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RESUMEN DE LA EVALUACION NORMATIVA POR ASIGNATURAS
Control crsm=f s .
Departamento: POTOS Facilitador: MARIA LUISA CALLPA MAMANI Inscritos Efectivos | Aprobados | Reprobados
Provincia: Sur Chichas Fechadelnicio: 1dejul. de2017 Bloque: 2 Femenino 7 7 7 0
Municipio: Atocha Fecha Final: 30 dedic. de 2017 Parte: 2 Masculino 1 1 1 0
L ocalidad/Comunidad: GRAN CHOCAYA Total 8 8 8 0
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Ap. Paterno Ap. Materno Nombre(s) o Grupal | individual | Final | ASSenda g Grupal | individual | Final | ASSENda g Grupal | individual | Final | ASSendal gog o
1 [AYALA MENDOZA CONSTANTINA 5549058 | 43 F Sl | CASTELLANC|AMA DE CASA 14 20 20 14 68 14 19 18 14 65 14 18 17 14 63 65 ¢
2 |CACERES CALCINA DINA 8643891 [ 26 F Sl QUECHUA [AMA DE CASA 14 20 19 14 67 13 16 15 14 58 13 16 18 10 57 61 ¢
3 |CACERES CHIPANA BENITA 12465325 [ 41 F Sl QUECHUA [AMA DE CASA 14 16 18 10 58 14 16 77 14 61 14 13 19 10 56 58 ¢
4 | CHOQUE FLORES SOFIA 1411899 | 49 F Sl QUECHUA [AMA DE CASA 10 12 15 10 47 14 13 13 10 50 10 13 13 10 46 48 ¢
5 |COLQUE LENIS CLAUDINA 5554439 [ 39 F Sl QUECHUA [AMA DE CASA 10 13 15 10 48 10 15 16 10 51 10 15 16 10 51 50 ¢
6 |HUARACHI MAMANI GERMAN 13006471 [ 34 M Sl QUECHUA OTRO 14 19 16 14 63 14 20 14 10 58 14 16 20 14 64 62 ¢
7 |LENIZ SAINES AGUSTINA 3999521 | 41 F Sl QUECHUA [AMA DE CASA 10 14 15 10 49 14 12 17 10 53 11 14 18 10 53 52 ¢
8 |MAMANI NINA ANA 1374257 | 53 F Sl | CASTELLANC|AMA DE CASA 13 15 18 10 56 13 16 15 10 54 13 15 18 10 56 55 ¢
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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