FORMULARIO
DE NOTAS

Ministerio de Educacion

Programa Nacional de Post - Alfabetizacion

RESUMEN DE LA EVALUACION NORMATIVA POR ASIGNATURAS

Control de
Departamento: LA PAZ Facilitador: RAQUEL TEODORA MAMANI VELASCO Inscritos Efectivos | Aprobados | Reprobados

Provincia: Larecaja Fechadelnicio: 16 dejun. de 2015 Bloque: 1 Femenino 14 14 14 0

Municipio: Teoponte Fecha Final: 12 de nov. de 2015 Parte: 2 Masculino 2 2 2 0

L ocalidad/Comunidad: U.E. NACIONAL TEOPONTE Total 16 16 16 0
. Al ; - e _— E
Apellidos y Nombre(s) E|ls|fa cul Matematicas Castellano Lenguas Originarias Geografla Historia Ciencias Naturales s

ultura con
N° Cl g i t;le la que se Ocupacién :;li?‘t; ;
J— Ap. Malemo Nombre(s) d| o|za| Identfica Trab. | 1730 | pruet| Asis | Nota | Trab. | 1720 | pruet | Asis | Nota | Trab. | 720 | pruet | Asis | Nota | Trab. | Ir20. | Prust| Asis | Nota | Trab. | Y720 | pruet | Asis | Nota | Trab. | 120 | Pruet | Asis | Nota d
' ' do Grup. Final | tencie| Final | Grup. Final | tencie | Final | Grup. Final | tencie| Final | Grup. Final | tencie| Final | Grup. Final | tencie| Final | Grup. Final | tencie | Final [
dual dual dual dual dual dual

1 CADENA PITER REYNALDO 44 | M | SI AIMARA AGRICULTOR | 11 13 12 10 46 13 13 14 10 50 5 14 12 10 41 1 13 14 10 48 7 13 12 10 42 13 13 14 14 54 47 (o}
2 CASTRO EUSEBIA 67 Sl AIMARA AMA DE CASA| 8 8 10 10 36 11 7 8 10 36 7 9 10 14 40 9 11 12 6 38 14 7 9 10 40 13 1M 9 10 43 39 C
3 | CONDORI JUMPIRI ’[\)’ISI\I?IE?\J&A 2676349 | 45 | F Sl AIMARA COMERCIANTI| 13 13 12 10 48 13 14 14 10 51 13 13 12 10 48 13 13 14 10 50 13 13 12 10 48 13 13 14 10 50 49 (o}
4 | CORDOVA SOTO ANGELICA MARIA 6881534 | 37 | F Sl AIMARA AMA DE CASA| 11 14 12 10 47 10 12 12 10 44 11 7 12 10 40 13 12 10 10 45 11 14 12 10 47 10 12 10 10 42 44 (o}
5 | FRANCO MAMANI BENEDICTA 2704333 | 50 | F Sl AIMARA AMA DE CASA| 11 12 11 14 48 11 13 12 10 46 5 12 1 10 38 1 13 12 14 50 11 12 11 10 44 14 13 12 14 53 47 (o}
6 | GARCIA APURI JUAN ELICEO 1356483€| 47 | M | SI AIMARA OTRO 13 13 12 14 52 11 12 10 14 47 13 13 12 10 48 1 13 10 14 48 13 13 12 10 48 11 13 10 14 48 49 C
7 | GUATIA VANEGA YDOLINA 1356486¢| 56 | F Sl GUARANI AMA DE CASA| 5 14 12 14 45 11 13 10 14 48 6 14 12 10 42 1 13 14 10 48 11 14 12 10 47 11 13 10 6 40 45 (o}
8 |JANCO DE KUNO JUANA 2192050 | 63 | F Sl AIMARA AMA DE CASA| 11 14 12 14 51 11 13 10 10 44 1 7 12 10 40 1 13 14 10 48 11 14 12 10 47 14 13 10 10 47 46 C
9 |LAURA CASTILLO JUSTINA 6766417 | 43 | F Sl AIMARA COMERCIANTE| 11 14 11 6 42 13 13 12 14 52 14 14 14 14 56 14 13 14 14 55 14 14 14 14 56 14 13 12 10 49 52 (o}
10 | MAMANI QUISBERT IEER?l’\E‘g‘Ir})INA 6159294 | 50 | F Sl AIMARA AMA DE CASA| 13 10 12 10 45 12 14 9 10 45 13 10 12 10 45 12 14 12 14 52 13 10 12 10 45 12 14 12 14 52 47 C
11 | MARTINEZ MOLLO FAUSTINA 9101093 | 25 | F Sl AIMARA COMERCIANTEH 14 12 13 14 53 12 12 11 14 49 14 12 8 10 44 11 8 6 14 39 14 12 13 10 49 8 8 6 14 36 45 C
12 | MOLINA GUARENA DINA DANITZA 6881786 | 27 | F Sl GUARANI AMA DE CASA| 4 12 13 14 43 10 12 10 10 42 6 12 13 10 41 10 12 14 10 46 7 12 13 10 42 14 14 10 14 52 44 (o}
13 | PATXI CONDORI ROSMERY 8374521 35| F Sl AIMARA AMA DE CASA| 10 10 10 6 36 11 10 9 6 36 6 9 10 14 39 8 10 14 14 46 12 6 9 14 41 11 14 10 14 49 41 C
14 | TORREZ JUMPIRI FELICIDAD 9158877 | 47 | F Sl AIMARA AMA DE CASA| 14 11 8 10 43 13 10 14 10 47 9 9 8 10 36 1 13 14 14 52 14 9 8 10 41 13 13 14 10 50 45 (o}
15 | VELASCO DE MAMANI JERONIMA 2570200 | 70 | F Sl AIMARA AMADE CASA| 7 12 13 10 42 11 12 10 14 47 5 10 13 10 38 10 12 13 14 49 7 12 13 10 42 14 12 10 14 50 45 C
16 | VILLALBA LARREA ROSA VICENTA 9158794 | 42 F Sl AIMARA AMA DE CASA| 10 14 12 10 46 13 12 13 14 52 11 14 12 10 47 13 1l 13 10 47 11 14 12 10 47 13 12 13 10 48 48 (o}

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