FORMULARIO
DE NOTAS

Ministerio de Educacion

Programa Nacional de Post - Alfabetizacion

RESUMEN DE LA EVALUACION NORMATIVA POR ASIGNATURAS

Control de
Departamento: SANTA CRUZ Facilitador: MARIA TERESA AGAPITO PEREZ Inscritos Efectivos | Aprobados | Reprobados

Provincia: Cordillera Fecha delnicio: 9 demay. de 2015 Bloque: 1 Femenino 13 13 13 0

Municipio: Camiri Fecha Final: 12 de nov. de 2015 Parte: 2 Masculino 0 0 0 0

Localidad/Comunidad: EL PUENTE Total 13 13 13 0
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 CHIRURIPA ROSMERI 80937311 39 | F | NO GUARANI AMA DE CASA| 10 17 17 10 54 10 19 19 10 58 10 14 14 10 48 10 13 13 10 46 8 16 16 10 50 8 20 20 10 58 52 (o}
2 |ARIAS QUEZADA CRISTINA 12357035| 56 | F | NO GUARANI AMA DE CASA| 10 21 21 10 62 10 15 15 10 50 8 14 14 6 42 10 14 14 6 44 8 13 13 40 8 18 18 10 54 49 C
3 | BRUNO GOMEZ ROXANA 29972291 39 | F | NO GUARANI AMA DE CASA| 10 21 21 10 62 12 17 11 14 54 10 14 14 10 48 10 14 14 10 48 12 15 15 6 48 10 21 21 10 62 54 (o}
4 |CASTANO CHAVY ANGELA 8124719 83 | F | NO GUARANI AMA DE CASA| 12 21 21 10 64 12 20 20 10 62 10 16 16 10 52 12 17 17 10 56 12 21 21 14 68 12 17 17 10 56 60 C
5 | CHIRURIPA CRUZ ROSALIA 9774764 | 77 | F | NO GUARANI AMA DE CASA| 10 17 17 10 54 10 17 17 10 54 8 14 14 6 42 12 15 15 6 48 10 18 18 10 56 10 21 21 10 62 53 (o}
6 |DIAS GUADALUPE ROSA 2997253 | 58 | F | NO GUARANI AMA DE CASA| 14 18 21 14 67 12 17 11 14 54 14 18 21 14 67 10 16 20 14 60 10 16 21 14 61 12 17 1 14 54 61 C
7 | DURAN NOGALES BRIGIDA 8093976 | 50 | F | NO GUARANI AMA DE CASA| 12 17 17 14 60 12 18 18 14 62 10 16 16 14 56 12 21 24 10 64 12 19 19 14 64 12 20 20 14 66 62 (o}
8 |GOMEZ DIAS AURELIA 8923358 | 36 | F | NO GUARANI AMA DE CASA| 13 16 16 14 59 14 20 18 14 66 13 16 16 14 59 10 16 21 14 61 12 16 18 14 60 14 20 18 14 66 62 C
9 | GOMEZ DIAZ AMELIA 8093895 | 31 F | NO GUARANI AMA DE CASA| 10 17 17 10 54 14 20 18 14 66 10 16 16 14 56 10 16 16 14 56 12 17 17 10 56 12 17 17 10 56 57 C
10 | GOMEZ ROSAS FRANCISCA 9775085 | 62 F | NO GUARANI AMA DE CASA| 12 15 15 14 56 12 18 18 14 62 10 14 14 10 48 10 14 14 10 48 10 12 12 10 44 8 17 17 10 52 52 (o}
11 |OROZCO TAMBAICO GRACIELA 1131276C| 41 F | NO GUARANI AMA DE CASA| 12 17 17 10 56 12 18 18 10 58 10 14 14 10 48 12 15 15 10 52 12 16 16 10 54 12 17 17 10 56 54 C
12 | TAMBAICO TOLEDO URSULA 9775364 | 67 | F | NO GUARANI AMA DE CASA| 10 17 17 10 54 10 19 19 10 58 8 14 14 10 46 10 12 12 10 44 10 16 16 6 48 8 17 17 10 52 50 (o}
13 | VELASQUEZ DE ROSADO TEOFILA 2923164 | 70 | F | NO GUARANI AMA DE CASA| 12 15 15 14 56 12 20 20 14 66 8 14 14 10 46 12 17 17 10 56 10 14 14 10 48 10 17 17 10 54 54 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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