FORMULARIO
DE NOTAS

Ministerio de Educacion

Programa Nacional de Post - Alfabetizacion

RESUMEN DE LA EVALUACION NORMATIVA POR ASIGNATURAS

Control de
Departamento: SANTA CRUZ Facilitador: ELIANA GUZMAN SALDANA Inscritos Efectivos | Aprobados | Reprobados

Provincia: Nuflo De Chavez Fechadelnicio: 21 dejun. de 2018 Bloque: 1 Femenino 7 7 7 0

Municipio: San Ramon Fecha Final: 21 dedic. de 2018 Parte: 2 Masculino 1 1 1 0

L ocalidad/Comunidad: SAN RAMON Total 8 8 8 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 VASQUEZ ANASTACIA 4648204 | 44 | F S| | CASTELLANO | AMA DE CASA| 14 15 14 14 57 12 15 14 14 55 1 12 20 14 57 14 15 21 14 64 14 15 21 10 60 12 20 21 14 67 60 (o}
2 |CESARI AGUILAR MARIA JESUS 1280646¢| 52 F S| | CASTELLANO | AMA DE CASA| 14 15 14 14 57 12 15 14 14 55 12 14 14 14 54 14 15 18 14 61 12 14 14 14 54 12 15 18 14 59 57 (o}
3 | CESARY SUAREZ ANTONIO 12635412z 50 | M | SI | CASTELLANO| AGRICULTOR | 14 15 14 14 57 12 20 20 14 66 14 15 17 14 60 12 14 14 14 54 11 15 18 14 58 12 20 21 14 67 60 (o}
4 | CUELLAR MORENO RUFINA 12600414| 48 | F S| | CASTELLANO | AMA DE CASA| 14 15 14 14 57 12 15 14 14 55 12 14 14 14 54 12 20 21 14 67 11 15 21 14 61 14 21 14 14 63 60 C
5 |EVE POCHOCHO MARGARITA 9793348 | 52 F S| | CASTELLANO | AMA DE CASA| 14 20 21 14 69 11 15 20 14 60 12 20 14 14 60 12 14 14 14 54 12 20 14 14 60 12 20 14 14 60 61 (o}
6 |ROCA VARGAS MARIA FABIOLA 13684534 27 | F S| | CASTELLANO | AMA DE CASA| 14 20 21 14 69 12 21 14 14 61 12 21 14 14 61 14 21 14 14 63 12 14 14 14 54 12 20 21 14 67 63 C
7 |ROJAS PEREZ TOMASA 4674384 | 47 | F S| | CASTELLANO | AMA DE CASA| 14 15 14 14 57 12 14 14 14 54 12 14 14 14 54 12 14 14 14 54 12 14 14 14 54 12 14 14 14 54 55 (o}
8 | TOMICHA GALBES MARTHA 12774594 49 | F S| | CASTELLANO | AMA DE CASA| 14 15 18 14 61 12 15 14 14 55} 1 15 18 14 58 12 15 14 14 55 12 14 14 14 54 12 15 18 14 59 57 C

Quienes firmamos €l presente documento, declaramos que |os datos son veridicos y auténticos, de no serlo nos someteremos alas sanciones que establezcalaley.
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