FORMULARIO
DE NOTAS

Ministerio de Educacion

Programa Nacional de Post - Alfabetizacion

RESUMEN DE LA EVALUACION NORMATIVA POR ASIGNATURAS

Control %=
Departamento: LA PAZ Facilitador: MARTHA LLOJLLA RAMIREZ Inscritos Efectivos | Aprobados | Reprobados

Provincia: Murillo Fecha delnicio: 2 deene. de 2017 Bloque: 2 Femenino 17 16 16 1

Municipio: El Alto Fecha Final: 30 dejun. de 2017 Parte: 1 Masculino 0 0 0 0

Localidad/Comunidad: EL ALTO Total 17 16 16 1
) Al 2 E 4. o E
Apellidos y Nombre(s) E| s | fa Cult Mateméticas Castellano Lenguas Originarias Geografla Historia s

ultura con
N° Cl g 3 bﬂe la que se Ocupacién ll;li(r)\t; ;
Ap. Paterno PRT— Nombrofs) d | o]z identifica Trab. | 1180 | prueb | Asis | Nota | Trab. | Tr25: | prueb| Asis | Nota | Trab. [ Tr35 | Prueb| Asis | Nota [ Trab. | Tr25: | prueb| Asis | Nota | Trab. [ Tr30 | Prueb| Asis | Nota d
do Grupa vidual Final | tencia| Final | Grupa vidual Final |tencia| Final | Grupa vidual Final | tencia| Final | Grupa vidual Final |tencia| Final | Grupa vidual Final | tencia| Final o
1 COA CRISTINA 6168288 | 43 | F [ NO AIMARA COMERCIANTE | 14 19 18 14 | 65 14 19 18 14 | 65 14 19 18 14 | 65 14 19 18 14 | 65 14 19 18 14 | 65 65 | C
2 [cAsa ROJAS ANTONIA 4369400 | 41 NO AIMARA AMADECASA | 14 | 21 21 14 | 70 14 | 21 21 14 | 70 14 | 21 21 14 | 70 14 | 20 | 20 10 | 64 14 | 21 20 10 | 65 68 | C
3 [HUANCA CALLATA MARGARITA 4991808 | 42 | F [ NO AIMARA AMADE CASA | 13 | 21 17 14 | 65 130 | 221 17 14 | 65 13 | 21 21 14 | 69 13 | 21 17 14 | 65 13 | 21 17 14 | 65 66 | C
4 |HuAQUI RAMIREZDE JUANA 8428639 | 35 | F [ NO AIMARA AMADECASA | 14 | 21 | 20 | 14 | 60 | 14 | 20 | 20 | 14 | 68 | 14 [ 21 | 20 | 14 | 6o | 14 | 20 | 20 | 14 | 68 | 14 | 20 [ 20 | 14 | 68 | 68 | C
5 [HUAYTA CHURA RAYMUNDA 6196195 [ 39 | F [ NO AIMARA AMA DE CASA | 14 19 18 14 | 65 14 19 18 14 | 65 14 19 18 14 | 65 14 19 18 14 | 65 14 19 18 14 | 65 65 | C
TICONA DE

