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DE NOTAS

Ministerio de Educación
Programa Nacional de Post - Alfabetización

RESUMEN DE LA EVALUACIÓN NORMATIVA POR ASIGNATURAS

Control de Estudiantes

Departamento: COCHABAMBA Facilitador: FLORENCIA MERINO ARNEZ Inscritos Efectivos Aprobados Reprobados

Provincia: Chapare Fecha de Inicio: 24 de nov. de 2016 Bloque: 2 Femenino 18 18 18 0

Municipio: Sacaba Fecha Final: 25 de may. de 2017 Parte: 1 Masculino 0 0 0 0

Localidad/Comunidad: CHIMBOCO Total 18 18 18 0
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1  ORTUÑO ANGELINA 6534505 38 F SI QUECHUA AMA DE CASA 11 13 11 10 45 10 13 12 6 41 11 13 12 6 42 11 13 13 10 47 12 14 13 6 45 44 C

2  ORTUÑO TERESA 7860371 30 F SI QUECHUA AMA DE CASA 11 13 12 6 42 11 14 13 10 48 10 12 13 6 41 11 12 14 6 43 11 14 14 6 45 44 C

3 ARAOZ CARBALLO OLIMPIA 2902241 56 F SI QUECHUA COMERCIANTE 13 15 14 10 52 13 17 16 14 60 12 15 15 10 52 12 16 15 10 53 13 14 17 10 54 54 C

4 CESPEDES ORELLANA MAXIMA 4471832 46 F NO QUECHUA OTRO 14 20 20 14 68 14 19 21 14 68 14 19 20 14 67 14 19 18 14 65 14 19 20 14 67 67 C

5 ERAÑA COLQUE EMETERIA 13896584 57 F SI QUECHUA AMA DE CASA 11 13 15 10 49 12 14 13 10 49 12 14 14 10 50 11 15 14 10 50 12 14 13 14 53 50 C

6 FUENTES GARCIA FLORENCIA 9422358 68 F SI QUECHUA AGRICULTOR 12 17 17 10 56 12 14 16 6 48 12 14 13 10 49 10 15 12 6 43 11 14 13 6 44 48 C

7 JIMENEZ DE ORTUÑO TEODORA 960204 55 F SI QUECHUA AMA DE CASA 10 12 11 6 39 11 13 16 10 50 10 11 11 6 38 12 14 13 6 45 12 11 14 6 43 43 C

8 LIMA CONDORI LUCRECIA 7985848 43 F NO QUECHUA AMA DE CASA 13 11 14 10 48 11 15 14 10 50 11 12 13 6 42 10 14 16 6 46 11 13 10 10 44 46 C

9 MAMANI QUISPE MARIA PETRONA 7860126 46 F SI QUECHUA AMA DE CASA 12 16 15 10 53 12 13 11 10 46 12 15 14 10 51 12 12 13 10 47 10 10 13 6 39 47 C

10 MERINO ARNEZ JULIETA 6466705 29 F NO QUECHUA AMA DE CASA 13 20 19 14 66 13 16 18 10 57 13 16 18 10 57 14 17 18 10 59 13 18 19 14 64 61 C

11 MERINO ARNEZ LIDIA 6466720 34 F SI QUECHUA AMA DE CASA 14 19 18 14 65 12 15 14 10 51 12 15 13 10 50 13 16 14 10 53 13 17 16 10 56 55 C

12 PATIÑO PATIÑO MARIA DEL ROSARIO 4455309 46 F NO QUECHUA AMA DE CASA 12 14 15 10 51 10 13 12 6 41 13 15 14 6 48 12 11 12 10 45 10 12 14 6 42 45 C

13 RODRIGUEZ COLQUE VERONICA 5305070 33 F NO QUECHUA AMA DE CASA 12 16 18 10 56 12 15 13 10 50 11 13 16 10 50 13 14 15 10 52 11 14 17 10 52 52 C

14 SULLCANI MAMANI TOMASA 2091900 64 F SI QUECHUA AMA DE CASA 13 17 19 10 59 13 17 18 10 58 12 16 18 14 60 13 16 15 10 54 13 12 17 10 52 57 C

15 TERRAZAS CESPEDES CANDELARIA 6450323 35 F SI QUECHUA AMA DE CASA 12 15 15 10 52 12 17 16 10 55 13 17 17 10 57 12 15 15 10 52 12 15 17 10 54 54 C

16 TORRES DE BUSTILLOS ANTONIA 939072 69 F SI QUECHUA AMA DE CASA 13 16 14 10 53 11 13 14 10 48 12 14 16 10 52 13 14 16 14 57 11 15 15 10 51 52 C

17 VILLARROEL CLAROS VIVIANA 5915609 42 F SI QUECHUA AMA DE CASA 14 20 20 14 68 11 13 15 10 49 12 15 16 10 53 12 15 13 10 50 12 11 13 10 46 53 C

18 ZENSANO GUAMAN TEODORA 6479900 31 F NO QUECHUA AMA DE CASA 12 14 17 10 53 10 12 12 6 40 13 16 17 10 56 13 17 16 10 56 13 17 16 14 60 53 C

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