FORMULARIO
DE NOTAS

Ministerio de Educacion

Programa Nacional de Post - Alfabetizacion

RESUMEN DE LA EVALUACION NORMATIVA POR ASIGNATURAS

Control d
Departamento: SANTA CRUZ Facilitador: ANGEL RAMOS ORTIZ Inscritos Efectivos | Aprobados | Reprobados

Provincia: Angel Sandoval Fecha delnicio: 5 deene. de 2012 Bloque: 2 Femenino 12 12 12 0

Municipio: San Matias Fecha Final: 6 dejun. de 2012 Parte: 1 Masculino 5 5 5 0

L ocalidad/Comunidad: VILLA PARA Total 17 17 17 0
Apellidos y Nombre(s) E s g Cult " Matematicas Castellano Lenguas Originarias Geograffa Historia E
N° Cl g 3 bﬂe I: :J;:g Ocupacién . = = —y — ll;li(r)\t; ;
Nambre(s) 2HE Qo |t || pe | Mot | T | | P pde | Mot | Teb | na | P | ek | Mot | Tt | nar (st | e | Mo | Tt | i (et | | o)

vidual vidual vidual vidual vidual

1 |AGUILAR MANACA ANTONIA 5350434 [ 28 [ F | sI CASTELLANO AMADE CASA | 12 18 [ 21 14 | 65 [ 12 | 16 | 21 14 | 63 14 [ 21 21 14 | 70 | 14 | 16 | 15 | 14 | 59 14 16 8 14 | 52 62 | ¢
2 |AGUILAR OLIVEIRA CAMILA 8165108 [ 19 [ F | sI CHIQUITANO AMADE CASA | 14 [ 21 16 | 14 | 65 [ 14 | 21 14 | 14 | 63 14 16 9 14 | 53 [ 14 | 21 18 | 14 | e7 14 | 21 8 14 | 57 61 c
3 |AGUILERA SOZA MARCIA 3888607 [ 56 [ F | sI CASTELLANO AMA DE CASA | 14 16 [ 21 14 | 65 [ 14 | 16 9 14 | 53 14 [ 21 8 14 | 57 [ 14 | 18 | 17 | 14 | 63 14 | 21 21 14 | 70 62 | c
4 [MASAI POIQUI DENISE 11400900| 26 | F | NO CHIQUITANO AMADE CASA | 14 17 | 21 14 | 66 [ 14 | 16 | 21 14 | 65 | 14 B, |17 14 | 64 [ 12 | 16 | 21 14 | 63 14 19 [ 21 14 | 68 65 | C
5 | MENDEZ SALVATIERRA HERMES 3946080 [ 52 [ M | sI CASTELLANO AGRICULTOR | 14 10 5 14 | 43 [ 14 | 15 | 21 14 | 64 14 19 [ 21 14 | 68 [ 14 | 17 6 14 | 51 14 18 8 14 | 54 5 | cC
6 [NOGALES CANAPE SERGIO 3946095 [ 52 [ M | sI CASTELLANO AGRICULTOR | 14 16 [ 21 14 | 65 [ 14 | 14 | 21 14 | 63 12 16 [ 21 14 | 63 [ 14 | 16 8 14 | 52 14 | 21 21 14 | 70 63 | C
7 |PARA TACOO VICENTE 2959752 | 63 | M | sI CHIQUITANO AGRICULTOR | 14 18 8 14 | 54 [ 14 | 17 6 14 | 51 14 10 [ 12 [ 14 [ 50 [ 14 | 16 6 14 | 50 14 18 | 17 | 14 | 63 54 | C
8 [PoQuIvIQUI MASABI ERNESTINA 3887743 [ 36 [ F | sI CHIQUITANO AMA DE CASA | 14 19 [ 21 14 | 68 [ 14 | 20 | 21 14 | 69 14 14 [ 21 14 | 63 [ 14 | 14 | 18 | 14 | 60 14 16 | 15 [ 14 | 59 64 | C
9 |PRADO NERY ANA CARMEN 6344013 | 24 | F | sI CASTELLANO AMADECASA | 14 [ 20 [ 21 14 | 69 [ 14 | 16 | 15 | 14 | 59 12 18 | 21 14 | 65 [ 14 | 18 | 17 | 14 | 63 12 16 | 21 14 | 63 64 | c
10 | QUISPE CALLIZAYA FRANCISCO 4942117 | 37 | M 14 [ 21 21 14 | 70 [ 14 | 21 18 | 14 | 67 14 16 [ 21 14 | 65 [ 14 | 21 21 14 | 70 14 16 | 15 [ 14 | 59 66 | C
11 |ROJAS ESPINOZA SANDRA 7770092 [ 22 [ F | s CASTELLANO AMA DE CASA | 14 17 | 21 14 | 66 [ 14 | 10 | 12 | 14 | 50 14 18 | 17 [ 14 [ 63 | 14 | 16 | 15 | 14 | 50 14 19 [ 21 14 | 68 61 c
12 | SALVATIERRA PARABA LUCILA 3946136 [ 48 [ F | sI CASTELLANO AMADE CASA | 14 | 21 21 14 [ 70 [ 14 | 16 | 21 14 | 65 | 14 16 [ 15 [ 14 [ 59 [ 14 | 16 | 15 | 14 | 59 12 16 [ 21 14 | 63 63 | C
13 | SILVA NERYS MARCELINA ELIANE | 6291909 [ 38 [ F | sI CASTELLANO AMADECASA | 14 [ 21 18 | 14 [ 67 [ 12 | 18 | 21 14 | 65 | 14 | 20 | 21 14 | 69 [ 14 | 21 8 14 | 57 14 16 | 15 [ 14 [ 59 63 | C
14 | TOMICHA MANACA OSCITA 3197769 [ 49 [ F | sI CASTELLANO AMADE CASA | 14 17 6 14 | 51 (4 | S| F21 14 | 63 14 16 6 14 | 50 [ 14 | 19 | 21 14 | 68 14 16 | 15 [ 14 | 59 58 | C
15 | TOMICHA MANACA TOMAS 6297783 | 29 | M | sI CASTELLANO AGRICULTOR [ 14 [ 21 (A TR | 62N 12 | a1 7|21 14 [ 65 | 14 | 21 18 | 14 [ 67 [ 14 | 21 21 14 | 70 14 17 6 14 | 51 63 | C
16 | TOMICHA SOLIZ LORENZA 8962980 [ 29 [ F | sI CHIQUITANO AMADE CASA | 12 18 | 21 14 | 65 [ 12 | 18 | 21 14 | 65 | 12 18 [ 21 14 | 65 [ 12 | 15 | 21 14 | 62 12 16 | 21 14 | 63 64 | c
17 | ZEBALLOS VACA LENI 13031507| 24 | F | Sl CHIQUITANO AMADECASA | 14 [ 21 21 14 | 70 [ 14 | 21 21 14 | 70 | 14 16 [ 21 14 | 65 [ 14 | 16 | 15 | 14 | 59 14 | 21 21 14 | 70 67 | C

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