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RESUMEN DE LA EVALUACION NORMATIVA POR ASIGNATURAS

Control de
Departamento: CHUQUISACA Facilitador: WILLIAM MENDOZA MENDOZA Inscritos Efectivos | Aprobados | Reprobados

Provincia: Zudafiez Fechadelnicio: 10 de ene. de 2018 Bloque: 2 Femenino 7 7 7 0

Municipio: Icla(R.Mujia) Fecha Final: 18 dejul. de 2018 Parte: 1 Masculino 3 3 3 0

L ocalidad/Comunidad: CHAWARANI Total 10 10 10 0
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vidual vidual vidual vidual vidual

1 |BALLEJOS FLORES RAFAEL 1102184 | 47 | M | sI QUECHUA AGRICULTOR | 10 12 10 10 | 42 10 12 14 10 | 46 10 12 17 10 | 49 1 12 10 10 | 43 10 11 12 10 | 43 45 | C
2 [cALANI CORPUS TEODORA 5640294 | 51 | F | sI QUECHUA AMA DE CASA | 10 12 13 10 | 45 10 12 14 10 | 46 13 16 15 10 | 54 10 12 11 10 | 43 11 12 13 10 | 46 47 | C
3 |FERNANDEZ MELENDRES MARCELINA 5650163 | 35 | F | sI QUECHUA AMA DE CASA | 12 11 13 10 | 46 11 16 14 10 | 51 13 15 18 10 | 56 12 10 12 10 | 44 11 16 14 10 | 51 50 | C
4 |FERREIRA LOAYZA DIONICIA 7563923 | 42 | F | sI QUECHUA AMA DE CASA | 12 14 10 10 | 46 1 12 16 10 | 49 13 16 17 10 | 56 1 12 10 10 | 43 12 10 14 10 | 46 48 | C
5 |FERREIRA LOAYZA FAUSTINA 7507112 | 46 | F | SI QUECHUA AMA DE CASA | 12 10 14 10 | 46 11 13 14 10 | 48 10 12 14 10 | 46 12 10 10 10 | 42 10 10 10 10 | 40 4 | C
6 |MELENDRES FLORES FAUSTINO 4118052 | 42 | M | sI QUECHUA AGRICULTOR | 12 10 12 10 | 44 12 14 10 10 | 46 13 15 14 10 | 52 10 12 14 10 | 46 10 12 10 10 | 42 46 | C
7 |MELENDRES FLORES MARCELINO 3798771 | 53 | M | sI QUECHUA AGRICULTOR | 12 10 10 10 | 42 12 13 14 10 | 49 10 10 12 10 | 42 11 13 14 10 | 48 10 12 14 10 | 46 45 | C
8 |MELENDRES GODOY FRANCISCA 7507021 | 44 | F | sI QUECHUA AMA DE CASA | 12 10 14 10 | 46 1 12 13 10 | 46 12 15 19 10 | 56 10 12 11 10 | 43 11 12 10 10 | 43 47 | C
9 |MELENDRES PICON CORNELIA 7570480 | 38 | F | sI QUECHUA AMA DE CASA | 10 12 10 10 | 42 12 11 12 10 | 45 11 12 18 10 | 51 10 12 11 10 | 43 12 10 14 10 | 46 45 | C
10 | RENTERIA ALDANA AGUSTINA 5631533 [ 35 | F | sI QUECHUA AMADE CASA | 10 13 10 10 | 43 12 10 14 10 | 46 13 16 14 10 | 53 12 1 10 10 | 43 11 12 10 10 | 43 46 | 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 Firma del

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 1:20 PM

Selloy Firmadel Responsable

Departamental

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

Selloy Firmadel Representante

Municipal

Selloy Firmadel Director/a
Distrital




