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Programa Nacional de Post - Alfabetización

RESUMEN DE LA EVALUACIÓN NORMATIVA POR ASIGNATURAS

Control de Estudiantes

Departamento: LA PAZ Facilitador: MARIELA LITZA GARCIA TORREZ Inscritos Efectivos Aprobados Reprobados

Provincia: Inquisivi Fecha de Inicio: 2 de ene. de 2017 Bloque: 2 Femenino 12 12 12 0

Municipio: Villa Libertad Licoma Fecha Final: 30 de jun. de 2017 Parte: 1 Masculino 4 4 4 0

Localidad/Comunidad: SEDE SOCIAL LICOMA PAMPA Total 16 16 16 0
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1 BOHORQUEZ RUIZ JOSEFINA 5316861 82 F SI AIMARA AMA DE CASA 9 14 15 14 52 10 11 12 14 47 11 13 17 14 55 12 15 16 14 57 11 13 17 14 55 53 C

2 CARDENAS SUMINA ASCENCIO 10039645 55 M SI AIMARA COMERCIANTE 10 8 12 14 44 8 10 13 14 45 9 11 13 14 47 9 11 12 14 46 9 11 13 14 47 46 C

3 CHAMBI FERNANDEZ ELVIRA 7015142 45 F SI AIMARA COMERCIANTE 11 13 17 14 55 10 15 17 14 56 9 15 15 14 53 10 11 16 14 51 9 15 15 14 53 54 C

4 COLQUE LAURA REBECA 9067388 35 F SI AIMARA AMA DE CASA 11 13 16 14 54 8 12 16 14 50 11 13 15 14 53 10 11 14 14 49 11 13 15 14 53 52 C

5 CONDORI QUISPE CASTA 2784958 54 F SI AIMARA AMA DE CASA 9 12 15 14 50 12 13 15 14 54 8 13 15 14 50 7 7 14 14 42 8 13 15 14 50 49 C

6 ESCOBAR AGUAYO NELY 2263207 68 F SI AIMARA COMERCIANTE 11 13 16 14 54 8 12 16 14 50 11 13 15 14 53 10 11 14 14 49 11 13 15 14 53 52 C

7 FABIAN DE SINKA TEODOSIA 4366743 38 F SI AIMARA AMA DE CASA 10 14 13 10 47 12 17 13 10 52 13 12 15 10 50 12 15 14 10 51 13 12 15 10 50 50 C

8 HERBAS MERCADO DE QUINO CECILIA 9872133 70 F SI AIMARA COMERCIANTE 10 8 12 14 44 8 10 13 14 45 9 11 13 14 47 9 11 12 14 46 9 11 13 14 47 46 C

9 MAMANI CUARITE ASUNTA 6145948 44 F SI AIMARA COMERCIANTE 13 17 16 14 60 12 15 18 14 59 12 15 16 14 57 12 14 15 14 55 12 15 16 14 57 58 C

10 MAMANI FERNANDEZ MAXIMA 13319864 41 F SI AIMARA AMA DE CASA 9 12 15 14 50 12 13 15 14 54 8 13 15 14 50 7 7 14 14 42 8 15 13 14 50 49 C

11 MASSI SULLCANI CIRILO 483437 67 M SI AIMARA OTRO 10 14 13 10 47 12 17 13 10 52 13 12 15 10 50 12 13 14 10 49 13 12 15 10 50 50 C

12 MIRANDA UYARDO FELIX 3383409 53 M SI AIMARA COMERCIANTE 11 13 17 14 55 11 15 16 14 56 8 13 16 14 51 11 12 16 14 53 8 13 16 14 51 53 C

13 MUÑOS MAMANI MAGDALENA 4819677 46 F SI AIMARA AMA DE CASA 11 13 17 14 55 10 15 17 14 56 9 15 15 14 53 10 11 16 14 51 9 15 15 14 53 54 C

14 PACHECO CHARCA SANTA ANA 2079655 60 F SI AIMARA AMA DE CASA 9 12 15 14 50 11 10 12 14 47 11 13 17 14 55 12 15 16 14 57 11 13 17 14 55 53 C

15 TITO QUISPE ESTEFANIA 12870240 45 F SI AIMARA AMA DE CASA 11 13 17 14 55 11 15 16 14 56 8 13 16 14 51 11 12 16 14 53 8 13 16 14 51 53 C

16 VILLCA SULLCANI PACIFICO 4914713 41 M SI AIMARA AGRICULTOR 13 17 13 10 53 12 16 17 10 55 10 14 16 10 50 13 14 14 10 51 10 14 16 10 50 52 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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