
FORMULARIO
DE NOTAS

Ministerio de Educación
Programa Nacional de Post - Alfabetización

RESUMEN DE LA EVALUACIÓN NORMATIVA POR ASIGNATURAS

Control de Estudiantes

Departamento: CHUQUISACA Facilitador: SANTIAGO CAYO ROJAS Inscritos Efectivos Aprobados Reprobados

Provincia: Oropeza Fecha de Inicio: 13 de feb. de 2019 Bloque: 2 Femenino 6 6 6 0

Municipio: Sucre Fecha Final: 10 de ago. de 2019 Parte: 2 Masculino 6 6 6 0

Localidad/Comunidad: D-1 CALLE  JUNIN CASA SAN 
ANTONIO

Total 12 12 12 0
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1  CONDORI MATILDE 7512017 45 F SI QUECHUA AMA DE CASA 10 16 18 10 54 12 15 18 10 55 12 15 18 10 55 55 C

2 CORAGUA ALACA ISABEL 7488292 34 F SI QUECHUA COMERCIANTE 10 16 17 10 53 13 14 19 10 56 14 16 17 10 57 55 C

3 CUBA FERNANDEZ EUGENIO 8630104 75 M SI QUECHUA AGRICULTOR 10 14 19 10 53 14 15 17 10 56 12 16 18 10 56 55 C

4 DIAZ QUISPE FRANCISCA 3996921 60 F SI QUECHUA AMA DE CASA 10 15 16 10 51 13 14 16 10 53 14 15 16 10 55 53 C

5 GONZALES MARTINEZ SEBASTIAN 4119321 40 M SI QUECHUA COMERCIANTE 10 15 18 10 53 12 16 17 10 55 13 17 15 10 55 54 C

6 GUMIEL YUPARI PEDRO 5489240 45 M SI QUECHUA OTRO 10 13 18 10 51 10 15 16 10 51 10 18 18 10 56 53 C

7 LIMACHI MENDOZA MARCELINO 3996897 56 M SI QUECHUA OTRO 10 17 17 10 54 14 16 18 10 58 12 18 18 10 58 57 C

8 PARICAHUA COPA MODESTA 7470330 53 F NO QUECHUA AMA DE CASA 10 15 18 10 53 12 14 17 10 53 11 17 17 10 55 54 C

9 PICHA GUAGUATINTA VICENTE 7461913 35 M SI QUECHUA AGRICULTOR 10 15 16 10 51 11 14 18 10 53 10 15 18 10 53 52 C

10 POZO QUIROZ MAXIMA 8607750 37 F SI QUECHUA AMA DE CASA 10 13 18 10 51 12 13 19 10 54 12 18 19 10 59 55 C

11 SAIGUA OTRILLAS BENJAMINA 13186977 24 F SI QUECHUA AMA DE CASA 10 15 17 10 52 13 16 16 10 55 13 18 17 10 58 55 C

12 VELIZ HINOJOSA HILARION 5517594 47 M NO QUECHUA AGRICULTOR 12 15 19 10 56 14 18 19 10 61 12 19 19 10 60 59 C

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