
FORMULARIO
DE NOTAS

Ministerio de Educación
Programa Nacional de Post - Alfabetización

RESUMEN DE LA EVALUACIÓN NORMATIVA POR ASIGNATURAS

Control de Estudiantes

Departamento: SANTA CRUZ Facilitador: ELIZABETH PERALTA FRIAS Inscritos Efectivos Aprobados Reprobados

Provincia: Andres Ibañez Fecha de Inicio: 8 de jul. de 2014 Bloque: 2 Femenino 10 10 10 0

Municipio: Santa Cruz de la Sierra Fecha Final: 29 de ene. de 2015 Parte: 2 Masculino 0 0 0 0

Localidad/Comunidad: AVENIDA PIRAI ZONA 
MERCADO ABASTO

Total 10 10 10 0
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1  AGUILERA DALCY 4738985 45 F NO CASTELLANO COMERCIANTE 13 21 20 14 68 14 20 21 14 69 14 20 21 14 69 69 C

2  GARNICA LORENZA 4094107 34 F NO QUECHUA AMA DE CASA 14 20 20 14 68 14 21 20 14 69 14 21 21 14 70 69 C

3 FERNANDEZ CORDOVA MARTHA 3830135 52 F NO CASTELLANO AMA DE CASA 14 21 20 14 69 14 21 21 14 70 14 21 21 14 70 70 C

4 LINO PINTO PAULINA 3258440 59 F NO CASTELLANO AMA DE CASA 14 19 20 14 67 13 20 21 14 68 14 20 21 14 69 68 C

5 PEÑA LINO ELSA 7823203 24 F NO CASTELLANO OTRO 14 20 21 14 69 14 20 21 14 69 14 20 20 14 68 69 C

6 RODRIGUEZ ORTEGA APOLINARIA 3861501 45 F NO QUECHUA AMA DE CASA 14 21 21 14 70 14 21 21 14 70 14 21 21 14 70 70 C

7 SARMIENTO SOLIS JASINTA 11402127 56 F NO QUECHUA AMA DE CASA 14 21 21 14 70 14 21 21 14 70 14 21 21 14 70 70 C

8 SEÑA CALDERON DAMIANA 9716326 27 F NO CASTELLANO AMA DE CASA 14 21 21 14 70 14 21 21 14 70 14 21 21 14 70 70 C

9 TEJERINA FLORES JUANITA 4679038 47 F NO CASTELLANO OTRO 12 20 21 14 67 14 20 21 14 69 13 21 20 14 68 68 C

10 VACA VIRA LORENA 1909862 47 F NO MOXEÑO AMA DE CASA 14 21 21 14 70 14 21 21 14 70 14 21 21 14 70 70 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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