FORMULARIO

DE NOTAS
Ministerio de Educacion
Programa Nacional de Post - Alfabetizacion
RESUMEN DE LA EVALUACION NORMATIVA POR ASIGNATURAS
Control de
Departamento: LA PAZ Facilitador: PATRICIA TORREZ VILLALOBOS Inscritos Efectivos | Aprobados | Reprobados

Provincia: Loayza Fechadelnicio: 1deago. de2014 Bloque: 2 Femenino 7 7 7 0

Municipio: Luribay Fecha Final: 30 de ene. de 2015 Parte: 1 Masculino 7 7 7 0

L ocalidad/Comunidad: SERDE SOCIAL CALVARIO Total 14 14 14 0
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1 [CHURATA BERNARDA 9891230 [ 28 | F | s AIMARA AMA DE CASA 13 16 20 10 59 13 17 16 10 56 12 17 12 10 51 12 16 14 10 52 12 15 14 10 51 54 c
2 |CHURATA PERSONA CRISTINA 2259776 | 52 | F | S AIMARA AMA DE CASA 12 17 19 10 58 13 16 19 10 58 g 19 iy 10 57 10 15 17 10 52 11 12 15 10 48 55 C
3 |cuss CALLE VERONICA 6151272 | 26 | F | s AIMARA AMA DE CASA 14 20 20 10 64 14 20 18 10 62 14 21 18 10 63 11 18 19 10 58 14 21 18 10 63 62 c
4 |MAMANI CHURATA FELIX 3336794 | 53 [ M | Sl AIMARA AGRICULTOR 12 15 17 10 54 11 17 14 10 52 10 18 16 10 54 12 16 13 10 51 11 20 12 10 53 53 c
5 |MAMANI POMA FREDDY 4786803 | 43 | M | SI AIMARA AGRICULTOR 10 20 20 10 60 13 17 17 10 57 14 17 17 10 58 13 18 19 10 60 12 17 17 10 56 58 c
6 |NINA TANCARA ANDRES JUSTINO 2135284 [ 58 | M | S AIMARA AGRICULTOR 10 17 16 10 53 12 17 14 10 53 11 18 15 10 54 12 16 15 10 53 10 17 15 10 52 53 c
7 |ORTURO NARVAES ABAD FELIX 3325827 | 50 [ M | S AIMARA AGRICULTOR 10 19 17 10 56 11 18 15 10 54 12 15 15 10 52 11 18 16 10 55 11 17 14 10 52 54 c
8 | POMA PACO SUSANA 2135229 [ 75 | F | S AIMARA AMA DE CASA 10 16 15 10 51 12 18 15 10 55 11 14 17 10 52 12 15 15 10 52 11 17 14 10 52 52 c
9 | POMA SARMIENTO REMIGIO 438107 | 61 | M | SI AIMARA AGRICULTOR 12 17 20 10 59 14 18 16 10 58 12 16 19 10 57 12 20 19 10 61 14 18 18 10 60 59 o]
10 [ QUISBERT POMA HILARION EDWIN 2607033 | 48 | M | S AIMARA AGRICULTOR 13 17 20 10 60 13 20 16 10 59 11 17 16 10 54 13 17 14 10 54 12 16 16 10 54 56 c
11 [ QUISPE SANTOS GERMAN 2008195 [ 70 | M | S AIMARA AGRICULTOR 12 15 19 10 56 12 17 16 10 55 12 16 15 10 53 12 11 16 10 49 11 13 18 10 52 53 o]
12 | RAMIREZ ESPINOZA ALEJANDRA 2| F | s AIMARA AMA DE CASA 10 16 15 10 51 12 18 15 10 55 11 14 17 10 52 12 15 15 10 52 11 17 14 10 52 52 c
13 [ROJAS MAIDANA VIRGINIA 4945186 | 37 | F | S AIMARA AMA DE CASA 12 17 19 10 58 13 16 19 10 58 11 19 17 10 57 10 15 17 10 52 11 12 15 10 48 55 ¢
14 [ SULLCANI CHOQUE EMILIA IRENE 4378872 | 33 | F | Sl AIMARA AMA DE CASA 13 16 20 10 59 13 17 16 10 56 12 17 12 10 51 12 16 14 10 52 12 15 14 10 51 54 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. D/C/I/R: D=Desincorporado; C=En Clase; |=Incorporado;R=Reincorporado.
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