FORMULARIO
DE NOTAS

Ministerio de Educacion

Programa Nacional de Post - Alfabetizacion

RESUMEN DE LA EVALUACION NORMATIVA POR ASIGNATURAS

Control de
Departamento: SANTA CRUZ Facilitador: NEMECIO CHOQUETICLLA CALLAHUARA Inscritos Efectivos | Aprobados | Reprobados

Provincia: Andres |bafiez Fechadelnicio: 11 deoct. de 2013 Bloque: 1 Femenino 12 11 11 1

Municipio: SantaCruz delaSierra Fecha Final: 4 de &br. de 2014 Parte: 2 Masculino 3 3 3 0

L ocalidad/Comunidad: MERCADO 6 DE JUNIO / ZONA Total 15 14 14 1

PALMASOLA

Apellidos y Nombre(s) E|s g cul s Matematicas Castellano Lenguas Originarias Geografla Historia Ciencias Naturales E
N° Cl g i t;le I: :l:g g: Ocupacién :;li?‘t; ;
J— Ap. Malemo Nombre(s) d| o|za| Identfica Trab. | 1730 | pruet| Asis | Nota | Trab. | 1720 | pruet | Asis | Nota | Trab. | 720 | pruet | Asis | Nota | Trab. | Ir20. | Prust| Asis | Nota | Trab. | Y720 | pruet | Asis | Nota | Trab. | 120 | Pruet | Asis | Nota d
do Grup. dual Final | tencis| Final | Grup. dual Final | tencie| Final | Grup. dual Final |tencie| Final | Grup. dual Final | tencie| Final | Grup. dual Final | tencia| Final | Grup. dual Final | tencie| Final [
1 |ALMANZA BANEGAS DANIEL 1344617z 31 M | SI | CASTELLANO OTRO 11 12 19 10 52 12 18 16 10 56 10 16 18 10 54 12 20 18 10 60 10 15 19 14 58 12 15 15 10 52 55 (o}
2 | ALMANZA BANEGAS JUDITH 8924534 | 26 | F S| | CASTELLANO | AMA DE CASA| 13 14 18 10 55 12 17 19 10 58 10 17 19 6 52 14 18 15 10 57 12 20 19 10 61 12 15 15 10 52 56 C
3 |ALVAREZ VEIZAGA ROSA 4676316 | 57 | F | NO | CASTELLANO | AMA DE CASA| 14 19 20 14 67 14 18 20 14 66 14 19 19 14 66 14 19 18 14 65 14 18 17 14 63 14 18 20 14 66 66 (o}
4 |ARNEZ FLORES BENITA 3761466 | 45 | F Sl QUECHUA | COMERCIANTEH 14 18 21 14 67 14 19 20 14 67 14 18 21 14 67 14 19 20 14 67 14 18 21 14 67 14 19 21 14 68 67 C
5 | CARRILLO TERCEROS ERMINA 76778241 33 | F Sl QUECHUA | COMERCIANTEH 12 16 18 14 60 14 18 19 14 65 14 18 20 14 66 10 18 18 14 60 13 19 17 14 63 14 18 19 14 65 63 (o}
6 | CONDORI PASTRAN CECILIA 4300218 | 41 F Sl AIMARA AMA DE CASA| 14 18 18 14 64 14 17 19 14 64 13 17 19 14 63 13 17 19 10 59 14 18 19 14 65 14 18 19 14 65 63 C
7 | DELGADILLO ORELLANA RENE 3777283 | 42 | M | SI QUECHUA CHOFER 10 17 15 6 48 10 16 16 10 52 10 16 16 6 48 10 15 16 10 51 10 15 15 10 50 10 15 15 10 50 50 (o}
8 |HUANCA RAMIREZ CLOTILDE 2408383 | 52 F | NO AIMARA COMERCIANTI| 12 18 20 14 64 14 18 19 14 65 14 17 18 14 63 14 18 18 14 64 14 19 18 14 65 14 18 18 14 64 64 C
9 |HUARAYO FLORES DELIA 2948838 | 51 F Sl QUECHUA | COMERCIANTEH 12 18 19 14 63 14 18 19 14 65 14 18 19 14 65 14 20 18 14 66 12 16 19 14 61 14 18 18 14 64 64 C
10 | MAMANI LEON CARMEN 4335654 | 43 | F Sl AIMARA COMERCIANTI| 14 16 15 14 59 14 18 19 14 65 14 16 18 14 62 14 19 20 14 67 14 18 19 14 65 14 16 16 14 60 63 (o}
11 | MAMANI MACHACA DORA BEATRIZ 4901853 | 34 | F Sl AIMARA COMERCIANTIH 12 14 16 14 56 12 16 18 14 60 14 16 19 14 63 14 19 19 14 66 14 18 18 14 64 14 16 17 14 61 62 C
12 | MARTINEZ ROMERO FRANCISCO 3882280 | 47 | M | SI QUECHUA OTRO 10 14 12 10 46 10 14 12 10 46 10 15 15 10 50 10 15 15 14 54 10 18 18 10 56 12 15 15 14 56 51 (o}
13 | MENDEZ CHUMA VICENTA 6355606 | 29 | F Sl QUECHUA OTRO 14 18 19 14 65 14 17 19 14 64 14 1 19 14 64 14 20 18 10 62 12 19 18 14 63 14 18 20 14 66 64 C
14 | MENDOZA DE AMARILLO SABINA 7694442 | 51 F S| | CASTELLANO | AMA DE CASA| 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 D
15 | VILLARPANDO MENDEZ EITIC?&EII\?A 76777741 38 | F Sl QUECHUA | COMERCIANTEH 14 19 20 14 67 14 19 20 14 67 14 19 20 14 67 14 18 20 14 66 14 19 20 14 67 14 19 21 14 68 67 C

Quienes firmamos el presente documento, declaramos que |os datos son veridicos y auténticos, de no serlo nos someteremos a las sanciones que establezcalaley.
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