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RESUMEN DE LA EVALUACION NORMATIVA POR ASIGNATURAS

Departamento: BENI Facilitador: WILSON VICTOR FLORES CHOQUE Inscritos Efectivos | Aprobados | Reprobados

Provincia: Cercado Fechadelnicio: 10 dedic. de 2016 Bloque: 2 Femenino 10 10 10 0

Municipio: Trinidad Fecha Final: 16 dejun. de 2017 Parte: 1 Masculino 1 1 1 0

L ocalidad/Comunidad: TRINIDAD Total 11 11 11 0
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1 |ALEJO CALLAPA CARMEN ROSA 5620886 | 40 | F | SI CASTELLANO AMADE CASA | 12 16 20 14 62 13 18 20 14 65 12 20 20 14 66 13 20 18 14 65 12 21 20 14 67 65 c
2 | BERDECIO MENDEZ JENNY LISSETH 4170306 | 41 | F | sI CASTELLANO AMADE CASA | 12 18 20 14 64 13 18 20 14 65 12 20 20 14 66 13 20 18 14 65 12 21 20 14 67 65 [¢]
3 |CHOQUE CHOQUE BENITA BENERANDA | 3469379 | 53 | F 13 17 18 14 62 13 17 18 14 62 12 19 19 14 64 13 20 19 14 66 12 19 20 14 65 64 c
4 |CHOQUE CONDORI CECILIA 2413608 [ 55 | F | sI CASTELLANO AMA DE CASA | 13 19 17 14 63 13 17 18 14 62 12 18 19 14 63 13 19 19 14 65 13 18 21 14 66 64 ¢
5 |CHURUCA EREBONDU ELIDA 13359557 52 | F | SI CASTELLANO AMADE CASA | 14 16 19 14 63 14 17 19 14 64 12 18 18 14 62 13 19 19 14 65 12 19 19 14 64 64 o]
6 |DAZA PEDRAZA YESENIA 9268934 | 25 | F | SI CASTELLANO AMA DE CASA | 12 18 20 14 64 14 16 18 14 62 12 18 20 14 64 13 20 19 14 66 1 19 17 14 61 63 o]
7 |HURTADO GUACAMA FANNY 10811178 33 | F | SI CASTELLANO AMADE CASA | 12 17 18 14 61 14 18 21 14 67 12 20 19 14 65 13 20 20 14 67 1 19 19 14 63 65 o]
8 |MOBO PAZ HADIDZON 13264752| 21 | M | NO CASTELLANO OTRO 12 17 19 14 62 13 19 18 14 64 12 18 19 14 63 13 20 18 14 65 12 17 19 14 62 63 o]
9 |MUNOZ GUACOPI ELISA 1903361 | 51 | F | SI CASTELLANO AMA DE CASA | 11 17 20 14 62 12 19 18 14 63 12 18 20 14 64 13 19 18 14 64 14 18 19 14 65 64 ]
10 |ROCA ORTIZ ANA LILIAN 14392540 27 | F | SI CASTELLANO AMADE CASA | 13 18 17 14 62 12 17 19 14 62 12 18 18 14 62 13 20 19 14 66 14 20 18 14 66 64 c
11 | ZENTENO CHOQUE MIRIAM 10832116| 21 | F | SI CASTELLANO OTRO 12 19 19 14 64 14 16 20 14 64 12 18 18 14 62 13 19 17 14 63 14 18 20 14 66 64 [¢]

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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