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Ministerio de Educacion
Programa Nacional de Post - Alfabetizacion
RESUMEN DE LA EVALUACION NORMATIVA POR ASIGNATURAS

Control d
Departamento: SANTA CRUZ Facilitador: DANIELA ARCANI ROJAS Inscritos Efectivos | Aprobados | Reprobados

Provincia: Ichilo Fechadelnicio: 13 dedic. de2017 Bloque: 2 Eemenino 4 4 4 0

Municipio: Y apacani Fecha Final: 13 dejun. de 2018 Parte: 1 Masculino 4 4 4 0

L ocalidad/Comunidad: LA ELE Total 8 8 8 0
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1 PANIAGUA CLAUDINA 6436101 70 F NO QUECHUA AMA DE CASA 9 15 14 10 48 10 16 17 14 57 10 16 16 10 52 9 12 14 10 45 12 18 19 6 55 51 C
2 VELASQUEZ EULALIA 13126987 | 47 F | NO QUECHUA AMA DE CASA 12 18 16 10 56 148 18 18 10 57 11 17 18 10 56 13 20 18 10 61 13 18 18 10 59 58 C
3 |ARANIBAR GARCIA VICTORIA 5420467 54 F NO QUECHUA COMERCIANTE 9 16 14 10 49 10 18 18 10 56 11 17 17 14 59 9 15 14 10 48 10 20 18 14 62 55 (]
4 | CONDORI RODRIGUEZ SOFIA 7765149 | 40 F | NO QUECHUA AMA DE CASA il 19 18 10 58 11 16 17 10 54 11 18 19 10 58 12 17 18 10 57 11 18 18 10 57 57 C
5 |MEDINA SOLIZ ABEL 3831334 | 51 M NO CASTELLANO AGRICULTOR 12 18 18 14 62 10 15 16 14 55 10 17 18 10 55 13 17 16 14 60 13 19 19 10 61 59 (]
6 |PICON ALDANA JUSTO 1074947 | 61 M | NO CASTELLANO CHOFER 10 15 15 10 50 11 17 16 10 54 12 17 ity 14 60 9 16 14 14 53 11 20 18 6 55 54 C
7 | QUISPE VELIZ RENE PABLO 7918151 34 M NO QUECHUA OTRO 10 15, 15 10 50 10 18 17 6 51 10 18 18 14 60 12 18 16 10 56 10 19 18 14 61 56 C
8 | SALINAS REANO PRESENTACION 7674047 | 38 M | NO QUECHUA AGRICULTOR 13 20 18 10 61 11 17 15 10 53 11 18 18 10 57 13 16 16 14 59 12 18 18 10 58 58 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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