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RESUMEN DE LA EVALUACION NORMATIVA POR ASIGNATURAS

Departamento: PANDO Facilitador: FRESIA HELEN MAQUEDA BALTAZAR Inscritos Efectivos | Aprobados | Reprobados

Provincia: Nicolas Suarez Fechadelnicio: 12 de mar. de 2018 Bloque: 2 Femenino 8 8 8 0

Municipio: Cobija Fecha Final: 13 dejul. de 2018 Parte: 1 Masculino 2 2 2 0

Localidad/Comunidad: LAS CAMPINAS Total 10 10 10 0
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N° Cl g 3 bﬂe I: :J;:g Ocupacién . = - b Treb I';li(r)\t; ;
Nambre(s) 2HE Qo |t || pe | Mot | T | | P pde | Mot | Teb | na | P | ek | Mot | Tt | nar (st | e | Mo | Tt | i (et | | o)

vidual vidual vidual vidual vidual

1 |APAZA MAMANI MARTHA 5706669 [ 25 | F | NO | CASTELLANO OTRO 10 18 16 10 | 54 12 18 16 10 56 10 17 16 10 | 53 10 16 18 10 54 10 18 17 10 | 55 54 | C
2 |BALCARCEL YOAMONA DAGNER 4202890 | 32 | F [ NO| CASTELLANO AMA DE CASA | 11 15 17 10 | 53 10 18 17 10 55 10 15 18 10 | 53 12 18 17 10 57 10 18 16 10 | 54 54 | C
3 [DIAS GERES OLGA 1763167 | 48 | F | NO| CASTELLANO AMA DE CASA | 12 18 17 10 | 57 11 17 18 10 56 10 16 17 10 | 53 12 17 18 10 57 1 18 16 10 | 55 56 | C
4 |MARTINEZ RODRIGUEZ CESARIA 5557550 | 33 | F | NO| CASTELLANO AMA DE CASA | 10 18 17 10 | 55 10 15 17 10 52 10 18 16 10 | 54 12 18 17 10 57 10 18 17 10 | 55 55 | C
5 [MELENA OLIVER ANACELY 1764951 | 60 | F | NO| CASTELLANO AMA DE CASA | 10 16 18 10 | 54 12 17 18 10 57 10 16 18 10 54 12 18 17 10 57 10 18 19 10 57 56 | C
6 |MONCADA SILES AMIRA 4178636 | 44 | F [ NO | CASTELLANO AMA DE CASA | 12 18 17 10 | 57 12 18 16 10 56 10 17 18 10 | 55 12 18 16 10 56 10 15 18 10 | 53 55 | C
7 [MORENO NICO NEICIX 4213829 [ 25 | F [ NO| CASTELLANO AMA DE CASA | 12 15 18 10 | 55 12 15 18 10 55 11 15 17 10 | 53 12 18 17 10 57 11 16 17 10 | 54 55 | C
8 [NICO YARY INOCENCIO 7655850 [ 49 | M | NO | CASTELLANO AGRICULTOR | 12 18 17 10 | 57 10 18 16 10 54 12 18 17 10 | 57 11 19 17 10 57 10 15 16 10 | 51 55 | C
9 | SANCHEZ MAMANI MELISEO 5716571 | 29 | M | NO| CASTELLANO OTRO 10 18 16 10 | 54 11 18 17 10 56 12 18 17 10 | 57 10 16 18 10 54 10 18 17 10 | 55 55 | C
10 | SANCHEZ MENDOZA CASTA 4188211 | 87 | F | sI CASTELLANO AMA DE CASA | 12 16 17 10 | 55 10 18 17 10 55 12 16 17 10 | 55 12 15 16 10 53 10 16 17 10 | 53 54 | C

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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