FORMULARIO

DE NOTAS
Ministerio de Educacion
Programa Nacional de Post - Alfabetizacion
RESUMEN DE LA EVALUACION NORMATIVA POR ASIGNATURAS
Control de
Departamento: LA PAZ Facilitador: TEOFILO RAUL QUISPE MAMANI Inscritos Efectivos | Aprobados | Reprobados

Provincia: Murillo Fechadelnicio: 27 dedic. de 2013 Bloque: 1 Femenino 15 15 15 0

Municipio: El Alto Fecha Final: 30 dejun. de 2014 Parte: 2 Masculino 0 0 0 0

L ocalidad/Comunidad: EL ALTO Total 15 15 15 0
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1 |CAPCHA DETALLACAGUA |NORBERTA 6046763 | 40 | F | S AIMARA [AMADECASA| 11 | 13 | 18 | 10 | 52 | 20 | 27 | 18| 20 | 55 | 13 | 14 | 15 | 10 | 52 | 12 | 13 | 17 | 10 | 52 | 13 | 11 | 17 | 10 | 51 | 14 | 18 | 14 | 10 | 56 53 | C
2 | CAPQUIQUE SINANI FLORA TERESA 6771767 | 35 F Sl AIMARA AMA DECASA| 12 14 19 6 51 12 18 18 6 54 11 16 18 6 51 12 17 17 6 52 13 16 18 6 53 13 18 18 6 55 53 (03
3 | CONDORI CALLATA CELIA 5049047 | 38 | F | S AIMARA |[AMADECASA| 11 | 15| 16 | 10 | 52 | 122 | 127 | 22 | .0 | 60 | 22 | 23 | 18 | 10 | 52 | 12 | 18 | 16 | 10 | 56 | 12 | 18 | 15 | 10 | 54 | 14 | 19 | 21 | 10 | 64 56 | C
4 | CORINA VDA DE CONDORI MARIA 4766746 | 41 F Sl AIMARA AMA DECASA| 10 12 19 10 51 9 15 17 10 51 13 18 14 10 55 i12; 13 15 10 50 13 12 16 10 51 13 12 16 10 51 52 C
5 [LARICO CHOQUEHUANCA  [ALEJANDRA 6046853 | 32 | F | S AIMARA [AMADECASA| 12 | 12 [ 18 | 10 | 52 | 12 | 18 | 20 | 20 | 59 | 24 | 12 | 17 | 10 | 52 | 11 | 15 | 18 | 10 | 54 | 14 | 14 | 17 | 10 | 55 | 14 | 16 | 16 | 10 | 56 55 | C
6 | LOPEZ DE PENALOZA MARCIANA 6016716 | 40 F Sl AIMARA AMA DECASA| 12 13 7 10 52 10 19 15 10 54 11 12 18 10 51 12 14 16 10 52 13 15 18 10 56 11 18 15 10 54 53 C
7 [LUNA PARI VICTORIA 2510781 | 56 | F | SI AIMARA [AMADECASA| 12 | 13 | 18 | 14 | 57 | 12 | 16 | 18 | 14 | 60 | 13 | 26 | 15 | 14 | 58 | 12 | 13 | 16 | 14 | 55 | 13 | 12 | 15 | 14 | 54 | 13 | 12 | 12 | 14 | 51 56 | C
8 | MAMANI CASTILLO ALBERTINA 6133035 | 30 F Sl AIMARA AMA DECASA| 12 13 20 6 51 10 16 19 6 51 14 13 17 6 50 12 15 18 6 51 14 15 17 6 52 11 17 18 6 52 51 (03
9 [MAMANI CONDORI GRACIELA 6090280 | 32 | F | S AIMARA [AMADECASA| 11 | 13 [ 27 | 10 | 52 | 212 | 18 | 20 | 20 | 59 | 10 | 13 | 18 | 10 | 51 | 13 | 214 | 17 | 10 | 54 | 13 | 13 | 15 | 10 | 52 | 13 | 12 | 27 | 10 | 52 53 | C
10| PAco ! bE JLIA 2181962 | 61 | F | si| Amara [amapEcasa| 12 | 11 | 18| 6 | 47| 9 | 17| 19| 6 [ 50| 10| 17| 18| 6 | 52| 14| 13| 19| 6 |52 1a|1af|18| 6 |52]|10]|17|18|6|5]s1]|c
11 | QUENALLATA DE RAMOS NANCY 6897107 | 29 | F | S AIMARA [AMADECASA| 12 | 14 | 17 | 214 | 57 | 12 | 16 | 27 | 24 | 58 | 14 | 27 | 14 | 14 | 59 | 10 | 18 | 19 | 14 | 61 | 14 | 16 | 14 | 14 | 58 | 13 | 16 | 16 | 14 | 59 59 | C
12 | QUISPE CHOQUECALLO JULIA 4994340 | 33 F Sl AIMARA AMA DECASA| 12 13 a7/ 10 52 i, 17 15 10 53 11 ily/ 13 10 51 12 13 18 10 53 13 12 16 10 51 13 12 16 10 51 52 (03
13 | SAIRE MOLLO ARMINDA 6802718 | 38 | F | S AIMARA |COMERCIANTE| 12 | 13 | 19 | 14 | 58 8 18| 17| 14 | 57| 12| 18| 19| 14 | 63 | 12 | 15| 19 | 14 | 59| 12| 14| 19 | 14 | 59 | 12 | 16 | 21 | 14 | &2 60 | C
14 | SEREZO HUANCA CANDELARIA 4948378 | 41 F Sl AIMARA AMADECASA| 11 12 15 14 52 (11" 18 20 14 63 12 16 A7/ 14 59 9 15 17 14 55 12 17 17 14 60 11 20 21 14 66 59 (03
15 [ TITIRICO QUISPE CRISTINA 6788010 | 44 | F | S AIMARA |COMERCIANTE| 10 | 15 | 20 6 51 | 112 | 15 | 19 6 51 | 13 | 13 | 19 6 51 13 | 20 6 51 | 13 | 13 | 19 6 51 | 12 | 15 | 17 6 50 51 | C

