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DE NOTAS
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RESUMEN DE LA EVALUACION NORMATIVA POR ASIGNATURAS

Control de
Departamento: BENI Facilitador: MAGNOLIA ARZA LORAS Inscritos Efectivos | Aprobados | Reprobados

Provincia: Cercado Fechadelnicio: 2 de may. de 2016 Bloque: 1 Femenino 7 7 7 0

Municipio: Trinidad Fecha Final: 9 denov. de 2016 Parte: 2 Masculino 7 7 7 0

L ocalidad/Comunidad: TRINIDAD Total 14 14 14 0
Apellidos y Nombre(s) E|s g cul s Matematicas Castellano Lenguas Originarias Geografla Historia Ciencias Naturales E
N° Cl g i t;le I: :l:g g: Ocupacién :;li?‘t; ;
J— Ap. Malemo Nombre(s) d| o|za| Identfica Trab. | 1730 | pruet| Asis | Nota | Trab. | 1720 | pruet | Asis | Nota | Trab. | 720 | pruet | Asis | Nota | Trab. | Ir20. | Prust| Asis | Nota | Trab. | Y720 | pruet | Asis | Nota | Trab. | 120 | Pruet | Asis | Nota d
do Grup. dual Final | tencis| Final | Grup. dual Final | tencie| Final | Grup. dual Final |tencie| Final | Grup. dual Final | tencie| Final | Grup. dual Final | tencia| Final | Grup. dual Final | tencie| Final [
1 |BRUCKNER ZAMBRANO RAYNER RODOLFO | 1935567 | 39 | M | SI MOXENO OTRO 10 18 18 10 56 10 18 15 10 53 10 17 15 10 52 12 20 18 10 60 12 18 20 10 60 12 18 20 10 60 57 (o}
2 |CUELLAR ZABALA KARIN ANDREA 7618503 | 18 | F Sl MOXENO AMA DE CASA| 12 18 18 10 58 12 20 20 10 62 10 15 15 10 50 12 18 18 10 58 14 20 18 10 62 14 20 18 10 62 59 C
3 | GUAJI PEDRAZA WILSON 5603643 | 35 | M | SI MOXENO OTRO 10 18 18 10 56 10 18 18 10 56 10 20 20 10 60 10 20 20 10 60 10 20 20 10 60 10 20 20 10 60 59 (o}
4 | GUASASE MUNOZ COLUMBANO 7651658 | 27 | M | SI MOXENO OTRO 10 18 18 10 56 12 20 20 10 62 12 18 18 10 58 10 18 18 10 56 10 18 18 10 56 10 20 20 10 60 58 C
5 | GUASEBE TAMO BERNARDO 1698285 62 | M | SI MOXENO OTRO 14 18 18 14 64 12 18 20 14 64 14 21 21 14 70 14 18 18 14 64 12 18 18 10 58 14 20 20 10 64 64 (o}
6 | GUZMAN NOZA YANCARLA 7623436 | 17 | F Sl MOXENO AMA DE CASA| 14 20 20 14 68 12 20 20 14 66 10 15 15 10 50 10 20 20 10 60 10 18 18 10 56 14 20 21 10 65 61 C
7 |[NOZA IBA VANIA 7764598 | 40 | F Sl MOXENO AMA DE CASA| 10 18 18 10 56 10 18 18 10 56 10 16 14 10 50 10 15 15 10 50 10 18 18 10 56 11 16 15 10 52 53 (o}
8 |NOZA NUNI BRIANDA 7600123 | 25 | F Sl MOXENO AMA DE CASA| 14 15 15 10 54 14 18 118 10 57 10 15 15 10 50 12 18 15 10 55 14 12 20 10 56 14 15 20 10 59 55 C
9 |NOZA NUNI VICTOR 1326481¢| 31 M | SI MOXENO OTRO 10 15 15 10 50 10 18 20 10 58 10 15 15 10 50 10 15 20 10 55 10 20 20 10 60 12 18 20 10 60 56 C
10 [NOZA YUCO EMILIO 1903088 | 52 | M | SI MOXENO OTRO 10 18 18 10 56 10 20 20 10 60 10 20 20 10 60 10 15 15 10 50 10 18 20 10 58 10 20 20 10 60 57 (o}
11 | NUNI PACEMA TERESA ANGELICA | 7622184 | 25 | F Sl MOXENO AMA DE CASA| 10 15 20 10 55 10 15 15 10 50 10 15 15 10 50 12 18 15 10 55 12 18 15 10 55 12 20 20 10 62 55 C
12 | PARADA GUAJI TANIA 1737422 |1 50 | F Sl MOXENO COMERCIANTI| 10 20 20 10 60 12 20 20 10 62 10 15 15 10 50 12 20 20 10 62 10 15 15 10 50 10 20 20 10 60 57 (o}
13 | TEREBA ROCA DIEGO VALENTINO |1218924C| 31 M | SI MOXENO OTRO 10 18 18 10 56 10 18 18 10 56 11 15 14 10 50 12 20 18 10 60 12 20 18 10 60 13 20 18 10 61 57 C
14 | VACA MAIJA VANESA 23| F Sl MOXENO AMA DE CASA| 10 18 18 10 56 14 18 18 10 60 10 15 15 10 50 14 18 15 10 57 14 18 18 10 60 14 20 20 10 64 58 (o}

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