FORMULARIO
DE NOTAS

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

Control %=
Departamento: LA PAZ Facilitador: LUISA MARCA ARCANI Inscritos Efectivos | Aprobados | Reprobados

Provincia: Murillo Fechadelnicio: 1dejul. de2017 Bloque: 2 Femenino 27 18 18 9

Municipio: El Alto Fecha Final: 23 dedic. de 2017 Parte: 2 Masculino 0 0 0 0

Localidad/Comunidad: EL ALTO Total 27 18 18 9
Apellidos y Nombre(s) E s g i 3 Mateméticas Lengua Castellano Lenguas Originarias E
5 o | 9| 5|5 | aese | ooupactn e |
Ap. Patemo Ap. Matemo Nombre(s) d | o |z | Fenie Tbojo | Trbefo | Pueba | pgeioncig | No | Tbelo | Trabelo | Pusba | pggnge | Nom | Tmbelo | Trabalo | Pueba | pgngg | Nota ¢
1 CHAMBI YAMIRA KAREN 14451652 23 | F | NO [ AIMARA OTRO 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 D
2 [achu ACARAPI MAXIMA 2365892 | 57 | F | NO | AIMARA |COMERCIANTI 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 D
3 |ALI DE CHUIMA ROSA 2483440 | 52 | F | NO | AIMARA [AMA DE CASA 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 D
4 | CALLISAYA ARCANI MARINA 4370149 | 47 | F | NO | AIMARA OTRO 14 21 20 14 69 14 18 18 14 64 14 18 18 14 64 66 c
5 |CHAMBI MAMANI RUTH 6038221 | 37 | F [ NO | AIMARA |COMERCIANTI 14 18 18 10 60 12 18 18 10 58 12 18 12 10 52 57 c
6 [cHAmBI QUISPE LIDIA 2690475 | 54 | F | NO [ AIMARA OTRO 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 D
7 [conpori FLORES MARIA 6780461 | 44 | F | NOo [ AIMARA [AMA DE cAsA 10 10 10 6 36 10 12 10 6 38 10 10 10 6 36 37 c
8 |CONDORI FLORES YOLANDA 6772581 | 41 F | NO | AIMARA |AMA DE CASA 10 10 10 6 36 10 16 12 6 44 10 10 10 6 36 39 c
9 [copa ALVEREZ RUTY 6108995 [ 42 | F | NO | AIMARA |AMA DE CASA 10 16 14 10 50 10 18 12 10 50 10 12 14 10 46 49 c
10 | CORONEL CHOQUE JUANA DEMETRIA 2380409 | 55 | F | NO [ AIMARA [AMA DE CASA 14 18 18 14 64 14 18 18 14 64 14 20 18 14 66 65 c
11 | FLORES HUANCA SEBASTIANA 11079310) 65 | F [ No | AIMARA |AMA DE cAsA 9 10 10 14 43 10 10 10 14 44 10 12 16 14 52 46 c
12 |FLORES MAMANI LIDIA 444214 | 61 F | NO | AIMARA |AMA DE CASA 14 16 16 14 60 14 18 16 14 62 14 18 18 14 64 62 c
13 |GOMEZ o2 PE LUCRECIA 7024536 | 49 | F | NO | AMARA [cOMERCIANT| 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 D
14 |MOLLINEDO BONILLA MARCELA 2324780 | 58 | F | NO | AIMARA [AMA DE CASA 10 16 16 10 52 10 12 16 10 48 10 16 18 10 54 51 c
15 |PACOSILLO CALCINA VERTA 7007672 | 34 | F 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 D
16 |PACOSILLO CALSINA FILOMENA 4335854 | 48 | F | NO | AIMARA [COMERCIANTI 12 16 16 10 54 12 18 18 10 58 14 14 16 10 54 55 c
17 |PATI DE ARCANI REMEDIOS 426670 | 66 | F | NO | AIMARA [AMA DE CASA 10 10 10 6 36 10 18 12 6 46 1 12 14 6 43 42 c
18 | QUISPE ANCO MARIA 6039630 | 44 | F | NOo [ AIMARA [AMA DE cAsA 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 D
19 | QUISPE FLORES OLGA CRISTINA 9944761 | 27 | F | NO | AIMARA OTRO 10 10 16 10 46 6 10 10 10 36 10 10 14 10 44 42 c
20 |auispe GUARACHI IRENE 2213751 | 60 | F | NO [ AIMARA |AMA DE cAsSA 14 18 18 14 64 10 16 18 14 58 14 16 18 14 62 61 c
21 |QuisPE GUARACHI MARGARITA 2638248 | 54 | F | NO [ AIMARA OTRO 14 18 20 14 66 14 18 18 14 64 14 18 18 14 64 65 c
22 | QuISPE QUISPE MARIA 8421579 | 20 | F | NO [ AIMARA OTRO 14 18 18 10 60 14 18 18 10 60 9 10 10 10 39 53 c
23 | SALINAS MAMANI FELISA 2612022 | 52 | F | NO | AIMARA OTRO 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 D
24 |TOLA DE FLORES PASCUALA 2476574 | 55 | F | NO | AIMARA |AMA DE CASA 14 18 18 14 64 14 18 18 14 64 14 18 18 14 64 64 c
25 |TOLA POMA DIONICIA 3447619 | 60 | F [ NO | AIMARA |COMERCIANTI 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 D
26 |VALENCIA ESPINO APARICIA 6039337 | 41 F | NO | AIMARA |COMERCIANTI 10 10 14 6 40 6 16 10 6 38 9 14 10 10 43 40 c
27 [vIRaCOCHA DE ESTACA EDUARDA 4833797 | 41 F | No| AMARA |COMERCIANTI 14 20 18 14 66 14 20 18 14 66 12 18 18 14 62 65 c
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