FORMULARIO

DE NOTAS
Ministerio de Educacion
Programa Nacional de Post - Alfabetizacion
RESUMEN DE LA EVALUACION NORMATIVA POR ASIGNATURAS
Control
Departamento: SANTA CRUZ Facilitador: PEDRO IGNACIO BANEGAS BURGOS Inscritos Efectivos | Aprobados | Reprobados

Provincia: Ichilo Fechadelnicio: 15 de feb. de 2011 Bloque: 1 Femenino 9 9 9 0

Municipio: BuenaVista Fecha Final: 9 deset. de 2011 Parte: 2 Masculino 1 1 1 0

L ocalidad/Comunidad: BUENA VISTA Total 10 10 10 0
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1 |CHOQUE ADRIAN 6382843 | 47 | M [ NO| QUECHUA | AGRICULTOR| 10 15 21 10 56 8 10 16 6 40 13 10 14 6 43 10 8 12 6 36 8 10 9 6 33 12 11 12 6 41 42 (o}
2 |FLORES ROQUE JUANA 4672953 | 40 | F S| | CASTELLANO | AMA DE CASA| 10 15 21 10 56 8 12 17 6 43 13 14 15 6 48 13 11 12 6 42 8 10 16 6 40 8 10 10 10 38 45 C
3 |HUANCA MAMANI GLORIA 3096592 | 42 F S| | CASTELLANO | AMA DE CASA| 11 14 16 10 51 10 14 17 6 47 11 13 15 6 45 14 14 12 10 50 13 18 20 6 57 13 11 13 6 43 49 (o}
4 |ORTEGA JULIA 46475471 39 | F S| | CASTELLANO | AMA DE CASA| 12 14 21 6 53 10 15 15 6 46 10 10 14 6 40 10 9 12 10 41 13 14 15 6 48 13 13 12 6 44 45 C
5 | QUINTANILLA JOSEFINA 1077118 | 24 | F S| | CASTELLANO | AMA DE CASA| 10 16 21 6 53 13 18 20 6 57 11 20 17 6 54 14 14 15 10 53 10 15 15 6 46 13 10 10 6 39 50 (o}
6 | REYNA YUCRA BENIGNA 4647579 | 33 | F S| | CASTELLANO | AMA DE CASA| 10 17 21 10 58 10 15 17 10 52 10 8 15 10 43 14 19 12 10 55 10 12 14 10 46 13 19 13 10 55 52 C
7 |REYNA YUCRA ELENA 7760463 | 22 F S| | CASTELLANO | AMA DE CASA| 11 18 11 10 50 10 12 14 10 46 12 10 14 10 46 13 1 12 10 46 11 10 14 6 41 12 11 9 10 42 45 (o}
8 |REYNA YUCRA HILDA 9765131 33 | F S| | CASTELLANO | AMA DE CASA| 13 12 12 10 47 13 18 16 10 57 13 18 15 10 56 10 18 12 10 50 11 13 15 6 45 12 17 13 10 52 51 C
9 | RODRIGUEZ VIDES CATALINA 6341277 | 36 | F S| | CASTELLANO | AMA DE CASA| 12 18 10 6 46 8 10 13 6 37 1 10 14 6 41 13 18 8 10 49 13 18 19 10 60 8 10 9 6 33 44 C
10 | YUCRA ZARATE VALENTINA 4672952 | 57 | F S| | CASTELLANO | AMA DE CASA| 9 16 14 10 49 13 18 19 10 60 10 20 14 10 54 14 20 10 10 54 13 18 16 10 57 8 18 11 10 47 54 (o}

Quienes firmamos el presente documento, declaramos que los datos son veridicos y auténticos, de no serlo nos someteremos a las sanciones que establezcalaley.
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