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

Control d
Departamento: TARIJA Facilitador: HIPOLITO CONDORI SOLIZ Inscritos Efectivos | Aprobados | Reprobados

Provincia: Avilez Fechadelnicio: 11 defeb. de 2013 Bloque: 2 Femenino 6 6 6 0

Municipio: Yunchara Fecha Final: 11 de ago. de 2013 Parte: 1 Masculino 2 2 2 0

L ocalidad/Comunidad: ARENALES 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 BAMBA CELINDA 7109306 [ 59 [ F | NO| CASTELLANO AMA DE CASA [ 10 16 [ 21 10 | 57 [ 11 17 | 15 | 10 | 53 12 17 | 18 [ 10 [ 57 [ 11 17 | 20 | 10 | 58 12 16 | 21 10 | 59 57 | c
2 SANCHEZ JULIA ARMINDA 7145734 | 42 [ F | NO| CASTELLANO AMA DE CASA | 12 19 [ 21 10 [ 62 [ 12 | 18 | 16 | 10 | 56 12 18 | 15 [ 10 | 55 | 12 | 19 | 21 10 | 62 11 19 [ 21 10 | 61 59 | c
3 VILCA PEDRO 1857211 | 48 | M | SI CASTELLANO AGRICULTOR [ 11 19 [ 21 10 | 61 12 | 17 | 15 | 10 | 54 11 16 | 18 [ 10 [ 55 [ 11 16 | 20 | 10 | 57 11 16 | 18 [ 10 | 55 5 | cC
4 |FARFAN COLQUE JUVENAL 7188300 [ 27 [ M | sI CASTELLANO AGRICULTOR | 12 19 [ 21 10 [ 62 [ 12 | 18 | 15 | 10 | 55 | 11 18 | 15 [ 10 | 54 | 13 | 18 | 21 10 | 62 12 17 | 20 [ 10 | 59 58 | C
5 | JURADO ALEMAN SERAPIA 7151918 [ 57 [ F | sl CASTELLANO AMA DE CASA [ 10 16 [ 18 [ 10 [ 54 [ 12 | 19 | 17 | 10 | 58 10 17 | 15 [ 10 [ 52 [ 11 18 | 20 | 10 | 59 12 19 | 17 | 10 | 58 5 | cC
6 [MARQUEZ CONDORI NORMA 10667325| 29 | F | SI CASTELLANO AMADE CASA | 12 19 [ 21 10 [ 62 [ 12 | 18 | 16 | 10 | 56 11 18 | 17 [ 10 | 56 | 13 | 18 | 21 10 | 62 13 16 [ 21 10 | 60 59 | c
7 | PAREDES DURAN MARTHA 7147991 [ 32 [ F | NO| CASTELLANO AMA DE CASA | 11 19 [ 21 10 | 61 12 | 19 | 16 | 10 | 57 12 16 | 17 [ 10 | 55 | 12 | 19 | 21 10 | 62 12 17 | 21 10 | 60 59 | c
8 [SORUCO BAMBA FRANCISCA 7110035 [ 39 [ F | NO| CASTELLANO AMADE CASA | 10 16 [ 21 08| Esra | w17 17 | 19 | 10 | 57 11 18 | 17 [ 10 [ 56 [ 11 16 | 21 10 | 58 12 18 | 20 [ 10 | 60 58 | C

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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