FORMULARIO
DE NOTAS

Ministerio de Educacion

Programa Nacional de Post - Alfabetizacion

RESUMEN DE LA EVALUACION NORMATIVA POR ASIGNATURAS

Control d
Departamento: ORURO Facilitador: JOAQUIN GONZALO PLATA QUISPE Inscritos Efectivos | Aprobados | Reprobados

Provincia: Cercado Fechadelnicio: 13 de abr. de 2013 Bloque: 2 Femenino 7 7 7 0

Municipio: Oruro Fecha Final: 17 de oct. de 2013 Parte: 1 Masculino 11 10 10 1

L ocalidad/Comunidad: ORURO Total 18 17 17 1
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 ARIAS SEBERINA 642500 | 71 | F [ NO QUECHUA AMADECASA | 10 | 20 0 10 | 40 | 10 | 12 [ 20 | 10 [ 52 | 14 | 18 | 20 | 10 | 62 | 13 | 16 [ 19 | 10 [ 58 | 12 | 15 | 20 | 10 | 57 54 | C
2 CHURA CATALINA 5747447 | 40 | F | NO QUECHUA OTRO 14 | 21 [ 20 | 14 | 69 | 14 | 21 19 | 14 | 68 | 14 [ 20 | 20 | 14 | 68 | 14 | 20 | 17 | 14 | 65 | 14 | 21 19 | 14 | e8 68 | C
3 |BARRA AGUAYO JUANA 5934553 [ 22 | F | NO QUECHUA AMADECASA | 10 | 13 0 6 29 9 12 | 19 6 46 | 14 | 15 | 20 6 55 [ 13 | 15 | 17 6 51 10 | 15 | 17 6 48 | 46 | C
4 | CABEZAS ROJAS BERNARDINA 2134678 | 1 | F [ NO QUECHUA COMERCIANTE [ 12 | 20 [ 20 | 10 | &2 7 11 | 20 | 10 | 48 | 14 | 18 | 19 | 10 [ 61 13 | 20 [ 20 | 10 [ 63 | 10 [ 19 | 19 | 10 | 58 58 | C
5 |CHOQUE RAMIREZ ISMAEL 8580874 1 | M | NO QUECHUA OTRO 13 | 20 | 14 6 53 [ 10 | 12 | 18 6 46 | 14 | 20 | 17 6 57 | 12 | 15 | 17 6 50 8 10 | 13 6 37 | 49 [ c
6 |CRUZ APAZA LUIS JAVIER 4268493 | 1 | M [ NO AIMARA OTRO 11 5 128 10¥|- 35 7 10 | 17 6 40 | 14 | 20 | 14 6 54 [ 12 | 10 | 17 6 45 | 10 | 15 | 21 6 52 | 46 | C
7 |HUANCA ACAPARI SEVERINO 4255859 | 1 | M [ NO AIMARA OTRO 12 | 10 | 16 2 40 7 14 4| 2 40 | 14 | 20 | 19 2 55 [ 12 | 15 | 20 2 49 | 10 | 13 | 19 2 44 | 46 | C
8 |HUANCA CAISINA ROSENDO 5260794 [ 1 | M | NO QUECHUA OTRO 12 | 20 [ 19 | 10 | 61 12 | 16 [ 21 10 | 59 | 14 | 20 [ 19 | 10 [ 63 | 14 | 20 | 16 | 10 | 60 | 13 | 20 [ 16 | 10 [ 59 60 | C
9 |LAIME LIMA LEONARDO 8553460 [ 1 | M | NO QUECHUA OTRO 10 8 17 2 37 6 13 | 18 2 39 [ 14 | 15 | 19 2 50 [ 10 | 15 | 17 2 44 9 10 | 17 2 38 | 42 | C
10 [ MAMANI LAIME FAUSTO 18 [ M | NO QUECHUA OTRO 12 | 20 | 20 6 58 [ 12 | 16 | 20 6 54 [ 14 | 18 [ 18 6 56 [ 13 | 20 | 16 55 [ 12 | 19 [ 19 6 56 56 | C
11 [MAMANI LAIME ROSALIA 16 | F | NO QUECHUA OTRO 12 [ 20 [ 19 [ 10 | 61 12 | 16 | 20 | 10 | 58 | 14 | 20 | 19 | 10 [ 63 [ 13 | 20 | 19 | 10 | 62 | 13 | 19 [ 17 [ 10 | 59 61 | C
12 [MAMANI TIPA VALERIO 5533130 [ 1 | M | NO QUECHUA CHOFER 13 | 20 [ 16 6 55 [ 10 | 13 | 16 6 45 | 14 | 20 | 19 6 59 [ 12 | 15 | 17 6 50 [ 10 | 15 | 16 6 47 51 | C
13 [ PLATA QUISPE MERCEDES 2723165 | 1 | F [ NO QUECHUA AMADE CASA | 14 | 21 | 21 14 | 70 | 11 14 | 20 | 14 | 59 [ 14 | 15 [ 18 | 14 | 61 14 | 19 [ 17 | 14 [ e4a | 13 [ 20 | 19 | 14 | 66 64 | C
14 [QuISPE CHURA EULOGIO PAULINO | 7374165 1 | M | NO QUECHUA AGRICULTOR 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 D
15 | RAMIREZ ZAMBRANA OMAR 5533078 [ 1 | M | NO QUECHUA OTRO 13 | 14 [ 15 6 48 8 12 | 18 6 44 | 14 | 18 | 15 6 53 [ 11 14 | 18 6 49 8 15 | 13 6 42 | 47 | C
16 [ROJAS BARRETO PROSPERA 9082910 [ 1 | F | NO AIMARA AGRICULTOR | 13 | 14 | 20 53 7 14 | 21 6 48 | 14 | 20 | 20 6 60 9 10 | 19 6 44 9 15 | 19 6 49 51 | C
17 [ TUDELA SOLIZ VITALIO 642696 | 1 | M [ NO QUECHUA CARPINTERO | 13 | 20 [ 20 | 10 | 63 | 11 1B =2 10 | 55 | 14 | 18 [ 21 10 | 63 [ 12 | 19 [ 20 | 10 | &1 10 | 20 [ 19 | 10 | 59 60 | C
18 [viLLAZA MARTINEZ SEVERINO 6126119 | 1 | M [ NO QUECHUA OTRO 11 12 | 20 49 7 12 | 19 6 44 | 14 | 18 | 18 6 56 9 15 | 12 6 42 9 15 | 17 6 47 | 48 | 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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