FORMULARIO

DE NOTAS
Ministerio de Educacion
Programa Nacional de Post - Alfabetizacion
RESUMEN DE LA EVALUACION NORMATIVA POR ASIGNATURAS
Control d
Departamento: LA PAZ Facilitador: FLORENCIO QUIROZ MEDINA Inscritos Efectivos | Aprobados | Reprobados

Provincia: Murillo Fecha denicio: 14 de ago. de 2011 Bloque: 2 Femenino 8 6 6 2

Municipio: Nuestra Sefiorade La Paz Fecha Final: 27 de may. de 2012 Parte: 1 Masculino 5 5 5 0

Localidad/Comunidad: LA PAZ Total 13 11 11 2
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1 |ALAVI DE ZAPATA VICENTA 2316090 | 61 | F | sI AIMARA COMERCIANTE | 9 13 | 18 [ 14 | 54 | 13 | 18 | 19 | 14 [ 64 [ 10 [ 13 | 19 | 14 | 56 9 16 | 17 | 14 | 56 9 17 | 19 | 14 | 59 58 | C
2 |ARUQUIPA MACHACA RICARDO GERMAN | 2269859 [ 54 [ M | sI AIMARA CARPINTERO | 12 | 19 | 16 [ 10 [ 57 | 13 | 20 | 19 | 10 | &2 [ 11 20 | 18 | 10 | 59 | 11 17 | 16 | 10 | 54 | 11 20 | 18 | 10 | 59 58 | C
3 | ATAHUACHI MAMANI FLORENCIO 2058907 | 65 | M [ NO AIMARA COMERCIANTE | 11 20 | 15 | 10 | 56 | 12 | 20 | 15 | 10 | 57 | 12 | 20 | 19 [ 10 [ 61 13 | 21 15 [ 10 | 59 | 10 | 16 | 19 | 10 | 55 58 | C
4 |CHOQUE DE MEJILLONES EXALTACION 461910 | 62 [ F | sI AIMARA COMERCIANTE | 11 20 | 15 | 14 | 60 | 12 [ 20 | 15 | 14 | 61 12 [ 20 [ 19 [ 14 [ 65 | 13 | 21 15 [ 14 | 63 | 10 | 16 | 19 | 14 | 59 62 | C
5 |CUTIPA MAMANI PASCUALA 44 | F | s AIMARA AMADE CASA | 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 D
6 |FLORES GUARACHI TEOFILO 82690 [ 65 [ M | NO AIMARA COMERCIANTE | 10 | 12 | 13 [ 10 [ 45 | 10 | 20 | 17 | 10 | 57 [ 11 11 19 [ 10 [ 51 10 [ 15 | 16 | 10 | 51 10 [ 19 [ 19 [ 10 | 58 52 | ¢
7 | MAMANI CASTANETA PEDRO 396961 | 65 [ M | NO AIMARA CHOFER 10 [ 20 [ 19 6 55 | 12 [ 21 | 20 6 59 | 10 | 19 | 18 6 53 | 10 [ 10 [ 19 6 45 9 18 | 18 6 51 53 | cC
8 |MAMANI SURCO BENEDICTO 244254 | 68 [ M 30|~ 24 16 | 14 [ 64 | 14 | 21 | 21 14 | 70 | 12 | 18 | 19 | 14 | 3 | 12 | 18 | 17 | 14 | 61 13 | 17 [ 19 [ 14 | 63 64 | C
9 [MAMANI VDA. DE FLORES BETTY 2297530 | 57 | F [ NO AIMARA AMADECASA [ 10 [ 16 | 18 | 14 | 58 | 12 9 21 14 | 56 9 14 | 19 [ 14 | 56 5 18 | 18 | 14 | 55 | 10 | 21 19 | 14 | 64 58 | C
10 | QUISPE QUISPE PASCUALA 69 [ F | sl AIMARA OTRO 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 D
11 | SAICO PAYRUMANI EMILIANA 2600335 | 49 | F [ NO AIMARA COMERCIANTE | 10 | 16 | 18 [ 14 | 58 [ 12 9 21 14 | 56 9 14 | 19 [ 14 | 56 5 18 | 18 | 14 | 55 | 10 | 21 19 | 14 | 64 58 | C
12 | SANGA DE FLORES FELIPA 384536 | 67 [ F | sI AIMARA COMERCIANTE | 14 | 21 16 | 14 [ 65 | 14 | 20 | 11 14 | 59 | 13 | 18 | 16 | 14 | 61 13 [ 19 | 19 | 14 | 65 | 13 | 20 | 16 | 14 | 63 63 | C
13 | USNAYO QUISPE VICTORIA 4299209 | 40 | F [ sI AIMARA OTRO 13 | 21 18 | 14 [ 66 [ 14 | 21 | 21 14 [ 70 | 13 | 21 19 | 14 | 67 [ 14 | 21 18 | 14 | 67 | 14 | 21 19 | 14 | 68 68 | C

Quienes firmamos el presente documento, declaramos que |os datos son veridicos y auténticos, de no serlo nos someteremos a las sanciones que establezcalaley.
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