FORMULARIO

DE NOTAS
Ministerio de Educacion
Programa Nacional de Post - Alfabetizacion
RESUMEN DE LA EVALUACION NORMATIVA POR ASIGNATURAS
Control
Departamento: LA PAZ Facilitador: WILMA APAZA TARQUI Inscritos Efectivos | Aprobados | Reprobados

Provincia: Murillo Fechadelnicio: 1dejul.de 2016 Bloque: 1 Femenino 9 9 9 0

Municipio: El Alto Fecha Final: 31 dedic. de 2016 Parte: 2 Masculino 3 3 3 0

L ocalidad/Comunidad: EL ALTO -CUPILUPACA Total 12 12 12 0
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1 |APAZA DE SANCHEZ CELIA 2223407 | 70 F Sl AIMARA AMA DECASA| 14 19 21 10 64 14 18 18 10 60 14 19 19 10 62 14 20 19 10 63 14 19 20 10 63 14 20 20 10 64 63 C
2 |BUITRE RENGEL SIXTO 122956 | 70 | M | SI AIMARA OTRO 14 21 21 14 70 14 21 21 14 70 14 21 21 14 70 14 21 21 14 70 14 21 21 14 70 14 21 21 14 70 70 C
3 |CATACORA DE CHOQUE TERESA MODESTA 2206160 | 63 F Sl AIMARA COMERCIANTE| 14 21 21 14 70 14 21 21 14 70 14 21 21 14 70 14 21 21 14 70 14 21 21 14 70 14 21 21 14 70 70 [}
4 | CHOQUE SANCHEZ ANTONIO 2324348 | 70 | M | Sl AIMARA OTRO 14 21 18 10 63 14 21 18 10 63 14 21 19 10 64 14 21 18 10 63 14 21 19 10 64 14 21 18 10 63 63 [
5 | FLORES DE SIRPA ELVIRA 2269734 | 74 F Sl AIMARA AMA DECASA| 14 19 20 14 67 14 21 21 14 70 14 19 18 14 65 14 20 19 14 67 14 20 20 14 68 14 19 21 14 68 68 C
6 |HEREDIA VDA DE LINCON SABINA 2389840 | 73 | F Sl AIMARA AMADECASA| 14 20 21 14 69 14 20 21 14 69 14 21 20 14 69 14 20 21 14 69 14 21 21 14 70 14 20 21 14 69 69 C
7 |HUANCA VDA DE TORRICO JUANA 2283630 | 59 F Sl AIMARA AMA DECASA| 14 20 20 14 68 14 20 19 14 67 14 20 20 14 68 14 21 20 14 69 14 20 18 14 66 14 21 20 14 69 68 C
8 |LLUTA ESQUIVEL SIMIANA 5974403 | 40 | F | NO | CASTELLANO| AMA DECASA| 14 19 20 14 67 14 21 21 14 70 14 19 18 14 65 14 20 19 14 67 14 20 20 14 68 14 19 21 14 68 68 C
9 | MAMANI LAZO VIVIANA 6168176 | 31 F | NO | CASTELLANO| AMADECASA| 14 21 21 14 70 14 21 21 14 70 14 21 21 14 70 14 21 20 14 69 14 21 21 14 70 14 21 21 14 70 70 C
10 | MAMANI MARINO MARCOS 6797289 | 64 | M | Sl AIMARA OTRO 14 21 21 14 70 14 21 21 14 70 14 21 21 14 70 14 21 21 14 70 14 21 21 14 70 14 21 21 14 70 70 C
11 | QUISPE DE GOMEZ EMILIANA 2069445 | 63 F Sl AIMARA AMA DECASA| 14 17 18 14 63 14 19 18 14 65 14 20 18 14 66 14 20 19 14 67 14 20 19 14 67 14 18 19 14 65 66 [}
12 | TOLA SIRPA MODESTA NANCY 4784856 | 42 | F Sl AIMARA AMADECASA| 14 20 19 14 67 14 21 20 14 69 14 19 20 14 67 14 21 20 14 69 14 20 20 14 68 14 20 19 14 67 68 C

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