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RESUMEN DE LA EVALUACION NORMATIVA POR ASIGNATURAS

Control (s w
Departamento: BENI Facilitador: SONIA VARGAS SIRPA Inscritos Efectivos | Aprobados | Reprobados

Provincia: Moxos Fechadelnicio: 16 de feb. de 2015 Bloque: 2 Femenino 6 6 6 0

Municipio: San Ignacio Fecha Final: 19 dejun. de 2015 Parte: 1 Masculino 5 5 5 0

L ocalidad/Comunidad: SAN IGNACIO ZONA LORETO Total 11 11 11 0
i Al " -8 L E
Apellidos y Nombre(s) E s fa Cult Matematicas Castellano Lenguas Originarias Geograffa Historia s

ultura con

N° Cl g 3 bﬂe la que se Ocupacién ll;li(r)\t; ;
Ap. Paterno PRT— Nombrofs) d | o]z identifica Trab. | 1180 | prueb | Asis | Nota | Trab. | Tr25: | prueb| Asis | Nota | Trab. [ Tr35 | Prueb| Asis | Nota [ Trab. | Tr25: | prueb| Asis | Nota | Trab. [ Tr30 | Prueb| Asis | Nota d
do Grupa vidual Final | tencia| Final | Grupa vidual Final |tencia| Final | Grupa vidual Final | tencia| Final | Grupa vidual Final |tencia| Final | Grupa vidual Final | tencia| Final o
1 | CAGUANA PASIQUINA LuIS 7650704 | 64 [ M | sI MOXENO AGRICULTOR [ 10 | 16 [ 17 | 10 | 53 | 14 | 19 [ 16 | 10 | 59 | 14 | 19 | 16 | 10 | 59 [ 13 | 16 | 16 | 10 | 55 | 11 16 | 18 | 10 | 55 56 | C
2 [cITA SUCUBONO JUAN 4168512 | 72 | M | sl MOXERNO AGRICULTOR | 13 | 16 | 19 | 10 | 58 | 12 | 17 | 19 | 10 | 58 | 12 [ 17 | 19 | 10 | 58 | 11 16 | 18 | 10 | 55 | 13 | 19 [ 17 | 10 | 59 58 | C
3 | GUARIBANA JARE ELIA 4163641 | 51 | F | sI MOXENO AMADECASA | 13 | 16 | 19 | 10 | 88 | 11 16 | 18| 10 55 | 13| 19| 17 | 10 | 59 [ 12 | 17 | 19 | 10 | 58 | 14 | 19 [ 16 | 10 | 59 58 | c
4 [JAU YUCO DE GUATAICA |ISIDORA 1707295 | 72 | F | sl MOXENO AMADECASA | 14 [ 19 [ 16 | 10 | 59 | 14 | 19 | 16 [ 10 [ 59 | 13 | 19 | 17 | 10 | 59 | 12 | 17 [ 19 | 10 | 58 | 14 | 19 | 16 | 10 | 59 59 | c
5 |MASA VELA FELICIDAD 9608472 | 67 [ F | sI MOXENO AMADECASA | 10 | 16 | 16 | 10 | 52 | 10 [ 16 | 16 | 10 | 52 | 11 16 | 18 [ 10| 55| 13| 19| 17 | 10 [ 59 [ 13 | 16 | 19 | 10 | 58 55 | c
6 |MuIBA Tooe \NURE DE AVELINA 7500494 | 68 | F | si MOXERO AMADECASA | 10 | 16 | 17 | 10 | 53| 11 | 17 | 18 | 10| s6 | 12| 17| 19| 10| 58| 14| 19] 16| 10| 59| 13| 6|19 10] 58| 57 |c
7 |NOLVANI TUMO VALENTIN 9608471 [ 70 [ ™M | sI MOXENO AGRICULTOR [ 10 | 16 [ 16 | 10 | 52 | 11 17 | 15| 10| 53 | 12 | 17 | 19 | 10 | 58 [ 12 | 17 | 19 | 10 | 58 | 10 | 16 [ 16 | 10 | 52 55 | c
8 [ROCA MAIJA MARTHA 1738772 | 50 | F | sl MOXENO AMADECASA | 14 [ 19 [ 16 | 10 | 59 | 12 | 17 | 19 | 10 [ 58 [ 11 16 [ 18 [ 10 [ 55 [ 11 16 | 18 | 10 | 55 | 10 | 16 | 16 | 10 | 52 56 | C
9 | SANDOVAL YUJA JOSE LUIS 4180802 | 35 | M | sI MOXERNO AGRICULTOR | 12 | 17 | 19 | 10 | 58 | 13 | 19 | 17 | 10 [ 59 | 14 [ 19 | 16 | 10 | 59 | 14 | 19 [ 16 | 10 | 59 | 13 [ 19 | 17 | 10 | 59 59 | c
10 | YUBANURE CUEVA TORIVIO 5585738 [ 71 [ M | sI MOXENO AGRICULTOR | 11 17 | 18 [ 10 | 56 | 14 | 19 | 16 | 10 [ 59 [ 13 | 16 | 19 | 10 | 58 | 10 [ 16 | 16 | 10 | 52 | 12 | 17 | 19 | 10 | 58 57 | ¢
11 |Yuco CASTRO ELEUTERIA 1922428 | 62 | F | sI MOXENO AMADECASA | 13 | 19 | 17 | 10 | 59 | 13 | 16 | 19 | 10 | 58 | 10 | 16 | 16 | 10 | 52 | 14 | 19 | 16 | 10 | 59 [ 11 17 | 15 | 10 | 53 56 | 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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