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RESUMEN DE LA EVALUACION NORMATIVA POR ASIGNATURAS

Control crE= r .
Departamento: POTOS Facilitador: ELIZABETH CALLAPINO CONDO Inscritos Efectivos | Aprobados | Reprobados

Provincia: Cornelio Saavedra Fechadelnicio: 17 de nov. de 2014 Bloque: 2 Femenino 10 10 10 0

Municipio: Chagui Fecha Final: 17 de may. de 2015 Parte: 1 Masculino 4 4 4 0

L ocalidad/Comunidad: CHUQUICAYARA Total 14 14 14 0
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vidual vidual vidual vidual vidual

1 |APAZA LENIS FELIPE 12376195| 23 | M | SI QUECHUA OTRO 13 | 19 [ 21 14 | 67 [ 12 | 14 | 19 | 14 | 59 14 | 20 [ 21 14 | 69 [ 13 | 15 | 20 | 14 | &2 13 18 | 20 | 14 | 65 64 | c
2 |APAZA LENIS TEODOCIA 6696213 | 33 | F | sI QUECHUA AMA DE CASA | 14 18 | 20 | 14 [ 66 | 14 | 13 | 18 | 14 | 59 13 | 19 [ 20 | 14 | 66 | 14 | 12 | 19 | 14 | 59 14 18 | 19 | 14 | 65 63 | c
3 |FLORES MONTE FERMINA 3962123 [ 47 [ F | sI QUECHUA AMADECASA | 13 | 18 | 20 | 14 | 65 | 14 | 16 | 20 | 14 | 64 14 18 | 17 | 14 [ 63 | 14 | 15 | 19 | 14 | 62 14 16 | 18 | 14 | 62 63 | C
4 [HUANCA MAMANI ANASTACIA 8612136 [ 51 [ F | sI QUECHUA AMA DE CASA | 10 15 [ 13 | 14 | 52 | 13 | 14 | 17 | 14 | 58 11 14 [ 18 [ 14 [ 57 | 12 | 13 | 19 | 14 | =8 12 16 | 18 | 14 | 60 57 | ¢
5 |LENIS APAZA OLGA 10575833| 18 | F | sI QUECHUA AMADE CASA | 14 19 | 20 | 14 | 67 | 14 | 15 | 18 | 14 | 61 14 19 | 20 [ 14 [ 67 | 13 | 14 | 21 14 | 62 13 17 | 19 | 14 | 63 64 | c
6 [LENIZ APAZA VERONICA 8656473 [ 22 [ F | s QUECHUA OTRO 14 19 | 21 10 | 64 [ 11 12 | 15 | 14 | 52 13 [ 20 [ 14| 10| 57| 11 12 | 17 | 14 | 54 11 18 | 19 | 14 | 62 58 | C
7 |LENIZ HUANCA MARTHA 8638352 [ 31 [ F | s QUECHUA AMADE CASA | 13 17 | 20 | 14 [ 64 | 13 | 15 | 20 | 14 | 62 12 19 | 20 | 14 [ 65 | 13 | 14 | 20 | 14 | 61 13 17 | 18 | 14 | 62 63 | C
8 [MAMANI LENIS SATURNINA 8612328 [ 41 [ F | s QUECHUA AMADECASA | 13 [ 19 | 20 | 14 | 66 | 13 | 15 | 19 [ 14 | 61 13 | 17 [ 20 | 14 | 64 | 13 | 14 | 20 [ 14 | 61 13 18 | 19 | 14 | 64 63 | C
9 [MAMANI LENIS SIMONA 13572942| 41 | F | sI QUECHUA AMADECASA | 13 | 18 | 20 | 14 | 65 | 12 | 12 | 19 [ 14 | 57 13 [ 18| 20 | 14 | 65 | 12 | 12 | 19 | 14 | 57 12 18 | 19 [ 14 | 63 61 c
10 | MAMANI MAMANI ANICETO 1324427 | 59 | M | SI QUECHUA AGRICULTOR | 14 19 | 19 | 14 [ 66 | 12 | 14 | 16 | 14 | 56 14 19 | 19 [ 14 [ 66 | 13 | 14 | 18 | 14 | 50 13 19 | 19 | 14 | 65 62 | c
11 | MAMANI MAMANI BASILIO 8653064 | 45 | M | sI QUECHUA OTRO 14 | 20 [ 21 14 | 69 [ 12 | 13 | 17 | 14 | 56 13 [ 19 [ 18| 14| 64 | 11 12 | 19 | 14 | 56 1 1 16 | 10 | 48 50 | c
12 | MAMANI QUIROGA JUANA 8646020 [ 71 [ F | s QUECHUA AMADECASA | 13 | 13 | 15 | 10 | 51 14 | 14 | 18 | 14 | 60 12 1 16 6 45 | 13 | 13 | 19 | 14 | 59 13 10 [ 18 [ 10 | 51 53 | c
13 | QUIROGA REMIGIO 1306683 | 72 | M | SI QUECHUA AGRICULTOR [ 11 14 | 16 [ 10 | 51 12 | 14 | 18 | 14 | 58 12 12 14 | 10 [ 48 | 14 | 13 | 19 | 14 | 60 14 18 | 20 6 58 55 | C
14 |QUIROGA ARAMAYO IGNACIA 10519202| 53 | F | sI QUECHUA AMA DE CASA | 11 15 | 15 [ 14| 55 | 14 | 16 | 18 | 14 | 62 12 17 | 17 | 14 [ 60 | 13 | 13 | 19 | 14 | 59 13 17 | 19 | 14 | 63 60 | c

Quienes firmamos el presente documento, declaramos que los datos son veridicos y auténticos, de no serlo nos someteremos a las sanciones que establezcalaley.
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