FORMULARIO
DE NOTAS

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

Control de
Departamento: ORURO Facilitador: LICARION MAMANI AYMA Inscritos Efectivos | Aprobados | Reprobados

Provincia: Sur Carangas Fechadelnicio: 1dejul. de2014 Bloque: 2 Eemenino 4 4 4 0

Municipio: Santiago de Andamarca Fecha Final: 30 de nov. de 2014 Parte: 1 M asculino 4 4 4 0

L ocalidad/Comunidad: CHIHUO Total 8 8 8 0
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1 PORCO SALOME 6506656 60 F NO AIMARA AMA DE CASA 8 10 16 10 44 8 10 15 10 43 12 10 18 10 50 12 20 20 10 62 10 17 18 10 55 51 C
2 |CALLE CARVAJAL AGUSTIN 3231944 | 21 M | NO AIMARA AGRICULTOR L1 16 0 10 37 13 11 20 10 54 14 10 20 10 54 13 20 19 10 62 10 18 20 10 58 53 C
3 |CALLE CHOQUETICLLA CASTO 2742209 1 M NO AIMARA OTRO 10 12 19 10 51 12 10 18 10 50 11 18 18 10 57 8 10 15 10 43 9 13 16 10 48 50 (]
4 | CHOQUE CALLE JUAN DE DIOS 3186783 1 M | NO AIMARA AGRICULTOR 9 13 17 10 49 10 12 19 10 51 14 18 10 10 52 11 18 19 10 58 9 17 20 14 60 54 C
5 | CHOQUE ZENTENO CIRILA 609041 63 F Sl AIMARA AMA DE CASA 11 15 16 10 52 10 12 18 10 50 14 12 20 10 56 11 19 19 10 59 10 19 19 10 58 55 (]
6 | COPAJIRA CARVAJAL REYNA 7338390 1 F | NO AIMARA AMA DE CASA 9 13 16 10 48 8 11 16 10 45 12 10 18 10 50 11 18 18 10 57 9 19 18 14 60 52 C
7 | ZENTENO CHOQUETICLLA BENEDICTA 12519231 | 44 F NO AIMARA AMA DE CASA 9 13 16 10 48 12 10 18 10 50 14 10 19 10 53 10 19 19 10 58 10 18 20 10 58 53 C
8 |ZENTENO TICLLA GREGORIO 609060 1 M | NO AIMARA OTRO 9 12 15 10 46 9 12 17 10 48 14 12 19 10 55 10 20 20 10 60 10 19 19 10 58 53 C

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