FORMULARIO
DE NOTAS

Ministerio de Educacion

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

Control d
Departamento: BENI Facilitador: ELMER CALDERON JARE Inscritos Efectivos | Aprobados | Reprobados

Provincia: Moxos Fecha delnicio: 20 de may. de 2014 Bloque: 2 Femenino 7 7 7 0

Municipio: San Ignacio Fecha Final: 24 deoct. de 2014 Parte: 1 Masculino 5 5 5 0

L ocalidad/Comunidad: VILLA ESPERANZA Total 12 12 12 0
Apellidos y Nombre(s) E s g Cult " Matematicas Castellano Lenguas Originarias Geograffa Historia E
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vidual vidual vidual vidual vidual

1 [BUDE CHICABA LAYA 1934169 | 67 | F | SI MOVIMA AMADECASA | 12 | 13 | 13 | 14 | 52 [ 11 12 | 14 | 14 | 51 12 | 13 | 14 | 14 | 53 [ 1 13 | 14 | 14 | 52 | 12 | 13 [ 14 | 14 | 53 52 | C
2 |BUDE MERY GUASINAVE 5585881 [ 43 [ F | sI MOVIMA AMADECASA | 13 | 18 | 18 | 14 | 63 | 13 | 18 | 18 [ 14 [ 63 | 13 | 18 | 18 | 14 | 63 | 13 | 18 | 18 | 14 | 63 | 13 | 18 | 18 | 14 | 63 63 | C
3 |cATy YUJO CANDELARIA 4163718 | 59 | F | s MOXERO AMADECASA | 13 | 17 | 17 | 14 | 61 14 | 18 | 18 | 14 [ 64 | 14 | 19 | 19 [ 14 | 66 | 13 | 17 | 17 | 14 | &1 13 | 17 | 17 | 14 | 61 63 | C
4 | CAMINO ARAUZ JOSE 10790199 70 | M | SI MOXENO AGRICULTOR | 13 | 18 | 19 | 14 | 64 | 13 | 16 | 17 | 14 [ 60 | 13 [ 19 | 14 | 14 | 60 | 14 | 18 [ 19 | 14 [ 65 | 13 [ 18 | 19 | 14 | 64 63 | C
5 |CAYUBA MAITO MARIA TERESA 13471441| 39 | F | SI MOXERO AMADECASA | 14 | 18 | 19 | 14 | 65 | 14 | 20 | 18 | 14 | e6 | 14 | 18 | 19 [ 14 | 65 | 14 | 19 | 18 | 14 [ 65 | 14 | 18 | 19 | 14 | 65 65 | C
6 | CUNAVI YUCO MARIA ROSARIO 5615041 [ 41 | F | sI MOXERNO AMADECASA | 14 | 20 | 20 | 14 | 68 | 14 | 20 [ 20 | 14 | e8 | 14 | 20 | 20 | 14 | 68 | 14 | 20 [ 20 | 14 | &8 | 14 | 20 | 20 | 14 | 68 68 | C
7 | GUASINAVE BUDE REINDER 13263862 25 | M XENO AGRICULTOR | 14 [ 20 | 19 | 14 | 67 | 14 | 17 | 19 | 14 | 64 | 14 | 19 | 19 | 14 | 66 | 14 | 18 [ 18 | 14 | 64 | 14 | 19 | 18 | 14 | 65 65 | C
8 |JIMENEZ BAZAN JOSE LUIS 7595152 | 46 | M | sI MOXERNO AGRICULTOR | 14 [ 20 | 20 | 14 | 68 | 14 | 20 | 20 | 14 [ e8 | 14 [ 20 | 20 | 14 | 68 | 14 | 20 [ 20 | 14 | e8 | 14 [ 20 | 20 | 14 | 68 68 | C
9 |PAZ JAVIVI CARLOS ALBERTO | 4197710 [ 56 | M | sI MOVIMA AGRICULTOR [ 14 | 19 | 19 | 14 | 66 | 14 | 17 | 18 [ 14 | 63 | 14 | 19 | 15 | 14 | 62 | 14 | 19 [ 20 | 14 | 67 | 14 | 18 | 20 | 14 | 66 65 | C
10 |RIVERO ISITA GLORIA 1721817 | 53 | F | SI MOXERO AMADECASA | 14 | 19 | 19 | 14 | 66 | 14 | 18 | 19 | 14 | 65 | 14 | 18 | 19 [ 14 | 65 | 14 | 18 | 19 | 14 [ 65 | 14 | 19 | 19 | 14 | 66 65 | C
11 [ SANTANDER CHOQUE ENRIQUE 10839684| 55 | M | SI QUECHUA AGRICULTOR [ 13 | 19 | 18 | 14 | 64 | 13 | 20 [ 19 [ 14 | 66 | 14 | 18 | 17 | 14 | 63 | 14 | 19 [ 20 | 14 | 67 | 14 | 18 | 20 | 14 | 66 65 | C
12 [ SANTANDER RIVERO JUDITH 13471418| 39 | F | SI CASTELLANO AMADECASA | 14 | 18 | 19 | 14 | 65 [ 14 | 19 | 20 | 14 | 67 | 14 | 19 | 20 | 14 | 67 | 14 | 17 | 19 | 14 [ 64 | 14 | 18 | 19 | 14 | 65 66 | C

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