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RESUMEN DE LA EVALUACION NORMATIVA POR ASIGNATURAS

Control crE= r
Departamento: POTOS Facilitador: ERIK FUENTES MONTARNO Inscritos Efectivos | Aprobados | Reprobados

Provincia: Rafael Bustillo Fecha delnicio: 2 deene. de 2017 Bloque: 2 Femenino 5 5 5 0

Municipio: Chayanta Fecha Final: 30 dejun. de 2017 Parte: 1 Masculino 5 5 5 0

L ocalidad/Comunidad: COCAFAYA Total 10 10 10 0
Apellidos y Nombre(s) E s g Cult " Matematicas Castellano Lenguas Originarias Geograffa Historia E
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vidual vidual vidual vidual vidual

1 | BERNABE JUANES ALEJANDRO 8501654 [ 34 [ M | sI QUECHUA AGRICULTOR 7 1 12 8 38 8 1 122 | 10 | 41 10 14 | 16 [ 10 | 50 8 12 | 12 | 10 | 4 11 1 12 | 10 | 44 43 | C
2 |cHoQUE BELTRAN FRANCISCO 6597599 | 50 | M | sI QUECHUA AGRICULTOR 8 11 13 8 40 9 11 12 | 10 | 42 10 14 | 16 [ 10 | 50 7 15 | 17 8 47 9 16 | 19 52 46 | C
3 |CONDE COLQUE JUANA 6665419 | 56 | F | sI QUECHUA AMADE CASA | 8 16 | 15 8 47 7 16 | 17 | 10 | 50 9 20 | 19 | 1 59 7 15 | 17 8 47 9 16 | 19 8 52 51 c
4 [copa MANUEL CRISTINA 8543040 [ 41 [ F | s QUECHUA AMADECASA | 7 1 12 | 10 | 40 8 1 122 | 10 | 41 10 14 [ 16 [ 10 [ 50 | 10 | 11 14 7 42 8 1 12 8 39 42 | c
5 | MAMANI ACARAPI JOSE 5101123 [ 56 [ M | sI QUCHUA MINERO 7 15 | 17 | 10 | 49 9 1 12 | 10 | 42 10 14 | 16 [ 10 | 50 | 10 | 11 12 | 10 | 43 12 12 13 [ 11 48 46 | C
6 [MENDOZA CALLUNI LUIS 6597592 | 42 | M | sI QUECHUA AGRICULTOR 8 16 | 15 8 47 7 16 | 17 | 10 | 50 9 20 | 19 | 1 59 7 15 | 17 8 47 9 16 | 19 8 52 51 c
7 |MENDOZA CALLUNI MELQUIADES 5134982 [ 47 [ m | s CASTELLANO AGRICULTOR 8 12 13 | 10 | 43 8 1 12 | 10 | 41 1 14 | 16 [ 10 [ 51 8 1 122 | 10 | 41 8 12 13 | 10 | 43 4 | C
8 |PASCUAL BERNABE CLEMENTINA 12345733| 32 | F | sI QUECHUA AMADECASA | 8 11 17 | 10 | 46 7 15 | 12 | 10 | 44 8 15 | 15 8 46 7 15 | 14 8 44 7 14 | 17 46 45 | C
9 [SANDINA COPA JACOBA 6719213 | 44 | F | sI QUECHUA AMADECASA | 8 05l 13 8 40 9 11 12 | 10 | 42 10 14 | 16 [ 10 | 50 7 15 | 17 8 47 9 16 | 19 52 46 | C
10 | ZUBIETA SIMON SANTUSA 13390486| 21 | F | sI QUECHUA AMADECASA | 7 1 12 8 38 8 1 122 | 10 | 41 10 14 | 16 [ 10 | 50 8 12 | 12 | 10 | 4 11 1 12 | 10 | 44 43 | 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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