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Ministerio de Educacion
Programa Nacional de Post - Alfabetizacion
RESUMEN DE LA EVALUACION NORMATIVA POR ASIGNATURAS
Control (s
Departamento: SANTA CRUZ Facilitador: CLEVER EDSON TORRICO TORRICO Inscritos Efectivos | Aprobados | Reprobados
Provincia: Andres |bafiez Fechadelnicio: 4 defeb. de 2015 Bloque: 2 Femenino 9 9 9 0
Municipio: SantaCruz delaSierra Fecha Final: 7 de ago. de 2015 Parte: 2 Masculino 2 2 2 0
L ocalidad/Comunidad: AV. SANTOS DUMONT- 7mo Total 11 11 11 0
ANILLO /U.E.PEDRO DIEZ

Apellidosy Nombre(s) E s anll Mateméticas Lengua Castellano LenguasOriginarias E
Culturacon

Ne Cl g i t:le _Ia quese Ocupacién ";‘i?]t:J ;
AP. Paterrio Ap. Materno Nombre(s byl o | RIS Gropa | inaiaia | Fna | Assenca | 0S| e | indvidva | mma | Asseoa | RS | G | induiaia | Fna | Assesa | g :

1 |AGUILERA ZARATE MATILDE 4192719 | 32 F NO | GUARANI [AMA DECASA 12 16 17 10 55 11 17 16 10 54 11 15 16 10 52 54 C
2 |ARCE RAMIREZ ISIDORA 3209309 | 63 F NO | QUECHUA OTRO 13 20 21 14 68 12 19 20 14 65 10 20 20 14 64 66 C
3 |BALBOA GALVEZ HUGO CLETO 2635277 | 53 M NO |CASTELLANC| CARPINTERO 12 17 20 10 59 12 19 17 10 58 10 20 18 14 62 60 C
4 |BASCOPE NAVIA GRICELDA 6499413 | 33 F NO | QUECHUA |[AMA DECASA 12 19 20 10 61 13 19 16 10 58 10 19 19 14 62 60 C
5 |Ccruz 0SssIo AGRIPINA 9750594 | 35 F NO | QUECHUA [AMA DECASA 14 20 19 14 67 14 21 20 14 69 14 21 20 14 69 68 C
6 |MATORRA ARCE MERCEDES 8250362 | 32 F NO | GUARANI [AMA DECASA 12 19 20 14 65 13 20 20 14 67 12 20 19 10 61 64 C
7 |muRoz TORRICO GLORIA 971823 | 50 F NO | QUECHUA [AMA DECASA 12 17 20 10 59 14 20 16 10 60 14 20 17 10 61 60 C
8 |RICO MERAS CECILIO 8878404 | 17 M NO |CASTELLANC| CHOFER 13 17 19 10 59 10 18 16 10 54 10 20 17 10 57 57 C
9 |SALVATIERRA MERCADO BLANCA CARMEN 8078102 | 42 F NO | GUARANI [AMA DECASA 14 20 20 14 68 14 20 16 14 64 14 19 16 14 63 65 C
10 |soTO VELARDE ARMINDA 28 F NO | GUARANI [AMA DECASA 14 20 21 14 69 12 20 17 14 63 10 19 17 14 60 64 C
11 | TORRICO DE TORRICO EUFRONIA 3764672 | 65 F NO | QUECHUA [COMERCIANTE 12 18 20 10 60 13 20 18 14 65 10 19 16 14 59 61 C

Quienes firmamos el presente documento, declaramos que los datos son veridicos y auténticos, de no serlo nos someteremos a las sanciones que establezcalaley. D/C/I/R: D=Desincorporado; C=En Claseg; |=Incorporado;R=Reincorporado.
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