FORMULARIO
DE NOTAS

Ministerio de Educacion

Programa Nacional de Post - Alfabetizacion

RESUMEN DE LA EVALUACION NORMATIVA POR ASIGNATURAS

Control de
Departamento: LA PAZ Facilitador: MAXIMA MOLLINEDO CORONEL Inscritos Efectivos | Aprobados | Reprobados

Provincia: Aroma Fechadelnicio: 5demar. de 2012 Bloque: 2 Femenino 16 16 16 0

Municipio: Patacamaya Fecha Final: 28 de ago. de 2012 Parte: 1 Masculino 3 3 3 0

L ocalidad/Comunidad: PATACAMAYA Total 19 19 19 0
Apellidosy Nombre(s) E s anl - Mateméticas Castellano Lenguas Originarias Geografia Historia Ii
Ne Cl g : t:le _:Ja (l]JLrl_:_(s:g | Ocupacion ";‘i?]tj ;
Ap. Paterno Ap. Materno Nambretd dlo | identifica Trab. Tirriﬁ- Prueb| Ass | Nota | Trab. Tlfni‘j? Prueb | Asis | Nota | Trab. Tirna(ﬁ- Prueb | Asis | Nota | Trab. Tlrn?jb. Prueb | Asis | Nota | Trab. Tirna(ﬁ' Prueb| Asis | Nota d
do Grupa Vel Final | tencia| Final | Grupa Y Final | tencia| Final [Grupa e Final | tencia| Final | Grupa vidual Final | tencia| Final [Grupa vidual Final | tencia| Final o
1 AJATA LORENZA 6769667 35 F Sl AIMARA AMA DE CASA 12 10 14 6 42 12 14 10 10 46 11 12 14 10 47 10 18 16 6 50 10 15 12 6 43 46 C
2 |ALAVE MARTINEZ JULIA 8418315 | 37 F Sl AIMARA AMA DE CASA L1 14 15 10 50 12 16 12 10 50 12 14 14 10 50 11 14 15 10 50 10 17 12 10 49 50 C
3 |ARO CARI GREGORIA 4929607 29 F Sl AIMARA AMA DE CASA 10 12 12 6 40 12 14 10 10 46 10 15 14 10 49 10 12 14 10 46 12 14 18 6 50 46 (]
4 |BALTAZAR LANCHIPA SUSANA 6057512 | 33 F Sl AIMARA AMA DE CASA 10 18 12 10 50 10 16 18 6 50 11 12 14 10 47 10 12 14 10 46 10 16 12 10 48 48 C
5 |CLEMENTE TOLA ISAAC 2400796 31 M Sl AIMARA OTRO 12 14 15 10 51 13 14 17 6 50 12 15 15 10 52 11 16 14 6 47 10 15 15 6 46 49 (]
6 |COLQUE QUISPE GERVASIO MARTIN 2697831 | 44 M | NO AIMARA OTRO 13 15 18 10 56 13 13 16 10 52 12 16 18 6 52 12 14 12 10 48 10 15 16 6 47 51 C
7 |CRISPIN CONDORI LORENZA 4953420 31 F Sl AIMARA AMA DE CASA 12 15, 17 10 54 10 18 20 10 58 11 14 15 10 50 12 14 18 10 54 12 14 15 10 51 53 C
8 | CUARACHI AGUILAR IRENE 4891037 | 35 F Sl AIMARA AMA DE CASA 10 14 15 6 45 12 20 16 10 58 10 16 18 10 54 12 16 18 10 56 10 16 14 10 50 53 C
9 |GUZMAN HUANCA EULALIA 6051862 29 F Sl AIMARA COMERCIANTE 11 15 14 10 50 14 10 15 6 45 14 13 15 10 52 12 13 17 10 52 8 15 17 10 50 50 C
10 |HUALLPA PACO EMILIANA 6895836 | 36 = Sl AIMARA AMA DE CASA 12 16 18 10 56 10 18 20 10 58 11 14 15 10 50 10 15 18 10 53 10 18 16 10 54 54 C
11 [ ICHUTA APAZA GREGORIA 4966317 37 F Sl AIMARA AMA DE CASA 12 10 15 6 43 12 16 12 10 50 12 12 16 10 50 11 15 16 6 48 10 15 14 6 45 47 C
12 |LAURA DE LAURA ANGELICA 2548156 | 49 F Sl AIMARA AMA DE CASA 11 14 12 10 47 10 12 14 10 46 10 15 16 6 47 10 13 12 6 41 12 15 15 6 48 46 C
13 | MACHACA DE SALOMA DIGNA MAURICIA 4960861 37 F Sl AIMARA AMA DE CASA 10 12 12 10 44 12 14 12 10 48 12 12 13 10 47 10 15 16 6 47 10 18 15 6 49 47 C
14 [ MAMANI FLORES CARMEN 4827231 33 F Sl AIMARA AMA DE CASA 13 15 17 10 55 12; 18 13 10 53 12 14 14 10 50 10 18 12 10 50 12 16 16 6 50 52 C
15 | MARCA TAPIA EUSEBIA 40 F Sl AIMARA AMA DE CASA AL ik, 16 6 48 2 14 10 10 46 12 14 12 10 48 11 18 11 10 50 12 18 12 6 48 48 C
16 |[MITA QUISPE JULIA 2659314 | 46 F Sl AIMARA COMERCIANTE 12 15 16 6 49 10 12 16 6 44 10 12 14 10 46 10 15 12 6 43 10 16 14 6 46 46 C
17 | NINA COLQUE LUISA 31 F Sl AIMARA AMA DE CASA 12 10 10 6 38 12 14 10 10 46 10 15 14 10 49 12 14 12 6 a4 12 18 13 10 53 46 C
18 |NINA ROJAS AMADOR 2107875 58 M Sl AIMARA CHOFER 13 12 11 6 42 14 12 13 10 49 14 15 12 10 51 12 12 17 6 47 10 13 12 6 41 46 C
19 |VILLCA QUISPE FELIZA 4975948 39 F Sl AIMARA AMA DE CASA 11 14 15 10 50 12 14 15 10 51 12 12 16 10 50 12 18 16 6 52 10 18 14 6 48 50 C

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

Selloy Firmadel
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Selloy Firmadel

Selloy Firmadel Responsable

D/C/I/R: D=Desincorporado; C=En Clase; |=Incorporado;R=Reincorporado.

Selloy Firmadel Representante

Selloy Firmadel Director/a
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