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Programa Nacional de Post - Alfabetización

RESUMEN DE LA EVALUACIÓN NORMATIVA POR ASIGNATURAS

Control de Estudiantes

Departamento: LA PAZ Facilitador: NILTON ISIDRO YUJRA MAMANI Inscritos Efectivos Aprobados Reprobados

Provincia: Larecaja Fecha de Inicio: 15 de jun. de 2017 Bloque: 2 Femenino 12 11 11 1

Municipio: Sorata Fecha Final: 30 de set. de 2017 Parte: 2 Masculino 0 0 0 0

Localidad/Comunidad: SORATA Total 12 11 11 1
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1 ACHOCAN DE COROMI CRISTINA MARCELA 6135584 47 F SI AIMARA AMA DE CASA 8 11 12 6 37 8 12 12 6 38 12 15 15 6 48 41 C

2 APAZA CHOQUE DE MAMANI BENITA 2266461 59 F SI AIMARA OTRO 10 10 12 6 38 8 13 16 6 43 13 14 15 6 48 43 C

3 CHINO PARI VALENTINA 6758071 37 F SI AIMARA COMERCIANTE 13 17 15 14 59 11 13 14 14 52 13 17 19 14 63 58 C

4 COAQUIRA DE CHAIÑA ESPERANZA 6175709 38 F SI AIMARA AMA DE CASA 9 10 12 6 37 8 12 12 6 38 11 13 14 6 44 40 C

5 ESQUIA QUISPE SILVIA EUGENIA 8330058 29 F SI AIMARA AMA DE CASA 14 21 21 14 70 14 21 21 14 70 14 17 21 14 66 69 C

6 HUASCO ARCE LUCIA 6890969 39 F SI AIMARA AMA DE CASA 11 14 12 10 47 11 13 16 10 50 11 12 17 10 50 49 C

7 MAMANI CAMA ELENA JOVANA 6891400 33 F NO AIMARA COMERCIANTE 9 13 13 6 41 8 14 14 6 42 14 15 14 6 49 44 C

8 MAMANI UZNAYO JUANA 6796756 44 F SI AIMARA AMA DE CASA 9 12 11 6 38 8 13 13 6 40 12 12 14 6 44 41 C

9 PARI POCOATA NIEVES 6865571 44 F SI AIMARA AMA DE CASA 14 21 21 14 70 13 21 21 14 69 13 19 19 14 65 68 C

10 PARI POCOATA VICTORIA 6865586 46 F SI AIMARA AMA DE CASA 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 D

11 QUISPE ALEGRE CRISTINA 9992523 43 F NO AIMARA COMERCIANTE 10 11 10 6 37 8 13 9 6 36 11 11 17 6 45 39 C

12 QUISPE CRUZ PAULINA 6725834 35 F NO AIMARA AMA DE CASA 12 13 15 14 54 10 13 15 14 52 11 14 17 14 56 54 C

 
Quienes firmamos el presente documento, declaramos que los datos son verídicos y auténticos, de no serlo nos someteremos a las sanciones que establezca la ley. D/C/I/R: D=Desincorporado; C=En Clase; I=Incorporado;R=Reincorporado.
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