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Ministerio de Educación
Programa Nacional de Post - Alfabetización

RESUMEN DE LA EVALUACIÓN NORMATIVA POR ASIGNATURAS

Control de Estudiantes

Departamento: PANDO Facilitador: EDWIN PACO GUACHALLA Inscritos Efectivos Aprobados Reprobados

Provincia: Manuripi Fecha de Inicio: 5 de mar. de 2014 Bloque: 2 Femenino 5 5 5 0

Municipio: Filadelfia Fecha Final: 10 de jun. de 2014 Parte: 2 Masculino 5 5 5 0

Localidad/Comunidad: ESPIRITU  II Total 10 10 10 0
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1 CONDORI TORREZ ELIZABETH 7642346 33 F SI CASTELLANO AMA DE CASA 12 20 17 10 59 12 19 13 10 54 12 18 14 10 54 56 C

2 CORTEZ CALDERA YOVANI 4215847 28 M NO CASTELLANO AGRICULTOR 13 20 17 10 60 13 20 17 10 60 12 19 14 10 55 58 C

3 MA CUAPA GALINDO MARIA BETANIA 7655112 28 F SI CASTELLANO AMA DE CASA 11 18 17 10 56 12 19 17 10 58 11 17 14 10 52 55 C

4 NUÑEZ CALLAU SALOMON 4177612 43 M SI CASTELLANO OTRO 13 20 17 10 60 12 19 13 10 54 12 18 14 10 54 56 C

5 NUÑEZ PALACIO RAQUEL 5708306 17 F NO CASTELLANO AMA DE CASA 11 19 18 10 58 12 18 17 10 57 11 17 14 10 52 56 C

6 PALACIOS GALINDRO MARIA JESUS 5703482 36 F SI CASTELLANO AMA DE CASA 11 18 18 10 57 12 19 17 10 58 11 17 14 10 52 56 C

7 RUIZ DAPARA JUAN 1762333 64 M SI CASTELLANO AGRICULTOR 12 20 17 10 59 13 20 17 10 60 12 19 13 10 54 58 C

8 SALAZAR PAZ LUIS 4214227 50 M SI CASTELLANO AGRICULTOR 13 20 18 10 61 13 20 17 10 60 12 19 14 10 55 59 C

9 SALAZAR VARGAS MARCO ERLAN 4214243 23 M NO CASTELLANO AGRICULTOR 13 20 16 10 59 13 20 17 10 60 12 19 13 10 54 58 C

10 TORRES TABARE MARIA ELENA 4204553 33 F NO CASTELLANO AMA DE CASA 12 21 16 10 59 11 18 17 10 56 12 19 13 10 54 56 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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