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RESUMEN DE LA EVALUACION NORMATIVA POR ASIGNATURAS
Control s s
Departamento: POTOS Facilitador: MARISOL LUGO CONDORI Inscritos Efectivos | Aprobados | Reprobados
Provincia: Chayanta Fechadelnicio: 10 de mar. de 2014 Bloque: 1 Femenino 4 4 4 0
Municipio: Ocuri Fecha Final: 30 dejun. de 2014 Parte: 1 Masculino 5 5 5 0
L ocalidad/Comunidad: ACHACHI - COLLPA Total 9 9 9 0

Apellidos y Nombre(s) E s g Cut— Mateméticas Lengua Castellano Lenguas Originarias Ciencias Naturales E
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Ap. Patemo Ap. Matemo Nombre(s) d o | za identifica Trab. | Trab.in | Prueba [ Asisten | Nota | Trab. [ Trab.in| Prueba [ Asisten | Nota | Trab. [ Trab.in| Prueba | Asisten | Nota | Trab. |Trab.in| Prueba | Asisten [ Nota d
do Grupal | dividual | Final cia Final | Grupal | dividual | Final cia Final | Grupal | dividual | Final cia Final | Grupal | dividual | Final cia Final [
1 SANCHES JUANA 8586214 | 37 F S| | QUECHUA [AMADE CASA| 10 15 18 10 53 12 18 20 10 60 10 15 17 10 52 12 15 15 10 52 54 o]
2 CONDORI MARTINEZ NARCISO 5576652 | 38 M 14 21 21 10 66 10 18 20 10 58 10 16 18 10 54 10 20 20 10 60 60 o]
3 COPA LEGUA DOMINGO 8607785 | 33 M S| | QUECHUA [AGRICULTOR| 10 20 20 10 60 10 18 18 10 56 10 15 18 10 53 10 18 16 10 54 56 o]
4 HINOJOSA SALAZAR JULIANA 674712 | 30 F SI | QUECHUA [AMADE CASA| 12 15 20 10 57 10 17 15 10 52 10 17 16 10 53 10 15 17 10 52 54 o]
5 LAIME CONDORI NICANOR 6580283 | 48 M SI | QUECHUA [AGRICULTOR| 12 18 20 10 60 10 15 18 10 53 10 15 17 10 52 10 16 15 10 51 54 o]
6 LAYME MAMANI JULIA 4349311 [ 42 F S| | QUECHUA [AMADE CASA| 10 18 18 10 56 10 15 18 10 53 10 17 15 10 52 10 15 18 10 53 54 o]
7 MAMANI SANCHEZ MARIA 5576689 | 31 F S| | QUECHUA [AMADECASA| 12 20 15 10 57 10 15 17 10 52 10 18 17 10 55 10 18 16 10 54 55 o]
8 QUISPE RAMOS MAURICIO 8607900 | 48 M S| | QUECHUA [AMADE CASA| 12 20 20 10 62 10 18 15 10 53 10 18 15 10 53 10 16 17 10 53 55 o]
9 SUYO LAIME VICTOR 8586757 | 28 M SI QUECHUA | AGRICULTOR 10 18 18 10 56 10 15 18 10 53 10 15 18 10 53 10 15 18 10 53 54 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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