FORMULARIO
DE NOTAS

Ministerio de Educacion

Programa Nacional de Post - Alfabetizacion

RESUMEN DE LA EVALUACION NORMATIVA POR ASIGNATURAS

Control (s s
Departamento: LA PAZ Facilitador: JHOVANA MAMANI HUANCA Inscritos Efectivos | Aprobados | Reprobados

Provincia: Inquisivi Fechadelnicio: 2 deene. de 2017 Bloque: 2 Eemenino 5 4 4 1

Municipio: Ichoca Fecha Final: 30 dejun. de 2017 Parte: 1 Masculino 9 9 9 0

L ocalidad/Comunidad: SEDE SOCIAL HUAYNA TOCO Total 14 13 13 1
. Al A k. L E
Apellidos y Nombre(s) E s fa Cult Matematicas Castellano Lenguas Originarias Geograffa 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 [ANTONIO CALLE BERNARDINO 6946269 | 29 S| AIMARA AGRICULTOR | 12 | 18 | 17 | 14 | o1 17 | 17 18 | s | 10| 11| 21| 146 12 1a]12]14]5s2]12]21]2]1[e]ss|c
ANTONIO MAMANI TOMAS 656655 | 80 S| AIMARA AGRICULTOR | 9 | 17 | 17 | 14 | 57 | 12 | 14 | 14 | 14 | 54 | 10 | 12 | 14 | 14 | 50 | 12 | 13 | 15 | 14 | 54 | 12 | 14 | 14 | 14 | 54 | 54 | ¢
3 |BARRETO AV MARIA 2417685 | 61 | F | sI AIMARA AMADECASA | 10 | 12 | 15 | 14 | 51 | 11 | 18| 17 | 14|60 | 12| 14| 13| 14| 53| 9o |17 |18 1a]| 58| 13| 17]| 21| 14|66 ]| 57 |cC
4 |cAsTRO MAMANI GERONIMO 2792604 | 53 | M | sl AIMARA AGRICULTOR | 12 | 14 | 15 | 14 | 55 | 12 | 18 | 17 | 14 | 61 | 10 | 11 | 15 | 14 | 50 | o | 17 | 17 | 14 | 57 | 12 | 14 | 12 | 14 | 52 | 55 | ¢
5 |casTRO TOLA EULOGIA 6946267 | 32 | F | sl AIMARA AMADECASA | 12 | 13 | 14 | 14 | 53 | 12 [ 16 | 17 | 14 [ so | 11 [ 17 [ 18| 14|60 | 8 [ 17|17 12|56 | 12| 20| 20[14]se ] s [c
6 |ESCARZO BARRETO SALUSTIAN 655088 | 62 | M | SI AIMARA AGRICULTOR | o | 18 | 18 [ 124 [ 50 | 12 | 16 [ 15 | 14 [ 57 [ 11 [ 10 | 16 | 14 | 51 [ 14 | 12| o [ 1a [ a0 | 12 18|21 1465 ]| 56 [c
7 |Escarzo NINA FELIX 5738816 | 31 | M | I AIMARA AGRICULTOR | 12 | 13 | 14 | 14 | 53 | 10 | 11 | 15 | 14 | 50 | 12 | 17 | 18 | 14 | e 12 | 15 | 14 | 50 | 12 | 14 | 12 | 14 | 52 | 53 | ¢
8 |FLORES N £ PE ANGELICA 14142329| 40 | F | sI AIMARA AMADECASA | 12 | 13 | 14 | 14 | 53| o | 16 | 17| 14| ss | 12| 17| 17| 14| e | 10|17 ]| 16| 14|57 12]20|220]|14]e |5 |c
9 [MAMANI BARRETO GENARO 6946251 | 40 | M | sl AIMARA AGRICULTOR | o | 18 | 18 | 14 | 50 | 12 | 14 | 21 | 14 | 61 | 10 | 11 | 17 | 14 | 52 | 12 | 14 | 12 | 14 | 52 | 12 | 12 | 12 | 14 | 50 | 55 | ¢
10 | MAMANI BARRETO JOSE CARLOS 6946265 | 54 | M | sl AIMARA AGRICULTOR | 9 | 17 | 16 | 124 | 56 | 12 | 15 [ 16 | 14 [ 57 [ 10 [ 10 | 18 | 14 [ 61 | 12 | 14 | 12 | 1a [ 52 | 14 | 12 [ 14| 14 [ 54| 56 [ c
11 | MAMANI ESCARZO EUSEBIO 6824260 | 45 | M | sl AIMARA AGRICULTOR | 11 | 12 | 14 | 14 | 51 | 10 | 17 | 16 | 14 | 57 | 12 | 14 | 12 | 14 | 52 | o | 18 | 17 | 14 | 58 | 14 | 14 | 10 | 14 | 52 | 54 | ¢
12 [TOLA MAMANI ROSALIA 6824280 | 55 | F | sl AIMARA AMADECASA | 12 | 13 | 14 | 14 [ 83 | 12 [ 11 | 17 | 14 | 58 | 13| 11| 18] 12| 56| 12|14 ] 1514|585 12]1af]12]1]s2]s [c
13 |VERA BARRETO FRANCISCA 2750187 | 60 | F | sl AIMARA AMADECASA | 0 | o | o | o | o | o ool ol olo ool ololololo]o]o]o]ofofo o | b
14 |VERA BARRETO HILARION 655087 | 66 | M | SI AIMARA OTRO 12| 14 | 15| 14|55 10| 1718 1450 12|14 12]1a|s2] o 1717 14]s7]12]21]20]1[e] s |c

Quienes firmamos el presente documento, declaramos que los datos son veridicos y auténticos, de no serlo nos someteremos a las sanciones que establezcalaley.
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