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

Control %=
Departamento: CHUQUISACA Facilitador: MARY LUZ MERCADO VELARDE Inscritos Efectivos Aprobados | Reprobados

Provincia: Oropeza Fechadelnicio: 15 de may. de 2012 Bloque: 2 Femenino 5 5 0

Municipio: Sucre Fecha Final: 25 dedic. de 2012 Parte: 1 Masculino 3 3 0

L ocalidad/Comunidad: CANTU MOLINO Total 8 8 0
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1 |AVERANGA CABALLERO TEOFILO 4119213 M | SI QUECHUA AGRICULTOR | 10 14 16 6 46 10 12 18 10 50 10 13 18 6 47 10 10 14 6 40 12 14 14 6 46 46 | C
2 |CABALLERO BARRIENTOS GREGORIO 5661086 M | sI QUECHUA AGRICULTOR | 12 13 15 10 | 50 12 14 16 10 52 10 14 18 10 | 52 12 15 17 6 50 12 15 18 6 51 51 c
3 [CHUNTA PUCHO FELICIA 3635995 F | sl QUECHUA AMA DE CASA | 12 14 15 6 47 10 10 16 6 42 10 10 15 6 41 10 12 15 6 43 12 13 17 6 48 4 | C
4 |MEDRANO ARANCIBIA FELICIA 4631232 F | sl QUECHUA AMADE CASA | 13 14 15 6 48 12 13 16 6 47 10 12 15 6 43 10 1 16 6 43 12 13 17 6 48 46 | C
5 |QUISPE ALVARADO RAQUEL 12488487 F | sl QUECHUA AMA DE CASA | 12 12 15 6 45 12 10 14 6 42 10 12 13 6 41 10 10 14 6 40 10 13 15 6 44 42 | c
6 |QUISPE PUCHO QUINTIN 10347753 M | SI QUECHUA AGRICULTOR | 12 12 16 6 46 12 10 15 6 43 10 10 14 6 40 10 12 16 6 44 12 10 15 6 43 43 | C
7 |VALENCIA RAMOS MARTA 12802857 F | s QUECHUA AMA DE CASA | 10 10 15 6 41 12 10 15 6 43 10 12 15 6 43 10 12 15 10 | 47 10 12 14 6 42 43 | C
8 |VARGAS YUPANQUI LORENZA 4087721 F | sl QUECHUA AMA DE CASA | 12 13 16 6 47 12 12 16 6 46 12 14 15 10 | 51 12 12 17 10 51 12 13 10 6 41 47 | 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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