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RESUMEN DE LA EVALUACION NORMATIVA POR ASIGNATURAS

Control
Departamento: POTOS Facilitador: MARIA ROSARIO JANCO PINTO Inscritos Efectivos | Aprobados | Reprobados

Provincia: Cornelio Saavedra Fecha delnicio: 1deene. de 2017 Bloque: 2 Femenino 1 1 1 0

Municipio: Betanzos Fecha Final: 30 dejun. de 2017 Parte: 1 Masculino 7 7 7 0

L ocalidad/Comunidad: LAGUNILLAS Total 8 8 8 0
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vidual vidual vidual vidual vidual

1 | BALLESTEROS CASTRO MARIO 1269919 | 43 | M | SI QUECHUA AGRICULTOR [ 10 [ 12 | 16 | 10 | 48 | 13 [ 11 16 | 14 | 54 | 14 | 12 | 15 | 14 | 55 | 1 14 | 15 | 10 | 50 | 11 12 | 16 [ 10 | 49 51 | C
2 [CONDO QUECANO TEODORO 1308857 | 66 | M | SI QUECHUA AGRICULTOR [ 12 | 14 [ 15 | 10 | 51 12 | 14| 15 | 14 | 55 | 12| 12| 15 [ 14 [ 53 [ 12 | 12 | 15 | 10 | 49 [ 11 12 | 16 [ 10 | 49 51 | C
3 |COPA VILLAPUMA RUPERTO 6562782 | 37 | M | sI QUECHUA OTRO 12 | 12| 16 | 10 | 50 | 13 [ 12 | 16 | 14 | 55 | 10 9 16 | 14 [ 49 [ 11 14 [ 15 | 10 | 50 | 12 9 16 | 10 | 47 5 | c
4 |ESTRADA CHICCHI DEMETRIO 3970699 [ 44 [ M | sI QUECHUA AGRICULTOR | 10 9 15 | 10 [ 44 [ 11 13 [ 16 | 10 | 50 | 11 11 15 | 14 [ 51 12 | 16 | 15 | 10 | 53 | 12 | 12 | 13 | 10 | 47 49 | C
5 |ESTRADA MAMANI SANTIAGO 3971587 [ 42 [ M | sI QUECHUA CHOFER 11 10 [ 14 [ 10 | 45 [ 12 | 12 | 16 | 10 [ 50 [ 11 9 15 | 14 [ 49 [ 12 | 10 | 14 | 10 [ 46 [ 11 14 | 15 [ 10 | 50 48 | C
6 |ESTRADA QUISPE MARTIN 3970688 [ 42 [ M | sI QUECHUA AGRICULTOR | 12 9 168810 47as( 11 0 [ 14 | 10 | 45 | 12 | 10 | 15 [ 14 [ 51 10 [ 12 | 16 | 10 | 48 | 12 | 10 | 14 | 10 | 46 47 | C
7 |HUALLPA VEDIA EUGENIO 3986898 [ 48 [ M | sI QUECHUA AGRICULTOR [ 11 12 | 16 [ 10| 49 | 14| 11 6 | 14 | 55 | 14 | 10 | 15 | 14 | 53 [ 12 | 11 13 | 10 | 46 | 11 10 | 14 [ 10 | 45 5 | c
8 |[QUISPE LOPEZ DIONICIA 1341823 | 58 | F | SI QUECHUA AMADECASA | 12 [ 12 [ 16 [ 10 | 50 | 12 | 13 | 15 [ 10 | 50 [ 10 | 12 | 16 | 14 | 52 | 14 | 12 [ 15 | 10 | 51 13 [ 14 [ 14 [ 10 [ 51 51 | C

Quienes firmamos €l presente documento, declaramos que |os datos son veridicos y auténticos, de no serlo nos someteremos alas sanciones que establezcalaley.
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