FORMULARIO
DE NOTAS

Ministerio de Educacion
Programa Nacional de Post - Alfabetizacion
RESUMEN DE LA EVALUACION NORMATIVA POR ASIGNATURAS

Control de
Departamento: CHUQUISACA Facilitador: ALEYDA ROCIO GARCIA YUCRA Inscritos Efectivos | Aprobados | Reprobados

Provincia: Oropeza Fecha delnicio: 16 de ene. de 2014 Bloque: 1 Femenino 19 10 10 9

Municipio: Sucre Fecha Final: 30 dejun. de 2014 Parte: 1 Masculino 0 0 0 0

L ocalidad/Comunidad: BARRIO MOLLE MOCKO Total 19 10 10 9
Apellidos y Nombre(s) E s g ol 3 Mateméticas Lengua Castellano Lenguas Originarias Ciencias Naturales E
N° Cl g 3 bﬁe I: :J; :: Ocupacién I’;‘i?]t; ;
Ap. Patemo Ap. Matemo Nombre(s) d o | za identifica Trab. | Trab.in | Prueba [ Asisten | Nota | Trab. [ Trab.in| Prueba [ Asisten | Nota | Trab. [ Trab.in| Prueba | Asisten [ Nota | Trab. |Trab.in| Prueba | Asisten [ Nota d
do Grupal | dividual | Final cia Final | Grupal | dividual | Final cia Final | Grupal | dividual | Final cia Final | Grupal | dividual | Final cia Final [
1 CONDE ANASTACIA 48 F NO | QUECHUA [AMADECASA| 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 D
2 MENDOZA CONCEPCION 38 F NO VACIO VACIO 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 D
3 AGUILAR RODRIGUES PAULINA 5646621 | 43 F SI | QUECHUA [AMADE CASA| 12 16 13 14 55 12 19 21 14 66 14 19 15 14 62 12 19 18 14 63 62 c
4 AMACHUY CRUZ CLAUDIA 3545845 | 25 F SI | QUECHUA [AMADECASA| 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 D
5 ARVIRI PERALTA MARIA 7558510 | 23 F SI | QUECHUA [AMADECASA| 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 D
6 CALDERON MARTINEZ ALEJANDRA 5691046 | 50 F SI | QUECHUA [AMADE CASA| 10 15 18 14 57 10 20 14 14 58 12 15 20 14 61 14 15 18 14 61 59 c
7 CHOQUE MAMANI CECILIA 5671991 | 34 F SI | QUECHUA [AMADECASA| o0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 D
8 CHUMACERO CHAVARRIA GREGORIA 6613124 | 42 F SI | QUECHUA [AMADE CASA| 12 19 20 14 65 12 18 17 14 61 14 19 21 14 68 12 19 17 14 62 64 c
9 CONTRERAS AYALA JUANA 5673085 | 28 F SI QUECHUA |[AMA DE CASA 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 D
10 FERNANDEZ ARANCIBIA MERY 7541423 | 23 F SI | QUECHUA OTRO 11 19 18 6 54 11 18 17 6 52 11 19 18 6 54 12 17 18 6 53 53 c
11 GUERRERA MAMANI ADRIANA 13217761| 20 F SI | QUECHUA [AMADE CASA| 12 19 21 14 66 12 17 21 14 64 14 19 20 14 67 12 17 21 14 64 65 ¢
12 GUTIERREZ TITO MARIA 8527472 | 21 F SI | QUECHUA [AMADE CASA| 12 20 18 14 64 12 19 21 14 66 14 19 21 14 68 12 19 15 14 60 65 c
13 MENCHACA OLIVERA FELICIDAD 6695321 | 33 F SI | QUECHUA [AMADE CASA| 10 18 20 10 58 10 15 16 10 51 14 19 21 10 64 12 17 21 10 60 58 c
14 PACO ALVARES VIRGINIA 660405 | 33 F SI | QUECHUA [AMADE CASA| 12 18 21 14 65 12 18 21 14 65 14 19 21 14 68 12 18 21 14 65 66 c
15 QUISPE ALVINA 12706703| 18 F SI | QUECHUA [AMADECASA| 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 D
16 QuUITO ZARATE ROSALIA 9002369 | 24 F SI | QUECHUA [AMADECASA| o0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 D
17 SERRUDO ORTIZ ELSA 12737728| 17 F SI | QUECHUA [AMADE CASA| 12 20 20 14 66 12 20 21 14 67 14 19 21 14 68 12 20 15 14 61 66 c
18 VALLEJOS PACO DOLORES 7506664 | 25 F SI | QUECHUA [COMERCIANT| 12 18 14 14 58 12 18 15 14 59 14 19 14 14 61 12 18 18 14 62 60 c
19 WARANCA MOLLIRI AGUSTINA 10523546| 26 F SI | QUECHUA [AMADECASA| 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 D

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

Selloy Firma del

Selloy Firmadel
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Selloy Firmadel Responsable

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

Selloy Firmadel Representante

Selloy Firmadel Director/a
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