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RESUMEN DE LA EVALUACION NORMATIVA POR ASIGNATURAS

Control de
Departamento: BENI Facilitador: NOLBERTO MUIBA YUJO Inscritos Efectivos | Aprobados | Reprobados

Provincia: Moxos Fechadelnicio: 13 de mar. de 2012 Bloque: 2 Femenino 13 13 13 0

Municipio: San Ignacio Fecha Final: 3 deago. de 2012 Parte: 1 Masculino 0 0 0 0

L ocalidad/Comunidad: SAN IGNACIO Total 13 13 13 0
Apellidosy Nombre(s) E s anl - Mateméticas Castellano Lenguas Originarias Geografia Historia Ii
Ne Cl g : t:le _:Ja;[[:_(s:gn Ocupacion ";‘i?]tj ;
Ap. Paterno Ap. Materno Nambretd dlo | identifica Trab. Tirriﬁ- Prueb| Ass | Nota | Trab. Tlfni‘j? Prueb | Asis | Nota | Trab. Tirna(ﬁ- Prueb | Asis | Nota | Trab. Tlrn?jb. Prueb | Asis | Nota | Trab. Tirna(ﬁ' Prueb| Asis | Nota d
do Grupa Vel Final | tencia| Final | Grupa Y Final | tencia| Final | Grupa e Final | tencia| Final | Grupa vidual Final | tencia| Final | Grupa vidual Final | tencia| Final o
1 |AGUIRRE MATENE CELIA 0 F Sl MOXENO AMA DE CASA 9 6 15 10 40 10 8 17 6 41 8 16 16 10 50 10 8 17 6 41 10 8 17 6 41 43 C
2 |BAZAN VELASCO MARIA NACY 1739343 | 42 F Sl MOXENO AMA DE CASA 10 9 14 10 43 10 8 12 6 36 9 18 115 6 46 10 7 14 10 41 10 8 12 6 36 40 C
3 |CAITY ALBA MARIA 0 F Sl MOXENO AMA DE CASA 10 7 12 10 39 8 6 10 10 34 10 17 15 10 52 9 8 13 6 36 8 6 10 10 34 39 (]
4 |CITA SEMO JUANA 4180506 | 49 F Sl MOXENO AMA DE CASA 10 8 17 6 41 9 6 15 10 40 10 19 il 6 52 8 6 14 6 34 8 6 12 10 36 41 C
5 | CONGO HUSTARE ROXANA 800207080 31 F Sl MOXENO AMA DE CASA 8 6 10 10 34 10 7 12 10 39 9 18 13 6 46 10 8 15 10 43 10 7 14 10 41 41 (]
6 | CONGO HUSTARE YENI 5585639 | 33 F Sl MOXENO AMA DE CASA 10 8 12 6 36 10 9 14 10 43 10 17 15 10 52 9 8 13 6 36 10 8 17 6 41 42 C
7 |DAZA TUYE JENNY 10845183 | 19 F Sl MOXENO AMA DE CASA 10 8 15 10 43 9 8 13 6 36 10 18 17 10 55 8 6 10 10 34 9 6 15 10 40 42 C
8 |JARE GUARIBANA MATILDE 4180787 | 51 F Sl MOXENO AMA DE CASA 8 6 12 10 36 10 8 17 6 41 8 16 14 6 44 10 8 17 6 41 9 8 13 6 36 40 C
9 |JAVIVI YACA MARY CRUZ 0 F Sl MOXENO AMA DE CASA 9 8 13 6 36 10 7 14 10 41 10 15 14 10 49 10 8 12 6 36 8 6 14 6 34 39 C
10 | MAIJA GUAMAYO NACIRA 0 = Sl MOXENO AMA DE CASA 10 8 17 6 41 8 6 14 6 34 10 14 15 6 45 9 6 15 10 40 10 8 17 6 41 40 C
11 | MUIBA NOZA NANSY 7652329 30 F Sl MOXENO AMA DE CASA 10 7 14 10 41 9 8 13 6 36 10 19 18 6 53 10 9 14 10 43 10 8 12 6 36 42 C
12 INOCE JouU MARGARITA 1079094 | 58 F Sl MOXENO AMA DE CASA 9 8 13 6 36 10 8 15 10 43 8 17 10 10 45 10 7 12 10 39 8 6 10 10 34 39 C
13 | SEMO SEMO ANTONIA 1739449 67 F Sl MOXENO AMA DE CASA 8 6 14 6 34 9 6 15 10 40 8 14 15 10 47 10 7 14 10 41 10 8 15 10 43 41 C

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