
FORMULARIO
DE NOTAS

Ministerio de Educación
Programa Nacional de Post - Alfabetización

RESUMEN DE LA EVALUACIÓN NORMATIVA POR ASIGNATURAS

Control de Estudiantes

Departamento: LA PAZ Facilitador: ROSEMARY YANA MARIACA Inscritos Efectivos Aprobados Reprobados

Provincia: Murillo Fecha de Inicio: 15 de set. de 2014 Bloque: 2 Femenino 12 12 12 0

Municipio: Nuestra Señora de La Paz Fecha Final: 16 de mar. de 2015 Parte: 2 Masculino 1 1 1 0

Localidad/Comunidad: COTA COTA C 30 U.E. RVDO P 
WALTER STRUB

Total 13 13 13 0
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1  TICONA ARMANDO 4882384 46 M SI AIMARA OTRO 12 10 18 14 54 14 14 14 10 52 14 14 18 10 56 54 C

2 CACHI MISTO LUISA 2262994 62 F SI AIMARA AMA DE CASA 14 21 21 14 70 14 21 21 14 70 14 21 20 14 69 70 C

3 CHOQUE MAMANI CELESTINA 6768979 42 F SI AIMARA AMA DE CASA 14 20 20 14 68 14 19 21 14 68 14 21 21 14 70 69 C

4 CHOQUEHUANCA CUARITE FLORA 6827584 34 F SI AIMARA AMA DE CASA 12 15 15 14 56 14 18 17 14 63 12 15 15 14 56 58 C

5 CONDORI PAUCARA LIDIA JUSTINA 4336259 35 F SI AIMARA AMA DE CASA 14 16 16 14 60 10 12 21 10 53 12 14 18 10 54 56 C

6 CUARITE CALLIZAYA NATALIA 6819526 51 F SI AIMARA AMA DE CASA 13 20 20 14 67 12 18 17 14 61 12 15 18 10 55 61 C

7 GISBERT MONRROY FRANCISCA 6166553 44 F SI AIMARA AMA DE CASA 12 15 16 14 57 10 20 17 10 57 12 19 18 10 59 58 C

8 MAYTA MILLERCON ANTONIA 6173153 34 F SI AIMARA AMA DE CASA 14 16 16 14 60 12 18 18 10 58 14 19 18 14 65 61 C

9 ORIHUELA DE CORDOVA MARIA LUISA 224326 74 F NO AIMARA AMA DE CASA 14 21 21 14 70 10 21 20 10 61 14 21 21 14 70 67 C

10 QUISPE TICONA VICENTA 4899288 43 F SI AIMARA AMA DE CASA 14 20 21 14 69 14 20 18 14 66 13 20 20 14 67 67 C

11 RAMIREZ ALANOCA JUANA 6981318 44 F SI AIMARA AMA DE CASA 10 10 18 14 52 12 18 18 10 58 12 17 17 14 60 57 C

12 VARGAS DE RUFO MARTHA 2556454 54 F NO AIMARA OTRO 12 14 18 14 58 10 16 14 10 50 10 17 17 14 58 55 C

13 YAVI DE CONDORI MANUELA 494464 70 F NO AIMARA AMA DE CASA 12 20 18 14 64 10 19 19 14 62 12 17 17 14 60 62 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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