FORMULARIO

DE NOTAS
Ministerio de Educacion
Programa Nacional de Post - Alfabetizacion
RESUMEN DE LA EVALUACION NORMATIVA POR ASIGNATURAS
Control %=
Departamento: LA PAZ Facilitador: CELIA VERA APAZA Inscritos Efectivos | Aprobados | Reprobados

Provincia: Murillo Fechadelnicio: 2 de ago. de 2011 Bloque: 1 Femenino 8 8 8 0

Municipio: El Alto Fecha Final: 30 denov. de 2011 Parte: 2 Masculino 6 6 6 0

Localidad/Comunidad: EL ALTO Total 14 14 14 0
] Al - S o S E
Apellidos y Nombre(s) E|ls|fa cul Matematicas Castellano Lenguas Originarias Geografla Historia Ciencias Naturales s

ultura con
N° Cl g i t;le la que se Ocupacién :;li?‘t; ;
J— Ap. Malemo Nombre(s) d| o|za| Tdentfica 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. Final | tencie| Final | Grup. Final | tencie | Final | Grup. Final | tencie| Final | Grup. Final | tencie| Final | Grup. Final | tencie| Final | Grup. Final | tencie | Final [
dual dual dual dual dual dual

1 LOPEZ AMALIA 6735246 | 27 | F | sI AIMARA |COMERCIANTI[ 11 | 14 | 4 0|3 | 12|14 | 10] 14|50 11|15 ]| 15| 6 |47 | 10 ]| 15| 15| 14| 54 | 8 15|17 ] 10| 50 [ 10] 16 | 13 [ 10| 49 | 48 | C
2 |ACHA POMA ANGELICA 4795318 | 36 | F | Sl AIMARA OTRO M |17 ] 1210 |5 | 10] 17|15 10]| 52| 10| 14]17 | 14 |55 | 12| 17| 16| 14|59 | 12| 13|17 ] 10| 52|12 ]| 18] 15[ 10| 55| 54 | C
3 [ARUQUIPA HINOJOSA EULOGIO 4961854 | 35 | M | sI AIMARA |COMERCIANTI[ 10 | 156 | 12 | 10 | 47 | 9 5 9 10| 4|11 ] 17| 11| 10]| 49| 12| 14| 18| 10| 54| 12|14 ] 13| 10| 49| 8 | 1213|1043 | 48 |[C
4 |BAPTISTA PATTY JENNY ANTONIA 5479065 | 36 | F [ NO | CASTELLANO [ COMERCIANTI| 9 13|10 ] 14 | 46 [ 11|17 | 10| 6 | 44| 10| 17| 15| 14 | 56 | 12 | 18 | 18 | 10 [ 58 | 10 | 15 [ 17 | 10 | 52 [ 10 | 14 | 17 | 10 | 51 51 | C
5 |BLANCO CHAVEZ AMALIA 5959864 | 30 [ F | NO [ CASTELLANO|COMERCIANTH| 10 | 17 | 14 [ 14 | 55 | 12 [ 15 [ 10 | 14 | 51 [ 10 | 13 | 15 [ 10 | 48 | 10 | 16 [ 16 | 6 | 48 | 12 | 14 | 13 | 10 [ 49 | 10 | 12 [ 12 | 14 | 48 | 50 | C
6 | FERNANDEZ CONDORI FRANCISCO 440806 | 53 [ M | sI AIMARA |COMERCIANTE[ 12 | 19 | 10 | 10 [ 51 | 12 | 14 [ 12 | 6 | 44 [ 10| 15| 11 [ 10 | 46 | 10 | 14 | 14 [ 10 | 48 | 12 | 16 | 15| 6 | 49 | 10 | 14 [ 15| 10 | 49 | 48 | C
7 |FLORES ALANOCA GREGORIO 4978316 | 34 | M | SI AIMARA CHOFER 1217 | 6 0] 45 | 11 ] 15| 12| 10| 48 | 11 | 14 | 12 | 14|51 |12 14 ] 13 ] 14| 53| 8 18 13| 14 | 53| 8 | 12| 15| 10| 45 | 49 | C
8 | GARNICA PRADO NINFA 3480274 | 43 | F | sI AIMARA |COMERCIANTI[ 11 | 15 | 12 | 10 | 48 | 9 15|13 6 | 43|12 ] 15| 11 [ 10| 48| 12| 10| 16| 14| 5210|1215 | 10| 47| 10| 12| 13| 14| 49| 48 |[C
9 [LoPEZ QUISPE gf@ﬁ'E'i"—ﬁNA 4957700 | 38 | F | NO[cAsTELLANO|  OTRO 11| 18| 8 | 6 | 43| 10| 15| 11| 10| 46| 1216|1910 57|12 18| 18| 10] 58|10 15| 13|10 48|10 12|15 104750 |c
10 | MAMANI LOBERA EUGENIO 2547986 | 55 | M | SI AIMARA | AGRICULTOR | 10 | 18 10 | 45 | 10 | 13 | 11 6 | 40 | 11| 15 ] 7 14 | 47 | 12| 15| 15| 10 | 52 [ 10 [ 16 | 11 6 | 43| 8 | 12|15 | 10| 45| 45 | C
11 [QUISPE MAMANI ADELA 3315453 | 43 | F | sI AIMARA | COMERCIANTH 8 18] 10| 6 | 42| 10 | 14 | 13 | 10 | 47 | 11 | 17 | 11 6 |45 | 12| 16| 16| 10| 54| 14| 18| 11| 10| 53| 12]14] 13| 10| 49| 48 | C
12 | QUISPE PACO CIPRIANO SERGIO | 4893214 | 38 | M | SI AIMARA | COMERCIANTI| 8 18 | 5 10 | 41 9 6 | 11 ] 10 | 46 [ 12| 18| 14 | 6 | 50 | 10| 16 | 16 | 10| 52| 10| 15| 10| 10| 45| 10| 14| 15| 6 | 45 | 47 | C
13 | SANCHEZ CALLE ROGELIA 6027886 | 29 | F | sl AIMARA |AMADECASA| 10 | 13 | 8 10|41 1216 | 9 | 1451|1217 | 12|10 |51 ]| 14] 15| 14| 10| 53| 12| 14| 19| 14 | 50 | 10 | 16 | 11 6 | 43| 50 |C
14 | YUJRA MAMANI FELIX 2694153 | 50 | M | SI AIMARA |COMERCIANTI[ 10 | 14 | 8 60 (W38 Mol 17 " |l (R0 [~ 487 (B9 16 | 15 | 10 [ 5 | 10| 16 | 18 [ 6 [ 50 | 10 | 12 | 14 ] 14 | 50 [ 8 | 10 | 15 [ 10 | 43 | 47 | C

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