
FORMULARIO
DE NOTAS

Ministerio de Educación
Programa Nacional de Post - Alfabetización

RESUMEN DE LA EVALUACIÓN NORMATIVA POR ASIGNATURAS

Control de Estudiantes

Departamento: BENI Facilitador: MIRTHA OJOPI SUAREZ Inscritos Efectivos Aprobados Reprobados

Provincia: Vaca Diez Fecha de Inicio: 3 de ago. de 2014 Bloque: 2 Femenino 10 10 10 0

Municipio: Guayaramerín Fecha Final: 15 de nov. de 2014 Parte: 2 Masculino 2 2 2 0

Localidad/Comunidad: BARRIO SIMON BOLIVAR Total 12 12 12 0
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1 ANTELO CUELLAR DANIEL 5606426 65 M SI CASTELLANO AGRICULTOR 13 13 13 6 45 12 14 12 6 44 12 14 15 6 47 45 C

2 AYALA CUADIAY MARIA ESTELA  17 F SI CASTELLANO AMA DE CASA 14 17 16 6 53 12 14 13 6 45 13 12 15 6 46 48 C

3 BARBOSA DA SILVA ROSIMAR  23 F SI CASTELLANO AMA DE CASA 13 12 14 6 45 13 13 13 6 45 12 14 15 6 47 46 C

4 BEYUMA RACUA CLEIDER  17 F SI CASTELLANO AMA DE CASA 12 14 12 6 44 13 14 14 6 47 13 14 13 6 46 46 C

5 CUADIAY CHAO PILAR 1699231 64 F SI CASTELLANO AMA DE CASA 14 15 15 6 50 12 12 13 6 43 12 13 12 6 43 45 C

6 GUARENA IDAGUA ALICIA 5606701 74 F SI CASTELLANO AMA DE CASA 12 14 14 6 46 13 15 13 6 47 13 12 12 6 43 45 C

7 JUSTINIANO YOMEYE ANA MARIA 1723055 51 F SI CASTELLANO AMA DE CASA 12 14 14 6 46 12 14 12 6 44 13 12 12 6 43 44 C

8 MANU GUARENA JUSTINA 4186918 46 F SI CASTELLANO AMA DE CASA 14 13 13 6 46 13 12 15 6 46 12 14 15 6 47 46 C

9 MEDINA AMUTARI DELCY 558909 50 F SI CASTELLANO AMA DE CASA 12 12 16 6 46 14 15 15 6 50 12 13 14 6 45 47 C

10 MEJIA VELA ALEIDA 7582146 39 F SI CASTELLANO AMA DE CASA 13 15 14 6 48 14 15 14 6 49 12 12 14 6 44 47 C

11 MOPI CABAO ANA ROSA 1726701 52 F SI CASTELLANO AMA DE CASA 12 12 12 6 42 14 12 12 6 44 13 13 12 6 44 43 C

12 MORALES GUARENA CARLOS  25 M SI CASTELLANO AGRICULTOR 13 12 12 6 43 13 16 14 6 49 14 13 13 6 46 46 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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