FORMULARIO

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

Provincia: Murillo Fechadelnicio: 12 de nov. de 2014 Bloque: 2 Femenino 8 8 8 0

Municipio: El Alto Fecha Final: 13 de may. de 2015 Parte: 1 Masculino 4 4 4 0

Localidad/Comunidad: EL ALTO Total 12 12 12 0
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1 | ALANOCA DE CONDO BERTHA 479805 | 76 | F [ NO AIMARA AMA DE CASA | 10 13 13 10 | 46 12 13 11 10 | 46 10 13 13 10 | 46 10 13 15 10 | 48 10 1 11 10 | 42 46 | C
2 [BLANCO DE TICONA HILARIA 2154707 | 72 | F [ NO AIMARA AMA DE CASA | 12 15 15 10 | 52 12 17 15 10 | 54 10 13 15 10 | 48 12 13 11 6 42 10 13 15 10 | 48 49 | C
3 [cAcHI DE MAMANI PAULA 2158299 [ 85 | F [ NO AIMARA AMA DE CASA | 10 13 13 10 | 46 12 15 15 10 | 52 12 15 17 10 | 54 12 15 15 10 | 52 12 15 17 10 | 54 52 | C
4 [coNDO MARCOS CLAUDIO 479804 | 66 | M [ NO AIMARA CHOFER 12 15 15 10 | 52 12 15 15 10 | 52 12 17 15 10 | 54 12 15 17 14 | 58 10 15 13 10 | 48 53 | C
5 [CONDORI MAMANI BRUNO 2262685 | 63 | M [ NO AIMARA MINERO 10 11 11 10 | 42 12 13 15 10 | 50 12 15 15 6 48 10 13 13 6 42 12 13 13 10 | 48 46 | C
6 |FLORES MAMANI EULOGIA 479139 [ 68 | F [ NO AIMARA COMERCIANTE | 14 [ 21 17 14 | 66 12 13 13 10 | 48 14 15 15 10 | 54 12 17 17 10 | 56 14 17 17 14 | 62 57 | C
7 | GUARACHI CONDORI SUSANA FILOMENA | 3404441 | 46 | F [ NO AIMARA AMA DE CASA | 14 15 1% 10 | 56 12 15 15 10 | 52 10 15 15 10 | 50 12 17 17 10 | 56 12 15 15 10 | 52 53 | C
8 |MAMANI CACHI CEFERINA 2682717 | 49 | F [ NO AIMARA AMA DE CASA | 12 13 13 10 | 48 12 15 17 10 | 54 12 13 15 14 | 54 12 15 15 10 | 52 12 13 15 10 | 50 52 | C
9 [MAMANI QUISPE FRANCISCO 9999717 | 83 | M | NO AIMARA AGRICULTOR | 10 13 13 6 42 10 15 9 6 40 12 13 13 10 | 48 10 13 15 10 | 48 12 15 13 6 46 45 | C
10 | TRIGUERO ICHUTA JUSTINA 2575252 | 49 | F [ NO AIMARA AMA DE CASA | 12 15 15 10 | 52 12 15 15 10 | 52 14 15 15 10 | 54 12 13 13 10 | 48 12 15 15 10 | 52 52 | C
11 | TRIGUERO ICHUTA JUVENAL 2272731 56 | M [ NO AIMARA CHOFER 12 15 17 10 | 54 12 17 17 10 | 56 10 15 17 10 | 52 12 15 15 10 | 52 12 15 15 10 | 52 53 | C
12 | URIONA DE CONDORI MARGARITA 2442318 | 56 | F [ NO AIMARA AMA DE CASA | 12 15 15 10 | 52 12 15 15 10 | 52 12 17 15 10 | 54 12 15 15 10 | 52 10 13 13 10 | 46 51 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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