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RESUMEN DE LA EVALUACION NORMATIVA POR ASIGNATURAS
Control (s
Departamento: POTOS Facilitador: ISABEL VISCARRA CRUZ Inscritos Efectivos | Aprobados | Reprobados
Provincia: Chayanta Fechadelnicio: 1 demar. de2017 Bloque: 1 Femenino 3 3 3 0
Municipio: Colgquechaca Fecha Final: 5dejun. de 2017 Parte: 1 Masculino 6 6 6 0
L ocalidad/Comunidad: TURCO Total 9 9 9 0

Apellidos y Nombre(s) E s g Cut— Mateméticas Lengua Castellano Lenguas Originarias Ciencias Naturales E
N° Cl : 3 bﬁe !a que se Ocupacién I’;‘i?]t; ;
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 ALATA ARIAS SIMON 5572686 | 58 M S| | QUECHUA [AGRICULTOR| 14 21 21 6 62 12 20 12 6 50 12 10 12 6 40 12 21 12 6 51 51 o]
2 ALATA CONDORI ERASMO 6578272 | 50 M Sl QUECHUA | AGRICULTOR 13 20 19 6 58 10 13 12 6 41 10 11 10 6 37 10 20 12 6 48 46 C
3 ARRATIA CAZORLA VICTORIA 2781489 | 54 F S| | QUECHUA [AMADE CASA| 12 21 20 6 59 10 20 11 6 47 13 8 12 6 39 10 18 12 6 46 48 o]
4 ASTETE CALLEJAS EULOGIO 5520694 | 42 M S| | QUECHUA [AGRICULTOR| 14 20 19 6 59 10 20 11 6 47 10 8 13 6 37 10 19 12 6 47 48 o]
5 CONDORI ALATA NICOLAS 6592344 | 57 M SI | QUECHUA [AGRICULTOR| 13 20 19 6 58 10 13 12 6 41 10 10 10 6 36 10 20 12 6 48 46 o]
6 CRUZ SAYALI ELEUTERIA 3104915 | 60 F S| | QUECHUA [AMADE CASA| 12 12 20 6 50 10 20 11 6 47 12 1 12 6 37 9 18 12 6 45 45 o]
7 MENDOZA AUCA JULIO 8586760 | 32 M S| | QUECHUA [AGRICULTOR| 14 20 19 6 59 10 20 11 6 47 10 8 13 6 37 10 19 12 6 47 48 o]
8 RAMOS LAYME MERCEDEZ 8641730 | 53 F S| | QUECHUA [AMADE CASA| 14 21 21 6 62 12 20 12 6 50 12 10 12 6 40 12 21 12 6 51 51 o]
9 VISCARRA SALVATIERRA RENE 2726011 | 61 M Sl | QUECHUA OTRO 11 12 20 6 49 10 19 11 6 46 12 8 12 6 38 9 19 12 6 46 45 o]
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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