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RESUMEN DE LA EVALUACION NORMATIVA POR ASIGNATURAS
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Departamento: BENI Facilitador: KARINA GONZALES SUXO Inscritos Efectivos | Aprobados | Reprobados

Provincia: VacaDiez Fechadelnicio: 16 dejun. de 2014 Bloque: 1 Eemenino 4 4 4 0

Municipio: Riberalta Fecha Final: 18 de oct. de 2014 Parte: 2 Masculino 4 4 4 0

L ocalidad/Comunidad: BARRIO 25 DE MARZO Total 8 8 8 0
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1 |ALANOCA TELLO TERESA 1686917 | 37 F S| | CASTELLANO| AMA DECASA| 12 18 19 10 59 9 15 18 10 52 14 15 18 10 57 10 14 17 10 51 12 14 18 10 54 12 16 17 10 55 55 C
2 |AMACIFEN AMUTARI ROBERTO 1911034 | 29 | M Sl | CASTELLANO OTRO 12 19 18 10 59 9 14 17 10 50 10 14 17 10 51 10 15 18 10 53 12 15 17 10 54 12 15 15 10 52 53 (03
3 |AMUTARI CARTAGENA ANA LUZ 7582700 | 47 F S| | CASTELLANO| AMA DECASA| 10 14 18 10 52 13 14 18 10 55 13 14 18 10 55 13 16 18 10 57 13 14 18 10 55 10 15 15 10 50 54 C
4 |BEYUMA TIRINA JESUS 1716348 | 61 | M Sl | CASTELLANO OTRO 12 12 i/ 10 51 9 16 18 10 53 9 15 18 10 52 i12; 14 19 10 55 13 14 18 10 55 10 14 16 10 50 53 C
5 | CARTAGENA TELLERIA JUAN CARLOS 1729451 | 499 [ M Sl | CASTELLANO OTRO 12 16 18 10 56 12 16 18 10 56 12 16 18 10 56 14 15 18 10 57 10 16 19 10 55 10 18 18 10 56 56 C
6 | SARABIA HINOJOSA CELEDONIO 6409753 | 37 | M Sl | CASTELLANO [ COMERCIANTE| 12 14 19 10 55 12 14 17 10 53 9 16 17 10 52 12 15 18 10 55 13 15 17 10 55 10 17 16 10 53 54 C
7 |UVIA HURTADO FLOR MARIA 7627298 | 34 F S| | CASTELLANO| AMA DECASA| 12 15 17 10 54 13 15 17 10 55 10 15 17 10 52 12 14 il7g 10 53 10 15 17 10 52 10 16 17 10 53 53 C
8 | YUPARI BALTAZAR CRISTINA 3654836 | 39 F Sl | CASTELLANO [ COMERCIANTE| 10 13 19 10 52 9 16 17 10 52 13 15 16 10 54 14 15 19 10 58 13 15 17 10 55 12 14 16 10 52 54 (03

Quienes firmamos el presente documento, declaramos que |os datos son veridicos y auténticos, de no serlo nos someteremos a las sanciones que establezca laley.
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