FORMULARIO
DE NOTAS

Ministerio de Educacion

Programa Nacional de Post - Alfabetizacion

RESUMEN DE LA EVALUACION NORMATIVA POR ASIGNATURAS

Control
Departamento: POTOS Facilitador: JUANA FLORES SANTOS Inscritos Efectivos | Aprobados | Reprobados

Provincia: Tomas Frias Fecha denicio: 13 de ago. de 2011 Bloque: 1 Femenino 17 17 17 0

Municipio: Potosi Fecha Final: 12 de oct. de 2012 Parte: 2 Masculino 0 0 0 0

L ocalidad/Comunidad: POTOSI Total 17 17 17 0
Apellidosy Nombre(s) E S anl cult Mateméticas Castellano LenguasOriginarias Geografia Historia Ciencias Naturales E
Ne Cl g : t:le A:Ja ;l::_;: § Ocupacion ";‘i?]t;‘ ;
Ap. Paterno Ap. Materno Nombre(s) d| o za identifica Trab. I-:;:j?a Prueb| Asis [ Nota | Trab. |-Ir—1::1?\l/)| Pruet| As's | Nota | Trab. |-Ir—1rd?\l/)| Prueb| Ass [ Nota | Trab. |-rr1:j?\k/)| Prueb| Asis | Nota | Trab. |T1:1?\2 Prueb| Asis | Nota | Trab. |T1::I?\l/)| Pruet| Ass | Nota d
do Grup. il Final |tencia| Final | Grup. ol Final |tencia| Final | Grup. dtal Final |tencia| Final | Grup. dual Final | tencia| Final | Grup. dual Final | tencia| Final | Grup. dual Final |tencia| Final o
1 QUENTASI MARIA EUGENIA 5090959 | 35 F Sl QUECHUA | AMADECASA| 13 17 13 10 53 14 17 15, 10 56 14 21 20 10 65 13 15 19 10 57 14 18 18 10 60 13 17 17 10 57 58 C
2 |AIZA COLQUE GLADYS 4004109 | 44 F Sl QUECHUA | COMERCIANTE| 8 15 15 10 48 10 15 15 10 50 10 16 18 10 54 7 14 13 6 40 8 12 13 10 43 10 12 13 10 45 47 (03
3 |AIZA COLQUE MARTHA LILIANA 3704291 | 43 F Sl QUECHUA | AMA DECASA 9 16 17 10 52 11 17 13 10 51 13 15 14 10 52 9 13 14 10 46 9 14 15 10 48 13 13 15 10 51 50 [}
4 | AMPUERO LLAVERA PATRICIA SOLEDAD | 5562422 | 28 F 10 14 13 10 47 12 14 16 10 52 14 19 20 10 63 10 15 16 10 51 10 11 13 10 44 12 14 12 10 48 51 C
5 | CHOQUETICLLA AGUILAR ZULMA ADELAIDA 6686843 | 24 F Sl QUECHUA OTRO 13 14 13 14 54 13 16 11 14 54 14 20 19 14 67 11 13 15 14 53 10 12 15 14 51 13 13 16 14 56 56 C
6 | CKACKA MAMANI FLORA 3980117 | 48 F Sl QUECHUA | AMADECASA| 13 16 18 10 57 13 18 17 10 58 13 21 21 10 65 14 18 19 10 61 14 16 19 10 59 12 17 19 10 58 60 C
7 |DIAZ ISLA ROBERTA 5570351 | 27 F Sl QUECHUA |AMADECASA| 12 18 16 10 56 13 18 19 10 60 14 19 21 10 64 12 18 14 10 54 12 14 17 10 53 13 16 14 10 53 57 C
8 | FUENTES TUMIRI SILVERIA 3967312 | 38 F Sl QUECHUA | AMA DECASA| 13 12 16 10 51 14 15 15 10 54 14 20 19 10 63 13 15 18 10 56 13 17 14 10 54 14 13 15 10 52 55 (03
9 | GALLARDO CKACKA GABRIELA 8557255 | 28 F Sl QUECHUA OTRO 13 14 15 10 52 14 16 17 10 57 14 19 21 10 64 12 16 18 10 56 13 16 13 10 52 14 17 11 10 52 56 C
10 | HUIZA PINTO ROBERTA 6679810 | 26 F Sl QUECHUA OTRO 12 15 17 10 54 13 16 13 10 52 14 21 19 10 64 13 16 17 10 56 12 14 17 10 53 14 16 19 10 59 56 (03
11 |LLAVERA GIRA PAULINA 1291530 | 58 F Sl QUECHUA |AMADECASA| 13 16 18 10 57 14 15 16 10 55 14 21 20 10 65 13 15 18 10 56 12 17 19 10 58 13 19 18 10 60 59 [}
12 | LOPEZ PRADA ROSARIO VECENTA | 1335647 | 51 F Sl QUECHUA OTRO 14 18 16 10 58 14 il7/ 19 10 60 14 21 21 10 66 14 16 18 10 58 14 17 18 10 59 14 18 19 10 61 60 (03
13 | MAMANI HUARCAYA CRESENCIA 8586524 | 42 F Sl QUECHUA | AMADECASA| 12 13 15 10 50 14 18 19 10 61 14 21 20 10 65 13 18 15 10 56 13 18 16 10 57 13 18 19 10 60 58 (03
14 | MARCA TARQUI MAURICIA 3988781 | 42 F Sl QUECHUA | AMA DECASA| 13 15 14 10 52 13 16 19 10 58 14 21 19 10 64 13 17 14 10 54 13 18 16 10 57 13 18 16 10 57 57 C
15 [ PENA PALOMINO MARIA 5070847 | 29 F Sl QUECHUA | AMADECASA| 14 15 17 10 56 13 16 17 10 56 14 21 20 10 65 13 17 15 10 55 14 15 19 10 58 14 17 14 10 55 58 C
16 | VALVERDE PAVIA FERNANDA 5072465 | 36 F Sl QUECHUA | AMADECASA| 12 15 17 10 54 14 17 19 10 60 14 20 21 10 65 12 17 13 10 52 14 13 16 10 53 14 18 16 10 58 57 C
17 | VENTURA MORALES SABINA 1264503 | 61 F Sl QUECHUA | AMADECASA| 12 15 18 10 55 13 17 18 10 58 14 21 21 10 66 13 16 18 10 57 13 19 16 10 58 13 17 18 10 58 59 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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D/C/I/R: D=Desincorporado; C=En Clase; |=Incorporado;R=Reincorporado.
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