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RESUMEN DE LA EVALUACIÓN NORMATIVA POR ASIGNATURAS

Control de Estudiantes

Departamento: SANTA CRUZ Facilitador: MARIA LUZ AGUILAR SAAVEDRA Inscritos Efectivos Aprobados Reprobados

Provincia: Andres Ibañez Fecha de Inicio: 5 de dic. de 2016 Bloque: 1 Femenino 9 9 9 0

Municipio: Santa Cruz de la Sierra Fecha Final: 7 de jun. de 2017 Parte: 1 Masculino 3 3 3 0

Localidad/Comunidad: AV. VIRGEN DEL LUJAN Total 12 12 12 0
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1 AGUILAR SAAVEDRA GLADYS 4081400 42 F SI CASTELLANO AMA DE CASA 12 20 20 12 64 12 18 21 14 65 12 20 18 14 64 12 18 20 12 62 64 C

2 AIREYU HERBAS ELISA 7852518 45 F SI CASTELLANO AMA DE CASA 14 21 21 14 70 13 18 18 14 63 14 17 20 14 65 14 17 21 10 62 65 C

3 ALPIRE GUALUO CLOTILDE 5361203 64 F NO CASTELLANO COMERCIANTE 14 18 20 14 66 13 17 18 14 62 14 16 18 10 58 14 15 21 10 60 62 C

4 BAZAN CRESPO CARINA 4722805 38 F NO CASTELLANO COMERCIANTE 14 17 18 6 55 13 17 18 14 62 14 16 20 10 60 14 20 20 10 64 60 C

5 GUTIERREZ HERRERA JUAN CARLOS 3691756 57 M NO CASTELLANO OTRO 12 18 16 10 56 12 16 16 10 54 12 15 17 10 54 12 15 18 10 55 55 C

6 SALDAÑA CHAVEZ ERVIN 3934145 42 M NO CASTELLANO OTRO 12 16 20 10 58 12 15 17 10 54 13 15 17 10 55 13 18 18 10 59 57 C

7 SOLIZ DE JUSTINIANO NATIVIDAD 3950822 64 F SI CASTELLANO AMA DE CASA 14 20 21 10 65 14 20 20 10 64 14 21 20 10 65 14 18 20 10 62 64 C

8 SOLIZ EGUEZ PURA 2854875 73 F NO CASTELLANO AMA DE CASA 14 21 21 14 70 14 21 21 14 70 14 21 21 14 70 14 21 21 14 70 70 C

9 SORIA ORTIZ MARY MIGUELINA 3282584 51 F NO CASTELLANO AMA DE CASA 12 15 17 10 54 13 16 17 10 56 12 15 20 10 57 13 16 17 10 56 56 C

10 VACA AIREYU JOSE LUIS 13081126 30 M NO CASTELLANO OTRO 12 15 17 10 54 12 15 17 10 54 14 13 18 10 55 12 17 18 10 57 55 C

11 VARGAS ORELLANA MARCELINA 4607145 40 F SI CASTELLANO AMA DE CASA 13 16 19 10 58 12 17 17 10 56 13 15 18 10 56 13 14 17 10 54 56 C

12 VELASCO JUSTINIANO MARIA OLGA 4652150 63 F NO CASTELLANO AMA DE CASA 14 21 21 14 70 14 21 21 14 70 14 21 21 14 70 14 21 21 14 70 70 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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