FORMULARIO

DE NOTAS
Ministerio de Educacion
Programa Nacional de Post - Alfabetizacion
RESUMEN DE LA EVALUACION NORMATIVA POR ASIGNATURAS
Departamento: LA PAZ Facilitador: NORMA LAURA MAMANI Inscritos Efectivos | Aprobados | Reprobados

Provincia: Murillo Fechadelnicio: 3 deabr. de 2018 Bloque: 1 Femenino 6 6 6 0

Municipio: El Alto FechaFinal: 2 deoct. de 2018 Parte: 2 Masculino 7 7 7 0

L ocalidad/Comunidad: REPUBLICA DE CUBA DEL Total 13 13 13 0
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dual dual dual dual dual dual

1 | CALLISAYA SUCA VIVIANA 6198507 | 45 | F | NO AIMARA AMA DE CASA| 10 10 10 10 40 12 11 14 10 47 1 1 13 10 45 9 9 13 10 41 10 12 13 10 45 11 13 12 10 46 44 (o}
2 |CATARI MAMANI DANIEL 12704712 31 M | NO AIMARA MINERO 11 11 10 10 42 12 11 14 10 47 11 11 13 10 45 9 9 13 10 41 10 12 13 10 45 11 13 12 10 46 44 C
3 |CRUZ APAZA FREDDY 6739267 | 31 M | NO AIMARA AGRICULTOR | 12 10 12 10 44 12 11 13 10 46 14 12 1 10 47 8 1 1 10 40 12 11 11 10 44 10 10 12 10 42 44 (o}
4 |CRUZ CHAMBI EDGAR 6887676 | 34 | M | NO AIMARA OTRO 13 12 14 10 49 11 14 12 10 47 12 11 1 10 44 12 13 12 10 47 13 10 12 10 45 12 1M 12 10 45 46 C
5 |CRUZ CHAMBI RAUL 6030505 | 41 M | NO AIMARA CHOFER 12 11 12 10 45 11 11 13 10 45 12 1 12 10 45 10 12 1 10 43 12 11 13 10 46 11 9 13 10 43 45 (o}
6 |CRUZ MAMANI DE SUCA |ELENA 6862459 | 33 | F | NO AIMARA AMA DE CASA| 10 12 11 10 43 14 11 13 10 48 12 12 13 10 47 1 13 10 10 44 12 11 12 10 45 12 12 10 10 44 45 C
7 |CRUZ PAUCARA VIDAL 6726551 | 31 M | NO AIMARA AGRICULTOR | 12 15 11 10 48 13 12 16 10 51 12 12 15 10 49 13 14 12 10 49 13 12 11 14 50 13 14 13 10 50 50 (o}
8 |LIPA VILLCA ROSAURA 1007341¢| 24 | F | NO AIMARA AMA DE CASA| 12 11 12 10 45 11 11 13 10 45 12 1 12 10 45 10 12 1 10 43 12 11 13 10 46 11 9 13 10 43 45 C
9 | MAMANI CRUZ HILDA 6196455 35 | F | NO AIMARA AMA DE CASA| 11 12 11 10 44 11 11 14 10 46 12 13 10 10 45 10 12 12 10 44 13 11 11 10 45 11 9 11 10 41 44 (o}
10 | MAMANI LIMACHI LETICIA 6198499 | 28 | F | NO AIMARA COMERCIANTI| 11 11 12 10 44 12 11 11 10 44 13 12 12 10 47 9 8 13 10 40 9 11 13 10 43 11 12 12 10 45 44 (o}
11 | MAMANI SUCA EDGAR 4856476 | 46 | M | NO AIMARA OTRO 11 11 10 10 42 12 11 14 10 47 11 11 13 10 45 9 9 13 10 41 10 12 13 10 45 11 13 12 10 46 44 C
12 | RAMOS DE LIMACHI JUANA 10020912 45 | F | NO AIMARA AMA DE CASA| 12 11 12 10 45 10 11 13 10 44 12 1 12 10 45 10 12 1 10 43 12 11 13 10 46 11 9 13 10 43 44 (o}
13 | TROCHE CALLISAYA RAMIRO 6198513 | 30 | M | NO AIMARA AGRICULTOR | 10 12 12 10 44 12 11 14 10 47 10 13 13 10 46 10 12 11 10 43 12 11 13 10 46 12 12 1M 10 45 45 C

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