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1 APAZA TICONA MARGARITA 3935605 43 F NO AIMARA AMA DE CASA 14 21 20 14 69 12 20 18 14 64 13 19 20 10 62 12 20 20 14 66 65 C

2 AYALA CUELLAR EUDOCIA 3948796 43 F NO CASTELLANO AMA DE CASA 14 21 15 14 64 10 20 18 6 54 13 18 20 6 57 13 20 20 6 59 59 C

3 CATARI OSCO CECILIA 6152889 35 F NO AIMARA COMERCIANTE 14 19 17 10 60 12 21 21 14 68 14 21 18 10 63 14 20 20 14 68 65 C

4 CAUMOL CAYU BALBINA 9758463 36 F NO CASTELLANO AMA DE CASA 14 21 20 6 61 14 21 21 14 70 14 20 19 14 67 13 20 19 14 66 66 C

5 CHEQUE SOLIZ BRIGIDA VIRGINIA 2891315 58 F NO QUECHUA AMA DE CASA 13 21 21 14 69 13 20 16 14 63 13 20 16 14 63 12 18 17 14 61 64 C

6 DELGADILLO RODRIGUEZ ESPERANZA 6275221 41 F NO QUECHUA AMA DE CASA 10 17 16 10 53 14 21 21 14 70 14 21 21 14 70 14 21 19 14 68 65 C

7 ESCALANTE CRUZ INES 7749673 45 F NO CASTELLANO COMERCIANTE 13 21 21 10 65 14 21 21 14 70 14 21 16 10 61 14 19 20 14 67 66 C

8 GARCIA DELGADILLO EVELIN 9815817 21 F NO CASTELLANO AMA DE CASA 13 21 21 14 69 14 21 21 14 70 13 20 21 10 64 14 20 20 14 68 68 C

9 GARISTO MARRAS SABINA 7497780 28 F NO QUECHUA OTRO 14 21 18 6 59 12 21 20 6 59 10 14 18 6 48 14 20 20 6 60 57 C

10 GUTIERREZ VALLEJO RUTH MARGARITA 9790817 26 F NO QUECHUA OTRO 14 21 20 14 69 14 21 18 14 67 10 20 20 14 64 14 20 21 14 69 67 C

11 JIMENEZ FLORES LIDIA 9033201 32 F NO CASTELLANO AMA DE CASA 10 15 16 10 51 11 14 13 10 48 12 13 17 14 56 13 20 19 10 62 54 C

12 JUSTINIANO EGUEZ BEATRIZ 9828204 52 F NO CASTELLANO AMA DE CASA 14 21 21 14 70 11 13 12 10 46 13 21 18 14 66 13 19 21 10 63 61 C

13 MAMANI  NORMA  16 F NO QUECHUA OTRO 14 21 21 6 62 14 21 21 14 70 14 20 19 14 67 13 20 19 14 66 66 C

14 NUÑEZ VELA ANA 12953630 33 F NO QUECHUA AMA DE CASA 12 21 21 10 64 14 21 21 14 70 14 21 21 14 70 14 20 20 14 68 68 C

15 PADILLA CARBALLO ESTEFANIA 6292579 26 F NO QUECHUA COMERCIANTE 12 13 15 10 50 11 14 13 10 48 12 13 17 14 56 13 20 19 10 62 54 C

16 TORRES CASTRO MARIA EUGUENIA 9853813 23 F NO CASTELLANO OTRO 14 21 18 6 59 10 18 18 6 52 13 18 18 6 55 13 21 21 6 61 57 C

17 VARGAS BLANCO SUSANA LUCY 4612566 48 F NO AIMARA COMERCIANTE 14 20 21 14 69 12 21 21 10 64 13 13 18 10 54 14 20 19 14 67 64 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: SANTA CRUZ Facilitador: LUIS MENDOZA ALVAREZ Inscritos Efectivos Aprobados Reprobados

Provincia: Andres Ibañez Fecha de Inicio: 8 de oct. de 2014 Bloque: 1 Femenino 17 17 17 0

Municipio: Santa Cruz de la Sierra Fecha Final: 14 de abr. de 2015 Parte: 1 Masculino 0 0 0 0

Localidad/Comunidad: PLAN 3000 B/ JUANCHO Total 17 17 17 0

Programa Nacional de Post Alfabetización, Generado del sistema www.pnp.sie.gob.bo en fecha 3 de ago. de 2025 1:14 PM



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: LUIS MENDOZA ALVAREZ Inscritos Efectivos Aprobados Reprobados

Provincia: Andres Ibañez Fecha de Inicio: 8 de oct. de 2014 Bloque: 1 Femenino 17 17 17 0

Municipio: Santa Cruz de la Sierra Fecha Final: 14 de abr. de 2015 Parte: 1 Masculino 0 0 0 0

Localidad/Comunidad: PLAN 3000 B/ JUANCHO Total 17 17 17 0

Programa Nacional de Post Alfabetización, Generado del sistema www.pnp.sie.gob.bo en fecha 3 de ago. de 2025 1:14 PM


