
FORMULARIO
DE NOTAS

Ministerio de Educación
Programa Nacional de Post - Alfabetización

RESUMEN DE LA EVALUACIÓN NORMATIVA POR ASIGNATURAS

Control de Estudiantes
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1 ALBIS TICONA FRANCISCA 12974587 18 F SI QUECHUA AMA DE CASA 11 18 10 10 49 10 20 15 10 55 14 16 21 10 61 10 16 20 10 56 55 C

2 ARAOS VASQUEZ EMILIA 4423362 42 F NO QUECHUA AMA DE CASA 10 19 13 10 52 10 15 13 10 48 12 16 21 10 59 10 18 19 14 61 55 C

3 CALANI CHOQUETOPA ALEJANDRA 9510184 19 F NO QUECHUA AMA DE CASA 10 15 17 10 52 10 15 16 10 51 10 15 19 10 54 10 15 12 10 47 51 C

4 CASTELLON SANCHES IRMA 8722041 25 F NO QUECHUA AMA DE CASA 14 19 20 10 63 13 20 19 10 62 13 17 21 10 61 12 19 10 10 51 59 C

5 COLQUE MAMANI FLORA 13528663 17 F NO QUECHUA AMA DE CASA 10 11 18 6 45 13 20 12 10 55 10 10 21 10 51 11 10 12 10 43 49 C

6 CORDERO RAMIREZ RENALIA 8856353 29 F NO QUECHUA AMA DE CASA 14 20 20 14 68 14 21 20 14 69 14 21 21 14 70 14 21 21 14 70 69 C

7 CUBA MAIRANA EVA 7886236 36 F NO QUECHUA AMA DE CASA 12 21 20 14 67 14 20 19 10 63 14 17 21 14 66 12 15 17 10 54 63 C

8 GANDARILLAS CASTELLON MARCELINA 6447339 32 F SI QUECHUA AMA DE CASA 11 12 15 10 48 10 16 15 10 51 10 15 21 10 56 9 10 13 10 42 49 C

9 GUZMAN SANABRIA MARGARITA 5918055 39 F NO QUECHUA AMA DE CASA 10 15 17 10 52 10 14 16 10 50 10 12 18 10 50 10 14 17 10 51 51 C

10 LOPEZ MEDRANO ARMINDA 12715371 19 F NO QUECHUA AMA DE CASA 14 21 16 10 61 11 15 19 10 55 10 15 21 10 56 10 12 12 10 44 54 C

11 MAMANI HIGUERA BERTHA 5183609 41 F NO QUECHUA AMA DE CASA 14 20 20 14 68 14 21 20 14 69 14 19 21 14 68 13 18 20 14 65 68 C

12 MARTINEZ QUIROZ TOMASITA 10510283 20 F NO QUECHUA AMA DE CASA 10 21 20 10 61 10 20 10 10 50 14 19 20 10 63 10 17 7 10 44 55 C

13 MENCIA CALLE DELFINA 5922331 33 F NO QUECHUA AMA DE CASA 13 17 20 10 60 10 17 13 10 50 14 16 21 14 65 9 16 17 10 52 57 C

14 MUÑOZ CLAROS SONIA 4494357 36 F NO QUECHUA AMA DE CASA 10 18 19 10 57 12 14 17 10 53 12 17 21 10 60 11 18 10 10 49 55 C

15 MUÑOZ GUILLEN DAYSI 13481698 17 F NO QUECHUA AMA DE CASA 10 17 15 10 52 10 20 20 10 60 14 15 21 10 60 10 17 18 10 55 57 C

16 OCAMPO MORALES MATEA 13102758 19 F NO QUECHUA COMERCIANTE 12 19 17 10 58 10 17 17 10 54 11 18 21 10 60 12 18 13 10 53 56 C

17 PUMA VEIZAGA JULIANA 5294326 41 F NO QUECHUA AMA DE CASA 10 10 15 10 45 8 10 12 10 40 10 15 21 10 56 9 13 12 10 44 46 C

18 ROJAS QUISPE SEVERINA 8786948 28 F NO QUECHUA AMA DE CASA 12 20 20 14 66 14 21 21 14 70 14 20 21 14 69 13 16 17 14 60 66 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.

____________________________
Sello y Firma del 

Facilitador/a

____________________________
Sello y Firma del 

Supervisor/a

____________________________
Sello y Firma del Responsable

Departamental

____________________________
Sello y Firma del Representante

Municipal

____________________________
Sello y Firma del Director/a

Distrital



FORMULARIO
DE NOTAS

Ministerio de Educación
Programa Nacional de Post - Alfabetización

RESUMEN DE LA EVALUACIÓN NORMATIVA POR ASIGNATURAS

Control de Estudiantes

Departamento: COCHABAMBA Facilitador: EMA VEGA CAMACHO Inscritos Efectivos Aprobados Reprobados

Provincia: Chapare Fecha de Inicio: 27 de ene. de 2014 Bloque: 1 Femenino 18 18 18 0

Municipio: Sacaba Fecha Final: 29 de may. de 2014 Parte: 1 Masculino 0 0 0 0

Localidad/Comunidad: VILLA OBRAJES Total 18 18 18 0

Programa Nacional de Post Alfabetización, Generado del sistema www.pnp.sie.gob.bo en fecha 9 de abr. de 2026 9:20 PM



FORMULARIO
DE NOTAS

Ministerio de Educación
Programa Nacional de Post - Alfabetización

RESUMEN DE LA EVALUACIÓN NORMATIVA POR ASIGNATURAS

Control de Estudiantes

Departamento: COCHABAMBA Facilitador: EMA VEGA CAMACHO Inscritos Efectivos Aprobados Reprobados

Provincia: Chapare Fecha de Inicio: 27 de ene. de 2014 Bloque: 1 Femenino 18 18 18 0

Municipio: Sacaba Fecha Final: 29 de may. de 2014 Parte: 1 Masculino 0 0 0 0

Localidad/Comunidad: VILLA OBRAJES Total 18 18 18 0

Programa Nacional de Post Alfabetización, Generado del sistema www.pnp.sie.gob.bo en fecha 9 de abr. de 2026 9:20 PM


