FORMULARIO

DE NOTAS
Ministerio de Educacion
Programa Nacional de Post - Alfabetizacion
RESUMEN DE LA EVALUACION NORMATIVA POR ASIGNATURAS
Control crsm=f s
Departamento: SANTA CRUZ Facilitador: GROVER RAMIREZ RAMOS Inscritos Efectivos | Aprobados | Reprobados

Provincia: Andres |bafiez Fechadelnicio: 22 dejul. de 2014 Bloque: 2 Femenino 16 16 16 0

Municipio: SantaCruz delaSierra Fecha Final: 26 de ene. de 2015 Parte: 2 Masculino 3 3 3 0

L ocalidad/Comunidad: LOSLOTESBARRIO Total 19 19 19 0

FORTALEZA U.E. LUIS
ESPINAL

Apellidos y Nombre(s) E s g i 3 Mateméticas Lengua Castellano Lenguas Originarias E
N° cl g M btf I; :J;:g Ocupacién 2;:1'; ;
Ap. Patemo Ap. Matemo Nombre(s) d | o |z | Fenie Tbojo | Trbefo | Pueba | pgeioncig | No | Tbelo | Trabelo | Pusba | pggnge | Nom | Tmbelo | Trabalo | Pueba | pgngg | Nota ¢
1 | CARTAGENA TIRINA JULIA LICCI 4667240 | 41 F S| | QUECHUA |COMERCIANTI 12 17 21 14 64 14 21 21 14 70 14 21 21 14 70 68 C
2 |CHOQUE ROJAS ALEJANDRINA 9661250 [ 43 | F SI | QUECHUA [COMERCIANTI 12 10 15 10 47 10 15 17 10 52 10 15 17 10 52 50 [¢]
3 |CRuz DE RAMOS JUSTINA 7706539 [ 40 | F S| | QUECHUA |COMERCIANTI 12 17 17 14 60 14 20 21 14 69 14 20 21 14 69 66 C
4 |CRUZ ENRRIQUEZ HUMBERTO 13673733 23 [ M [ sI | QUECHUA OTRO 12 10 13 10 45 10 12 15 6 43 10 12 15 6 43 44 [
5 |ESPINOZA FLORES DOLORES 4634273 | 42 | F S| | QUECHUA |AMA DE CASA 12 12 18 14 56 14 21 21 14 70 14 21 21 14 70 65 C
6 |FALON JULIA 5368660 [ 36 | F S| | QUECHUA |AMA DE CASA 12 17 17 14 60 14 21 21 14 70 14 21 21 14 70 67 C
7 |FERNANDEZ RIOJA RODOLFO 3890071 | 41 | M | sI | QuECHUA CHOFER 12 15 7 10 44 10 20 21 10 61 10 10 21 10 51 52 [
8 |FLORES FLORENTINA MARTHA | 3533866 | 39 | F S| | QUECHUA |COMERCIANTI 12 15 21 14 62 12 17 21 14 64 12 15 21 14 62 63 C
9 | GALARZA CALZADILLA PURA 3289182 [ 48 | F SI | QUECHUA |AMA DE CASA 12 13 17 10 52 12 17 19 10 58 12 17 19 10 58 56 ]
10 | GUASACE TASEO FABIOLA 9032171 33 | F S| | QUECHUA |AMA DE CASA 12 10 12 10 44 10 12 15 6 43 10 12 15 6 43 43 C
11 [ MAMANI ROCHA VICTORIA 7809242 [ 29 | F SI | QUECHUA |AMA DE CASA 12 15 21 14 62 12 19 19 14 64 12 14 19 14 59 62 [¢]
12 | MEDINA RODRIGUEZ RICHARD 4194329 | 18 | M 12 15 17 10 54 12 17 20 10 59 12 17 20 10 59 57 C
13 | PADILLA ONTIVEROS DAMIANA 4599208 | 60 | F S| | QUECHUA |AMA DE CASA 12 10 15 10 47 10 13 15 10 48 10 13 15 10 48 48 C
14 | PAREDES SUAREZ CLOTILDE PAULA 2812356 | 57 | F S| | QUECHUA |AMA DE CASA 12 15 12 10 49 10 17 18 6 51 10 15 18 6 49 50 C
15 |RIVERO CHORE CELINA 9763868 [ 20 | F S| | QUECHUA |AMA DE CASA 12 20 18 14 64 14 18 21 14 67 14 18 21 14 67 66 [
16 | SALGADO MAITA PACESA 6129178 | 42 | F Sl | QUECHUA OTRO 12 13 15 10 50 12 15 17 10 54 12 15 17 10 54 53 [
17 | TELERA QUISPE EPIFANIA 9039276 | 34 | F S| | QUECHUA |AMA DE CASA 12 20 15 14 61 12 19 21 14 66 12 19 21 14 66 64 C
18 |VALLEJOS DE ANDRADE CLARA 6267083 [ 59 | F SI | QUECHUA |AMA DE CASA 12 10 13 10 45 10 15 17 10 52 10 15 17 10 52 50 ]
19 [ZURITA VARGAS COSTA 5874848 | 43 | F S| | QUECHUA |AMA DE CASA 12 15 15 10 52 10 16 17 10 53 10 16 17 10 53 53 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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