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DE NOTAS

Ministerio de Educación
Programa Nacional de Post - Alfabetización

RESUMEN DE LA EVALUACIÓN NORMATIVA POR ASIGNATURAS

Control de Estudiantes

Departamento: CHUQUISACA Facilitador: MARIA CRISTINA CASSO JAUREGUI Inscritos Efectivos Aprobados Reprobados

Provincia: Tomina Fecha de Inicio: 25 de abr. de 2012 Bloque: 2 Femenino 17 17 17 0

Municipio: Tomina Fecha Final: 25 de ago. de 2012 Parte: 1 Masculino 0 0 0 0

Localidad/Comunidad: TOMINA Total 17 17 17 0
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1 AMACHUY MOSTACEDO LIDIA 1045026 66 F SI QUECHUA AMA DE CASA 12 16 13 6 47 14 12 5 6 37 10 8 21 6 45 7 6 16 10 39 8 10 12 6 36 41 C

2 CABA BARRERO LEONARDA 1063430 45 F SI QUECHUA AMA DE CASA 13 14 21 10 58 14 14 21 10 59 13 14 21 10 58 9 10 21 10 50 14 14 21 10 59 57 C

3 CABA BARRERO VICTORINA 3639105 54 F SI QUECHUA AMA DE CASA 12 14 21 6 53 14 13 19 10 56 14 13 21 10 58 14 14 20 10 58 14 14 17 10 55 56 C

4 CASTELLON QUENTA ROXANA 5650469 30 F SI QUECHUA AMA DE CASA 11 13 20 2 46 14 10 20 2 46 12 14 17 6 49 7 7 21 6 41 9 10 20 6 45 45 C

5 CHAVARRIA DURAN JUANA 3639253 45 F SI QUECHUA AMA DE CASA 11 15 21 6 53 9 10 15 10 44 10 11 15 6 42 8 10 15 6 39 8 10 15 6 39 43 C

6 CUELLAR CALDERON LUISA 5690335 30 F    14 16 13 6 49 11 13 15 6 45 11 12 18 6 47 7 9 21 6 43 13 12 17 6 48 46 C

7 KANCHI HUALLPA MARTINA 7578261 36 F SI QUECHUA AMA DE CASA 10 10 21 6 47 14 8 21 6 49 11 13 17 2 43 9 11 21 6 47 8 11 19 6 44 46 C

8 MOLINA VEDIA TERESA 1136949 53 F SI QUECHUA AMA DE CASA 12 19 19 6 56 10 14 21 10 55 14 10 19 6 49 14 14 21 10 59 14 13 21 10 58 55 C

9 MOSTACEDO GIL VICENTA 1147935 40 F SI QUECHUA AMA DE CASA 12 15 18 10 55 10 7 21 10 48 14 9 16 6 45 10 13 19 10 52 10 12 15 6 43 49 C

10 OLLISCO BENAVIDES TOMASA 5499898 32 F SI QUECHUA AMA DE CASA 12 14 18 2 46 13 9 20 2 44 8 11 19 6 44 7 10 20 6 43 12 9 19 10 50 45 C

11 OLLISCO FLORES CESARIA 5690348 38 F SI QUECHUA AMA DE CASA 12 16 12 10 50 11 11 21 6 49 11 13 21 6 51 10 12 21 6 49 10 9 21 10 50 50 C

12 OLLISCO RIBERA FLORENCIA 5656455 30 F SI QUECHUA AMA DE CASA 13 14 21 6 54 12 11 14 2 39 9 9 21 6 45 9 11 19 10 49 11 7 21 10 49 47 C

13 OTALORA CAMPAÑA JUSTINA 4119515 51 F SI QUECHUA AMA DE CASA 14 16 19 6 55 13 8 19 6 46 9 10 16 10 45 10 14 21 6 51 10 8 18 10 46 49 C

14 QUENTA FLORES INOCENTA 7578424 40 F SI QUECHUA AMA DE CASA 10 10 13 6 39 8 7 18 10 43 9 9 19 6 43 13 14 19 6 52 10 9 21 10 50 45 C

15 TORRES CUBA MARCELINA 7474484 47 F SI QUECHUA AMA DE CASA 11 13 17 6 47 11 5 20 6 42 8 12 15 6 41 9 11 10 10 40 12 13 19 10 54 45 C

16 TORRES ZUÑIGA SIMONA 5630458 54 F SI QUECHUA AMA DE CASA 13 15 11 10 49 9 8 17 10 44 7 13 16 6 42 12 14 19 6 51 14 12 21 6 53 48 C

17 VELA CASTELLON JUANA 5641552 33 F SI QUECHUA AMA DE CASA 12 15 11 10 48 11 9 17 10 47 7 9 15 6 37 10 14 21 6 51 14 9 21 10 54 47 C

 
Quienes firmamos el presente documento, declaramos que los datos son verídicos y auténticos, de no serlo nos someteremos a las sanciones que establezca la ley. D/C/I/R: D=Desincorporado; C=En Clase; I=Incorporado;R=Reincorporado.
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