
FORMULARIO
DE NOTAS

Ministerio de Educación
Programa Nacional de Post - Alfabetización

RESUMEN DE LA EVALUACIÓN NORMATIVA POR ASIGNATURAS

Control de Estudiantes

Departamento: COCHABAMBA Facilitador: ZULMA LETICIA QUISPE MONTERO Inscritos Efectivos Aprobados Reprobados

Provincia: Quillacollo Fecha de Inicio: 12 de set. de 2014 Bloque: 1 Femenino 12 12 12 0

Municipio: Tiquipaya Fecha Final: 13 de mar. de 2015 Parte: 2 Masculino 1 1 1 0

Localidad/Comunidad: TIQUIPYA Total 13 13 13 0

Programa Nacional de Post Alfabetización, Generado del sistema www.pnp.sie.gob.bo en fecha 9 de abr. de 2026 7:11 PM

Nº

Apellidos y Nombre(s)

CI
E
d
a
d

S
e
x
o

Al
fa
be
ti

za
do

Cultura con
la que se
identifica

Ocupación

Matemáticas Castellano Lenguas Originarias Geografía Historia Ciencias Naturales
Nota
Final

E
s
t
a
d
oAp. Paterno Ap. Materno Nombre(s) Trab.

Grup.
Trab
indivi
dual

Prueb
Final

Asis
tencia

Nota
Final

Trab.
Grup.

Trab
indivi
dual

Prueb
Final

Asis
tencia

Nota
Final

Trab.
Grup.

Trab
indivi
dual

Prueb
Final

Asis
tencia

Nota
Final

Trab.
Grup.

Trab
indivi
dual

Prueb
Final

Asis
tencia

Nota
Final

Trab.
Grup.

Trab
indivi
dual

Prueb
Final

Asis
tencia

Nota
Final

Trab.
Grup.

Trab
indivi
dual

Prueb
Final

Asis
tencia

Nota
Final

1 CHOQUE COLQUE JULIA 6413276 71 F SI QUECHUA AMA DE CASA 10 15 11 14 50 10 13 14 14 51 10 12 10 14 46 10 12 10 14 46 11 12 12 14 49 8 12 14 14 48 48 C

2 CUCUNA COLQUE ANGELA 3106499 65 F SI QUECHUA AMA DE CASA 10 12 15 10 47 8 12 15 10 45 9 10 12 10 41 9 13 8 10 40 10 10 11 10 41 8 12 12 10 42 43 C

3 ESPINOZA FERNANDEZ MARTINIANO 929837 80 M SI QUECHUA AGRICULTOR 10 10 15 14 49 8 10 15 14 47 9 10 12 10 41 8 10 9 14 41 12 12 10 14 48 9 10 13 10 42 45 C

4 GUERRA DE CUSI ALICIA 888324 67 F SI QUECHUA AMA DE CASA 10 12 16 10 48 8 10 15 10 43 8 10 10 10 38 10 10 9 10 39 8 12 10 10 40 7 11 10 10 38 41 C

5 LOPEZ DE ESPINOZA DANIELA 3149782 66 F SI QUECHUA AMA DE CASA 12 15 12 14 53 10 11 16 14 51 9 12 12 10 43 10 12 12 14 48 10 10 12 14 46 9 13 10 10 42 47 C

6 MARCA DE RODRIGUEZ FLORA 862514 66 F SI QUECHUA AMA DE CASA 8 10 10 10 38 8 12 10 10 40 7 11 10 10 38 9 13 8 10 40 8 10 11 10 39 8 10 10 10 38 39 C

7 MENDOZA TORREZ SEVERINA 5179335 83 F SI QUECHUA AMA DE CASA 8 12 11 14 45 8 10 10 14 42 8 13 12 14 47 9 12 10 14 45 10 13 10 14 47 7 10 11 14 42 45 C

8 MOLLE PERCA MARIA 8725157 72 F SI QUECHUA AMA DE CASA 8 12 10 10 40 8 10 10 10 38 7 12 10 10 39 9 12 8 10 39 8 12 10 10 40 9 13 9 10 41 40 C

9 MONTAÑO DE ALMANZA ANSELMA 3815381 66 F SI QUECHUA AMA DE CASA 10 13 16 10 49 10 13 15 10 48 9 14 13 10 46 8 10 8 10 36 10 11 11 10 42 8 10 12 10 40 44 C

10 PACHECO PARAGUAYO JUSTINA 6574701 67 F NO QUECHUA AMA DE CASA 8 10 10 10 38 8 10 10 10 38 8 12 12 10 42 8 10 18 10 46 8 10 10 10 38 9 13 9 10 41 41 C

11 ROQUE SIACARA JUSTINA 7861963 76 F SI QUECHUA AMA DE CASA 8 10 13 10 41 8 10 10 10 38 8 12 13 10 43 8 10 18 10 46 8 10 12 10 40 8 10 10 10 38 41 C

12 SOLIZ JORGE MARIA 7979330 89 F SI QUECHUA AMA DE CASA 8 11 12 14 45 9 10 12 14 45 9 10 12 10 41 8 12 11 10 41 9 10 12 10 41 8 12 11 14 45 43 C

13 YAURIPARA ESCALANTE TEODOCIA  78 F SI QUECHUA AMA DE CASA 9 13 10 10 42 8 12 11 10 41 8 11 11 14 44 9 12 10 14 45 8 12 11 14 45 8 12 13 10 43 43 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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