencias Naturales E
N° Cl g i t;le I: :l:g g: Ocupacién :;li?‘t; ;
J— Ap. Malemo Nombre(s) d| o|za| Identfica Trab. | 1730 | pruet| Asis | Nota | Trab. | 1720 | pruet | Asis | Nota | Trab. | 720 | pruet | Asis | Nota | Trab. | Ir20. | Prust| Asis | Nota | Trab. | Y720 | pruet | Asis | Nota | Trab. | 120 | Pruet | Asis | Nota d
do Grup. dual Final | tencie| Final | Grup. dual Final | tencie | Final | Grup. dual Final | tencie| Final | Grup. dual Final | tencie| Final | Grup. dual Final | tencie| Final | Grup. dual Final | tencie | Final [
1 QUIROZ FIDELIA 31591811 49 | F [ NO| QUECHUA |COMERCIANTI| 14 21 21 14 70 14 21 21 14 70 12 12 18 14 56 10 15 21 14 60 14 18 9 14 55 12 15 21 14 62 62 (o}
2 |CAZAS TOLEDO FELIPA 2461969 | 57 | F | NO AIMARA COMERCIANTE| 10 15 21 14 60 10 18 21 14 63 10 10 12 14 46 10 12 20 10 52 12 10 18 10 50 10 10 16 10 46 53 C
3 |FLORES CUELLAR ZENOVIA 1597774 | 71 F | NO | CASTELLANO | AMA DE CASA| 14 21 21 14 70 14 21 21 14 70 14 20 15 14 63 14 18 21 14 67 14 18 9 14 55 14 12 21 14 61 64 (o}
4 |INTURIAS CUELLAR PETRONILA 2839777 | 62 F | NO | CHIQUITANO | AMA DE CASA| 10 15 21 10 56 10 15 21 10 56 10 15 12 10 47 10 15 21 10 56 10 12 14 10 46 12 12 15 10 49 52 C
5 | MAMANI RAMOS JUANA ADRIANA 5385275 | 43 | F | NO AIMARA COMERCIANTIH 14 21 21 14 70 14 21 21 14 70 12 15 18 14 59 12 18 20 14 64 14 15 9 14 52 12 15 18 14 59 62 (o}
6 | MEJIA PEDRAZA AIDA 4676467 | 51 F | NO | CASTELLANO [ COMERCIANTE 14 21 21 14 70 14 21 21 14 70 12 18 21 14 65 14 18 21 14 67 14 18 12 14 58 14 12 21 14 61 65 C
7 | QUISBERT QUISPE MARIA ELENA 7836426 |1 39 | F | NO AIMARA AMA DE CASA| 10 12 21 10 53 10 12 15 10 47 10 12 15 10 47 10 12 24 10 53 10 10 13 10 43 10 10 15 10 45 48 (o}
8 | SALMON VALVERDE ROSA ZULEMA 2682073 | 50 | F | NO AIMARA AMA DE CASA| 14 21 21 14 70 14 21 21 14 70 14 20 21 14 69 12 18 21 14 65 14 21 9 14 58 14 12 21 14 61 66 C
9 |VACA VACA PURA 6361939 | 41 F | NO | CASTELLANO OTRO 12 18 21 10 61 12 18 21 10 61 10 10 12 10 42 10 10 18 10 48 10 12 13 10 45 10 12 15 10 47 51 C
10 | VIA JUSTINIANO CLAUDIA 9647540 | 40 | F | NO | CASTELLANO | COMERCIANTI| 14 21 21 14 70 14 21 21 14 70 12 12 12 14 50 12 15 14 14 55 14 12 14 14 54 14 10 18 14 56 59 (o}

Quienes firmamos el presente documento, declaramos que los datos son veridicos y auténticos, de no serlo nos someteremos a las sanciones que establezcalaley.
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