FORMULARIO
DE NOTAS

Ministerio de Educacion

Programa Nacional de Post - Alfabetizacion

RESUMEN DE LA EVALUACION NORMATIVA POR ASIGNATURAS

Control (s w
Departamento. COCHABAMBA Facilitador: EUFRONIO COLQUE APAZA Inscritos Efectivos | Aprobados | Reprobados

Provincia: Tapacari Fechadelnicio: 10 de oct. de 2013 Bloque: 1 Femenino 8 8 8 0

Municipio: Tapacari Fecha Final: 20 de abr. de 2014 Parte: 2 Masculino 7 7 7 0

L ocalidad/Comunidad: CHIVIMARCA Total 15 15 15 0
Apellidos y Nombre(s) E|s g cul s Matematicas Castellano Lenguas Originarias Geografla Historia Ciencias Naturales E
N° Cl g i t;le I: :l:g g: Ocupacién :;li?‘t; ;
J— Ap. Malemo Nombre(s) d| o|za| Tdentfica Trab. | 1730 | pruet| Asis | Nota | Trab. | 1720 | pruet | Asis | Nota | Trab. | 720 | pruet | Asis | Nota | Trab. | Ir20. | Prust| Asis | Nota | Trab. | Y720 | pruet | Asis | Nota | Trab. | 120 | Pruet | Asis | Nota d
do Grup. dual Final | tencie| Final | Grup. dual Final | tencie | Final | Grup. dual Final | tencie| Final | Grup. dual Final | tencie| Final | Grup. dual Final | tencie| Final | Grup. dual Final | tencie | Final [
1 |aPAza e de RUFINA 691214 | 60 | F | N | UEcHuA |AmaDEcAsa| 6 | 5 [ 18| 10 | 30| 6 | 6 [ 16| 14| a2 | 7 | 6 |18 | 1a]|as| 7| 7|21 10|as| 7| 5|18 1a|aa]| 8| 7|21 10]|a]| a4 ]|cC
2 [coLaue MEDRANO FRANCISCO 898981 |65 | M | S UECHUA | AGRICULTOR| 8 8 | 20 | 14| 50 | 7 6 | 19| 14| 46| 10| 7 | 1914|5010 13|18] 105 [10]|10] 17|14 51 ] 10| 10] 18] 14|55 [c
3 [coLaue MERCADO JUSTINA 8763260 | 36 | F | s UECHUA |AMADE CASA| 7 8 | 19| 6 | 40| 6 5 [ 17 [ 10| 38 | 10| 8 | 15| 10| 43| 6 7 | 17| 14 ] 4| 8 7 | 16| 10| 41 6 [ 12 21| 10| 4 | 43 | C
4 |COLQUE QUISPE ANDRES 899154 |60 | M | s UECHUA | AGRICULTOR| 5 5 | 20| 6 | 36| 6 9 | 17| 6 | 38| 6 7 | 16| 10] 3| 8 8 | 15| 6 | 37| 8 6 | 14| 10| 38| 7 9 [ 14| 10 ] 4 | 38 |cC
5 [CONDORI CONDE CASIMIRO 874838163 | M | s UECHUA | AGRICULTOR| 8 7 | 18| 14 ] 47| 8 4 | 18| 14| aa] o 8 |20 14|51 | 10| 15| 20 | 14| 59| 8 9 [ 18|14 )49 | 10| 5 | 20] 6 |41 49 |C
6 [CosME LIMA CASIANA 8748385 | 63 | F | s UECHUA | AMADE CASA| 6 5 [ 15| 10 ] 36| 5 8 | 15[ 10| 38| 6 5 | 15[ 10| 36 | 8 7 | 18] 10] 43| 6 8 | 14| 10] 38| 6 7 18|10 41| 3 |cC
7 |GERONIMO MAMANI APOLONIA 8748410 | 29 | F | s UECHUA |AMADE CASA| 7 6 | 18 [ 10 | 41 8 6 | 18| 10| 42| 12| 10| 18] 10|50 9 21| 10| 45| 9 | 12| 20| 10| 51 8 |12 21| 10|51 | 47 |cC
8 [KAHUANA CALLEJAS BENEDICTO 7984067 | 58 [ M | s UECHUA | AGRICULTOR| 5 7 | 18| 14 ] 4| 5 6 |20 [ 10| 41| 10|10 21] 14|55 8 7 | 21|14 50| 9 [11]| 18] 10| 4| 8 7 | 21| 10| 46| 47 | C
9 | KAHUANA CALLEJAS SANTOS 8748400 | 47 | M | s UECHUA | AGRICULTOR| 7 5 | 20| 6 | 38| 7 5 | 18| 14| 44| 8 7 | 20|10 45| 7 | 10]| 18| 14| 49| 8 | 10|15 10| 43|10 9 | 18|10 47| 44 |C
10 | MAMANI ZBALLOS HILARION 691269 | 49 | M | s UECHUA | AGRICULTOR| 6 6 | 18| 10| 40 | 6 5 (18|10 ]| 3 | 10| 9 | 20| 104 |10 8 21| 10|49 | 8 | 13|18 |10]|49] 7 |10 20] 10| 47| 46 |C
11 [POCORI FUENTES JUSTINA 8748426 | 55 | F | s UECHUA |AMADE CASA| 5 6 | 20| 6 | 37| 8 5 | 18| 6 | 37| o 7 | 20| 10] 46| 7 6 | 16| 10] 30| 7 6 | 17| 6 | 36| 10| 8 | 21 6 | 45 | 40 | cC
12 | SALINAS LIMA CRISTOBAL 899090 | 54 | M | s UECHUA | AGRICULTOR| 8 7 |18 10] 43| 7 6 |20 10| 43| 10|12 21| 14|57 101219 10|51 [10]| 8 |15|10]|43] 7 |14 21] 14|56 | 49 |[C
13 | VILLCA AGUILAR EUFRACIA 4513301 | 46 | F | S UECHUA |AMADE CASA| 9 6 | 18| 14| 47| 8 7 | 18| 14|47 12| 15| 20] 14|61 |10 14|21 14|59 14] 9| 18| 14]55]| 10| 10]21]14]|5]| 548 |cC
14 | VILLCA AGUILAR MARTHA 8763280 | 50 | F | s UECHUA |AMADE CASA| 8 6 | 18| 14| 46 | 7 7 | 18|14 )| 46| 10| 12| 20] 14|56 9 | 14| 18] 14| 55 13|16 14|51 10] 9 [21|14]|5 ]| 5 |cC
15 | VILLCA SANCHEZ ELISA 8748392 | 36 | F | s UECHUA |AMADE CASA| 6 7 | 21| 10] 44| 6 6 |18 10| 4 | 9 [10]| 21 ] 14|54 | 8 | 10| 21]| 10] 49| o | 14] 18| 10 | 51 9 [ 1221 10|52 | 48 | cC

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

Selloy Firmadel
Facilitador/a

Selloy Firmadel
Supervisor/a
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Selloy Firmadel Responsable

Departamental

D/C/I/R: D=Desincorporado; C=En Clase; |=Incorporado;R=Reincorporado.

Selloy Firmadel Representante

Municipal

Selloy Firmadel Director/a
Distrital
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