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Municipio: San Javier Fecha Final: 20 de nov. de 2011 Parte: 2 Masculino 5 5 5 0

Localidad/Comunidad: NUEVA ISRRAEL Total 16 16 16 0

Programa Nacional de Post Alfabetización, Generado del sistema www.pnp.sie.gob.bo en fecha 9 de abr. de 2026 3:39 PM

Nº

Apellidos y Nombre(s)

CI
E
d
a
d

S
e
x
o

Al
fa
be
ti

za
do

Cultura con
la que se
identifica

Ocupación

Matemáticas Castellano Lenguas Originarias Geografía Historia Ciencias Naturales
Nota
Final

E
s
t
a
d
oAp. Paterno Ap. Materno Nombre(s) Trab.

Grup.
Trab
indivi
dual

Prueb
Final

Asis
tencia

Nota
Final

Trab.
Grup.

Trab
indivi
dual

Prueb
Final

Asis
tencia

Nota
Final

Trab.
Grup.

Trab
indivi
dual

Prueb
Final

Asis
tencia

Nota
Final

Trab.
Grup.

Trab
indivi
dual

Prueb
Final

Asis
tencia

Nota
Final

Trab.
Grup.

Trab
indivi
dual

Prueb
Final

Asis
tencia

Nota
Final

Trab.
Grup.

Trab
indivi
dual

Prueb
Final

Asis
tencia

Nota
Final

1 DURAN VEJARANO MERCEDES  51 F SI MOXEÑO AMA DE CASA 10 12 18 10 50 7 12 19 10 48 7 11 19 10 47 6 12 19 10 47 12 16 20 14 62 10 8 18 14 50 51 C

2 GUAJI MUIBA RAMONA 4242500 41 F SI MOXEÑO AMA DE CASA 13 19 20 14 66 13 19 21 14 67 12 18 20 14 64 12 18 20 14 64 10 18 19 10 57 12 18 21 14 65 64 C

3 JUSTINIANO ALMEIDA NOHEMIA 1707045 64 F SI MOXEÑO AMA DE CASA 13 17 21 14 65 13 19 21 14 67 11 19 20 14 64 12 18 21 14 65 14 16 18 10 58 12 18 21 14 65 64 C

4 MENDOZA ORANDURA FRANCISCO 9263429 37 M SI MOXEÑO AGRICULTOR 7 15 19 14 55 7 15 19 10 51 8 11 18 14 51 6 16 19 10 51 12 14 20 14 60 8 10 19 10 47 53 C

5 MOJIBARO ICHU VILMA 9621011 34 F SI MOXEÑO AMA DE CASA 9 17 19 10 55 10 13 20 10 53 11 17 20 14 62 12 16 18 10 56 8 10 17 10 45 8 11 18 14 51 54 C

6 MUIBA MOYE ZAIDA 9263407 39 F SI MOXEÑO AMA DE CASA 8 16 20 14 58 11 17 19 14 61 12 18 20 10 60 10 16 20 14 60 10 12 20 10 52 10 10 19 14 53 57 C

7 NAVALA SAUCEDO MIGUEL ANGEL 10832968 17 M SI MOXEÑO AMA DE CASA 9 15 19 14 57 11 17 20 14 62 11 15 19 10 55 10 14 19 14 57 10 16 19 10 55 12 16 20 10 58 57 C

8 PRIMO BURGOS ELFI  54 F SI MOXEÑO AMA DE CASA 9 13 18 10 50 10 15 18 10 53 11 17 19 14 61 10 14 17 10 51 10 18 20 10 58 8 14 19 14 55 55 C

9 REA RODRIGUEZ DORI  56 F SI MOXEÑO AMA DE CASA 11 15 20 10 56 13 19 20 10 62 10 15 20 10 55 14 16 21 10 61 12 16 20 10 58 12 18 19 10 59 59 C

10 REA RODRIGUEZ EDITH 1722210 59 F SI MOXEÑO AMA DE CASA 8 17 19 10 54 11 15 19 14 59 10 17 19 10 56 12 18 18 14 62 10 18 19 10 57 10 16 20 10 56 57 C

11 SILAIPI BALCARZAR DORILA 4190855 50 F SI MOXEÑO AMA DE CASA 11 17 18 10 56 9 11 17 10 47 6 16 18 10 50 12 10 18 10 50 12 18 19 14 63 10 14 18 10 52 53 C

12 SORIA RODRIGUEZ ENRIQUE 1699597 62 M SI MOXEÑO AGRICULTOR 9 16 18 14 57 11 15 18 10 54 7 18 19 14 58 10 12 18 14 54 12 12 20 14 58 10 15 19 14 58 57 C

13 TEMO GUAJI ALEJANDRO 5606675 65 M SI MOXEÑO AGRICULTOR 8 13 20 14 55 11 17 19 14 61 10 18 20 14 62 14 16 19 10 59 12 16 19 14 61 12 14 20 14 60 60 C

14 VILLARROEL GUASASE ANA  52 F SI MOXEÑO AMA DE CASA 7 15 18 14 54 9 17 20 10 56 12 18 19 14 63 14 18 20 10 62 10 16 20 10 56 8 14 19 10 51 57 C

15 YACA SALVATIERRA EVELIO  38 M SI MOXEÑO AGRICULTOR 8 19 19 10 56 9 13 18 10 50 10 18 20 10 58 12 12 19 14 57 12 14 18 14 58 8 18 19 10 55 56 C

16 YUJO GUAJE MARITZA  31 F SI MOXEÑO AMA DE CASA 11 14 19 10 54 11 11 18 10 50 9 17 18 10 54 10 12 19 10 51 10 12 18 14 54 8 15 18 10 51 52 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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