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RESUMEN DE LA EVALUACION NORMATIVA POR ASIGNATURAS
Control de
Departamento: POTOS Facilitador: FACUNDO OMAR GUTIERREZ HUATA Inscritos Efectivos | Aprobados | Reprobados

Provincia: Cornelio Saavedra Fechadelnicio: 3 defeb. de 2016 Bloque: 1 Femenino 5 5 5 0

Municipio: Betanzos Fecha Final: 6 dejun. de 2016 Parte: 1 Masculino 3 3 3 0

L ocalidad/Comunidad: SIJLLANI Total 8 8 8 0
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1 COLQUE MAMANI WILLIANSHENRRY | 6636992 | 41 M Sl QUECHUA [ AGRICULTOR| 10 18 17 10 55 10 17 16 10 53 alil 14 17 10 52 10 15 16 10 51 53 [
2 COLQUE PENARANDA JUANA 12685927 | 38 F Sl QUECHUA [AMADECASA| 10 15 17 10 52 12 14 19 10 55 10 14 18 10 52 11 18 17 10 56 54 ¢
3 COLQUE UYUQUIPA SUSANO 3708543 | 47 M Sl QUECHUA | AGRICULTOR 9 17 19 10 55 11 15 18 10 54 12 14 18 10 54 11 14 18 10 53 54 [
4 FAJARDO LLANOS MODESTA 5505720 | 32 F Sl QUECHUA [AMA DE CASA 9 14 12 10 45 10 14 16 10 50 10 17 16 10 53 9 17 18 10 54 51 ¢
5 LLANOS CORO LEANDRO 3068049 [ 39 M Sl QUECHUA CHOFER 10 14 17 10 51 12 18 17 10 57 12 14 18 10 54 12 15 19 10 56 55 C
6 MEDINACELI ARMIJO CASIMIRA 5126359 | 41 F Sl QUECHUA [AMADECASA| 10 17 18 10 55 10 18 19 10 57 10 15 17 10 52 10 17 18 10 55 55 ¢
7 PENAS GRIMALDEZ LUCIA 6580255 | 56 F Sl QUECHUA [AMADECASA| 10 14 19 10 53 13 15 18 10 56 11 16 17 10 54 10 15 17 10 52 54 [
8 ZARATE FERNANDEZ MARTINA 3687768 | 48 F Sl QUECHUA [AMADECASA| 10 15 17 10 52 10 15 18 10 53 10 18 19 10 57 10 14 17 10 51 53 ¢
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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