FORMULARIO

DE NOTAS
Ministerio de Educacion
Programa Nacional de Post - Alfabetizacion
RESUMEN DE LA EVALUACION NORMATIVA POR ASIGNATURAS
Control de
Departamento: ORURO Facilitador: PATRICIA XIMENA CASTRO VILLARROEL Inscritos Efectivos | Aprobados | Reprobados

Provincia: Poop6 Fechadelnicio: 1dejun. de 2018 Bloque: 1 Femenino 5 5 5 0

Municipio: Poopd Fecha Final: 30 de nov. de 2018 Parte: 2 Masculino 4 4 4 0

L ocalidad/Comunidad: POOPO Total 9 9 9 0
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1 |CLAROS VIDAURRE RODOLFO 31114431 29 | M | SI | CASTELLANO | AMA DE CASA| 10 15 17 10 52 11 18 18 14 61 1 17 17 14 59 12 17 15 10 54 10 18 18 10 56 10 16 17 10 53 56 (o}
2 |HIDALGO CABALLERO CRISTINA 679113 | 66 | M | S| | CASTELLANO | AMA DE CASA| 12 18 17 10 57 11 16 17 10 54 12 16 17 14 59 10 16 18 14 58 13 16 18 10 57 12 16 17 10 55 57 C
3 |LOPEZ SOLANO JORGE 3061427 | 62 | M | SI [ CASTELLANO | AMA DE CASA| 11 16 18 10 55 11 16 17 10 54 12 16 15 10 53 12 16 17 14 59 12 16 17 14 59 10 16 17 10 53 56 (o}
4 |QUISPE CANAZA JUANA 3556435 | 42 F S| | CASTELLANO | AMA DE CASA| 12 17 7 10 56 12 17 18 10 57 12 18 19 10 59 10 16 16 10 52 12 17 15 14 58 12 16 15 14 57 57 C
5 | VACAFLOR CHECA FULGENCIO 3072784 | 50 | M | SI | CASTELLANO|AMA DE CASA| 10 16 17 10 53 11 16 19 10 56 11 15 15 14 55 10 17 16 14 57 11 19 19 14 63 12 17 18 14 61 58 (o}
6 | VELASQUEZ VELIZ PAMELA GABRIELA | 5743777 | 30 | F S| | CASTELLANO | AMA DE CASA| 11 17 19 10 57 10 16 18 10 54 12 15 17 10 54 1 16 18 10 55 10 16 17 10 53 11 15 17 14 57 55 C
7 |VELIZ CESPEDES GERARDA 2728323 | 70 | F S| | CASTELLANO | AMA DE CASA| 10 16 17 10 53 12 16 17 10 55 11 15 17 10 53 10 16 16 10 52 11 15 15 14 55 11 15 14 14 54 54 (o}
8 | VILLARROEL VELIZ ALINA PATRICIA 3517033 | 45 | F S| | CASTELLANO | AMA DE CASA| 10 16 18 10 54 11 16 18 10 55} 1 15 17 10 53 1 16 18 14 59 10 16 18 10 54 11 16 17 10 54 55 C
9 | VILLARROEL VELIZ MARCELA MARIA 3510233 | 47 | F S| | CASTELLANO | AMA DE CASA| 10 11 17 10 48 12 16 18 10 56 1 15 15 10 51 11 17 17 14 59 12 16 16 14 58 12 16 17 10 55 55 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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