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RESUMEN DE LA EVALUACION NORMATIVA POR ASIGNATURAS

Control (s
Departamento: POTOS Facilitador: NARCISA QUISPE MEJIA Inscritos Efectivos | Aprobados | Reprobados

Provincia: Modesto Omiste Fechadelnicio: 17 de feb. de 2016 Bloque: 2 Femenino 13 13 13 0

Municipio: Villazén Fecha Final: 17 dejul. de 2016 Parte: 1 Masculino 1 1 1 0

L ocalidad/Comunidad: VILLAZON Total 14 14 14 0
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1 [AIZA GUTIERREZ VICTORINA 1280585 | 67 | F | SI QUECHUA AMA DE CASA 6 17 14 6 43 14 17 19 10 60 12 18 16 10 | 56 14 16 13 10 53 13 19 17 14 | 63 55 | C
2 |ARICOMA OCAMPO DAVID CARLOS 4019075 | 42 | M | sI QUECHUA OTRO 9 13 18 10 | 50 13 15 19 6 53 12 15 10 10 | 47 10 10 18 10 | 48 13 9 10 10 | 42 48 | C
3 [BETANCUR MARIA JESUSA 3671461 | 48 | F | SI QUECHUA AMA DE CASA 9 12 9 10 | 40 12 11 15 10 | 48 13 16 16 10 | 55 13 9 15 10 | 47 14 16 16 14 | 60 50 | C
4 |BORJA BERRIOS BONIFACIA MONICA | 1258005 | 60 | F | SI QUECHUA OTRO 13 14 | 21 10 | 58 14 19 15 6 54 12 11 13 10 | 46 12 | 21 19 14 66 12 11 10 10 | 43 53 | C
5 [CHOQUETICLLA CALLAHUARA SIMONA 8594632 | 67 | F | SI QUECHUA AMA DE CASA | 10 13 13 10 | 46 14 11 10 14 | 49 14 12 13 10 | 49 13 | 21 12 6 52 14 12 13 10 | 49 49 | C
6 |CUEVAS VELASQUEZ FELIZA 1241054 | 69 | F | SI QUECHUA AMA DE CASA | 11 17 14 10 | 52 13 14 19 10 56 12 18 17 10 | 57 12 13 14 10 | 49 13 11 17 14 | 55 54 | C
7 [cuizara MOLLO HERCULIANA 3083169 | 55 | F | sI QUECHUA AMA DE CASA 9 13 18 10 | 50 13 15 19 10 57 12 15 18 10 | 55 12 16 18 10 56 13 16 18 14 | 61 56 | C
8 |FLORES VARGAS MARTINA 3695909 | 53 [ F | SI QUECHUA AMA DE CASA | 14 18 16 10 | 58 12 18 16 10 56 1 17 18 10 | 56 13 16 17 10 56 14 18 19 10 | 61 57 | C
9 | GUTIERREZ HUAYTA SEBASTIANA 5087091 [ 40 | F | sI QUECHUA AMA DE CASA 9 14 | 21 14 | 58 12 11 19 10 52 12 16 14 10 | 52 14 17 18 14 63 12 19 14 14 | 59 57 | C
10 [HURTADO RIVERA NIEVES 2799163 | 63 | F | sI QUECHUA COMERCIANTE | 12 14 14 10 | 50 14 18 19 10 61 14 15 16 10 | 55 12 13 17 10 52 12 15 18 10 | 55 55 | C
11 [LOPEZ PEREZ EVA 1429471 | 52 | F | sl QUECHUA AMA DE CASA | 13 13 | 21 10 | 57 11 14 14 6 45 12 14 12 10 | 48 14 16 | 21 6 57 13 11 14 6 44 50 | C
12 [ MAMANI RUIZ FELISA 1627285 | 67 | F | SI QUECHUA AMA DE CASA | 13 13 | 21 10 | 57 11 14 14 10 | 49 12 14 12 10 | 48 14 16 | 21 6 57 13 11 14 6 44 51 c
13 | ORETGA LEON FELIPA 8594904 | 64 | F | SI QUECHUA AMA DE CASA | 10 21 8 6 45 9 17 16 6 48 12 11 13 10 | 46 12 | 21 19 14 66 12 11 10 10 | 43 5 | C
14 [ YELMA MENDOZA CLEOFE 1389026 | 53 | F | SI QUECHUA OTRO 9 14 | 21 14 | 58 12 11 19 6 48 12 16 14 10 52 14 17 18 14 63 12 19 14 14 59 56 | C

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

Selloy Firmadel
Facilitador/a

Selloy Firmadel
Supervisor/a

Programa Nacional de Post Alfabetizacion, Generado del sistemawww.pnp.sie.gob.bo en fecha 9 de abr. de 2026 8:57 PM

Selloy Firmadel Responsable

Departamental

D/C/I/R: D=Desincorporado; C=En Claseg; |=Incorporado;R=Reincorporado.

Selloy Firmadel Representante
Municipal

Selloy Firmadel Director/a
Distrital




