FORMULARIO
DE NOTAS

Ministerio de Educacion

Programa Nacional de Post - Alfabetizacion

RESUMEN DE LA EVALUACION NORMATIVA POR ASIGNATURAS

Control
Departamento: SANTA CRUZ Facilitador: DORIS SONIA MORALES COLQUE Inscritos Efectivos | Aprobados | Reprobados

Provincia: Andres |bafiez Fechadelnicio: 11 dejun. de 2018 Bloque: 1 Femenino 10 10 10 0

Municipio: SantaCruz delaSierra Fecha Final: 12 dedic. de 2018 Parte: 2 Masculino 3 3 3 0

L ocalidad/Comunidad: Z/PLAN 3000 B/PUNTA ARENA Total 13 13 13 0
Apellidos y Nombre(s) E|s g cul s Matematicas Castellano Lenguas Originarias Geografla Historia Ciencias Naturales E
N° Cl g i t;le I: :l:g g: Ocupacién :;li?‘t; ;
J— Ap. Malemo Nombre(s) d| o|za| Identfica Trab. | 1730 | pruet| Asis | Nota | Trab. | 1720 | pruet | Asis | Nota | Trab. | 720 | pruet | Asis | Nota | Trab. | Ir20. | Prust| Asis | Nota | Trab. | Y720 | pruet | Asis | Nota | Trab. | 120 | Pruet | Asis | Nota d
do Grup. dual Final | tencis| Final | Grup. dual Final | tencie| Final | Grup. dual Final |tencie| Final | Grup. dual Final | tencie| Final | Grup. dual Final | tencia| Final | Grup. dual Final | tencie| Final [
1 SARZURI JUSTINA 5289378 | 34 | F S| | CASTELLANO | AMA DE CASA| 12 12 14 14 52 14 12 14 14 54 12 12 14 14 52 14 14 14 14 56 14 16 14 14 58 14 16 16 14 60 55 (o}
2 |AMBAR CONDORI FELICIA 6616535 | 101 | F | NO | CASTELLANO | AMA DE CASA| 10 13 15 10 48 12 14 14 10 50 12 14 14 14 54 12 14 14 14 54 14 14 16 14 58 12 14 16 14 56 53 (o}
3 | CADIMA OJEDA ALCIRA 6371529 | 58 | F | NO | CASTELLANO | AMA DE CASA| 12 12 14 14 52 14 12 14 14 54 12 12 14 14 52 14 12 14 14 54 14 12 14 14 54 14 14 16 14 58 54 (o}
4 | GAMBOA ORELLANA MIRIAM 9006033 | 31 F | NO | CASTELLANO | AMA DE CASA| 14 12 14 14 54 14 12 16 14 56 12 12 14 14 52 12 14 14 14 54 14 14 16 14 58 14 12 14 14 54 55 C
5 | GONZALES PUMA RUFINA 5848439 | 44 | F | NO | CASTELLANO | AMA DE CASA| 12 12 14 14 52 14 12 14 14 54 12 12 14 14 52 14 12 14 14 54 14 16 14 14 58 14 14 16 14 58 55 (o}
6 | JUSTINIANO AYALA ROSA 8130089 | 32 F | NO | CASTELLANO | AMA DE CASA| 12 12 14 14 52 14 16 16 14 60 12 12 14 14 52 14 14 16 14 58 14 16 16 14 60 14 16 16 14 60 57 C
7 | PENARES VARGAS FREDDY 3934540 | 42 | M | NO [ CASTELLANO CHOFER 12 14 14 14 54 12 16 14 14 56 12 14 14 14 54 14 12 16 14 56 14 16 16 14 60 14 14 16 14 58 56 (o}
8 | SALAZAR AMBAR EDWEN 13335281| 24 | M | NO | CASTELLANO OTRO 12 14 14 14 54 12 14 14 14 54 12 12 14 14 52 14 12 14 14 54 14 16 16 14 60 14 16 14 14 58 55 C
9 | SALAZAR SOTO LORENZO 5576625 | 60 | M [ NO | CASTELLANO| AGRICULTOR | 12 12 14 14 52 14 12 14 14 54 12 10 14 14 50 14 12 14 14 54 14 16 14 14 58 14 14 16 14 58 54 (o}
10 | SOLIZ CHUMA LOURDES 9699724 | 44 | F | NO | CASTELLANO| AMA DE CASA| 12 12 14 14 52 14 12 14 14 54 12 12 14 14 52 14 14 14 14 56 14 14 16 14 58 14 16 16 14 60 55 (o}
11 | VALDEZ SORIA MARGUITH ALBINA | 9022517 | 34 | F | NO | CASTELLANO| AMA DE CASA| 12 14 14 14 54 12 12 16 14 54 12 12 14 14 52 14 12 14 14 54 14 14 16 14 58 14 16 16 14 60 55 (o}
12 | VELASQUEZ QUENTA SANTUSA 9596689 | 26 | F | NO | CASTELLANO | AMA DE CASA| 12 12 14 14 52 14 12 14 14 54 12 14 14 14 54 14 12 14 14 54 14 14 16 14 58 14 14 16 14 58 55 (o}
13 | VIDAL FERNANDEZ ROSARIO LIZETT 8862176 | 27 | F S| | CASTELLANO OTRO 12 10 14 14 50 12 12 14 14 52 12 12 12 14 50 14 16 14 14 58 14 16 16 14 60 14 16 16 14 60 55 C

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