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RESUMEN DE LA EVALUACION NORMATIVA POR ASIGNATURAS

Control crsm=f s 8
Departamento: SANTA CRUZ Facilitador: NOELIA NUNEZ GUZMAN Inscritos Efectivos | Aprobados | Reprobados

Provincia: Andres |bafiez Fecha delnicio: 8 dedic. de 2018 Bloque: 2 Femenino 12 12 12 0

Municipio: SantaCruz delaSierra Fecha Final: 10 dejun. de 2019 Parte: 1 Masculino 0 0 0 0

L ocalidad/Comunidad: BIBLIOTECA LA MORITA Total 12 12 12 0
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vidual vidual vidual vidual vidual

1 |ALA ESTRADA MARY 4015529 | 46 | F | sI CASTELLANO OTRO 14 [ 21 20 | 14 | 69 | 14 [ 20 | 18 | 14 | 66 14 [ 20 [ 18 | 14 | 66 | 13 | 18 | 20 [ 14 [ 65 [ 12 19 | 20 [ 14 | 65 66 | C
2 |ARTEAGA CARDOZO MARCELA 4567525 | 42 | F | sI CASTELLANO OTRO 10 18 | 17 [ 10 | 55 | 13 | 15 | 17 | 10 [ 55 | 14 18 | 19 [ 10 [ 61 12 | 19 | 17 | 10 | 58 12 15 | 18 [ 10 | 55 57 | ¢
3 | CABELLO ESPINDOLA MELFI 3279266 | 53 [ F | sI CASTELLANO OTRO 10 | 21 19 | 14 [ 64 [ 14 | 19 | 18 | 10 | &1 13 [ 21 20 | 10 | 64 | 14 [ 21 20 | 10 [ 65 [ 14 18 | 19 [ 10 [ 61 63 | C
4 |FLORES CAMACHO ALBERTA 4674861 | 44 | F | sI CASTELLANO OTRO 14 | 20 [ 20 | 14 | 68 | 14 | 20 [ 19 [ 14 | 67 14 [ 21 19 | 14 [ 68 [ 14 | 20 9 14 | 57 14 19 | 18 [ 10 [ 61 64 | C
5 | GALINDO PANOZO FLORA 3173357 [ 56 [ F | sI CASTELLANO OTRO 13 | 18 [ 19 | 10 [ 60 | 13 | 18 | 20 [ 10 [ 61 12 19 | 20 [ 10 [ 61 14 [ 20 | 19 | 10 | 63 13 18 | 20 [ 10 [ 61 61 c
6 |MARCA INCATA ADRIANA 3692147 [ 50 [ F | sl CASTELLANO OTRO 14 [ 20 [ 18 | 14 | 66 | 14 | 18 | 19 [ 14 [ 65 | 14 19 | 18 [ 14 | 65 | 14 | 19 | 21 14 | 68 14 | 20 [ 19 [ 14 | 67 66 | C
7 |MUSUA NOE LUCIA 3221551 [ 56 [ F | sl CASTELLANO OTRO 12 17 | 19 [ 10 [ 58 [ 13 | 18 | 19 | 14 | 64 13 [ 21 20 | 10 | 64 | 14 [ 18 [ 19 | 10 | 61 12 | 20 [ 17 | 10 | 59 61 ]
8 |PARDO GUZMAN ROSA CRESENCIA 1962886 | 68 | F | SI CASTELLANO OTRO 1200~ 24 21 14 | 68 [ 14 | 21 21 14 | 70 14 [ 21 21 14 [ 70 [ 14 | 21 21 14 | 70 14 18 | 19 [ 14 | 65 69 | C
9 [VACAFLOR FLORES RUT MIRIAM 6117385 | 42 | F | sI CASTELLANO OTRO 14 19 | 19 [ 10 [ 62 [ 14 | 18 | 17 | 10 | 59 14 18 | 20 [ 10 | 62 | 10 | 17 | 18 | 10 [ 55 [ 13 17 | 18 | 10 | 58 59 | c
10 | VARGAS MERCADO LUCIA 3263430 [ 50 [ F | sI CASTELLANO OTRO 13 | 18 [ 16 [ 14 | 61 13 [ 18 | 19 | 14 | 64 12 18 [ 19 [ 10 | 59 | 13 | 17 | 15 [ 10 [ 55 [ 12 17 | 18 [ 10 | 57 50 | c
11 | VILLEGAS MIRANDA BEATRIZ 4504083 | 53 | F | sI CASTELLANO OTRO 10 15 [ 17 [ 10 | 52 | 12 | 15 | 18 | 10 [ 55 [ 10 18 | 17 [ 10 [ 55 [ 12 | 18 | 17 | 10 | 57 10 17 | 18 | 10 | 55 55 | C
12 | ZARATE SIFUENTES ZONIA 9620111 [ 20 [ F | sI CASTELLANO OTRO 10 18 | 15 [ 10 [ 53 [ 12 | 17 | 18 | 10 | 57 10 16 [ 19 [ 10 | 55 | 10 | 18 | 17 | 10 [ 55 [ 10 15 9 10 | 44 53 | cC

Quienes firmamos e presente documento, declaramos que |os datos son veridicos y auténticos, de no serlo nos someteremos alas sanciones que establezcalaley.
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