FORMULARIO
DE NOTAS

Ministerio de Educacion
Programa Nacional de Post - Alfabetizacion
RESUMEN DE LA EVALUACION NORMATIVA POR ASIGNATURAS

Control ol xifs
Departamento: ORURO Facilitador: RENE ISAAC MARCA SALAMANCA Inscritos Efectivos | Aprobados | Reprobados

Provincia: Abaroa Fechadelnicio: 1dejul. de2017 Bloque: 2 Femenino 7 7 7 0

Municipio: Challapata Fecha Final: 20 dedic. de 2017 Parte: 2 Masculino 1 1 1 0

L ocalidad/Comunidad: CRUCE CULTA Total 8 8 8 0
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Apellidos y Nombre(s) E s fa i Mateméticas Lengua Castellano Lenguas Originarias s

ultura con
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d [} za Trabajo Trabajo Prueba = q Nota Trabajo Trabajo Prueba . : Nota Trabajo Trabajo Prueba . . Nota d
Ap. Patemo Ap. Materno Nombre(s) do Grupal | individual | Final | ASiStencia [ g Grupal | individual | Final | ASistencia g Grupal | individual | Final | ASistencia | oo o
1 | CHOCAMANI CHOCAMANI EUGENIA 4063681 54 [ NO AIMARA AMA DE CASA 11 15 17 10 53 14 17 18 6 55 14 16 13 10 53 54 C
2 |COLQUE GABRIEL PRIMA 8573515 | 39 F NO AIMARA AMA DE CASA 12 14 18 10 54 13 17 i 6 53 14 19 16 6 55 54 [}
3 |ESCUDERO CANAVIRI JULIANA 8641927 | 43 B NO AIMARA AMA DE CASA 12 17 18 10 57 11 15 17 10 53 12 13 18 6 49 53 C
4 | GERONIMO TAQUI TEOFILA 5568512 | 41 I NO AIMARA AMA DE CASA 12 14 19 10 55 13 18 15 6 52 1 16 15 10 52 53 C
5 |JANCO LLANQUE FRANSISCA 4063679 | 49 [ NO AIMARA AMA DE CASA 13 17 16 6 52 13 15 17 10 55 14 17 19 6 56 54 C
6 |NICACIO LAUREANO FLORA 6562409 | 61 [ NO AIMARA AMA DE CASA 14 16 17 10 57 12 16 18 6 52 1 17 19 10 57 55 (o}
7 |VELIZ CARVAJAL ALEJANDRO 3533275 | 65 M NO AIMARA OTRO 12 14 17 6 49 13 17 18 10 58 12 15 17 6 50 52 C
8 |ZUNIGA LAZARO AYDEE 8653697 | 57 [ NO AIMARA AMA DE CASA 12 17 19 10 58 13 16 18 6 53 14 17 18 6 55 55 (e}

Quienes firmamos €l presente documento, declaramos que |os datos son veridicos y auténticos, de no serlo nos someteremos alas sanciones que establezcalaley. D/C/I/R: D=Desincorporado; C=En Clase; |=Incorporado;R=Reincorporado.
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