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RESUMEN DE LA EVALUACION NORMATIVA POR ASIGNATURAS

Control (s w
Departamento: BENI Facilitador: GROVER CHOVIORE SAAVEDRA Inscritos Efectivos | Aprobados | Reprobados

Provincia;: Marban Fecha delnicio: 9 de mar. de 2012 Bloque: 2 Eemenino 4 4 4 0

Municipio: San Andrés Fecha Final: 9dejul. de 2012 Parte: 1 Masculino 7 7 7 0

L ocalidad/Comunidad: COTOCA Total 11 11 11 0
Apellidos y Nombre(s) E s g Cult " Matematicas Castellano Lenguas Originarias Geograffa Historia E
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vidual vidual vidual vidual vidual

1 |APONTE SoLIz HUGO 1938028 | 41 [ M | NO MOXENO OTRO 14 21 21 14 | 70 12 | 21 21 10 64 12 21 21 14 | 68 13 | 20 | 21 14 68 13 20 | 20 14 | 67 67 | C
2 |CEPEDES MEJIA IGNACIA 7637189 | 37 | F | sI MOXERNO AMA DE CASA | 13 18 19 10 | 60 12 18 18 10 58 12 20 19 10 | 61 12 18 18 10 58 12 19 18 10 | 59 59 | C
3 |CEPEDES MEJIA ROLY 7649607 | 27 | M | NO MOXENO AGRICULTOR | 14 16 | 20 14 | 64 12 19 18 10 59 13 19 19 10 | 61 13 19 18 10 60 12 18 18 10 | 58 60 | C
4 [JUSTINIANO CESPEDES ANDY 17| M | s MOXENO AGRICULTOR | 12 18 19 10 | 59 13 18 18 10 59 13 19 18 10 | 60 12 19 19 10 60 13 20 19 10 | 62 60 | C
5 [JUSTINIANO CHENEVI TERESA 7637839 | 36 | F | SI MOXENO AMA DE CASA | 12 18 19 10 | 59 13 18 18 10 59 13 19 18 10 | 60 12 19 19 10 60 13 20 19 10 | 62 60 | C
6 |NOE TOSUBE DELCY 57| F |NO MOXENO AMA DE CASA | 12 18 17 10 | 57 11 17 18 10 56 12 18 19 10 | 59 13 18 18 10 59 12 18 18 10 | 58 58 | C
7 |NOE TOSUBE ILARIO 10803927 38 | M | SI MOXERO AGRICULTOR | 13 18 18 10 | 59 12 18 18 10 58 12 19 19 10 | 60 13 19 | 20 10 62 12 19 19 10 | 60 60 | C
8 |ROSALES MEJIA ADRIAN 10832171 37 | M | NO MOXENO AGRICULTOR | 14 20 19 10 | 63 11 17 18 10 56 12 18 19 10 | 59 13 18 18 10 59 12 18 18 10 | 58 59 | C
9 |SORIA GUASACE CLAUDIA 10803875| 25 | F | sl MOXENO AMA DE CASA | 14 20 19 10 | 63 11 17 18 10 56 12 18 19 10 | 59 13 18 18 10 59 12 18 18 10 | 58 59 | C
10 | TOSUBE ROSALES ELADIO 10803849 20 | M | sI MOXENO AGRICULTOR | 13 19 19 10 | 61 12 19 19 10 60 13 19 18 10 | 60 13 19 19 10 61 13 19 | 20 14 | 66 62 | C
11 | TOSUBE ROSALES JUAN 10803850| 17 | M | NO MOXENO AGRICULTOR | 13 19 | 20 14 | 66 12 19 | 20 10 61 13 19 19 10 | 61 13 19 | 20 14 66 13 19 19 10 | 61 63 | C

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