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RESUMEN DE LA EVALUACION NORMATIVA POR ASIGNATURAS

Control de
Departamento: POTOS Facilitador: MIGUEL CARACARA PEREZ Inscritos Efectivos | Aprobados | Reprobados

Provincia: Chayanta Fechadelnicio: 20 dejun. de 2016 Bloque: 2 Femenino 3 3 3 0

Municipio: Pocoata Fecha Final: 7 denov. de 2016 Parte: 2 Masculino 7 7 7 0

L ocalidad/Comunidad: JLACOYA Total 10 10 10 0
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Ap. Paterno Ap. Materno Nombr e(s) L Grupal | individual | Final | ASSenda g Grupal | individual | Final | ASSENda g Grupal | individual | Final | ASSendal gog o
1 |cHOQUE CONDORI EUSEBIO 6618705 | 39 M sl QUECHUA | AGRICULTOR 13 20 16 10 59 12 19 19 10 60 10 17 16 10 53 57 ¢
2 | CHOQUE VILAGUAYO MARTIN 5509062 | 44 M Sl QUECHUA | AGRICULTOR 12 14 18 10 54 12 16 18 10 56 10 13 18 10 51 54 ¢
3 |COLQUE SACARI CASTO 3447043 | 55 M Sl QUECHUA | AGRICULTOR 13 20 19 10 62 13 20 il 10 54 10 16 15 10 51 56 ¢
4 | CONDORI OSCAMAITA CASILDA 8581132 | 40 F Sl QUECHUA [AMA DE CASA 13 20 10 10 53 11 18 17 10 56 10 1 19 6 46 52 [¢]
5 |COPA QUILLA CASTO 5509013 | 57 M sl QUECHUA | AGRICULTOR 12 18 11 10 51 13 20 18 10 61 11 18 16 10 55 56 ¢
6 |HUAYTARI QUILLA CLEMENCIA 4530542 | 56 F Sl QUECHUA [AMA DE CASA 11 17 16 10 54 11 13 17 10 51 10 13 16 10 49 51 ¢
7 |LACA CONDORI EFRACIO 6657898 | 52 M sl QUECHUA | AGRICULTOR 1 18 17 10 56 13 16 19 10 58 12 15 13 10 50 55 ¢
8 |USCAMAYTA CHURA ELENA 6631453 | 54 F Sl QUECHUA [AMA DE CASA 8 13 10 6 37 7 11 10 10 38 6 12 13 6 37 37 ¢
9 |VELASQUEZ BENITES NICANOR 5509053 | 45 M Sl QUECHUA | AGRICULTOR 1 15 18 10 54 11 14 16 10 51 9 13 15 10 47 51 [
10 | VELASQUEZ LUCAS FELIX 5509056 | 58 M Sl QUECHUA | AGRICULTOR 13 19 18 10 60 12 19 18 10 59 11 13 16 10 50 56 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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