FORMULARIO
DE NOTAS

Ministerio de Educacion

Programa Nacional de Post - Alfabetizacion

RESUMEN DE LA EVALUACION NORMATIVA POR ASIGNATURAS

Control
Departamento: BENI Facilitador: DENIZE ZABALA GUATARA Inscritos Efectivos | Aprobados | Reprobados

Provincia: Moxos Fechadelnicio: 26 dejun. de 2014 Bloque: 1 Femenino 12 12 12 0

Municipio: San Ignacio Fecha Final: 20 de nov. de 2014 Parte: 2 Masculino 4 4 4 0

L ocalidad/Comunidad: SAN IGNACIO Total 16 16 16 0
Apellidosy Nombre(s) E S anl cult Mateméticas Castellano LenguasOriginarias Geografia Historia Ciencias Naturales E
Ne Cl g : t:le A:Ja ;l::_;: § Ocupacion ";‘i?]t;‘ ;
Ap. Paterno Ap. Materno Nombre(s) d| o za identifica Trab. I-:;:j?a Prueb| Asis [ Nota | Trab. |-Ir—1::1?\l/)| Pruet| As's | Nota | Trab. |-Ir—1rd?\l/)| Prueb| Ass [ Nota | Trab. |-rr1:j?\k/)| Prueb| Asis | Nota | Trab. |T1:1?\2 Prueb| Asis | Nota | Trab. |T1::I?\l/)| Pruet| Ass | Nota d
do Grup. il Final | tencia| Final | Grup. ol Final |tencia| Final | Grup. dtal Final |tencia| Final | Grup. dual Final | tencia| Final | Grup. dual Final |tencia| Final | Grup. dual Final |tencia| Final )
1 |CHAPPY MATENE LAURA 5613740 | 34 F S| | CASTELLANO|AMA DECASA| 14 20 20 14 68 14 20 20 14 68 14 20 20 14 68 14 20 20 14 68 14 20 20 14 68 14 20 20 14 68 68 C
2 |CHAVEZ MENACHO MARIA JESUS 5585714 | 71 F S| | CASTELLANO| AMA DECASA| 14 19 19 14 66 14 17 18 14 63 14 19 15 14 62 14 19 20 14 67 14 18 20 14 66 12 17 16 14 59 64 (03
3 |CUEVA CAITY MARINA 12879761 | 24 F S| | CASTELLANO|AMA DECASA| 14 18 19 14 65 14 19 20 14 67 14 19 20 14 67 14 17 19 14 64 14 18 19 14 65 14 19 18 14 65 66 [}
4 | GUARENA MATENE NATIVIDAD 7652365 | 44 F S| | CASTELLANO| AMA DECASA| 14 18 19 14 65 14 20 18 14 66 14 18 19 14 65 14 19 18 14 65 14 18 19 14 65 13 18 17 14 62 65 C
5 | MACABAPI MATENE JOSE GABRIEL 10851436 | 66 | M S| | CASTELLANO| AGRICULTOR | 14 19 18 14 65 14 17 18 14 63 14 20 15 14 63 14 19 19 14 66 14 19 20 14 67 13 17 18 14 62 64 C
6 | NOLVANI GUAYACUMA MARIANO 1722270 | 87 | M Sl | CASTELLANO| AGRICULTOR | 13 19 20 14 66 14 20 19 14 67 14 19 19 14 66 14 19 18 14 65 14 18 20 14 66 13 19 18 14 64 66 C
7 |ORTIZ MOYE CRISTINA 7633378 | 51 F Sl MOXENO AMA DECASA| 13 18 18 14 63 13 18 18 14 63 13 18 18 14 63 13 18 18 14 63 13 18 18 14 63 13 18 19 14 64 63 C
8 |SITA SUCUBONO PETRONA 4163241 | 68 F Sl MOXENO AMA DECASA| 14 19 20 14 67 14 18 17 14 63 14 18 19 14 65 14 18 17 14 63 14 18 18 14 64 14 17 19 14 64 64 (03
9 | TAPENABE SAPIE ROGELIO 0 66 | M S| | CASTELLANO| AGRICULTOR | 12 13 13 14 52 11 12 14 14 51 12 13 14 14 53 11 13 14 14 52 12 13 14 14 53 13 17 18 14 62 54 C
10 | TECO TAMO ANGELICA 3846738 | 30 F S| | CASTELLANO| AMA DECASA| 13 18 19 14 64 13 16 17 14 60 13 19 14 14 60 14 18 19 14 65 13 18 19 14 64 13 18 17 14 62 63 (03
11 | TEMO CUSERE GABRIELA 9263920 | 26 F S| | CASTELLANO| AMA DECASA| 14 20 20 14 68 14 20 20 14 68 14 20 20 14 68 14 20 20 14 68 14 20 20 14 68 14 20 20 14 68 68 [}
12 | TEMO CUSERE MATILDE 26 F S| | CASTELLANO| AMA DECASA| 14 20 20 14 68 14 20 20 14 68 14 20 20 14 68 14 20 20 14 68 14 20 20 14 68 13 18 19 14 64 67 (03
13 | VILLARROEL ASHIAMA ROSA 1735316 | 59 F Sl | CASTELLANO| AMA DECASA| 14 19 19 14 66 14 18 19 14 65 14 18 19 14 65 14 18 19 14 65 14 19 19 14 66 14 19 20 14 67 66 (03
14 | YUBANURE YUJO SANTA 5581134 | 53 F S| | CASTELLANO| AMA DECASA| 13 19 18 14 64 13 20 19 14 66 14 18 17 14 63 14 19 20 14 67 14 18 20 14 66 14 19 19 14 66 65 C
15| YUCo JARE ROSA LEDY 5585712 | 38 | M Sl | CASTELLANO| AMA DECASA| 14 19 18 14 65 14 18 19 14 65 14 19 18 14 65 14 20 19 14 67 14 19 18 14 65 14 19 19 14 66 66 C
16 | YUJA MATENE VICTORIA 5585681 | 71 F S| | CASTELLANO| AMA DECASA| 13 17 17 14 61 14 18 18 14 64 14 19 19 14 66 13 17 17 14 61 13 17 17 14 61 14 19 18 14 65 63 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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Selloy Firmadel Director/a
Distrital




FORMULARIO
DE NOTAS

Departamento: BENI
Provincia: Moxos
Municipio: San Ignacio
L ocalidad/Comunidad: SAN IGNACIO

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

Control
Facilitador: DENIZE ZABALA GUATARA Inscritos Efectivos | Aprobados | Reprobados
Fechadelnicio: 26 dejun. de 2014 Bloque: 1 Femenino 12 12 12 0
Fecha Final: 20 de nov. de 2014 Parte: 2 Masculino 4 4 4 0
Total 16 16 16 0

Programa Nacional de Post Alfabetizacion, Generado del sistemawww.pnp.sie.gob.bo en fecha 28 de abr. de 2025 6:59 AM



FORMULARIO
DE NOTAS

Departamento: BENI
Provincia: Moxos
Municipio: San Ignacio
L ocalidad/Comunidad: SAN IGNACIO

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

Control
Facilitador: DENIZE ZABALA GUATARA Inscritos Efectivos | Aprobados | Reprobados
Fechadelnicio: 26 dejun. de 2014 Bloque: 1 Femenino 12 12 12 0
Fecha Final: 20 de nov. de 2014 Parte: 2 Masculino 4 4 4 0
Total 16 16 16 0

Programa Nacional de Post Alfabetizacion, Generado del sistemawww.pnp.sie.gob.bo en fecha 28 de abr. de 2025 6:59 AM



