FORMULARIO
DE NOTAS

Ministerio de Educacion

Programa Nacional de Post - Alfabetizacion

RESUMEN DE LA EVALUACION NORMATIVA POR ASIGNATURAS

Control d
Departamento: TARIJA Facilitador: ANAHY KARMINIA GARATE MENDOZA Inscritos Efectivos | Aprobados | Reprobados

Provincia: Cercado Fechadelnicio: 17 de mar. de 2018 Bloque: 2 Femenino 16 16 16 0

Municipio: Tarija Fecha Final: 17 de set. de 2018 Parte: 1 Masculino 0 0 0 0

L ocalidad/Comunidad: MERCADO CAMPESINO Total 16 16 16 0
Apellidos y Nombre(s) E s g Cult " Matematicas Castellano Lenguas Originarias Geograffa Historia E
N° Cl g 3 bﬂe I: :l:: :g Ocupacién . = - b Treb I';li(r)\t; ;
Norre(s) Nyl = | IR Q| i (st ok | Note | T, | i || k| Mo | et | i) e | ot | Tt | i (oo dee | Mot | T | et [Pt e Mo 8

vidual vidual vidual vidual vidual

1 LUNA EMILIANA 10665182| 49 | F | NO [ CASTELLANO AMADECASA | 13 | 19 | 20 | 14 | &6 | 13 | 18 | 19 | 14 | 64 13 [ 18 [ 19 | 14 | 64 | 12 | 18 [ 18 [ 14 | 62 13 18 | 18 [ 14 | 63 64 | C
2 [coLQuE GALEAN PRIMITIVA 10668189| 40 | F | sSI CASTELLANO AMA DE CASA | 12 18 | 19 [ 14 [ 63 | 13 | 18 | 18 | 14 | 63 12 18 | 18 [ 14 | 62 | 12 | 18 | 17 | 14 [ 61 13 18 | 18 | 14 | 63 62 | c
3 | CONDORI RUEDA CINTHIA 13880132| 16 | F | NO [ CASTELLANO AMADECASA | 13 | 20 | 20 | 14 | 67 | 13 | 20 | 20 | 14 | 67 13 | 18 [ 20 | 14 | 65 | 12 | 20 | 19 [ 14 [ 65 | 13 19 | 19 [ 14 | 65 66 | C
4 |GALEAN MUR NELIA 5020878 [ 41 [ F | NO| CASTELLANO AMADE CASA | 12 17 | 18 [ 14 [ 61 12 | 17 | 18 | 14 | 61 13 [ 18 [ 18 | 14 | 63 | 12 | 17 | 17 [ 14 | 60 12 17 | 18 [ 14 [ 61 61 C
5 | GARNICA BEJARANO JUANA 10621797| 26 | F | NO [ CASTELLANO AMADECASA | 12 | 20 | 19 | 10 | 61 11 19 | 19 | 10 | 59 12 18 | 19 [ 10 [ 59 [ 11 17 | 18 | 10 | 56 12 17 | 18 | 10 | 57 58 | C
6 |HUARACHI ACURA VICTORINA 3637570 [ 49 [ F | NO| CASTELLANO AMADECASA | 13 [ 20 | 20 | 10 | 63 | 13 | 17 [ 19 [ 10 [ 59 13 [ 18 [ 19 | 10 | 60 | 12 | 18 [ 18 [ 10 [ 58 13 18 | 19 [ 10 | 60 60 | C
7 | MAMANI MONTE CRISTINA 3693656 | 56 [ F | NO| CASTELLANO AMADE CASA | 13 16 | 16 [ 14 [ 59 [ 11 16 | 16 | 14 | 57 12 18 | 17 [ 14 | 61 11 16 | 16 | 14 | 57 12 16 | 16 [ 14 | 58 58 | C
8 |MAMANI QUISPE CARMEN ROSA 5079975 [ 39 [ F | NO| CASTELLANO [ COMERCIANTE | 11 17 | 18 [ 14 [ 60 | 12 | 18 | 17 | 14 [ 61 13 [ 18 [ 17 | 14| 62| 12| 12| 17 [ 14 [ 55 [ 12 18 | 18 [ 14 | 62 60 | C
9 [MONTOYA DUCHEN INES 1279080 | 65 | F | NO [ CASTELLANO AMA DE CASA | 12 17 | 17 | 14 | 60 [ 11 16 | 16 | 14 | 57 12 18 | 17 | 14 | 61 11 16 | 17 | 14 | 58 12 17 | 16 | 14 | 59 59 | c
10 | NAVARRO CUIZA CASILDA 7197408 | 45 [ F | NO| CASTELLANO AMADECASA | 13 | 20 | 20 | 14 | 67 | 13 | 19 | 19 | 14 | 65 | 13 | 18 | 19 | 14 [ 64 [ 12 | 18 | 18 | 14 | &2 13 19 | 18 | 14 | 64 64 |
11 |PEREZ CHOQUE CUPERTINA 12409976 45 | F | NO [ CASTELLANO AMA DE CASA | 12 18 | 19 [ 14 [ 63 [ 11 18 | 16 | 14 | 59 12 18 | 18 [ 14 [ 62 [ 11 17 | 17 | 14 | 59 11 17 | 17 | 14 | 59 60 | c
12 | RUEDA CHOQUE BACILIA 7175771 [ 41 [ F | NO| CASTELLANO AMADE CASA | 12 16 | 16 [ 14 [ 58 [ 11 16 | 16 | 14 | 57 12 18 | 16 [ 14 [ 60 [ 11 16 | 16 | 14 | 57 11 16 | 16 [ 14 | 57 58 | C
13 | SANDOVAL MAMANI AVELINA 7534918 [ 27 | F | NO | CASTELLANO [ COMERCIANTE | 11 17 | 18 [ 14 [ 60 [ 12 | 17 | 17 | 14 | 60 13 | 18 [ 17 [ 14 | 62 | 12 | 13 | 17 [ 14 [ 56 12 17 | 17 | 14 | 60 60 | C
14 | TAPIA JURADO EUGENIA 7161897 [ 35 [ F | NO| CASTELLANO | COMERCIANTE | 12 19 | 17 [ 14 [ 62 [ 13 | 18 | 18 | 14 | 63 13 [ 18 [ 17 | 14| 62 | 12 | 13 | 17 [ 14 | 56 12 17 | 17 | 14 | 60 61 c
15 | TAPIA JURADO MARIA 10641248| 37 | F | NO [ CASTELLANO AMADE CASA | 12 17 | 18 [ 14 | 61 2l a5t i[ies] 14% ] je5 |12 17 | 16 [ 14 [ 59 [ 13 | 18 | 17 | 14 | &2 12 16 | 17 [ 14 | 59 59 | cC
16 | VICENTE CASTILLO EVA 7223055 [ 41 [ F | NO| CASTELLANO AMADE CASA | 12 18 | 19 [ 14 [ 63 [ 11 19 | 18 | 14 | 62 12 18 | 17 | 14 | 61 11 17 | 16 | 14 | 58 11 17 | 17 | 14 | 59 61 ]

Quienes firmamos el presente documento, declaramos que los datos son veridicos y auténticos, de no serlo nos someteremos a las sanciones que establezca laley.
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D/C/I/R: D=Desincorporado; C=En Clase; |=Incorporado;R=Reincorporado.
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