FORMULARIO
DE NOTAS

Ministerio de Educacion

Programa Nacional de Post - Alfabetizacion

RESUMEN DE LA EVALUACION NORMATIVA POR ASIGNATURAS

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

Provincia: Inquisivi Fecha delnicio: 2 deene. de 2017 Bloque: 2 Femenino 12 12 12 0

Municipio: VillaLibertad Licoma Fecha Final: 30 dejun. de 2017 Parte: 1 M asculino 4 4 4 0

L ocalidad/Comunidad: SEDE SOCIAL LICOMA PAMPA Total 16 16 16 0
Apellidosy Nombre(s) E s anl - Mateméticas Castellano Lenguas Originarias Geografia Historia Ii
Ne Cl g : t:le _:Ja (l]JLrl_:_(s:g | Ocupacion ";‘i?]tj ;
Ap. Paterno Ap. Materno Nambretd dlo | identifica Trab. Tirriﬁ- Prueb| Ass | Nota | Trab. Tlfni‘j? Prueb | Asis | Nota | Trab. Tirna(ﬁ- Prueb | Asis | Nota | Trab. Tlrn?jb. Prueb | Asis | Nota | Trab. Tirna(ﬁ' Prueb| Asis | Nota d
do Grupa Vel Final | tencia| Final | Grupa Y Final | tencia| Final | Grupa e Final | tencia| Final | Grupa vidual Final | tencia| Final | Grupa vidual Final | tencia| Final o
1 |BOHORQUEZ RUIZ JOSEFINA 5316861 81 F Sl 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 | 54 M Sl AIMARA COMERCIANTE 10 8 12 14 44 8 10 13 14 45 9 11 115 14 47 9 11 12 14 46 9 11 13 14 47 46 C
3 |CHAMBI FERNANDEZ ELVIRA 7015142 | 44 F Sl 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 (]
4 |COLQUE LAURA REBECA 9067388 | 35 F Sl AIMARA AMA DE CASA il 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 53 F Sl 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 (]
6 |ESCOBAR AGUAYO NELY 2263207 | 67 F Sl 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 37 F Sl 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 | 69 F Sl 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 | 43 F Sl 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 | 40 = Sl 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 Sl 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 Sl AIMARA COMERCIANTE 11 {3 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 |[MUNOS MAMANI MAGDALENA 4819677 | 45 F Sl AIMARA AMA DE CASA allt 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 Sl AIMARA AMA DE CASA 9 12 15 14 50 alil, 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 | 44 F Sl AIMARA AMA DE CASA AL 13 iy 14 55 il 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 Sl 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 |os datos son veridicos y auténticos, de no serlo nos someteremos a las sanciones que establezcalaley.
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