FORMULARIO

DE NOTAS
Ministerio de Educacion
Programa Nacional de Post - Alfabetizacion
RESUMEN DE LA EVALUACION NORMATIVA POR ASIGNATURAS
Control
Departamento. COCHABAMBA Facilitador: PRIMO SOTO FELICIANO Inscritos Efectivos | Aprobados | Reprobados
Provincia: Tapacari Fechadelnicio: 16 de mar. de 2017 Bloque: 1 Femenino 11 11 11 0
Municipio: Tapacari Fecha Final: 17 dejul. de 2017 Parte: 1 Masculino 9 9 9 0
L ocalidad/Comunidad: LACAYANI Total 20 20 20 0

Apellidos y Nombre(s) E s g Cut— Mateméticas Lengua Castellano Lenguas Originarias Ciencias Naturales E
N° Cl g 3 bﬁe !a que se Ocupacién I’;‘i?]t; ;
Ap. Patemo Ap. Matemo Nombre(s) d o | za identifica Trab. | Trab.in | Prueba [ Asisten | Nota | Trab. [ Trab.in| Prueba [ Asisten | Nota | Trab. [ Trab.in| Prueba | Asisten | Nota | Trab. |Trab.in| Prueba | Asisten [ Nota d
do Grupal | dividual | Final cia Final | Grupal | dividual | Final cia Final | Grupal | dividual | Final cia Final | Grupal | dividual | Final cia Final [
1 CAMACHO LOPEZ PASTORA 9301014 | 57 F Sl AIMARA AMA DE CASA 10 16 18 10 54 13 15 16 10 54 10 15 17 10 52 14 17 18 10 59 55 (o}
2 CRUZ ALCOCER PAULINA 9359899 | 66 F Sl AIMARA AMA DE CASA 12 18 17 14 61 13 13 19 10 55 13 12 17 10 52 12 17 15 10 54 56 C
3 GERONIMO HUAYTA MAXIMA 9336464 | 48 F Sl AIMARA AMA DE CASA 12 18 16 14 60 14 17 13 10 54 13 18 17 14 62 13 19 18 14 64 60 (o}
4 HEREDIA APAZA ROSA 8748340 | 57 F SI AIMARA AMA DE CASA 13 17 18 10 58 14 17 18 14 63 12 17 15 14 58 12 20 16 10 58 59 C
5 HIDALGO MAMANI ARMINDA 8757492 | 42 F Sl AIMARA AMA DE CASA 1 14 17 14 56 12 13 18 10 53 14 19 16 10 59 12 18 19 14 63 58 (o}
6 HUALLPA CRUZ RAUL 7984086 | 40 M Sl AIMARA AGRICULTOR 13 16 17 14 60 14 14 18 14 60 12 21 17 14 64 11 18 16 14 59 61 C
7 HUALLPA LIMA ADELA 6472015 | 33 F Sl AIMARA AMA DE CASA 13 15 18 14 60 13 17 15 10 55 14 15 18 10 57 13 17 14 10 54 57 (o}
8 HUALLPA NUNEZ FILOMENA 7950330 | 78 F SI AIMARA AMA DE CASA 14 15 15 10 54 13 21 20 10 64 14 16 20 14 64 13 15 18 14 60 61 C
9 HUALLPA NUNEZ MARTHA 13646284| 85 F Sl AIMARA AMA DE CASA 14 18 16 10 58 13 16 19 14 62 11 16 16 10 53 13 18 17 10 58 58 C
10 MAMANI HUALLPA DIONICIA 5772004 | 37 F Sl AIMARA AMA DE CASA 14 16 18 10 58 14 12 20 14 60 12 16 15 14 57 14 18 15 14 61 59 (o}
11 MAMANI MANCILLA PAULINO 694701 67 M Sl AIMARA AGRICULTOR 10 18 19 14 61 14 16 19 10 59 13 17 15 14 59 10 19 19 14 62 60 C
12 MAMANI RAMOS EZQUIEL 9359874 | 32 M Sl AIMARA OTRO 13 16 20 14 63 14 17 20 10 61 13 18 17 14 62 11 18 20 10 59 61 (o}
13 MARZANA CONDORI FELIPE 8042745 | 57 M Sl AIMARA AGRICULTOR 13 20 15 14 62 13 17 18 14 62 11 19 18 10 58 13 18 18 14 63 61 C
14 NUNEZ MAMANI GAVINO 8763228 | 56 M Sl AIMARA AGRICULTOR 1 19 18 14 62 12 15 16 14 57 14 18 16 14 62 14 17 17 14 62 61 (o}
15 NUNEZ MAMANI LEANDRO 4489350 | 38 M Sl AIMARA AGRICULTOR 12 15 19 14 60 10 14 18 14 56 11 14 16 14 55 13 15 17 10 55 57 C
16 NUNEZ MARZANA FLORENCIA 7984485 | 35 F Sl AIMARA AMA DE CASA 1 17/ 16 10 54 12 13 13 14 52 14 20 14 14 62 12 14 15 14 55 56 (o}
17 POMA SACA LUCIANO 9336462 | 50 M SI AIMARA AGRICULTOR 14 17 17 10 58 13 12 21 14 60 10 16 15 14 55 14 14 1 10 49 56 C
18 POMA SACA REYNALDO 8768332 | 46 M SI AIMARA AGRICULTOR 12 15 18 14 59 12 16 20 14 62 14 14 13 14 55 12 17 20 14 63 60 C
19 RAMOS JAMILLO ELENA 8748352 | 96 F Sl AIMARA AMA DE CASA 13 18 16 10 57 13 13 1 14 53 12 17 18 14 61 14 16 19 14 63 59 (o}
20 ROQUE MANCERA FELICIANO 6446800 | 86 M SI AIMARA AGRICULTOR 14 17 15 14 60 12 12 20 14 58 10 15 19 10 54 13 14 16 14 57 57 C
Quienes firmamos el presente documento, declaramos que |os 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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Selloy Firmadel
Facilitador/a

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

Control
Facilitador: PRIMO SOTO FELICIANO Inscritos Efectivos | Aprobados | Reprobados
Fechadelnicio: 16 de mar. de 2017 Bloque: 1 Femenino 11 11 11 0
Fecha Final: 17 dejul. de 2017 Parte: 1 Masculino 9 9 9 0
Total 20 20 20 0
Selloy Firmadel Selloy Firmadel Responsable Selloy Firmadel Representante Selloy Firmadel Director/a
Supervisor/a Departamental Municipal Distrital
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