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RESUMEN DE LA EVALUACION NORMATIVA POR ASIGNATURAS

Control de
Departamento: COCHABAMBA Facilitador: BELISARIO CASPA MAMANI Inscritos Efectivos | Aprobados | Reprobados

Provincia: Chapare Fechadelnicio: 16 dejun. de 2017 Bloque: 1 Femenino 10 10 10 0

Municipio: Colomi Fecha Final: 20 de nov. de 2017 Parte: 2 Masculino 2 2 2 0

L ocalidad/Comunidad: ZONA CENTRAL-U.E. Total 12 12 12 0

CARMELA A.

Apellidos y Nombre(s) E|s g cul s Matematicas Castellano Lenguas Originarias Geografla Historia Ciencias Naturales E
N° Cl g i t;le I: :l:g g: 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. dual Final | tencis| Final | Grup. dual Final | tencie| Final | Grup. dual Final |tencie| Final | Grup. dual Final | tencie| Final | Grup. dual Final | tencia| Final | Grup. dual Final | tencie| Final [
1 | GONZALES ALBARADO DIONICIA 4442892 | 40 | F Sl QUECHUA | AMA DE CASA| 14 13 20 14 61 13 19 15 14 61 12 18 18 14 62 13 20 21 14 68 12 20 19 14 65 13 18 16 14 61 63 (o}
2 | GONZALES ALBARADO ROSITA 5193123 | 33 | F Sl QUECHUA | COMERCIANTE 13 20 20 14 67 13 19 15 14 61 12 18 14 14 58 13 20 21 14 68 13 18 19 14 64 12 18 18 14 62 63 C
3 |LOPEZ DE HINOJOSA MARIA 3797737 | 51 F Sl QUECHUA | AMA DE CASA| 13 20 20 14 67 12 20 15 14 61 13 18 15 14 60 13 20 21 14 68 12 18 15 14 59 12 18 14 14 58 62 (o}
4 |LOPEZ SANDOVAL ISABEL 6524009 | 55 | F Sl QUECHUA | AMA DE CASA| 13 20 20 14 67 12 20 15 14 61 12 19 16 14 61 13 20 21 14 68 12 19 16 14 61 12 17 15 14 58 63 C
5 | PANOSO DE VALLEJOS DIONICIA 6479436 | 59 | F Sl QUECHUA | AMA DE CASA| 13 20 19 14 66 13 19 15 14 61 12 18 12 14 56 13 20 21 14 68 13 18 19 14 64 13 18 16 14 61 63 (o}
6 |PEREDO GONZALES ANGEL 3762775 49 | M | SI QUECHUA CHOFER 13 20 20 14 67 12 19 14 14 59 12 18 14 14 58 13 20 21 14 68 13 19 16 14 62 12 17 18 14 61 63 C
7 | SOLIS PENA PASCUALA 3624096 | 45 | F Sl QUECHUA |COMERCIANTE 13 20 19 14 66 12 19 15 14 60 12 18 15 14 59 13 20 24 14 68 13 19 19 14 65 12 18 18 14 62 63 (o}
8 | VARGAS CAMACHO MARIA EMILIANA 6492909 | 40 | F Sl QUECHUA | AMA DE CASA| 13 20 20 14 67 12 19 14 14 59 12 19 14 14 59 13 20 21 14 68 13 18 19 14 64 12 18 18 14 62 63 C
9 | VEIZAGA DE MONTECINOS FELICIDAD 4442548 |1 64 | F Sl QUECHUA | AMA DE CASA| 13 20 20 14 67 12 20 14 14 60 12 20 19 14 65 13 20 21 14 68 14 16 18 14 62 13 17 14 14 58 63 C
10 | VELIZ VEIZAGA FLORENCIO 31554231 64 | M | SI QUECHUA | AGRICULTOR | 13 20 20 14 67 12 20 14 14 60 12 20 15 14 61 13 20 21 14 68 12 20 19 14 65 14 16 17 14 61 64 (o}
11 | VILLARROEL DE LOPEZ GABRIELA 3032834 | 54 | F Sl QUECHUA | AMA DE CASA| 13 20 19 14 66 12 20 14 14 60 10 19 13 14 56 13 20 21 14 68 13 18 16 14 61 12 18 14 14 58 62 C
12 | ZERNA DE LOPEZ VICTORIA 7884089 | 49 | F Sl QUECHUA | AMA DE CASA| 13 20 19 14 66 13 19 14 14 60 12 18 14 14 58 13 20 21 14 68 13 18 18 14 63 13 17 16 14 60 63 (o}

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

Selloy Firmadel
Fecilitador/a

Selloy Firmadel
Supervisor/a

Programa Nacional de Post Alfabetizacion, Generado del sistemawww.pnp.sie.gob.bo en fecha 15 de dic. de 2025 12:49 PM

Selloy Firmadel Responsable

Departamental
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