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

Control de
Departamento: SANTA CRUZ Facilitador: GUSTAVO ADOLFO CASTRO Inscritos Efectivos | Aprobados | Reprobados

Provincia: Andres |bafiez Fechadelnicio: 9 dejun. de 2017 Bloque: 2 Femenino 8 8 8 0

Municipio: SantaCruz delaSierra Fecha Final: 15 dedic. de 2017 Parte: 2 Masculino 2 2 2 0

L ocalidad/Comunidad: U.E. PRIMAVERA Total 10 10 0
" Al ' L E
Apellidos y Nombre(s) E s fa i Mateméticas Lengua Castellano Lenguas Originarias s

ultura con
N° Cl g 3 btle la que se Oct 6n 2;:1'; ;
identifica . . . . . .

d [} za Trabajo Trabajo Prueba = q Nota Trabajo Trabajo Prueba . 5 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 |BALDERRAMA BOCANEGRA BLADIMIR ESTEBAN [ 13542277| 19 M | NO |CASTELLANC OTRO 13 20 20 10 63 8 15 16 6 45 13 20 16 10 59 56 ¢
2 |FLORES RAMOS ANTONIA 4029263 | 40 F NO | CASTELLANC|AMA DE CASA 13 19 18 10 60 14 20 20 14 68 13 20 17 14 64 64 [
3 |FUENTES AYALA ISABEL 3204025 | 75 F NO | CASTELLANC|AMA DE CASA 13 20 20 10 63 8 15 16 6 45 13 20 16 10 59 56 ¢
4 |GIORGETTI SOLETO JEAN CARLA 13774370 18 F NO | CASTELLANC|AMA DE CASA 14 20 18 10 62 14 20 21 14 69 13 20 18 14 65 65 [
5 | GUARACHI DE YUJRA CLAUDINA 2858888 | 57 F NO | CASTELLANC| AMA DE CASA 14 19 18 14 65 13 20 19 14 66 13 20 16 14 63 65 ¢
6 |MACHADO JIMENEZ SHIRLEY 5379134 | 40 F NO | CASTELLANC OTRO 14 21 21 14 70 14 21 21 14 70 14 21 20 10 65 68 ¢
7 |PONE CASUPA GUILLERMINA SANTA | 4551507 | 62 F NO [CASTELLANC|AMA DE CASA 14 21 21 14 70 14 21 21 14 70 14 21 20 10 65 68 (¢}
8 |QUISPE HUARACHI FRANCISCA 3408424 | 56 F NO | CASTELLANC|AMA DE CASA 14 20 18 10 62 14 20 20 14 68 13 20 18 14 65 65 ¢
9 |RIVERA LENIS NICOLASA 9007938 | 39 F NO | CASTELLANC| COMERCIANTI 13 18 19 14 64 14 20 21 14 69 13 20 17 14 64 66 [
10 |YUJRA CONDORI ROBERTO 2357650 | 61 M | NO |CASTELLANC| CHOFER 13 20 19 14 66 10 20 20 6 56 13 20 17 14 64 62 ¢

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