FORMULARIO
DE NOTAS

RESUMEN DE LA EVALUACION NORMATIVA POR ASIGNATURAS

Ministerio de Educacion
Programa Nacional de Post - Alfabetizacion

Control de
Departamento: SANTA CRUZ Facilitador: DEMETRIO MOYE APACE Inscritos Efectivos | Aprobados | Reprobados

Provincia: Andres |bafiez Fechadelnicio: 11 dejun. de 2019 Bloque: 2 Femenino 8 8 8 0

Municipio: Cotoca Fecha Final: 11 dedic. de 2019 Parte: 2 Masculino 1 1 1 0

L ocalidad/Comunidad: PUERTO PAILA " EL BI" Total 9 9 9 0
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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 [CUELLAR CESPEDES ESTEBAN 13304622 55 M SI | CASTELLANC| AMA DE CASA 10 16 14 14 54 14 18 18 14 64 10 20 20 14 64 61 ¢
2 |MORALES PARADA CANDIDA 9802253 | 41 F S| |CASTELLANC|AMA DE CASA 14 20 13 13 60 11 15 15 14 55 14 12 14 13 53 56 [
3 |ROBLES CESPEDES ROXANA 13674214 27 F SI | CASTELLANC| AMA DE CASA 10 15 14 14 53 10 13 13 13 49 11 13 15 12 51 51 ¢
4 [sALAzAR MERCADO INGRIT 9802510 | 25 F SI | CASTELLANC| AMA DE CASA 10 15 21 14 60 12 13 21 14 60 14 21 21 14 70 63 [
5 | SANCHEZ VARGAS HILDA 13243248| 32 F SI | CASTELLANC| AMA DE CASA 14 21 21 14 70 13 20 20 14 67 13 20 18 14 65 67 ¢
6 | SANCHEZ VARGAS MARTHA 14323347| 26 F SI | CASTELLANC| AMA DE CASA 10 17 18 14 59 14 20 18 14 66 14 18 17 14 63 63 ¢
7 | SANCHEZ VARGAS NELIDA 13928074 30 F SI | CASTELLANC| AMA DE CASA 14 21 21 14 70 14 21 21 14 70 14 21 21 14 70 70 ¢
8 |VARGAS ZEBALLOS AURELIA 9802271 | 56 F SI | CASTELLANC| AMA DE CASA 14 20 18 14 66 14 18 19 14 65 14 17 20 14 65 65 ¢
9 |VILLARROEL PALACHAY ALCIRA 13303344 | 54 F SI | CASTELLANC| AMA DE CASA 14 15 15 14 58 12 14 16 12 54 13 16 17 11 57 56 [

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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