FORMULARIO

DE NOTAS
Ministerio de Educacion
Programa Nacional de Post - Alfabetizacion
RESUMEN DE LA EVALUACION NORMATIVA POR ASIGNATURAS
Departamento. COCHABAMBA Facilitador: MARGARITA SANTOS CHINO Inscritos Efectivos | Aprobados | Reprobados

Provincia: Bolivar Fechadelnicio: 4 dejul. de 2016 Bloque: 1 Femenino 5 5 5 0

Municipio: Bolivar Fecha Final: 28 de nov. de 2016 Parte: 2 Masculino 6 6 6 0

L ocalidad/Comunidad: HUAJRUY O Total 11 11 11 0
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1 [BARRA ARIAS POLICARPIO 5317351 38 | M | SI | QUECHUA [AGRICULTOR| 12 [ 21 | 20 | 14 | 67 | 12 | 18 | 18 | 10 | 58 | 14 | 15 | 18 | 10 | 57 | 14 | 20 | 20 | 14 | 68 | 12 | 18 | 20 | 14 | 64 | 14 | 18 | 18 | 10 [ 60 | 62 | C
2 |BARRA RAMOS HONORATO 3508453 | 58 | M | SI | QUECHUA |[AGRICULTOR| 14 | 18 [ 18 | 14 | 64 | 10 | 16 | 18 | 14 | 58 | 14 | 20 | 16 | 14 | 64 [ 10 [ 18 | 16 | 14 | 58 | 12 | 16 | 16 | 14 | 58 | 14 [ 18 | 20 | 14 [ 66 | 61 | C
3 |CEREZO OROSCO PABLO 7993058 | 32 | M | SI | QUECHUA |[AGRICULTOR| 12 | 16 | 16 | 10 | 54 | 14 | 18 | 16 | 10 | 58 | 12 | 16 | 15 | 10 | 53 [ 10 | 16 | 18 | 10 | 54 | 10 | 18 | 18 | 10 | 56 | 14 | 20 | 20 | 10 | 64 | 57 | C
4 |CONDORI MAURA 7457947 | 49 | F | SI| QUECHUA [AMADECASA| 10 | 14 | 12 | 10 | 46 | 10 | 15 | 14 | 14 | 53 | 12 | 15 | 17 | 14 | 58 | 14 | 15 | 16 | 14 | 59 | 10 | 15 | 15 | 14 | 54 | 12 | 16 | 15 | 14 | 57 | 55 | C
5 | CONDORI JACINTO MANUEL 7993283 36 | M | SI | QUECHUA |[AGRICULTOR| 14 | 18 | 20 | 14 | 66 | 14 | 20 | 18 | 14 | 66 | 14 | 20 | 18 | 14 | 66 | 14 | 20 | 20 | 14 | 68 | 14 | 18 | 10 | 14 | 56 | 14 | 20 | 20 | 14 | 68 | 65 | C
6 |MAMANI ALAVI FELICIANO 12901707 30 [ M | SI [ QUECHUA | AGRICULTOR| 10 | 16 | 18 | 6 [ 50 [ 10 | 14 | 16 | 6 | 46 | 10 | 14 | 15 | 10 | 49 | 12 | 15 [ 15 [ 10 [ 52 [ 10 [ 15 | 16 | 6 | 47 | 8 15 [ 17 | 10 | 50 | 49 | C
7 |OROSCO ARIAS DE MAMANI [ VICTORIA 8702954 | 38 | F | SI | QUECHUA [AMADECASA| 10 [ 12 | 16 | 10 | 48 | 10 | 16 | 17 | 14 | 57 | 10 | 18 | 18 | 14 | 60 | 10 | 16 | 18 | 14 | 58 | 12 | 15 | 16 | 14 | 57 | 10 | 17 | 18 | 14 [ 59 | 57 | C
8 |OROZCO ARIAS MARCIAL 7457946 | 41 | M | SI | QUECHUA |[AGRICULTOR| 14 | 16 | 18 | 10 | 58 | 12 | 16 | 18 | 14 | 60 | 12 | 15 | 17 | 14 | 58 | 14 | 18 | 15 | 14 | 61 | 14 | 16 | 15 | 14 | 59 | 14 | 18 | 16 | 14 | 62 | 60 | C
9 |OROZCO ARIAS DE CEREZO |TEODORA 13769222| 57 | F | sI | QUECHUA [AMADECASA| 10 [ 15 | 18 | 10 | 53 [ 10 | 15 | 15 [ 10 | 50 | 10 | 16 | 18 | 10 [ 54 | 10 | 15| 16 | 14 | 55 | 10 | 15 | 18 | 10 | 53 [ 12 | 16 | 14 | 10 | 52 | 53 | C
10 | RAMOS e ARI DE SILVERIA 7458425 | 45 | F | si | quecHua [avmapecasa| 14 | 18 | 16 | 14 | 62 | 14 | 18 [ 18 | 14 | 64 | 14 | 16 | 20| 14 | 64 | 14| 16| 18] 14| 62| 14| 18| 16| 14 |62|14|20]18]14]|6e6]| 63 |cC
11 |viLLA ARIAS DE ALVARES [SOFIA 13715914| 54 Sl [ QUECHUA |[AMADECASA| 14 [ 16 | 16 [ 14 | 60 | 14 | 15 | 16 | 14 | 59 | 14 | 16 | 18 | 14 | 62 | 14 | 15 | 18 | 14 | 61 | 14 | 14 | 16 | 14 | 58 | 12 | 16 | 15 | 14 | 57 | 60 | 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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