
FORMULARIO
DE NOTAS

Ministerio de Educación
Programa Nacional de Post - Alfabetización

RESUMEN DE LA EVALUACIÓN NORMATIVA POR ASIGNATURAS

Control de Estudiantes

Departamento: SANTA CRUZ Facilitador: MARIA ESTHER CANDIA FRANCO Inscritos Efectivos Aprobados Reprobados

Provincia: Warnes Fecha de Inicio: 4 de dic. de 2017 Bloque: 1 Femenino 9 9 9 0

Municipio: Warnes Fecha Final: 4 de jun. de 2018 Parte: 1 Masculino 2 2 2 0

Localidad/Comunidad: WARNES/ VALLE SANCHEZ Total 11 11 11 0
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1 ALIPAZ QUISPE ZULMA ISABEL 8226445 28 F SI CASTELLANO OTRO 10 21 20 14 65 14 20 21 14 69 14 20 21 14 69 14 21 20 12 67 68 C

2 AÑEZ ARDAYA DIANA 9735666 34 F SI CASTELLANO COMERCIANTE 10 11 21 14 56 14 18 19 14 65 14 20 21 14 69 14 20 21 14 69 65 C

3 ARANCIBIA SALAZAR ROSMERY 9633094 26 F SI CASTELLANO AMA DE CASA 14 20 21 14 69 11 14 21 14 60 12 15 21 14 62 14 15 21 14 64 64 C

4 FLORES CAMPOS JUAN PABLO 9633415 33 M SI CASTELLANO OTRO 14 20 21 14 69 14 20 21 14 69 14 20 21 14 69 11 21 21 14 67 69 C

5 HERRERA URRUTIA MARIBEL 8077558 39 F SI CASTELLANO AMA DE CASA 14 20 21 14 69 11 12 20 14 57 12 18 21 14 65 14 20 21 14 69 65 C

6 MARTINEZ GOMEZ VALERIANA 3564423 46 F SI CASTELLANO AMA DE CASA 14 21 20 14 69 14 20 21 14 69 13 19 19 14 65 14 21 20 14 69 68 C

7 MEJIA TULA GREGORIA 14085337 43 F SI CASTELLANO AMA DE CASA 14 20 21 14 69 14 21 14 12 61 14 21 14 14 63 14 21 18 14 67 65 C

8 MOLINA VILTE ELIZABETH 11377428 32 F SI CASTELLANO AMA DE CASA 14 21 21 14 70 14 20 20 13 67 14 20 21 12 67 13 20 21 14 68 68 C

9 MONTENEGRO MANSILLA MARIA ESTER 13236264 39 F SI CASTELLANO AMA DE CASA 14 21 20 14 69 12 14 20 14 60 14 20 21 14 69 12 21 21 12 66 66 C

10 RIVERA GARCIA GABRIELA MARIA 9050137 28 F SI CASTELLANO COMERCIANTE 12 14 17 13 56 12 17 18 13 60 12 16 18 12 58 11 18 17 12 58 58 C

11 RUIZ VARGAS CRISTIAN CRISTOVAL 4706834 38 M SI CASTELLANO OTRO 14 21 20 12 67 14 18 14 12 58 14 18 19 11 62 14 18 18 11 61 62 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.
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