
FORMULARIO
DE NOTAS

Ministerio de Educación
Programa Nacional de Post - Alfabetización

RESUMEN DE LA EVALUACIÓN NORMATIVA POR ASIGNATURAS

Control de Estudiantes

Departamento: PANDO Facilitador: NORMA JULIANA FLORES QUISPE Inscritos Efectivos Aprobados Reprobados

Provincia: Manuripi Fecha de Inicio: 2 de dic. de 2011 Bloque: 1 Femenino 8 8 8 0

Municipio: Filadelfia Fecha Final: 1 de jun. de 2012 Parte: 2 Masculino 1 1 1 0

Localidad/Comunidad: FILADELFIA Total 9 9 9 0
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Matemáticas Castellano Lenguas Originarias Geografía Historia Ciencias Naturales
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1 FREIRE GONZALES AUSERINA 4203009 48 F SI CASTELLANO AMA DE CASA 11 15 20 10 56 12 18 20 10 60 10 14 19 10 53 10 16 20 10 56 12 14 20 10 56 12 16 20 10 58 57 C

2 FREIRE GONZALES LUCIA 1754115 40 F SI CASTELLANO AMA DE CASA 12 15 18 10 55 10 15 18 10 53 12 12 8 10 42 12 15 18 10 55 10 15 18 10 53 10 15 18 10 53 52 C

3 MAMANI FLORES FLORINDA 2492847 52 F SI QUECHUA AMA DE CASA 10 12 14 6 42 10 14 14 6 44 12 14 14 6 46 10 14 12 6 42 10 14 14 6 44 10 14 15 6 45 44 C

4 PEÑA CHATARI BERTHA 4202308 62 F SI CASTELLANO AMA DE CASA 10 12 15 14 51 10 14 15 14 53 12 14 8 10 44 12 12 14 14 52 12 14 15 14 55 10 12 15 14 51 51 C

5 QUISPE
CONDORI DE 
COLQUE

PAULINA 3976347 42 F SI QUECHUA AMA DE CASA 12 14 12 10 48 10 14 15 10 49 10 14 15 10 49 10 14 12 10 46 10 14 12 10 46 10 12 15 10 47 48 C

6 RENGEL CALDERON TERESA 1751436 44 F SI CASTELLANO AMA DE CASA 10 12 15 6 43 10 14 18 6 48 10 14 18 6 48 10 14 14 6 44 10 14 15 6 45 10 14 18 6 48 46 C

7 RIVEROS  LUCIANO 4289284 47 M SI CASTELLANO CHOFER 12 14 21 10 57 14 14 21 14 63 10 12 19 14 55 14 14 21 14 63 14 14 21 14 63 14 14 21 14 63 61 C

8 SARAVIA SUAREZ AUSINDA 1751444 39 F SI CASTELLANO AMA DE CASA 12 14 21 10 57 14 14 21 14 63 12 14 19 10 55 14 14 21 14 63 14 14 21 14 63 14 14 21 14 63 61 C

9 SIRIGUA GONGORA NORMA 4200806 27 F SI CASTELLANO AMA DE CASA 12 12 18 10 52 12 14 18 10 54 10 10 8 10 38 12 12 18 10 52 10 12 18 10 50 10 14 18 10 52 50 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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