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RESUMEN DE LA EVALUACION NORMATIVA POR ASIGNATURAS

Control crE= r
Departamento: POTOS Facilitador: RONALDO CAHUASIRI COLQUE Inscritos Efectivos Aprobados | Reprobados

Provincia: Modesto Omiste Fecha delnicio: 1 deago. de2017 Bloque: 2 Femenino 6 6 6 0

Municipio: Villazén Fecha Final: 30 denov. de 2017 Parte: 2 Masculino 5 5 5 0

L ocalidad/Comunidad: VILLAZON Total 11 11 11 0
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d [} za Trabajo Trabajo Prueba = q Nota Trabajo Trabajo Prueba . : Nota Trabajo Trabajo Prueba . . Nota d
Ap. Patemo Ap. Materno Nombre(s) do Grupal | individual | Final | ASiStencia [ g Grupal | individual | Final | ASistencia g Grupal | individual | Final | ASistencia | oo o
1 |BURGOS BURGOS ANTONIA DE PADUA 1420991 52 [ Sl QUECHUA | AMA DE CASA 12 16 10 10 48 12 16 17 10 55 12 16 10 10 48 50 C
2 |CHOQUE FIGUEROA PASCUAL 1339955 | 76 M Sl QUECHUA OTRO 12 16 17 10 58 12 16 17 10 55 12 17 18 10 57 56 [}
3 | GASPAR GASPAR TEODORO CRISTOBAL | 1337689 | 54 M Sl QUECHUA | COMERCIANTI 12 16 17 10 55 10 12 17 10 49 12 10 12 10 44 49 C
4 |IRAZABAL ZENTENO VICTOR 6578247 | 46 M Sl QUECHUA [COMERCIANTI 12 15 16 10 53 10 12 16 10 48 12 14 10 10 46 49 C
5 | JARATA ARIOLA ANTONIA 3696812 56 [ Sl QUECHUA | AMA DE CASA 12 12 16 10 50 12 16 17 10 55 12 16 10 10 48 51 C
6 |LUNA MALLON LEONIDAS 1252856 | 63 [ Sl QUECHUA |[AMA DE CASA 12 18 19 10 59 12 11 12 6 41 12 19 10 10 51 50 (o}
7 |RAMOS PATON HECTOR 4014586 | 39 M Sl QUECHUA OTRO 12 15 16 10 53 12 16 10 10 48 12 15 16 10 53 51 C
8 |ROSALES CRUZ ALEJANDRA 1374438 | 51 [ Sl QUECHUA |[AMA DE CASA 12 14 Tk 10 5 12 17 18 10 57 10 12 17 10 49 52 (e}
9 |SAAVEDRA QUIROGA CATALINA 1409260 | 52 F Sl QUECHUA | COMERCIANTI 12 16 16 10 54 12 15 16 10 53 12 17 10 10 49 52 C
10 | SAIQUITA FLORES CARLOS ARIEL 6689429 | 30 M Sl QUECHUA | COMERCIANTI 12 15 10 10 47 12 15 16 10 53 12 14 10 10 46 49 (03
11 | SANCHEZ HUAYLLA CELINDA ROS MERY 7279967 | 30 F Sl QUECHUA | COMERCIANTI 12 16 17 10 55 12 16 17 10 55 12 14 17 10 53 54 C

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