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RESUMEN DE LA EVALUACION NORMATIVA POR ASIGNATURAS

Control %=
Departamento: BENI Facilitador: ISMAEL HENRRY JUSTINIANO TORRICO Inscritos Efectivos | Aprobados | Reprobados

Provincia: VacaDiez Fechadelnicio: 2 de may. de 2012 Bloque: 2 Eemenino 4 4 4 0

Municipio: Riberalta Fecha Final: 30 de ago. de 2012 Parte: 1 Masculino 5 5 5 0

L ocalidad/Comunidad: AGUA DULCE Total 9 9 9 0
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vidual vidual vidual vidual vidual

1 |APARICIO NUNEZ MIGUEL 30 M| s CASTELLANO AGRICULTOR | 12 11 12 10 | 45 12 10 12 10 | 44 12 12 12 10 | 46 12 11 12 10 | 45 12 12 12 10 | 46 45 | C
2 |CUNAMARY MENDES ROSMERY 55 | F | sl CASTELLANO AMA DE CASA | 12 11 12 10 | 45 12 10 11 10 | 43 12 12 12 10 | 46 12 11 12 10 | 45 12 12 12 10 | 46 45 | C
3 [MAPURA RUA MIRIAM 67 | F | sl CASTELLANO AMA DE CASA | 14 1 12 10 | 47 13 12 15 10 50 12 12 13 10 | 47 1 12 12 10 | 45 12 11 12 10 | 45 47 | C
4 |MONTERO BARBOZA VICTOR 2| M| sl CASTELLANO AGRICULTOR | 12 10 12 10 | 44 14 12 15 10 51 13 12 13 10 | 48 14 1 13 10 | 48 12 12 12 10 | 46 47 | C
5 | MONTERO BEYUMA CARLOS 65 | M | sl CASTELLANO AGRICULTOR | 14 11 12 10 | 47 12 12 14 10 | 48 13 12 13 10 | 48 12 12 13 10 | 47 12 12 11 10 | 45 47 | C
6 |SANCHEZ LOPEZ ANGEL 45 | M | Sl CASTELLANO AGRICULTOR | 12 1 12 10 | 45 12 11 13 10 | 46 12 12 12 10 | 46 12 12 12 10 | 46 12 12 12 10 | 46 46 | C
7 | SANCHEZ LOPEZ RAFAEL 56 | M | SI CASTELLANO AGRICULTOR | 12 11 12 10 | 45 13 11 14 10 | 48 12 12 13 10 | 47 11 12 12 10 | 45 12 11 12 10 | 45 46 | C
8 | VELASQUEZ AMUTARI CONSUELO 25| F | sl CASTELLANO AMA DE CASA | 14 11 12 10 | 47 14 12 15 10 51 13 12 12 10 | 47 1 1 13 10 35 12 12 12 10 | 46 45 | C
9 |VELASQUEZ YUMANI MARIA 36| F | sl CASTELLANO AMA DE CASA | 12 10 12 10 | 44 12 12 12 10 | 46 12 12 12 10 | 46 12 11 12 10 | 45 12 12 12 10 | 46 45 | 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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