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RESUMEN DE LA EVALUACION NORMATIVA POR ASIGNATURAS

Control de
Departamento: POTOS Facilitador: REBECA VEDIA CONDORI Inscritos Efectivos | Aprobados | Reprobados

Provincia: Nor Chichas Fecha deInicio: 16 de ago. de 2015 Bloque: 2 Femenino 7 7 7 0

Municipio: Cotagaita Fecha Final: 16 de nov. de 2015 Parte: 2 Masculino 2 2 2 0

L ocalidad/Comunidad: TOROPALCA Total 9 9 9 0
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d [} za | Trabajo Trabajo Prueba ; : Nota Trabajo Trabajo Prueba . 5 Nota Trabajo Trabajo Prueba 5 . Nota d
Ap. Patemo Ap. Materno Nombre(s) do Grupal | individual | Final | ASiStencia [ g Grupal | individual | Final | ASistencia g Grupal | individual | Final | ASistencia | oo o
1 |BERMUDEZ UNAJURI DIONICIO 6574842 | 44 M SI | QUECHUA | AGRICULTOR 10 13 15 10 48 12 12 14 10 48 13 11 14 10 48 48 ¢
2 | CHINCHA MAMANI FILOMENA 6606298 | 39 F SI | QUECHUA |AMA DE CASA 11 13 14 10 48 1 " 12 10 46 12 12 13 10 47 47 C
3 | CONDORI SANTOS PRUDENCIA 6579790 | 53 F SI | QUECHUA |AMA DE CASA 11 13 15 10 49 11 13 13 10 47 12 11 13 10 46 47 ¢
4 [copA RAMOS MARTINA 3718625 | 49 F SI | QUECHUA |AMA DE CASA 10 15 14 10 49 10 12 13 10 45 14 13 13 10 50 48 [
5 |JUAREZ COLQUE EULOGIA 6680613 | 40 F SI | QUECHUA |AMA DE CASA 11 12 13 10 46 11 14 14 10 49 10 12 12 10 44 46 ¢
6 |MAMANI COLQUE DANIEL 5760804 | 35 M SI | QUECHUA | AGRICULTOR 12 13 13 10 48 11 13 13 10 47 11 13 14 10 48 48 ¢
7 | MAMANI OROPEZA FELISA 3984645 | 43 F SI | QUECHUA |AMA DE CASA 11 13 13 10 47 10 12 14 10 46 13 12 14 10 49 47 ¢
8 |OROPAZA MAMANI FLORA 5571675 | 34 F SI | QUECHUA |AMA DE CASA 10 14 14 10 48 10 14 14 10 48 11 11 14 10 46 47 ¢
9 | SERRUDO COPA JOSEFINA 6636115 | 42 F SI | QUECHUA |AMA DE CASA 11 12 14 10 47 11 13 12 10 46 12 11 13 10 46 46 C

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