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RESUMEN DE LA EVALUACION NORMATIVA POR ASIGNATURAS
Control de
Departamento: CHUQUISACA Facilitador: RAMON PANIQUE QUINTEROS Inscritos Efectivos | Aprobados | Reprobados

Provincia: LuisCalvo Fecha deInicio: 30 de ago. de 2011 Bloque: 1 Femenino 7 7 7 0

Municipio: VillaVaca Guzméan (Muyupampa) Fecha Final: 30 denov. de 2011 Parte: 1 Masculino 2 2 2 0

L ocalidad/Comunidad: PENTIRENDA Total 9 9 9 0
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P- ' do Grupal | dividual | Final cia Final | Grupal | dividual | Final cia Final | Grupal | dividual | Final cia Final | Grupal | dividual | Final cia Final [}
1 GALARZA LOZANO MIRIAN 29 F Ell GUARANI |AMA DE CASA| 13 9 10 10 42 14 14 12 6 46 14 18 9 14 55 14 20 7 6 47 48 o]
2 LOZANO ENE SUSANA 73 F Ell GUARANI |AMADE CASA| 12 16 9 6 43 14 18 11 6 49 14 16 8 14 52 14 16 6 6 42 47 o]
3 LOZANO NAZARENO JOSE 53 M Ell GUARANI | AGRICULTOR 9 18 9 10 46 14 20 14 6 54 14 14 5 6 39 10 19 7 6 42 45 o]
4 LOZANO NAZARENO MANUEL 36 M Ell GUARANI | AGRICULTOR| 14 18 8 10 50 14 16 13 6 49 14 18 7 10 49 14 20 14 14 62 53 o]
5 LOZANO NAZARENO MARGARITA 7463424 | 56 F Ell GUARANI |AMADE CASA| 14 12 10 6 42 14 15 9 6 44 14 13 12 14 53 14 20 6 14 54 48 o]
6 LOZANO NAZARENO MARIA 74634119 41 F Ell GUARANI |AMADE CASA| 14 15 10 10 49 14 14 10 6 44 14 21 10 6 51 14 18 14 14 60 51 o]
7 MACEDONIO BARITA OLGA 56 F Ell GUARANI |AMADE CASA| 14 18 8 6 46 14 18 12 6 50 14 20 8 6 48 14 20 7 14 55 50 o]
8 TERCEROS BARITA FRANCISCA 7463433 | 50 F Ell GUARANI |AMA DE CASA| 10 14 9 10 43 14 20 10 6 50 14 16 8 6 44 14 16 14 14 58 49 o]
9 TIPARE QUISPE SIMPLICIA 7463417 | 41 F Ell GUARANI |AMA DE CASA| 14 14 9 10 47 14 16 10 6 46 14 1 10 14 49 14 18 11 14 57 50 o]
Quienes firmamos el presente documento, declaramos que |os datos son veridicos y auténticos, de no serlo nos someteremos a las sanciones que establezcalaley. D/C/I/R: D=Desincorporado; C=En Clase; |=Incorporado;R=Reincorporado.
Selloy Firmadel Selloy Firmadel Selloy Firmadel Responsable Selloy Firmadel Representante Selloy Firmadel Director/a
Facilitador/a Supervisor/a Departamental Municipal Distrital

Programa Nacional de Post Alfabetizacion, Generado del sistemawww.pnp.sie.gob.bo en fecha 10 de abr. de 2026 1:40 AM