6 [HUAYTA MOLLOCOAQUIRA | ADELAIDA 7079882 | 32 | F | NO AIMARA AMADE CASA | 14 | 21 20 14 | 69 14 | 21 20 14 | 69 14 | 21 20 14 | 69 14 | 21 20 14 | 69 14 | 21 20 14 | 69 69 | C
7 [LOPEZ HUASCO NATALIA AURELIA 8398683 | 40 | F | NO AIMARA COMERCIANTE | 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 D
8 [LUNA CALLISAYA JULIA 8355861 | 34 | F | NO AIMARA AMADECASA | 12 | 21 21 14 | 68 12551 21 14 | 68 12 | 21 21 14 | 68 12 | 21 21 14 | 68 12 | 21 21 14 | 68 68 | C
9 [MAMANI TOMI CATALINA 3390721 | 47 | F | NO AIMARA OTRO 14 | 21 21 14 | 70 | 2 21 14 | 70 14 | 21 21 14 | 70 14 | 21 21 14 | 70 14 | 21 21 14 | 70 70 | Cc
10 | PATANA QUISPE TEODOSIA 6774126 | 44 | F [ NO AIMARA COMERCIANTE | 14 [ 20 19 14 | 67 14 | 20 19 14 | 67 14 | 20 19 14 | 67 14 | 20 19 14 | 67 14 | 20 19 14 | 67 67 | C
11 | POMARI POMA PETRONA 10034752| 40 | F | NO AIMARA AMADECASA | 12 | 21 20 14 | 67 12 | 21 20 14 | e7 12 | 21 20 14 | e7 12 | 21 20 14 | e7 12 | 21 20 14 | e7 67 | C
12 | QUISBERT CASTILLO ROXANA 7048078 | 25 | F | NO AIMARA OTRO 14 | 21 21 14 | 70 14 | 21 21 14 | 70 14 | 21 21 14 | 70 14 | 21 21 14 | 70 14 | 21 21 14 | 70 70 | C
13 | QUISPE CONDORI ROSMERY 7096133 | 28 | F | NO AIMARA COMERCIANTE | 12 [ 21 21 14 | 68 2F [221 21 14 | 68 12 18 | 21 14 | 65 12 | 21 21 14 | 68 12 | 21 21 14 | 68 67 | C
14 | QUISPE DE CHOQUE PETRONA 2634810 | 60 | F [ NO AIMARA AMADECASA | 14 | 20 19 14 | 67 14 | 20 19 14 | 67 14 | 20 19 14 | 67 14 | 20 19 14 | 67 14 | 20 19 14 | 67 67 | C
15 | RAMIREZ VDA DE LLOJLLA CANDELARIA 2457730 | 65 | F [ NO AIMARA COMERCIANTE | 14 18] %20 14 | 66 14 19 | 20 14 | 67 14 19 | 20 14 | 67 14 19 | 20 14 | 67 14 19 | 20 14 | 67 67 | C
16 | SULLCAMANI MAMANI PETRONA 9146086 | 36 | F | NO AIMARA AMADE CASA | 14 | 21 21 14 | 70 148 1 20 14 | 69 14 | 21 21 14 | 70 14 | 21 20 14 | 69 14 | 21 20 14 | 69 69 | C
17 | TICONA HUANCA CINTHIA 6039706 | 32 | F [ NO AIMARA OTRO 13 | 21 21 14 | 69 13 | 21 21 14 | 69 13 | 21 21 14 | 69 13 | 21 21 14 | 69 13 | 21 21 14 | 69 69 | 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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D/C/I/R: D=Desincorporado; C=En Clase; |=Incorporado;R=Reincorporado.

Selloy Firmadel Director/a




FORMULARIO
DE NOTAS

Departamento: LA PAZ
Provincia: Murillo
Municipio: El Alto

L ocalidad/Comunidad: EL ALTO

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

Control
Facilitador: MARTHA LLOJLLA RAMIREZ Inscritos Efectivos | Aprobados | Reprobados
Fechadelnicio: 2 deene. de 2017 Bloque: 2 Femenino 17 16 16 1
Fecha Final: 30 dejun. de 2017 Parte: 1 Masculino 0 0 0 0
Total 17 16 16 1

Programa Nacional de Post Alfabetizacion, Generado del sistemawww.pnp.sie.gob.bo en fecha 9 de abr. de 2026 5:50 PM



FORMULARIO
DE NOTAS

Departamento: LA PAZ
Provincia: Murillo
Municipio: El Alto

L ocalidad/Comunidad: EL ALTO

Facilitador/a

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

Control
Facilitador: MARTHA LLOJLLA RAMIREZ Inscritos Efectivos | Aprobados | Reprobados
Fechadelnicio: 2 deene. de 2017 Bloque: 2 Femenino 17 16 16 1
Fecha Final: 30 dejun. de 2017 Parte: 1 Masculino 0 0 0 0
Total 17 16 16 1
Supervisor/a Departamental Municipal Distrital

Programa Nacional de Post Alfabetizacion, Generado del sistemawww.pnp.sie.gob.bo en fecha 9 de abr. de 2026 5:50 PM



