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RESUMEN DE LA EVALUACION NORMATIVA POR ASIGNATURAS

Control
Departamento: PANDO Facilitador: POLICARPIO CHOQUE VARGAS Inscritos Efectivos | Aprobados | Reprobados

Provincia: Manuripi Fechadelnicio: 18 dejun. de 2018 Bloque: 2 Femenino 5 5 5 0

Municipio: Filadelfia Fecha Final: 5 deoct. de 2018 Parte: 2 Masculino 5 5 5 0

L ocalidad/Comunidad: SOBERANIA |1 Total 10 10 10 0
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d [} za Trabajo Trabajo Prueba = q Nota Trabajo Trabajo Prueba . 5 Nota Trabajo Trabajo Prueba . . Nota d
Ap. Patemo Ap. Matermo Nombre(s) do Grupal | individual | Final | ASiStencia [ g Grupal | individual | Final | ASistencia | g Grupal | individual | Final | ASistencia | g o
1 |AYALA DIVIVAY SOILO 12852320 62 M S| |CASTELLANC| AGRICULTOR 10 12 12 6 40 10 14 14 10 48 10 13 15 10 48 45 C
2 [cAsiLivA VACA ANGELICA 9273155 | 36 F SI | CASTELLANC| AMA DE CASA 12 16 16 14 58 12 18 18 14 62 12 16 16 10 54 58 [
3 [CHAPIAMA PENA ANGELA KAY 5709056 | 19 F S| | CASTELLANC| AMA DE CASA 14 18 19 14 65 14 17 18 14 63 14 16 18 14 62 63 C
4 | CUADIAY ISHA DIEGO 5617638 | 40 M S| | CASTELLANC| AGRICULTOR 8 12 13 6 39 10 14 14 10 48 10 12 15 10 47 45 (¢}
5 |MAMANI SUTURI ROSARIO 13667148 16 F S| |CASTELLANC| AMA DE CASA 14 18 19 14 65 14 17 19 14 64 14 17 18 14 63 64 C
6 |MANU CARTAGENA ADELAIDA 7599540 | 39 F S| | CASTELLANC| AMA DE CASA 8 14 12 6 40 10 14 14 10 48 10 14 15 10 49 46 (¢}
7 |MANU VACA REINALDO 7596556 | 31 M S| |CASTELLANC| AGRICULTOR 12 15 14 10 51 12 15 14 10 51 12 14 14 10 50 51 (¢}
8 |Ruiz ALVARADO JORGE 3886199 | 55 M SI | QUECHUA | AGRICULTOR 12 13 14 10 49 12 14 14 10 50 12 16 15 14 57 52 (¢}
9 |SUTURI CRUZ VICTORIA 13666660| 46 F SI | CASTELLANC| AMA DE CASA 12 14 15 10 51 12 16 17 14 59 12 16 17 14 59 56 [
10 | YOMEYE ROJAS ROGER 10822151 35 M | NO |CASTELLANC OTRO 8 14 14 6 42 10 12 14 6 42 10 13 14 10 47 44 C

Quienes firmamos el presente documento, declaramos que los 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 Firma del
Fecilitador/a

Selloy Firmadel
Supervisor/a

Selloy Firmadel Responsable
Departamental

Selloy Firmadel Representante
Municipal

Selloy Firmadel Director/a
Distrital

Programa Nacional de Post Alfabetizacion, Generado del sistemawww.pnp.sie.gob.bo en fecha 18 dejul. de 2025 12:50 PM



