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RESUMEN DE LA EVALUACION NORMATIVA POR ASIGNATURAS

Control de
Departamento: BENI Facilitador: RAMON NOSA MOYE Inscritos Efectivos | Aprobados | Reprobados

Provincia: Moxos Fecha delnicio: 4 de may. de 2015 Bloque: 2 Femenino 10 10 10 0

Municipio: San Ignacio Fecha Final: 4 deset. de 2015 Parte: 1 Masculino 5 5 5 0

L ocalidad/Comunidad: SAN IGNACIO DE MOXOS Total 15 15 15 0
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1 |APACE MAEMO FRANCISCA 10838469 43 | F | SI MOXENO AMADE CASA | 14 20 18 10 62 11 18 19 10 58 11 20 20 10 61 12 13 13 10 48 12 13 13 10 48 55 c
2 |BARBA ZEBALLOS HERNAN 1739364 | 53 | M | SI MOXERNO AGRICULTOR 14 19 19 10 62 1 20 20 10 61 11 18 19 10 58 1 20 20 10 61 13 17 17 10 57 60 [¢]
3 |CAITY SEMANI DE CUEVA | NACHI NIENES 1738734 | 54 | F | SI MOXENO AMADE CASA | 13 19 18 10 60 11 20 20 10 61 13 17 17 10 57 13 16 17 10 56 1 20 20 10 61 59 c
4 |CONGO MACABAPI| FRANCISCO 10815157 74 | M | SI MOXENO AGRICULTOR 13 17 17 10 57 14 19 19 10 62 14 20 18 10 62 14 20 18 10 62 14 20 19 10 63 61 ¢
5 |CONGO MACABAPI SIMEON 12656210 56 | M | SI MOXENO AGRICULTOR 11 17 18 10 56 14 20 19 10 63 13 18 18 10 59 13 18 18 10 59 13 19 18 10 60 59 o]
6 |CUEVA YUJO MARCELO 10805341 56 | M | SI MOXERNO AGRICULTOR 14 20 19 10 63 11 17 18 10 56 12 13 13 10 48 12 13 13 10 48 1 17 18 10 56 54 o]
7 |FRANCO MERCADO GLADYS 7629002 | 30 | F | sI MOXENO AMADE CASA | 14 17 18 10 59 13 17 17 10 57 13 16 17 10 56 11 18 19 10 58 1 17 18 10 56 57 o]
8 |FRANCO PARADA MERCEDES 10820882 46 | F | SI MOXENO AMA DE CASA | 11 20 20 10 61 14 19 19 10 62 14 19 19 10 62 14 20 19 10 63 14 20 20 10 64 62 o]
9 | GUACHURNE MATARECO DELMA 10790236| 67 | F | SI MOXERNO AMADE CASA | 13 16 17 10 56 14 20 20 10 64 13 19 18 10 60 13 18 18 10 59 14 20 20 10 64 61 [¢]
10 | JARE CHORE PORFIDIA 12935178 24 | F | SI MOXENO AGRICULTOR 12 13 13 10 48 13 18 18 10 59 14 20 19 10 63 14 20 19 10 63 14 20 18 10 62 59 c
11 [MAYUCO CALA CARMEN 10812433| 49 | F | sI MOXERNO AMA DE CASA | 11 18 19 10 58 14 20 18 10 62 14 19 19 10 62 14 19 19 10 62 14 20 18 10 62 61 ]
12 |MICHE MASUETO CARLOS 7618921 | 64 | M | SI MOXENO AGRICULTOR 14 19 19 10 62 12 13 13 10 48 11 17 18 10 56 11 18 19 10 58 1 20 20 10 61 57 o]
13 | MUNUNI MICHE JESUS 1937246 | 60 | F | SI MOXENO AMA DE CASA | 12 13 13 10 48 13 18 18 10 59 14 20 20 10 64 14 20 19 10 63 13 18 18 10 59 59 [¢]
14 | TECO MAGRA MARIA MAGDALENA [10805436| 59 | F | SI MOXENO AMA DE CASA | 11 20 20 6 57 13 19 18 10 60 14 17 18 10 59 14 19 19 10 62 14 19 19 10 62 60 o]
15 |USTARE JAVIVI RAMONA 12189432 73 | F | SI MOXENO AGRICULTOR 14 20 20 10 64 13 16 17 10 56 1 20 20 10 61 11 20 20 10 61 1 18 19 10 58 60 ¢

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