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RESUMEN DE LA EVALUACION NORMATIVA POR ASIGNATURAS

Control de
Departamento: BENI Facilitador: BETTY MAMANI CHINO Inscritos Efectivos | Aprobados | Reprobados

Provincia: VacaDiez Fechadelnicio: 20 de mar. de 2014 Bloque: 1 Femenino 5 5 5 0

Municipio: Riberalta Fecha Final: 20 de set. de 2014 Parte: 1 Masculino 0 0 0 0

L ocalidad/Comunidad: BARRIO NUEVO AMAZONIA Total 5 5 5 0
o Al . - L E
Apellidos y Nombre(s) E s fa | cut Matematicas Lengua Castellano Lenguas Originarias Ciencias Naturales s

ultura con

N° Cl g 3 bﬁe !a que se Ocupacién I';li?\te: ;
Ap. Palemo Ap. Matemo Nombre(s) d o | za | dentfica Trab. | Trab.in | Prueba | Asisten | Nota | Trab. | Trab.in | Prueba | Asisten | Nota | Trab. | Trab.in | Prueba | Asisten | Nota | Trab. | Trab.in | Prueba | Asisten | Nota d
P- ' do Grupal | dividual | Final cia Final | Grupal | dividual | Final cia Final | Grupal | dividual | Final cia Final | Grupal | dividual | Final cia Final [}
1 BRAVO RIVAS CRISTIANA MARIANA 18 F S| | CASTELLANC| AMA DE CASA 14 14 11 10 49 12 12 13 10 47 11 11 14 10 46 13 13 12 10 48 48 (o}
2 BURGOS CANAMARI MARILUZ 5602528 | 37 F S| | CASTELLANC|AMA DE CASA 12 13 11 10 46 13 14 1M 10 48 13 10 1 10 44 14 12 11 10 47 46 C
3 BURGOS CANAMARI SIRIA 5605472 | 41 F S| | CASTELLANC| AMA DE CASA 12 13 12 10 47 14 14 12 10 50 14 10 1 10 45 13 12 13 10 48 48 (o}
4 CARTAGENA HORTENCIA CANAMARI 57 F S| | CASTELLANC|AMA DE CASA 14 13 12 10 49 11 12 14 10 47 12 13 13 10 48 11 14 14 10 49 48 C
5 HURTADO MARICELA RAMIREZ 26 F S| | CASTELLANC| AMA DE CASA 13 12 12 10 47 14 11 13 10 48 13 14 1 10 48 14 12 13 10 49 48 (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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