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Ministerio de Educacion

Programa Nacional de Post - Alfabetizacion
RESUMEN DE LA EVALUACION NORMATIVA POR ASIGNATURAS

Control %=
Departamento: SANTA CRUZ Facilitador: CAROLINA MORALESDAVALQOS Inscritos Efectivos Aprobados | Reprobados

Provincia: Andres Ibafiez Fechadelnicio: 14 de abr. de 2017 Bloque: 2 Eemenino 4 4 4 0

Municipio: LaGuardia Fecha Final: 20 de oct. de 2017 Parte: 1 Masculino 5 5 5 0

L ocalidad/Comunidad: MONTE ALTO Total 9 9 9 0
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vidual vidual vidual vidual vidual

1 |BARJA PERKA CRISTINA 9620472 | 37 | F | SI CASTELLANO AMADECASA | 13 | 20 di7 10 | 60 12 18 17 10 57 13 | 20 17 10 | 60 13 15 16 10 54 12 17 15 14 | 58 58 | C
2 |CUELLAR AVALOS SANTUSA 8136347 | 35 | F | sI CASTELLANO AMA DE CASA | 14 18 | 20 14 | 66 14 | 20 18 14 66 14 16 18 14 | 62 14 18 16 14 62 14 20 18 14 | 66 64 | C
3 [DAVALOS ALEJANDRA 1077758 | 58 | F | SI CASTELLANO AMA DE CASA | 12 18 | 20 14 | 64 14 18 | 21 10 63 12 17 | 20 10 | 59 12 18 17 10 57 13 18 16 10 | 57 60 | C
4 |MEDELIN ROBLES BISMAR 3959497 | 57 [ M | SI CASTELLANO AMADE CASA | 13 16 18 10 | 57 13 19 18 10 60 13 17 19 10 | 59 13 | 20 17 10 60 13 17 17 10 | 57 59 | C
5 |MELGAR DURAN REINALDO 7707415 | 34 [ M | SI CASTELLANO AMA DE CASA | 13 19 18 10 | 60 12 18 18 10 58 12 20 18 10 | 60 14 17 16 10 57 13 19 | 20 10 | 62 59 | C
6 |MORALE MENDOZA ROBERTO 1139543 | 72 | M | SI CASTELLANO OTRO 13 18 19 14 | 64 13 | 20 19 10 62 12 18 17 10 | 57 13 18 17 10 58 14 19 16 14 | 63 61 c
7 |MORALES DAVALOS ROBERTO BARTON | 4116730 | 41 | M | SI CASTELLANO AMA DE CASA | 13 18 7 10 | 58 14 | 20 17 10 61 13 18 17 10 | 58 13 18 17 10 58 14 20 18 10 | 62 59 | C
8 |MORALES FLORES MARCOS 13332433 45 | M | SI CASTELLANO AMADE CASA | 13 17 18 14 | 62 12 | 20 17 10 59 13 18 16 10 | 57 13 18 19 10 60 12 18 16 10 | 56 59 | C
9 |NUNEZ LARA ROSMERY 6300877 | 36 | F | sI CASTELLANO AMA DE CASA | 13 17 16 14 | 60 13 18 17 10 58 12 17 | 20 10 | 59 12 18 17 10 57 13 18 16 10 | 57 58 | 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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