
FORMULARIO
DE NOTAS

Ministerio de Educación
Programa Nacional de Post - Alfabetización

RESUMEN DE LA EVALUACIÓN NORMATIVA POR ASIGNATURAS

Control de Estudiantes

Departamento: PANDO Facilitador: EUFRACIA CHOQUE HUALLPA Inscritos Efectivos Aprobados Reprobados

Provincia: Madre De Dios Fecha de Inicio: 13 de jun. de 2016 Bloque: 2 Femenino 6 6 6 0

Municipio: El Sena Fecha Final: 16 de set. de 2016 Parte: 2 Masculino 4 4 4 0

Localidad/Comunidad: EL SENA Total 10 10 10 0
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1  TROCHE HERMENEGILDA 6179566 38 F SI CASTELLANO COMERCIANTE 10 20 15 10 55 14 20 15 10 59 10 17 18 10 55 56 C

2 ANAYA QUELALI JULIA 4584124 41 F SI CASTELLANO COMERCIANTE 14 19 20 10 63 12 19 15 10 56 14 20 18 10 62 60 C

3 ARRIAGA AVILLO FELIPE 4610206 41 M SI CASTELLANO COMERCIANTE 12 18 18 14 62 12 19 18 10 59 14 19 20 14 67 63 C

4 CUTUMBA LIMA AURELIA 5693259 36 F SI CASTELLANO AMA DE CASA 14 21 20 14 69 14 12 20 14 60 14 20 20 14 68 66 C

5 FLORES APAZA MODESTO 2246270 57 M SI CASTELLANO COMERCIANTE 14 20 15 14 63 14 21 20 14 69 14 20 18 14 66 66 C

6 FUERTES POMA ELISEO 3842683 47 M SI CASTELLANO COMERCIANTE 9 13 11 6 39 12 17 10 6 45 11 14 10 6 41 42 C

7 LLANQUE ARGANI BERNAVE 4740241 45 M SI CASTELLANO OTRO 10 18 18 10 56 12 19 20 10 61 12 19 20 10 61 59 C

8 MAMANI CHIPANA DE APAZA PRIMITIVA 4988466 41 F SI CASTELLANO COMERCIANTE 14 21 20 14 69 14 20 18 14 66 14 20 20 14 68 68 C

9 QUISPE NAVARRO CALIXTA 6582860 40 F SI CASTELLANO COMERCIANTE 14 21 16 10 61 13 20 17 10 60 14 20 20 10 64 62 C

10 TACO RAMIREZ SANTUSA 6057504 33 F SI CASTELLANO AMA DE CASA 10 15 20 10 55 12 20 21 10 63 12 18 18 10 58 59 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.

____________________________
Sello y Firma del 

Facilitador/a

____________________________
Sello y Firma del 

Supervisor/a

____________________________
Sello y Firma del Responsable

Departamental

____________________________
Sello y Firma del Representante

Municipal

____________________________
Sello y Firma del Director/a

Distrital


