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Departamento: BENI Facilitador: SAUL JALLAZA ENCINAS Inscritos Efectivos Aprobados Reprobados
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1 ALVAREZ ALVAREZ MARIA JESUS  1 F SI ITONAMA AMA DE CASA 10 16 12 10 48 12 18 20 14 64 10 17 18 14 59 12 18 18 14 62 13 15 16 10 54 57 C

2 ALVAREZ CUELLAR AGUSTINA  1 F SI ITONAMA AMA DE CASA 9 15 18 10 52 9 17 18 14 58 12 18 18 10 58 13 16 18 10 57 10 15 15 6 46 54 C

3 CHANATO ROSAS CELIA  1 F SI ITONAMA AMA DE CASA 12 14 18 10 54 10 16 15 10 51 11 19 20 10 60 9 15 18 10 52 10 16 15 10 51 54 C

4 CHAVEZ CUELLAR BARTOLINA 5590877 2 F SI ITONAMA AMA DE CASA 10 18 19 10 57 10 19 20 14 63 13 18 19 14 64 12 14 18 10 54 10 19 20 14 63 60 C

5 CHAVIC ABAROMA AURORA 1080958 2 F SI ITONAMA AMA DE CASA 10 19 20 14 63 13 15 16 14 58 10 14 17 6 47 10 16 15 14 55 11 19 18 14 62 57 C

6 COCA MENDOZA EDITH  1 F SI ITONAMA AMA DE CASA 10 16 15 10 51 12 13 16 14 55 13 18 18 14 63 9 17 18 14 58 12 13 16 14 55 56 C

7 CORDOVA ATACARE JUAN  1 M SI ITONAMA AGRICULTOR 10 14 16 6 46 14 19 20 14 67 12 13 16 14 55 11 15 18 14 58 11 15 18 14 58 57 C

8 CORDOVA ATACARE RIGOBERTO  1 M SI ITONAMA AGRICULTOR 10 16 15 10 51 10 14 16 6 46 10 14 17 6 47 14 15 15 10 54 12 13 16 14 55 51 C

9 CORDOVA CHOQUERE LEANDRO  1 M SI ITONAMA AGRICULTOR 11 15 18 14 58 13 15 16 10 54 13 15 17 10 55 12 15 12 10 49 10 13 12 10 45 52 C

10 CORDOVA CHOQUERE LUIS  1 M SI ITONAMA AGRICULTOR 13 18 18 10 59 12 13 16 10 51 11 16 18 10 55 12 14 16 10 52 11 12 12 10 45 52 C

11 CORDOVA GUARAYOCO ANDY  1 M SI ITONAMA AGRICULTOR 11 19 18 14 62 11 15 18 10 54 13 15 16 14 58 10 15 15 6 46 10 14 16 14 54 55 C

12 GUALUVE DURAN INDIRA 560525 2 F SI ITONAMA AMA DE CASA 14 18 19 14 65 10 15 15 14 54 11 16 18 10 55 10 19 20 14 63 10 16 15 10 51 58 C

13 GUASANIA GUASDE SANTA  1 F SI ITONAMA AGRICULTOR 11 15 18 10 54 14 15 15 14 58 13 15 17 10 55 14 18 19 14 65 13 18 18 10 59 58 C

14 MAPATOTO ROSAS DEYSI  1 F SI ITONAMA AMA DE CASA 12 14 18 14 58 11 15 18 10 54 10 16 18 10 54 13 17 20 14 64 11 15 18 10 54 57 C

15 MOPI RABELO DIANA  1 F SI ITONAMA AMA DE CASA 13 17 20 14 64 14 18 19 14 65 12 15 19 6 52 10 18 19 10 57 14 18 19 14 65 61 C

16 MOPI URQUIETA SELZA  1 F SI ITONAMA AMA DE CASA 11 12 18 14 55 10 14 16 6 46 10 15 15 10 50 12 14 18 14 58 10 14 16 6 46 51 C

17 RAMOS CASTEDO GLORIS 1920176 2 F SI ITONAMA AMA DE CASA 12 17 20 14 63 12 13 16 10 51 10 15 17 6 48 11 12 18 14 55 12 13 16 10 51 54 C

18 TORRE SAUCEDO ELIS  1 F SI ITONAMA AMA DE CASA 12 13 12 10 47 13 15 16 10 54 10 14 12 10 46 12 17 20 14 63 11 12 14 10 47 51 C

 
Quienes firmamos el presente documento, declaramos que los datos son verídicos y auténticos, de no serlo nos someteremos a las sanciones que establezca la ley. D/C/I/R: D=Desincorporado; C=En Clase; I=Incorporado;R=Reincorporado.
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