FORMULARIO
DE NOTAS

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

Control de
Departamento: ORURO Facilitador: RIODE JESUS MAMANI MIRANDA Inscritos Efectivos | Aprobados | Reprobados

Provincia: Sebastian Pagador Fecha deInicio: 20 de nov. de 2012 Bloque: 2 Eemenino 4 4 4 0

Municipio: Santiago de Huari Fecha Final: 26 dejun. de 2013 Parte: 1 Masculino 4 4 4 0

L ocalidad/Comunidad: SAN PEDRO DE CONDO Total 8 8 8 0
Apellidos y Nombre(s) E s g Cult " Matematicas Castellano Lenguas Originarias Geograffa Historia E
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vidual vidual vidual vidual vidual

1 ZUNA AGUSTINA 4066488 | 33 | F | SI QUECHUA AMADE CASA | 10 19 10 6 45 12 15 15 6 48 12 20 16 10 58 10 12 16 6 44 10 15 12 6 43 48 c
2 [LLANQUE HUARACHI ANASTACIO 5060772 | 47 | M [ NO QUECHUA OTRO 12 19 15 10 56 12 18 20 10 60 12 20 20 10 62 10 15 20 6 51 10 15 15 6 46 55 [¢]
3 |LLANQUE VIRACA NATALIA 5060785 | 30 | F | sI QUECHUA AMADE CASA | 10 20 13 6 49 12 16 15 6 49 10 18 20 6 54 10 14 20 6 50 10 15 12 6 43 49 c
4 [MAMANI CHOQUE BASILIA 3502941 | 42 | F | sI CASTELLANO AMA DE CASA | 10 17 10 6 43 10 16 20 6 52 10 18 14 6 48 8 12 20 6 46 10 15 14 10 49 48 ¢
5 |MONTOYA CUIZARA ROSALIO 1388110 | 44 | M | SI QUECHUA AGRICULTOR 12 20 0 10 42 12 18 15 10 55 12 20 20 10 62 8 15 18 6 47 10 15 17 10 52 52 Cc
6 [PACOLLA VIRACA CLEMENTE 3534054 | 42 | M [ NO QUECHUA OTRO 12 20 15 10 5p 12 19 20 10 61 12 20 20 10 62 10 15 20 6 51 10 15 17 10 52 57 Cc
7 |viLLCcA CALLE FREDDY 5734831 38 | M | sI QUECHUA AGRICULTOR 12 20 15 10 57 12 20 20 10 62 12 20 20 10 62 10 14 20 6 50 10 15 15 6 46 55 (¢}
8 [VILLCA CALLE MODESTA 4076301 | 35 | F | SI QUECHUA OTRO 10 20 12 10 52 10 16 20 6 52 12 20 14 10 56 10 12 20 6 48 10 15 14 6 45 51 (¢}

Quienes firmamos €l presente documento, declaramos que |os datos son veridicos y auténticos, de no serlo nos someteremos alas sanciones que establezcalaley.
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