FORMULARIO
DE NOTAS

Ministerio de Educacion

Programa Nacional de Post - Alfabetizacion

RESUMEN DE LA EVALUACION NORMATIVA POR ASIGNATURAS
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Departamento: POTOS Facilitador: ZENON BOBARIN PADILLA Inscritos Efectivos | Aprobados | Reprobados

Provincia: Alonso de |batez Fechadelnicio: 1deene. de 2018 Bloque: 2 Femenino 12 12 12 0

Municipio: Villade Sacaca Fecha Final: 30 dejun. de 2018 Parte: 1 Masculino 2 2 2 0

L ocalidad/Comunidad: LAYUPAMPA Total 14 14 14 0
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1 |AGUAYO REAL BEATRIZ 8530507 [ 23 [ F | sI QUECHUA AMADECASA | 10 | 17 | 19 | 10 | 56 | 11 17 | 16 | 10 | 54 9 18 | 16 [ 10 [ 53 [ 10 | 14 | 18 | 10 | 52 9 18 | 19 [ 14 | 60 55 | cC
2 [CHAMBI MAMANI JUSTINI 6624200 | 39 | F | sI QUECHUA AMADECASA | 8 11 14 | 14 [ a7 | 12 | 13| 10 | 10 | 45 [ 14 [ 15 | 12 | 10 | 51 11 12 | 13| 10 | 46 | 14 | 12 | 13 | 10 | 49 48 | C
3 |FLORES MAMANI JUSTAVINA 8588494 [ 27 [ F | sI QUECHUA AMADECASA | 10 | 12 | 13 | 10 | 45 | 14 [ 15 | 16 | 10 | 55 | 12 | 13 | 14 | 12 [ 51 11 12 | 13 | 10 | 46 | 11 17 | 15 [ 10 | 53 5 | c
4 [JOSE CUNURANA FLORA 8528899 [ 18 [ F | sI QUECHUA AMADECASA | 9 18 | 19 [ 10 [ 56 [ 10 | 177 | 16 | 10 | 53 [ 12 [ 13 [ 17 | 14 | 56 | 11 16 [ 14 | 10 | 51 10 [ 15 [ 16 [ 10 [ 51 53 | C
5 |JOSE TOLA DAMIAN 8562129 [ 52 [ M | sI QUECHUA AGRICULTOR 9 17 | 17 [ 10 | 53 [ 10 | 16 | 18 | 10 [ 54 [ 11 19 | 17 [ 10 | 57 | 10 | 18 | 12 | 10 [ 50 [ 10 [ 19 | 15 | 10 | 54 54 | C
6 [LEON MARGARITA 8587409 [ 30 [ F | sI QUECHUA AMADECASA | 12 [ 19 | 18 | 10 | 59 | 11 18 | 15 | 10 | 54 | 11 18 [ 19 [ 10 | 58 | 10 | 17 | 14 | 10 [ 51 12 | 17 | 16 [ 10 | 55 55 | C
7 |LIFONSO JANCO FRANCISCA 5564081 [ 42 [ F | sl QUECHUA AMA DE CASA | 11 16 | 19 [ 10 | 56 9 18 [ 15 | 10 | 52 | 12 | 18 | 17 | 10 | 57 [ 10 | 16 | 17 | 10 | 53 | 10 | 19 [ 15 | 10 | 54 54 | C
8 |MAMANI JABABO SIMONA 5514769 [ 39 [ F | sI QUECHUA AMADECASA | 12 [ 17 | 16 | 10 | 55 | 11 18 | 17 | 10 | 56 | 11 19 [ 19 [ 10 | 59 | 10 | 19 | 15 | 10 [ 54 [ 10 [ 18 | 15 | 10 | 53 55 | C
9 [OVANDO CUNURANA BALBINA 8528880 [ 19 [ F | sl QUECHUA AMADECASA | 9 17 | 19 | 10 | 55 8 17 | 18 | 10 | 53 9 18 | 17 | 10 | 54 9 19 | 14 | 10 | 52 7 16 | 18 [ 14 | 55 54 | cC
10 | REAL AGUAYO MARTINA 8587353 [ 27 [ F | sI QUECHUA AMADE CASA | 9 15 | 18 [ 10 | 52 9 14 [ 14 | 10 | 47| 10 | 16 | 13 | 10 | 49 [ 10 | 14 | 15 | 10 | 49 | 10 | 13 [ 19 [ 10 | 52 5 | c
11 | REAL OVANDO FRANCISCA 10534398| 47 | F | sI QUECHUA AMADECASA | 9 18 | 12 [ 10 | 49 [ 10 | 15 | 11 10 [ 46 | 10 | 15 | 12 | 14 | 51 9 17 | 14 | 10 | 50 8 16 | 17 [ 10 [ 51 49 | C
12 | SERPA SIMON PABLO 5513389 [ 49 [ M | sI QUECHUA AGRICULTOR [ 11 14 | 12 [ 10 [ 47 [ 10 | 14 | 10 | 10 | 44 | 13 [ 16 [ 11 10 | 50 9 11 12 | 14 | 46 | 12 | 15 | 10 | 10 | 47 47 | C
13 | SIMON LEON ALBERTA 5514160 [ 49 [ F | sI QUECHUA AMADECASA | 9 16 | 19 [ 10 [ 54 8 17 [ 16 | 10 | 51 10 | 18 [ 19 [ 10 [ 57 9 19 [ 15 | 10 | 53 | 11 18 | 17 [ 10 | 56 54 | C
14 | TITO URAQUE MARCELINA 5518680 [ 41 [ F | sI QUECHUA AMADE CASA | 9 1ollliaa8a | <49 [ae0™q[| oW | Svstl| 16 | # 144 55 9 17 | 18 [ 10 [ 54 [ 11 18 | 16 | 10 | 55 | 11 18 | 15 [ 10 | 54 5 | cC

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