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RESUMEN DE LA EVALUACION NORMATIVA POR ASIGNATURAS

Control de
Departamento: BENI Facilitador: GABRIELA MATILDE PEREZ MOLINA Inscritos Efectivos | Aprobados | Reprobados

Provincia: VacaDiez Fecha delnicio: 10 de may. de 2016 Bloque: 2 Femenino 7 7 7 0

Municipio: Riberalta Fecha Final: 15 denov. de 2016 Parte: 2 Masculino 3 3 3 0

L ocalidad/Comunidad: PRIMERO DE SEPTIEMBRE Total 10 10 10 0
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Ap. Paterno Ap. Materno Nombre(s) o Grupal | individual | Final | ASSenda g Grupal | individual | Final | ASSENda g Grupal | individual | Final | ASSendal gog o
1 [AGUILERA MEDINA REGINA 5610388 | 44 F S| | CASTELLANC| AMA DE CASA 13 21 20 10 64 12 21 19 10 62 13 21 20 10 64 63 C
2 |BELMONTE CACERES RICARDO 10801083 | 44 M S| |CASTELLANC| AMA DE CASA 13 21 20 10 64 12, 21 19 10 62 13 21 20 10 64 63 (03
3 |BUCETT HUMADAY ANTONIA 1914113 | 68 F NO |CASTELLANC|AMA DE CASA 13 21 20 10 64 12 21 19 10 62 13 21 20 10 64 63 C
4 |CHAO DURY MILKA 4183412 41 F Sl |CASTELLANC| AMA DE CASA 13 21 20 10 64 12 21 19 10 62 13 21 20 10 64 63 C
5 |CHARRIAS HINO DARCY 7634040 | 28 F S| | CASTELLANC| COMERCIANTI 13 21 20 10 64 12 21 19 10 62 13 21 20 10 64 63 C
6 |ENDARA SANTA CRUZ CARLOS 5622287 46 M NO |CASTELLANC| COMERCIANTE 13 21 20 10 64 12 21 19 10 62 13 21 20 10 64 63 C
7 |MARUPA QUETE EDUARDO 4198411 | 48 M Sl | CASTELLANC OTRO 13 21 20 10 64 12 21 19 10 62 13 21 20 10 64 63 C
8 |QUETE MEDINA CARMEN 1913386 49 F S| |CASTELLANC| AMA DE CASA 13 21 20 10 64 12 21 19 10 62 13 21 20 10 64 63 C
9 |RAMIREZ CAYAMI ROSELDA 7588543 | 43 F Sl | CASTELLANC OTRO 13 21 20 10 64 12 21 19 10 62 13 21 20 10 64 63 C
10 | TIRINA CASILIMA ROSA 5602698 43 F Sl |CASTELLANC| COMERCIANTI 13 21 20 10 64 12 21 19 10 62 13 21 20 10 64 63 C

Quienes firmamos el presente documento, declaramos que |os datos son veridicos y auténticos, de no serlo nos someteremos a las sanciones que establezca laley. D/C/I/R: D=Desincorporado; C=En Clase; |=Incorporado;R=Reincorporado.
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