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RESUMEN DE LA EVALUACION NORMATIVA POR ASIGNATURAS

Control d
Departamento: SANTA CRUZ Facilitador: MIREYA KIMBERLY SORUCO CUEVAS Inscritos Efectivos | Aprobados | Reprobados

Provincia: Cordillera Fechadelnicio: 17 dedic. de 2018 Bloque: 2 Femenino 10 10 10 0

Municipio: Camiri Fecha Final: 17 dejun. de 2019 Parte: 1 Masculino 3 3 3 0

L ocalidad/Comunidad: B/ SAN CRISTOVAL Total 13 13 13 0
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vidual vidual vidual vidual vidual

1 [ANGELITO MERCEDES AYDA 9640492 [ 69 | M | sI GUARANI AMADECASA | 14 | 20 | 20 | 14 | 68 | 14 | 16 | 19 | 14 [ 63 | 14 | 20 | 19 [ 14 | 67 | 12 | 18 [ 20 | 12 | 62 | 14 [ 20 | 21 12 | 67 65 | C
2 | ARANCIBIA YUCRA SILVIA 9607370 [ 37 [ F | sI GUARANI AMADECASA | 13 | 18 | 17 [ 10 | 58 | 14 | 17 | 17 | 10 [ 58 | 12 | 14 | 16 | 10 | 52 | 12 | 18 | 18 | 14 | 62 | 14 | 18 | 18 | 14 | 64 59 | c
3 |CUELLAR SORETA TEREZA 7462161 | 46 | F | sI GUARANI AMADECASA | 13 | 16 | 18 [ 14 | 61 14 | 18 | 18 | 14 [ 64 | 14 | 18 | 16 [ 10 | 58 | 13 | 17 | 17 | 14 | e1 13 | 16 | 17 | 14 | 60 61 | C
4 | FERNANDEZ CORONADO RICARDA 1058636 | 67 | F | SI GUARANI AMADECASA | 14 | 18 | 18 | 14 | 64 | 12 | 16 [ 18 | 14 [ 60 | 14 | 16 | 16 | 10 | 56 | 12 | 15 [ 16 | 10 [ 53 | 14 | 16 | 18 | 14 | 62 59 | C
5 |JURADO JURADO KATTY 1648129 | 75 | F | SI GUARANI AMADECASA | 13 | 14 | 18 | 14 | 59 [ 12 | 15 | 16 | 10 | 53 | 12 | 15 | 15 [ 10 | 52 [ 10 | 14 | 14 | 10 | 48 | 12 [ 14 | 15 [ 10 | 51 53 | C
6 |LOPEZ GARCIA ERCILIA 3299795 [ 60 | F | sI GUARANI AMADECASA | 12 | 15 | 16 | 14 | 57 | 13 | 16 [ 17 | 14 [ 60 | 14 | 14 | 18 | 10 | 56 | 14 | 15 [ 16 | 10 [ 55 | 14 | 16 | 18 | 10 | 58 57 | C
7 |ROMERO CASTANO EDITH 8211652 | 46 | F | sI GUARANI AMADECASA | 13 | 15 | 17 | 14 | 59 | 14 | 17 | 18 | 14 [ 63 | 12 [ 16 | 15 [ 14 | 57 | 14 | 15 | 16 | 14 [ 59 | 14 | 16 | 16 | 10 | 56 59 | C
8 |RUA ROMERO MARIA DELIA 4689290 | 49 | F | s CASTELLANO AMADECASA | 14 | 16 | 16 | 14 | 60 | 13 | 15 [ 18 | 14 | 60 | 14 | 16 | 16 | 14 | 60 | 14 | 16 | 18 | 14 | 62 | 14 | 15 | 18 | 14 | &1 61 | C
9 [RUIZ CHOQUE RUED RAIZA 4736302 | 42 | F | sI GUARANI AMADECASA | 12 [ 16 | 16 | 10 | 54 | 14 | 16 | 17 [ 10 [ 57 | 14 | 16 | 18 | 14 | 62 | 12 | 18 | 18 | 14 | 62 | 14 | 18 | 18 | 14 | 64 60 | c
10 [soLiz BRAULIA 14074293| 64 | F | SI GUARANI AMADECASA | 13 | 19 | 20 | 14 | 66 | 14 | 18 | 18 | 14 | 64 | 12 [ 20 | 20 [ 14 | 66 | 13 | 16 | 19 | 14 [ 62 | 14 | 18 | 20 | 14 | 66 65 | C
11 | TORRICO AGUILAR GUIDO 976824 | 63 [ M | sI CASTELLANO AMADECASA | 14 [ 17 | 16 [ 10 | 57 | 12 | 15 | 18 [ 10 [ 55 [ 10 | 12 | 14 | 10 | 46 | 14 | 16 | 15 | 10 | 55 | 14 | 14 | 15 | 10 | 53 53 | C
12 [VEIZAGA AGUILAR EVA 2993201 | 56 | F | s GUARANI AMADECASA | 14 | 14 | 14 | 10 | 52 [ 12 | 14 | 12 | 10 | 48 | 10 | 12 | 15 [ 10 | 47 | 13 | 14 | 14 | 10 | 51 12 | 13 [ 12 | 10 | 47 49 | C
13 [ ZARDAN BARJA VICENTE 1062436 | 62 | M | SI GUARANI AGRICULTOR | 12 | 21 21 12 | 66 | 14 | 20 [ 20 | 14 [ e8 | 14 [ 18 | 18 [ 14 | 64 | 14 | 21 [ 21 12 | 68 | 12 | 20 [ 20 | 12 | e4 66 | C

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