FORMULARIO

DE NOTAS
Ministerio de Educacion
Programa Nacional de Post - Alfabetizacion
RESUMEN DE LA EVALUACION NORMATIVA POR ASIGNATURAS
-
Control R mdyt e
Departamento: SANTA CRUZ Facilitador: JUAN CARLOSAYALA ALBIS Inscritos Efectivos | Aprobados | Reprobados
Provincia: Sara Fechadenicio: 15 de oct. de 2009 Bloque: 1 Femenino 6 6 6 0
Municipio: SantaRosadel Sara Fecha Final: 26 de mar. de 2010 Parte: 1 Masculino 12 12 12 0
L ocalidad/Comunidad: SEDE SINDICAL Total 18 18 18 0
COPACABANA

Apellidos y Nombre(s) E s g Cut— Mateméticas Lengua Castellano Lenguas Originarias Ciencias Naturales E
N° Cl g 3 bﬁe !a que se Ocupacién I’;‘i?]t; ;
Ap. Patemo Ap. Matemo Nombre(s) d o | za identifica Trab. | Trab.in | Prueba [ Asisten | Nota | Trab. [ Trab.in| Prueba [ Asisten | Nota | Trab. [ Trab.in| Prueba | Asisten | Nota | Trab. |Trab.in| Prueba | Asisten [ Nota d
do Grupal | dividual | Final cia Final | Grupal | dividual | Final cia Final | Grupal | dividual | Final cia Final | Grupal | dividual | Final cia Final [
1 AYALA POQUIVIQUI MANUEL 4540877 | 63 M SI | QUECHUA |[AGRICULTOR 8 11 17 10 46 10 13 12 10 45 14 9 14 10 47 14 12 10 10 46 46 c
2 DURAN CASTILLO JUAN 59 M SI | QUECHUA [AGRICULTOR| 14 12 13 10 49 10 18 13 10 51 14 1 10 10 45 14 12 13 6 45 48 o]
3 DURAN GUTIERREZ PEDRO 30 M SI | QUECHUA [AGRICULTOR| 14 11 12 10 47 14 10 15 10 49 12 14 16 10 52 10 20 19 10 59 52 c
4 FAUSTO CARLOS OLGA 52 F SI | QUECHUA [AMADE CASA| 11 12 16 10 49 8 13 18 10 49 14 12 12 10 48 10 10 18 10 48 49 c
5 GARCIA AMADOR ANGELA 38 F SI | QUECHUA [AMADE CASA| 14 11 10 10 45 14 12 13 10 49 8 12 20 10 50 10 18 13 10 51 49 c
6 GUTIERREZ ARANCIBIA VENITA 9710768 | 56 F SI | QUECHUA [AMADE CASA| 9 12 12 10 43 12 18 20 10 60 14 13 10 10 47 10 12 12 10 44 49 c
7 HINOJOSA SURITA HINER 38 M S| | QUECHUA [AGRICULTOR| 11 15 16 6 48 14 10 15 10 49 14 10 15 10 49 14 11 12 10 47 48 o]
8 JIMENEZ JIMENEZ ROSA 7792973 | 52 F SI | QUECHUA [AMADECASA| 9 12 19 10 50 9 16 17 14 56 8 9 15 10 42 1 8 16 10 45 48 c
9 MATEO ALFREDO 51 M SI | QUECHUA [AGRICULTOR 8 13 18 10 49 10 10 18 10 48 11 12 16 10 49 8 13 18 10 49 49 o]
10 OCAMPO GARCIA MARIO 20 M SI | QUECHUA [AGRICULTOR| 10 13 12 10 45 14 12 15 10 51 8 1 17 10 46 10 13 12 10 45 47 c
11 OCAMPO GARCIA MISTER 21 M S| | QUECHUA [AGRICULTOR| 12 14 16 10 52 10 20 19 10 59 10 10 20 6 46 12 14 16 10 52 52 o]
12 OCAMPO ZORRUTO CRISPIN 68 M SI | QUECHUA [AGRICULTOR| 14 13 9 10 46 9 12 12 10 43 10 12 19 10 51 12 18 20 10 60 50 c
13 PUTARE MONTERO ANDREA 78113121| 25 F SI | QUECHUA [AMADECASA| 9 16 17 10 52 11 8 16 10 45 8 12 19 10 49 9 16 17 14 56 51 c
14 QUINTANA LONDRAN HILARION 3255901 | 48 M SI | QUECHUA [AGRICULTOR| 10 10 20 6 46 12 14 16 10 52 14 12 16 10 52 10 20 19 10 59 52 c
15 VARGAS CIRO 66 M SI | QUECHUA [AGRICULTOR| 14 10 15 10 49 9 1 12 10 42 11 15 16 10 52 14 10 15 10 49 48 c
16 VARGAS JESUS 26 M S| | QUECHUA [AGRICULTOR| 10 10 18 10 48 8 13 18 10 49 8 13 14 10 45 8 13 18 10 49 48 o]
17 VARGAS LIDIA 49 F SI | QUECHUA [AMADE CASA| 14 12 12 10 48 10 12 17 10 49 8 13 14 10 45 10 12 12 10 44 47 c
18 VILLALOBO FRANCO LEOCADIO 1299642 [ 51 M SI | QUECHUA [AGRICULTOR 8 13 14 10 45 9 12 12 10 43 14 10 15 10 49 10 12 17 10 49 47 o]
Quienes firmamos el presente documento, declaramos que |os datos son veridicos y auténticos, de no serlo nos someteremos a las sanciones que establezcalaley. D/C/I/R: D=Desincorporado; C=En Clase; |=Incorporado;R=Reincorporado.
Selloy Firmadel Selloy Firmadel Selloy Firmadel Responsable Selloy Firmadel Representante Selloy Firmadel Director/a
Facilitador/a Supervisor/a Departamental Municipal Distrital
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