FORMULARIO

DE NOTAS
Ministerio de Educacion
Programa Nacional de Post - Alfabetizacion
RESUMEN DE LA EVALUACION NORMATIVA POR ASIGNATURAS
Control (s
Departamento: LA PAZ Facilitador: TERESA QUISBERT MARCA Inscritos Efectivos | Aprobados | Reprobados
Provincia: Aroma Fechadelnicio: 15 de abr. de 2010 Bloque: 1 Femenino 18 18 18 0
Municipio: SicaSica Fecha Final: 19 de ago. de 2010 Parte: 1 Masculino 1 1 1 0
L ocalidad/Comunidad: SICA SICA Total 19 19 19 0

Apellidos y Nombre(s) E s g Cut— Mateméticas Lengua Castellano Lenguas Originarias Ciencias Naturales E
N° Cl g 3 bﬁe !a que se Ocupacién I’;‘i?]t; ;
Ap. Patemo Ap. Matemo Nombre(s) d o | za identifica Trab. | Trab.in | Prueba [ Asisten | Nota | Trab. [ Trab.in| Prueba [ Asisten | Nota | Trab. [ Trab.in| Prueba | Asisten | Nota | Trab. |Trab.in| Prueba | Asisten [ Nota d
do Grupal | dividual | Final cia Final | Grupal | dividual | Final cia Final | Grupal | dividual | Final cia Final | Grupal | dividual | Final cia Final [
1 ALVAREZ JORGE SILVERIA 39 F Sl AIMARA [AMA DE CASA| 10 11 14 6 41 9 9 12 6 36 8 9 12 7 36 8 9 12 7 36 37 c
2 CALLIZAYA MAMANI EUSTAQUIA 6435649 | 32 F Sl AIMARA [AMADE CASA| 11 10 12 12 45 10 14 16 12 52 8 8 18 7 41 8 8 18 7 41 45 c
3 CAPU MAMANI TEODORA 2130672 | 55 F Sl AIMARA |AMA DE CASA| 10 11 12 8 41 10 10 14 7 41 9 8 10 9 36 9 8 10 9 36 39 c
4 HERRERA ARAGANA JUAN 9914393 | 35 F Sl AIMARA [AMA DE CASA| 10 12 16 8 46 8 10 18 7 43 9 9 10 8 36 9 9 10 8 36 40 c
5 HERRERA ARAGANA LUCIA 9914376 | 33 F sl AIMARA |AMA DE CASA| 13 20 20 12 65 12 18 20 14 64 12 18 21 12 63 12 18 21 12 63 64 c
6 HERRERA CHOQUE ROSA 38 F Sl AIMARA [AMA DE CASA| 10 10 14 8 42 9 9 14 9 41 9 9 10 8 36 9 9 10 8 36 39 c
7 LOPEZ CABEZAS MARCELINO 2130061 | 53 M Sl AIMARA [ AGRICULTOR| 10 11 16 8 45 8 9 12 8 37 9 8 12 10 39 9 8 12 10 39 40 o]
8 LOZA SULLCANI FRANCISCA 4077110 | 38 F Sl AIMARA [AMADE CASA| 9 10 14 8 41 8 10 12 8 38 9 9 10 8 36 9 9 10 8 36 38 c
9 MAMANI MEJIA EULALIA 6792292 | 35 F Sl AIMARA [AMA DE CASA| 10 12 13 7 42 8 9 12 7 36 9 9 12 8 38 9 9 12 8 38 39 c
10 MAMANI TORREJON REMEDIOS 2130316 | 52 F Sl AIMARA [AMADE CASA| 14 16 20 13 63 14 18 18 14 64 10 16 18 12 56 10 16 18 12 56 60 c
11 QUECANO QUENTA MARTINA 6119461 | 57 F Sl AIMARA [AMA DE CASA| 10 11 16 8 45 9 10 18 7 44 8 8 14 7 37 8 8 14 7 37 41 ¢
12 QUISPE SULLCANI JULIA 2130294 | 55 F Sl AIMARA [AMA DE CASA| 10 12 14 8 44 9 10 16 8 43 9 9 10 8 36 9 9 10 8 36 40 c
13 SALVADOR CHOQUE PORFILIA 2428643 | 38 F Sl AIMARA [AMADE CASA| 11 12 18 7 48 10 12 16 7 45 8 9 12 7 36 8 9 12 7 36 41 c
14 SULLCANI CONDORI BENEDICTA 2659653 | 49 F sl AIMARA |AMA DE CASA| 13 15 18 14 60 12 18 18 14 62 12 16 14 12 54 12 16 14 12 54 58 c
15 SULLCANI HERRERA AURORA 66 F Sl AIMARA [AMA DE CASA| 10 11 13 7 41 10 10 12 7 39 8 8 12 8 36 8 8 12 8 36 38 c
16 SULLCANI LOPEZ EFROSINA 2428854 | 39 F Ell AIMARA |AMADE CASA| 11 10 15 7 43 10 10 14 7 41 8 8 14 8 38 8 8 14 8 38 40 c
17 SULLCANI MAMANI SEVERINA 2130385 | 59 F Sl AIMARA [AMADE CASA| 12 14 17 12 55 12 12 18 12 54 9 10 16 8 43 9 10 16 8 43 49 c
18 SULLCANI QUICANO JUANA 6436079 | 39 F Sl AIMARA [AMA DE CASA| 10 8 15 7 40 9 10 12 7 38 8 8 12 8 36 8 8 12 8 36 38 c
19 TORREJON CAPU FELIZA 4829312 [ 36 F Sl AIMARA [AMADE CASA| 12 14 21 9 56 12 18 20 10 60 12 18 18 9 57 12 18 18 9 57 58 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 Selloy Firmadel Selloy Firmadel Responsable Selloy Firmadel Representante Selloy Firmadel Director/a
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