
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: LIDIA SANTOS QUINTANA Inscritos Efectivos Aprobados Reprobados

Provincia: Andres Ibañez Fecha de Inicio: 25 de jul. de 2014 Bloque: 2 Femenino 11 11 11 0

Municipio: Santa Cruz de la Sierra Fecha Final: 29 de ene. de 2015 Parte: 2 Masculino 8 8 8 0

Localidad/Comunidad: BARRIO SAN JUAN U.E 
BERTHA CUELLAR

Total 19 19 19 0

Programa Nacional de Post Alfabetización, Generado del sistema www.pnp.sie.gob.bo en fecha 10 de abr. de 2026 12:48 AM

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 Lengua Castellano Lenguas Originarias
Nota
Final

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

Grupal
Trabajo

individual
Prueba
Final Asistencia Nota

Final
Trabajo
Grupal

Trabajo
individual

Prueba
Final Asistencia Nota

Final
Trabajo
Grupal

Trabajo
individual

Prueba
Final Asistencia Nota

Final

1 AYHUANA SULLCA MARINA JACINTA 7849633 33 F SI CASTELLANO COMERCIANTE 12 18 16 10 56 12 18 19 10 59 12 19 13 10 54 56 C

2 CALDERON ICALLO FLORENTINO 3652652 38 M SI CASTELLANO OTRO 14 19 21 14 68 12 19 21 14 66 14 21 13 14 62 65 C

3 CASTILLO CASTILLO ESTANISLAO 3480287 51 M SI CASTELLANO COMERCIANTE 12 19 16 14 61 14 19 19 14 66 14 19 15 14 62 63 C

4 CESPEDES VACA GUEISA ELIANE 4554698 43 F SI CASTELLANO AMA DE CASA 14 19 21 10 64 12 18 13 10 53 12 18 15 10 55 57 C

5 CONCHA BELTRAN BENITA 7262404 29 F SI CASTELLANO AMA DE CASA 12 18 19 14 63 14 19 17 14 64 14 20 13 14 61 63 C

6 DURAN ONDARZA CANDIDO 7859764 31 M SI CASTELLANO OTRO 14 21 17 14 66 12 19 18 14 63 12 19 15 14 60 63 C

7 DURAN SOLANO SOLEDAD 8974652 33 F SI CASTELLANO AMA DE CASA 10 15 19 10 54 10 15 17 10 52 12 15 15 10 52 53 C

8 GARCIA SOLIS HERNAN 9053454 32 M SI CASTELLANO CHOFER 12 18 17 10 57 12 15 17 10 54 12 18 14 10 54 55 C

9 GUIZADA ALVARES FELICIANA 7792774 35 F SI CASTELLANO AMA DE CASA 14 21 21 14 70 14 21 21 14 70 14 21 15 14 64 68 C

10 HUAILLA SOLIS NICOLAS 7531980 19 M SI CASTELLANO OTRO 11 16 16 6 49 10 15 18 6 49 10 11 15 6 42 47 C

11 LINARES SILS SONIA 8906214 31 F SI CASTELLANO AMA DE CASA 12 18 19 10 59 14 19 18 10 61 14 19 15 10 58 59 C

12 MOLINA CABRERA PAOLA 9663074 25 F SI CASTELLANO AMA DE CASA 12 18 19 10 59 14 19 21 10 64 12 19 14 10 55 59 C

13 PADILLA CAMPOS AYDA 9710076 27 F SI CASTELLANO AMA DE CASA 14 19 19 14 66 14 17 17 14 62 14 19 13 14 60 63 C

14 PAJSI PERCA HILDA 6889406 33 F SI CASTELLANO AMA DE CASA 14 21 21 14 70 14 21 21 14 70 14 21 15 14 64 68 C

15 RIBERA DE RAMOS SUSANA 3845632 51 F SI CASTELLANO AMA DE CASA 10 15 19 6 50 10 16 17 6 49 10 13 13 6 42 47 C

16 RIOS GARCIA JOSE MANUEL 11394701 24 M SI CASTELLANO OTRO 10 20 17 14 61 12 18 18 14 62 14 17 13 14 58 60 C

17 SANTOS CARRIAZO MIGUEL 1090671 73 M SI CASTELLANO CHOFER 14 21 16 14 65 14 21 19 14 68 14 21 13 14 62 65 C

18 SOTO ESCARAY REMEDIOS 1315233 57 F SI CASTELLANO OTRO 10 18 21 14 63 14 19 15 14 62 10 17 15 14 56 60 C

19 TAPEOSI OLIVARES JUAN CARLOS 9750574 43 M SI CASTELLANO OTRO 10 15 16 10 51 10 18 20 10 58 10 18 14 10 52 54 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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