Quienes firmamos el presente documento, declaramos que los datos son veridicos y auténticos, de no serlo nos someteremos a las sanciones que establezcalaley.
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D/C/I/R: D=Desincorporado; C=En Claseg; |=Incorporado;R=Reincorporado.

Selloy Firmadel Director/a
Distrital




FORMULARIO
DE NOTAS

Departamento: LA PAZ
Provincia: Murillo
Municipio: El Alto

L ocalidad/Comunidad: EL ALTO

Ministerio de Educacion
Programa Nacional de Post - Alfabetizacion
RESUMEN DE LA EVALUACION NORMATIVA POR ASIGNATURAS

Control
Facilitador: TEOFILO RAUL QUISPE MAMANI Inscritos Efectivos | Aprobados | Reprobados
Fechadelnicio: 27 dedic. de 2013 Bloque: 1 Femenino 15 15 15 0
Fecha Final: 30 dejun. de 2014 Parte: 2 Masculino 0 0 0 0
Total 15 15 15 0

Programa Nacional de Post Alfabetizacion, Generado del sistemawww.pnp.sie.gob.bo en fecha 29 de abr. de 2025 2:50 PM



FORMULARIO
DE NOTAS

Departamento: LA PAZ
Provincia: Murillo
Municipio: El Alto

L ocalidad/Comunidad: EL ALTO

Ministerio de Educacion
Programa Nacional de Post - Alfabetizacion
RESUMEN DE LA EVALUACION NORMATIVA POR ASIGNATURAS

Control
Facilitador: TEOFILO RAUL QUISPE MAMANI Inscritos Efectivos | Aprobados | Reprobados
Fechadelnicio: 27 dedic. de 2013 Bloque: 1 Femenino 15 15 15 0
Fecha Final: 30 dejun. de 2014 Parte: 2 Masculino 0 0 0 0
Total 15 15 15 0

Programa Nacional de Post Alfabetizacion, Generado del sistemawww.pnp.sie.gob.bo en fecha 29 de abr. de 2025 2:50 PM



