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RESUMEN DE LA EVALUACION NORMATIVA POR ASIGNATURAS

Control d
Departamento: POTOS Facilitador: MARCO ANTONIO ALBAN HERRERA Inscritos Efectivos | Aprobados | Reprobados

Provincia: Chayanta Fechadelnicio: 20 dejun. de 2016 Bloque: 1 Eemenino 4 4 4 0

Municipio: Pocoata Fecha Final: 7 de nov. de 2016 Parte: 2 Masculino 4 4 4 0

L ocalidad/Comunidad: POCOATA Total 8 8 8 0
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1 |BALTAZAR VILAGUAYO MARIO 6583244 | 51 | M Sl QUECHUA AGRICULTOR | 12 18 16 14 60 13 20 18 14 65 13 19 20 10 62 12 21 18 10 61 14 20 18 14 66 14 21 20 14 69 64 C
2 |CALA TUPURI SIMON 6583296 [ 44 | M | SI QUECHUA | AGRICULTOR | 14 18 18 14 64 14 21 20 14 69 13 20 20 14 67 13 20 20 14 67 14 20 20 14 68 14 21 20 10 65 67 C
3 | FUENTES CHOQUE NATALIA 4106422 | 85 F Sl QUECHUA |AMADECASA| 14 17 17 14 62 14 21 20 10 65 14 20 19 14 67 13 20 19 14 66 13 19 19 10 61 13 20 20 10 63 64 C
4 [LAZCANO CAZORLA FELICIA 1413903 | 53 | F | SI QUECHUA |AMADECASA| 13 19 18 14 64 14 20 19 10 63 14 18 20 14 66 12 19 20 14 65 14 18 20 10 62 12 19 19 14 64 64 C
5 | MAMANI CRUZ NICANOR 5504745 | 46 | M Sl QUECHUA CHOFER 12 19 19 14 64 13 20 18 14 65 13 19 20 14 66 13 18 19 14 64 13 18 18 10 59 14 21 20 10 65 64 C
6 | RAMIREZ ATAHUACHI AUGUSTO 1290008 | 60 | M | SI QUECHUA | AGRICULTOR | 14 18 17 10 59 13 21 20 10 64 14 20 19 14 67 14 20 18 10 62 14 20 20 14 68 13 20 19 10 62 64 C
7 | SOLANO OJEDA SINDA 5307264 | 35 F Sl QUECHUA |AMADECASA| 13 16 19 14 62 12 20 20 14 66 13 17 18 10 58 13 20 19 14 66 13 19 19 14 65 14 18 18 10 60 63 C
8 | VEIZAGA MARCA ANA 6580436 | 43 | F | Sl QUECHUA |AMADECASA| 13 19 19 14 65 12 20 19 14 65 14 21 20 10 65 14 20 19 14 67 13 21 19 14 67 13 20 21 14 68 66 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.
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