FORMULARIO
DE NOTAS

Ministerio de Educacion

Programa Nacional de Post - Alfabetizacion

RESUMEN DE LA EVALUACION NORMATIVA POR ASIGNATURAS

Control de
Departamento: CHUQUISACA Facilitador: KAREN MARIBEL LOVERA RUIZ Inscritos Efectivos | Aprobados | Reprobados

Provincia: Oropeza Fechadelnicio: 1dejul. de2014 Bloque: 1 Femenino 2 2 2 0

Municipio: Sucre Fecha Final: 30 dedic. de 2014 Parte: 2 Masculino 14 14 14 0

L ocalidad/Comunidad: PUNILLA Total 16 16 16 0
Apellidos y Nombre(s) E|s g cul s Matematicas Castellano Lenguas Originarias Geografla Historia Ciencias Naturales E
N° Cl g i t;le I: :l:g g: Ocupacién :;li?‘t; ;
J— Ap. Malemo Nombre(s) d| o|za| Identfica Trab. | 1120 | pruet| Asis | Nota [ Trab. | 1720 | pruet | Asis | Nota | Trab. | 720 | pruet | Asis | Nota | Trab. | Ir20 | Prust| Asis | Nota | Trab. | Y20 | pruet | Asis | Nota | Trab. | 120 | Pruet | Asis | Nota d
do Grup. dual Final | tencis| Final | Grup. dual Final | tencie| Final | Grup. dual Final |tencie| Final | Grup. dual Final | tencie| Final | Grup. dual Final | tencia| Final | Grup. dual Final | tencie| Final [
1 |APAZA VELA PEDRO 5499388 | 37 | M | SI QUECHUA | AGRICULTOR | 12 14 18 10 54 12 14 16 10 52 12 12 16 10 50 14 16 18 10 58 12 14 20 10 56 12 14 16 10 52 54 (o}
2 |CALLE CANAVIRI FABIO 6608528 | 31 M | NO| QUECHUA | AGRICULTOR | 14 16 18 10 58 12 14 16 10 52 12 14 16 10 52 12 16 20 10 58 14 12 20 10 56 14 16 18 10 58 56 C
3 | CANAVIRI PACO LINO 6568348 | 44 | M [ NO| QUECHUA | AGRICULTOR| 14 16 16 10 56 14 16 16 10 56 12 14 18 10 54 12 14 18 10 54 12 14 16 10 52 12 14 18 10 54 54 (o}
4 | CANAVIRI PACO MARIO 6608913 | 35 | M [ NO| QUECHUA | AGRICULTOR | 12 16 20 10 58 14 16 20 10 60 14 14 20 10 58 12 14 16 10 52 12 14 16 10 52 14 16 18 10 58 56 C
5 | CANAVIRI PACO NICOLAS 6592689 | 38 | M [ NO| QUECHUA | AGRICULTOR| 14 14 20 10 58 14 16 20 10 60 14 12 16 10 52 14 16 20 10 60 14 16 20 10 60 14 18 20 10 62 59 (o}
6 |CHOQUE SAYALI FAUSTO 1410421€| 20 | M | NO| QUECHUA | AGRICULTOR | 14 14 20 10 58 14 14 20 10 58 14 14 20 10 58 12 14 16 10 52 14 12 16 10 52 14 12 20 10 56 56 C
7 | MONTALVO MANRIQUE SANTIAGO 12219784 18 | M | NO| QUECHUA | AGRICULTOR| 12 16 16 10 54 12 14 16 10 52 12 14 18 10 54 14 18 16 10 58 12 14 18 10 54 12 16 20 10 58 55 (o}
8 |MORALES OTRILLAS JUAN 5517576 | 33 | M [ NO| QUECHUA OTRO 12 14 20 10 56 14 14 20 10 58 14 16 20 10 60 12 14 18 10 54 14 14 20 10 58 14 14 20 10 58 57 C
9 [MUNOS GONZALES SATURNINO 6568187 | 42 | M | SI QUECHUA | AGRICULTOR | 12 14 20 10 56 14 16 20 10 60 14 14 18 10 56 14 16 20 10 60 14 14 20 10 58 14 14 20 10 58 58 C
10 | PARINA PACO FELIX 6592398 | 40 | M [ NO| QUECHUA OTRO 14 12 20 10 56 14 12 20 10 56 12 16 16 10 54 14 12 20 10 56 14 16 20 10 60 12 14 20 10 56 56 (o}
11 | PORCEL MOSTACEDO ANTONIA 3636570 | 47 | F Sl QUECHUA | AMA DE CASA| 14 12 18 14 58 14 16 20 10 60 12 14 16 10 52 12 16 20 10 58 14 12 18 10 54 14 12 20 10 56 56 C
12 |QUIROZ MERMA JUAN 6601760 | 33 | M [ NO| QUECHUA CHOFER 14 16 21 10 61 14 12 20 10 56 12 14 18 10 54 12 14 20 10 56 12 14 21 10 57 12 14 20 10 56 57 (o}
13 |QUISPE MAMANI JULIAN 4151080 39 | M [ NO| QUECHUA | AGRICULTOR | 12 14 20 10 56 12 14 16 10 52 12 16 16 10 54 14 16 16 10 56 14 12 20 10 56 14 18 16 10 58 55 C
14 | QUISPE PADILLA JUAN 6592402 | 30 | M [ NO| QUECHUA OTRO 14 16 18 10 58 12 14 20 10 56 12 14 20 10 56 12 14 20 10 56 12 14 20 10 56 14 14 20 10 58 57 (o}
15 | SAIGUA HINOJOSA AGUSTIN 5646859 | 35 | M [ NO| QUECHUA CHOFER 14 16 20 10 60 14 14 20 10 58 14 12 20 10 56 14 12 20 10 56 14 16 18 10 58 12 14 20 10 56 57 C
16 | YUPANQUI QUISPE PASTORA 5678340 | 29 | F | NO| QUECHUA OTRO 14 16 20 10 60 14 16 20 10 60 12 14 20 10 56 14 14 20 10 58 12 14 16 10 52 12 14 16 10 52 56 (o}

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