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Programa Nacional de Post - Alfabetización

RESUMEN DE LA EVALUACIÓN NORMATIVA POR ASIGNATURAS

Control de Estudiantes

Departamento: LA PAZ Facilitador: MARIA LUISA QUEHUI QUISPE Inscritos Efectivos Aprobados Reprobados

Provincia: Murillo Fecha de Inicio: 20 de nov. de 2014 Bloque: 2 Femenino 11 11 11 0

Municipio: Nuestra Señora de La Paz Fecha Final: 21 de may. de 2015 Parte: 1 Masculino 1 1 1 0

Localidad/Comunidad: ESCOBAR URIA  BAJO/ 
IGLESIA

Total 12 12 12 0
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1 CONDORI PATANA JOSEFINA 4792311 46 F SI AIMARA COMERCIANTE 11 17 12 14 54 12 11 13 14 50 10 14 12 14 50 10 10 10 14 44 13 12 11 14 50 50 C

2 CONDORI PATANA NIEVES 4335567 42 F SI AIMARA AMA DE CASA 11 18 13 14 56 12 12 13 14 51 10 13 14 14 51 10 13 12 14 49 13 14 12 14 53 52 C

3 COSME COLLQUE DE 
GUZMAN EBARISTA 2464044 62 F SI AIMARA AMA DE CASA 10 14 10 6 40 10 11 10 6 37 11 14 10 6 41 13 12 10 6 41 10 11 11 6 38 39 C

4 GUAYGUA CALANI GUALBERTA 2526494 60 F SI AIMARA AMA DE CASA 13 18 12 14 57 12 12 12 14 50 10 14 12 14 50 13 14 12 14 53 13 14 15 14 56 53 C

5 HINOJOSA IRUSTA XIMENA 9998523 23 F SI CASTELLANO AMA DE CASA 10 15 10 10 45 10 9 10 10 39 9 10 8 10 37 10 10 10 10 40 10 11 10 10 41 40 C

6 LLUTA PATZI BENITA 2746853 58 F SI AIMARA COMERCIANTE 10 12 10 6 38 10 11 10 6 37 9 12 10 6 37 10 12 10 6 38 10 10 10 6 36 37 C

7 MARCA QUISPE SALVADOR  73 M SI AIMARA OTRO 9 12 11 10 42 8 9 10 10 37 11 15 16 10 52 10 14 13 10 47 10 15 15 10 50 46 C

8 PARDO ALMONTE ISABEL 3432112 52 F SI AIMARA AMA DE CASA 13 14 12 14 53 12 12 12 14 50 10 11 12 14 47 13 13 12 14 52 13 13 12 14 52 51 C

9 PEREZ DE MARCA YOLANDA JESUSA 2248698 75 F NO AIMARA AMA DE CASA 9 10 9 10 38 8 9 10 10 37 11 13 14 10 48 10 10 10 10 40 10 15 15 10 50 43 C

10 POMA APAZA ONORIA 6126415 33 F SI AIMARA AMA DE CASA 10 13 10 6 39 10 12 10 6 38 9 13 12 6 40 10 11 10 6 37 10 11 10 6 37 38 C

11 TOLA MUJICA RICARDINA 9107518 53 F SI AIMARA OTRO 11 12 11 14 48 12 12 12 14 50 10 12 12 14 48 13 12 12 14 51 13 12 12 14 51 50 C

12 YUJRA DE ESCOBAR EUSEBIA 4756749 48 F SI AIMARA AMA DE CASA 13 16 12 14 55 12 12 12 14 50 10 14 14 14 52 13 14 12 14 53 13 14 15 14 56 53 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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