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Ministerio de Educacion
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RESUMEN DE LA EVALUACION NORMATIVA POR ASIGNATURAS

Control de
Departamento: POTOS Facilitador: CHARO MARTINEZ COLQUE Inscritos Efectivos | Aprobados | Reprobados

Provincia: Chayanta Fecha denicio: 8 denov. de 2016 Bloque: 2 Femenino 11 11 11 0

Municipio: Colgquechaca Fecha Final: 9 de may. de 2017 Parte: 1 Masculino 3 3 3 0

L ocalidad/Comunidad: MACHA Total 14 14 14 0
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1 |CALI JANCO LUISA 6583884 | 71 | F | sI QUECHUA AMA DE CASA | 13 17 19 10 | 59 13 17 16 10 | 56 11 16 18 6 51 13 15 17 6 51 11 15 17 10 | 53 54 | C
2 [CHURATA CALANI ELENA 6618084 | 43 | F | sI QUECHUA AMADECASA | 14 | 21 21 14 | 70 14 18 17 14 | 63 13 16 18 10 | 57 12 | 20 18 10 | 60 11 18 19 14 | 62 62 | C
3 |CHURATA ZARATE CIRIACO 6562088 | 46 | M | sI QUECHUA AGRICULTOR | 10 14 17 6 47 13 15 18 10 | 56 13 15 13 6 47 11 17 19 6 53 11 17 14 10 | 52 51 c
4 [coLaue HUANACO CRISTINA 6677585 | 28 | F | sI QUECHUA AMA DE CASA | 13 15 16 6 50 13 14 19 6 52 13 | 20 | 20 6 59 12 18 17 10 | 57 12 15 19 10 | 56 55 | C
5 |coLaQuE ROMAY MARINA 1391854 | 65 | F | sl QUECHUA AMADE CASA | 14 | 21 21 10 | 66 13 | 20 | 20 14 | 67 13 19 | 20 14 | 66 12 19 17 14 | 62 14 19 18 14 | 65 65 | C
6 |GALLEGO CHOQUE ISIDORA 13038116 49 | F | sl QUECHUA AMA DE CASA | 12 17 16 10 | 55 14 | 21 16 10 | 61 13 15 17 10 | 55 12 | 21 17 10 | 60 12 | 20 16 14 | 62 59 | C
7 |HUANACO CALLE ATANACIA 6586115 | 57 | F | sI QUECHUA AMA DE CASA | 12 18 13 10 | 53 10 15 14 14 | 53 11 17 19 6 53 11 20 15 14 | 60 10 16 15 6 47 53 | C
8 |JALACORI DAGA ELVIRA 12589975| 38 | F | sl QUECHUA AMA DE CASA | 11 16 15 10 | 52 13 17 | 20 10 | 60 13 16 17 10 | 56 1 11 17 14 | 53 13 14 18 10 | 55 55 | C
9 [JANCKO CRUZ ANGELICA 5520087 | 54 | F | sI QUECHUA AMADECASA | 14 | 21 21 14 | 70 13 16 19 14 | 62 12 19 19 14 | 64 12 | 21 20 10 | 63 12 19 19 14 | 64 65 | C
10 | JANCKO CRUZ TIMOTEO 5517212 | 49 | M | sI QUECHUA AGRICULTOR | 10 12 18 6 46 12 16 19 10 | 57 11 13 16 6 46 12 15 12 6 45 11 16 18 10 | 55 5 | C
11 | MARTINEZ MORENO JUSTO 1331532 | 63 | M | SI QUECHUA MINERO 14 19 | 21 10 | 64 B || & 20 10 | 64 14 19 18 10 | 61 12 17 17 10 | 56 11 16 16 10 | 53 60 | c
12 | PITA CHOQUE MARIA 1403708 | 55 | F | sI QUECHUA AMA DE CASA | 11 14 16 10 | 51 1 14 11 6 42 12 13 13 6 44 1 19 19 6 55 11 21 19 10 | 61 51 c
13 | QUISPE JANKO LUISA 5517354 | 40 | F | sI QUECHUA AMA DE CASA | 11 14 15 6 46 11 11 17 6 45 12 15 16 10 | 53 11 16 18 10 | 55 11 17 15 10 | 53 5 | C
14 | SUYO ALANES DESIDERIA 10527882 23 | F 13 15 18 6 52 13 17 19 6 55 13 | 20 | 20 6 59 12 18 17 10 | 57 12 15 19 10 | 56 56 | 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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