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RESUMEN DE LA EVALUACION NORMATIVA POR ASIGNATURAS

Control %=
Departamento: LA PAZ Facilitador: HUGO TOLA COLQUE Inscritos Efectivos | Aprobados | Reprobados

Provincia: Aroma Fechadelnicio: 30 dejun. de 2017 Bloque: 2 Femenino 5 5 5 0

Municipio: Patacamaya Fecha Final: 23 dedic. de 2017 Parte: 2 Masculino 6 6 6 0

L ocalidad/Comunidad: SANTIAGO DE TOTORANI Total 11 11 11 0
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Ap. Paterno Ap. Materno Nombre(s) o Grupal | individual | Final | ASSenda g Grupal | individual | Final | ASSENda g Grupal | individual | Final | ASSendal gog o
1 |CHIRILLA CHACHAQUI VICTOR 444497 | 62 | M sl AIMARA | AGRICULTOR 14 15 20 6 55 1 21 15 6 53 10 12 12 10 a4 51 [
2 |GUARACHI CATARI RICHARD 5273857 | 41 [ ™ Sl AIMARA | COMERCIANTI 10 20 20 10 60 14 20 15 10 59 14 20 18 10 62 60 [
3 [GUARACHI CHOQUE RAYMUNDO 435521 | 66 | M sl AIMARA | AGRICULTOR 10 15 20 6 51 8 21 15 6 50 10 12 12 10 a4 48 [
4 | GUARACHI HUANCA OFILIO 6037211 | 74 [ ™ Sl AIMARA | AGRICULTOR 10 14 20 10 54 12 21 12 10 55 10 18 18 10 56 55 [
5 [GUARACHI gﬂﬁgﬁéH?E SABINA 12733763 | 48 F sl AIMARA | AMA DE CASA 10 19 20 10 59 5 15 17 6 43 14 12 12 10 48 50 [
6 |[GUARACHI MAMANI GREGORIO 444480 | 55 | M Sl AIMARA OTRO 10 14 20 10 54 12 21 12 10 55 10 18 18 10 56 55 [
7 |GUARACHI SN DE DIGNA 405233 | 38 | F | s | Amara OTRO 10 18 20 6 54 10 19 14 6 49 10 20 15 10 55 53 c
8 |GUTIERREZ MAMANI MARIA 8315536 | 32 F Sl AIMARA | AMA DE CASA 10 14 20 6 50 10 15 20 6 51 14 14 17 10 55 52 c
9 [HUARACHI CATARI BASILIA 6169841 | 35 F sl AIMARA | COMERCIANTE 10 18 20 6 54 10 19 14 6 49 10 20 15 10 55 53 [
10 [LIMA MAMANI ELSA 7041472 | 64 F sl AIMARA | AGRICULTOR 10 20 20 10 60 10 18 18 10 56 14 20 15 10 59 58 [
11 [NC CHIRILLA FELIPE 6148894 | 35 [ ™M sl AIMARA | AGRICULTOR 10 19 20 10 59 5 15 17 6 43 14 12 12 10 48 50 [

Quienes firmamos €l presente documento, declaramos que los datos son veridicos y auténticos, de no serlo nos someteremos a las sanciones que establezcalaley.
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D/C/I/R: D=Desincorporado; C=En Clase; |=Incorporado;R=Reincorporado.
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