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RESUMEN DE LA EVALUACION NORMATIVA POR ASIGNATURAS

Control d
Departamento: POTOS Facilitador: JUDITH AYALA MUNOZ Inscritos Efectivos | Aprobados | Reprobados

Provincia: Tomas Frias Fechadelnicio: 4 dejun. de 2014 Bloque: 1 Femenino 9 9 9 0

Municipio: Tinquipaya Fecha Final: 5 denov. de 2014 Parte: 2 Masculino 3 3 3 0

L ocalidad/Comunidad: UTACALLA Total 12 12 12 0
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Ap. Paterno Ap. Materno Nombre(s) d| o za identifica Trab. I-:;:j?a Prueb| Asis [ Nota | Trab. |-Ir—1::1?\l/)| Pruet| As's | Nota | Trab. |-Ir—1rd?\l/)| Prueb| Ass [ Nota | Trab. |-rr1:j?\k/)| Prueb| Asis | Nota | Trab. |T1:1?\2 Prueb| Asis | Nota | Trab. |T1::I?\l/)| Pruet| Ass | Nota d
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1 |AVALOS MORALES SUSANA 3173658 | 51 F Sl QUECHUA |AMADECASA| 11 13 14 8 46 11 10 15, 6 42 9 11 14 6 40 10 15 14 6 45 8 14 16 10 48 10 15 14 6 45 44 C
2 |BENAVIDEZ HUALLPA SERAFINA 1219003 | 48 F Sl QUECHUA | AMADECASA| 12 12 16 10 50 12 15 16 14 57 12 14 16 8 50 13 16 17 8 54 13 16 17 8 54 13 16 17 8 54 53 (03
3 |BENITO PUMA SUSANA 6661298 | 39 F Sl QUECHUA | AMADECASA| 12 16 20 10 58 13 19 20 14 66 14 12 18 8 52 12 20 20 8 60 11 13 14 8 46 12 20 20 8 60 57 [}
4 | CANLLAHUA ROJAS FELICIDAD 6622272 | 52 F Sl QUECHUA | AMA DE CASA 8 14 16 10 48 10 15 16 6 47 11 13 15 6 45 10 15 il7g 7 49 11 12 13 8 44 10 15 17 7 49 47 C
5 | COPA MAMANI MAXIMO 4003349 | 40 | M Sl QUECHUA AGRICULTOR | 11 13 14 8 46 8 10 14 6 38 11 12 14 6 43 12 13 13 6 44 12 12 15 10 49 12 13 13 6 44 44 C
6 |HUALLPA JANCKO PAULINA 10509953 | 47 F Sl QUECHUA | AMADECASA| 12 12 15 10 49 12 16 17 10 55 11 14 16 6 47 13 15 15 7 50 13 15 15 7 50 13 15 15 7 50 50 C
7 |LEANDRO FERNANDEZ DELIA 5099791 | 41 F Sl QUECHUA |AMADECASA| 14 14 18 10 56 12 16 18 10 56 10 16 16 8 50 12 14 16 7 49 12 12 16 10 50 12 14 16 7 49 52 C
8 |LEANDRO GUTIEERREZ SIMON 5120697 | 44 | M Sl QUECHUA AGRICULTOR | 12 13 18 10 53 13 19 19 14 65 14 16 18 8 56 12 18 18 8 56 14 14 18 10 56 12 18 18 6 54 57 (03
9 | MENACHO ACEBEDO MODESTO 3986129 | 51 | M Sl QUECHUA AGRICULTOR | 11 12 13 8 44 10 12 16 6 44 11 13 14 6 44 13 12 12 6 43 11 13 14 8 46 13 12 12 6 43 44 C
10 | NENACHO HUALLPA SILVERIA 13037904 | 21 F Sl QUECHUA |AMADECASA| 11 13 14 8 46 11 10 15 6 42 9 11 14 6 40 10 15 14 6 45 8 14 16 10 48 10 15 14 6 45 44 (03
11 | PORTILLO SOTO VICTORIA 3986114 | 47 F Sl QUECHUA |AMADECASA| 12 13 18 10 53 13 19 19 14 65 14 16 18 8 56 12 18 18 8 56 14 14 18 10 56 12 18 18 8 56 57 [}
12 |UNOJA CRUZ ELIZABETH 3986106 | 39 F Sl QUECHUA | AMADECASA| 12 16 20 10 58 13 19 20 14 66 14 12 18 6 50 12 20 20 6 58 11 13 14 6 44 12 20 20 6 58 56 (03

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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