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RESUMEN DE LA EVALUACION NORMATIVA POR ASIGNATURAS
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Control = e
Departamento: BENI Facilitador: ANSELMO ORTIZ CUEVA Inscritos Efectivos | Aprobados | Reprobados

Provincia: Marban Fecha denicio: 8 denov. de 2012 Bloque: 1 Femenino 5 5 5 0

Municipio: Loreto Fecha Final: 12 de mar. de 2013 Parte: 2 Masculino 6 6 6 0

L ocalidad/Comunidad: LORETO Total 11 11 11 0
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1 | CARTAGENA FERNANDEZ ABRAHAM 21 M | SI YURACARE | AGRICULTOR | 11 10 19 12 52 10 10 21 12 53 10 15 16 12 53 12 21 13 14 60 14 20 21 9 64 10 15 17 10 52 56 (o}
2 |CHAVEZ CARTAGENA CASILDA 9277161 18 | F Sl YURACARE | AMA DE CASA| 13 14 18 14 59 11 13 15 14 53 12 20 20 14 66 13 19 15 10 57 9 16 18 11 54 10 20 21 14 65 59 C
3 |CHAVEZ CARTAGENA EMA 7650991 | 38 | F Sl YURACARE | AMA DE CASA| 11 1M 19 12 53 10 9 21 12 52 9 12 10 8 39 13 20 16 13 62 13 14 15 11 53 10 12 12 10 44 51 (o}
4 | CHAVEZ CARTAGENA HERNAN 7636309 | 30 | M | SI YURACARE | AGRICULTOR | 12 11 8 10 41 9 19 12 10 50 13 20 20 13 66 14 16 19 11 60 10 13 19 13 55 13 20 21 14 68 57 C
5 | FERNANDEZ VARGAS LUCIA 92773541 30 | F Sl YURACARE | AMA DE CASA| 12 13 19 14 58 13 14 19 14 60 12 16 19 10 57 10 13 18 14 55 11 12 16 14 53 12 15 15 10 52 56 (o}
6 | FERNANDEZ VARGAS OVIDIO 20| M | SI YURACARE | AGRICULTOR| 10 11 17 14 52 12 13 12 14 51 8 12 14 10 44 12 18 21 10 61 14 19 17 14 64 11 18 19 12 60 55 C
7 | JUSTINIANO SUAREZ DARIO 62| M | SI MOXENO AGRICULTOR | 11 11 18 14 54 9 10 20 14 53 14 19 15 14 62 14 21 17 12 64 13 21 20 12 66 10 16 15 12 53 59 (o}
8 |MOARLES VARGAS ARENIA 9272170 | 22 F Sl YURACARE | AMA DE CASA| 10 14 13 14 51 12 13 17 14 56 10 16 15 9 50 1 15 19 14 59 12 15 21 11 59 10 15 19 13 57 55 C
9 | VARGAS CHAVEZ ARMIN 9277163 | 21 M | SI YURACARE | AGRICULTOR | 14 13 18 14 59 14 13 14 14 55 10 16 20 10 56 11 20 16 12 59 10 15 14 12 51 12 18 20 10 60 57 C
10 | VARGAS CHAVEZ CELINA 9277142 | 71 F Sl YURACARE | AMA DE CASA| 12 9 17 9 47 9 10 13 9 41 6 8 17 10 41 10 17 20 11 58 12 17 20 12 61 12 13 16 8 49 50 (o}
11 | VARGAS CHAVEZ YAKELIN 92771641 20 | M | SI YURACARE | AMA DE CASA| 11 17 19 10 57 14 14 21 14 63 14 21 21 14 70 14 15 20 12 61 12 21 20 12 65 14 21 20 12 67 64 (o}

Quienes firmamos €l presente documento, declaramos que |os datos son veridicos y auténticos, de no serlo nos someteremos a las sanciones que establezcalaley.
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