FORMULARIO

DE NOTAS
Ministerio de Educacion -
Programa Nacional de Post - Alfabetizacion I
RESUMEN DE LA EVALUACION NORMATIVA POR ASIGNATURAS
Control de
Departamento: BENI Facilitador: SAMUEL LOAYZA CUPANA Inscritos Efectivos | Aprobados | Reprobados

Provincia: General Jose Ballivian Fechadelnicio: 8 de set. de 2014 Bloque: 1 Femenino 11 11 11 0

Municipio: Rurrenabague Fecha Final: 13 de mar. de 2015 Parte: 2 Masculino 0 0 0 0

L ocalidad/Comunidad: ZONA ZUR Total 11 11 11 0
. Al ; - e _— E
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Ap. Paterno Ap. Materno Nombre(s) d o | za Trab. indivi Pruet| Asis | Nota | Trab. indivi Pruet| Asis | Nota | Trab. indivi Pruet| Asis | Nota | Trab. indivi Pruet| Asis | Nota | Trab. indivi Pruet| Asis | Nota | Trab. indivi Pruek| Asis | Nota d
' ' do Grup. Final | tencie| Final | Grup. Final | tencie | Final | Grup. Final | tencie| Final | Grup. Final | tencie| Final | Grup. Final | tencie| Final | Grup. Final | tencie | Final [
dual dual dual dual dual dual

1 |BEJARANO MALUE GRACIELA 5611132 | 35 | F Sl ORI(QIISARIO AMA DE CASA| 14 21 15 14 64 13 16 18 10 &/ 14 21 21 14 70 14 10 17 10 51 14 21 21 14 70 10 15 15 14 54 61 (o}
2 |CABEZAS FLORES YOLA 6281376 | 33 | F Sl ORIGNIgARIO AMA DE CASA| 14 15 20 10 59 10 18 20 10 58 14 21 21 10 66 13 10 15 10 48 14 15 20 10 59 10 15 15 10 50 57 C
3 | CARTAGENA HUARI YEXIC 8293005 | 26 | F Sl ORI(;\IISARIO AMA DE CASA| 12 15 18 10 55 12 15 20 10 57 14 12 15 10 5l 14 10 18 10 52 13 15 18 10 56 10 14 14 10 48 53 (o}
4 | CARTAGENA TERRAZAS TRINIDAD YACIRA 5623257 | 35 | F Sl ORIGNIgARIO AMA DE CASA| 14 21 15 10 60 10 18 15 10 58 14 21 21 10 66 14 10 16 10 50 14 15 15 10 54 10 15 15 10 50 56 C
5 | CHIPUNAVI LURICI MARIBEL ANTONIA | 5629899 | 32 F 14 15 20 10 59 10 18 20 10 58 14 21 21 10 66 13 10 15 10 48 14 15 20 10 59 10 15 15 10 50 57 (o}
6 |CRUZ LACA NELVA 10818553 25 | F Sl ORIGNISARIO AMA DE CASA| 14 20 20 10 64 10 15 20 10 55 14 20 20 10 64 13 10 12 10 45 14 18 20 14 66 10 14 14 10 48 57 C
7 | JENYAN JOSEFF WENDI 5708555 | 20 | F Sl ORI(;\IISARIO AMA DE CASA| 14 18 20 14 66 10 15, {15 10 50 14 18 18 14 64 14 10 13 10 47 14 15 18 10 57 10 14 14 10 48 55 (o}
8 |OLIVER ZUAZO SALOME 9995446 | 38 | F Sl ORIGNIgARIO AMA DE CASA| 14 21 21 14 70 12 15 20 10 57 14 21 21 14 70 13 10 15 10 48 14 20 20 14 68 10 14 14 10 48 60 C
9 |PINTO TOLEDO CINTHYA REINA 9150659 | 22 F Sl ORI(";‘\IISARIO AMA DE CASA| 14 21 15 10 60 13 20 18 10 61 14 19 20 14 67 14 10 18 10 52 14 15 21 14 64 14 20 20 14 68 62 (o}
10 | RAMOS ARUQUIPA ROSA REYNA 4791648 | 35 | F Sl ORIGNIgARIO AMA DE CASA| 12 15 18 10 55 12 15 20 10 57 14 12 15 10 51 14 10 18 10 52 13 15 18 10 56 10 14 14 10 48 53 C
11 |RODRIGUEZ TAMO NELLY 1078330€| 30 | F Sl ORIGINARIO AMA DE CASA| 14 15 18 10 57 14 18 15 14 61 14 15 20 10 59 13 10 15 10 48 13 15 17 14 59 14 15 15 10 54 56 C

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