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RESUMEN DE LA EVALUACION NORMATIVA POR ASIGNATURAS
Control crE= r
Departamento: POTOS Facilitador: EDSON PAUL CABA CHOQUE Inscritos Efectivos | Aprobados | Reprobados
Provincia: Chayanta Fechadelnicio: 3 de may. de2018 Bloque: 2 Femenino 5 5 5 0
Municipio: Ravelo Fecha Final: 5denov. de 2018 Parte: 2 Masculino 3 3 3 0
L ocalidad/Comunidad: TOROCA- Total 8 8 8 0
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Ap. Patemo Ap. Materno Nombre(s) do Grupal | individual | Final | ASiStencia [ g Grupal | individual | Final | ASistencia g Grupal | individual | Final | ASistencia | oo o
1 [CALLE CANAVIRI EULOGIO 6568715 | 54 M SI | QUECHUA | AGRICULTOR 10 12 11 6 39 12 13 11 6 42 9 15 11 6 41 41 [
2 |FLORES PUMA PLACIDO 12456347 45 M SI | QUECHUA | AGRICULTOR 10 13 11 6 40 1 12 9 6 38 9 16 11 6 42 40 C
3 |FLORES RAMOS LUCIANO 6613225 | 55 M SI | QUECHUA | AGRICULTOR 9 11 10 6 36 9 14 12 6 41 10 13 13 6 42 40 [
4 |GONZALES AYSA HILARIA 6683582 | 34 F SI | QUECHUA |AMA DE CASA 10 10 11 6 37 10 11 11 6 38 9 14 12 6 41 39 ¢
5 |HEREDIA PACO CLEMENTINA 8632929 | 34 F SI | QUECHUA |AMA DE CASA 1 14 10 2 37 8 11 12 6 37 8 1 12 6 37 37 [
6 |HEREDIA PACO MARGARITA 6613700 | 50 F SI | QUECHUA |AMA DE CASA 7 12 11 6 36 9 14 11 6 40 8 13 12 6 39 38 [
7 |LAZARO QUISPE TOMASA 8632938 | 30 F SI | QUECHUA |AMA DE CASA 13 12 12 2 39 10 12 10 6 38 8 13 10 6 37 38 [
8 |PACO QUISPE MARIA 6568735 | 41 F SI | QUECHUA |AMA DE CASA 1 14 12 6 43 1 12 10 6 39 8 1 11 6 36 39 ¢
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