FORMULARIO
DE NOTAS

Ministerio de Educacion

Programa Nacional de Post - Alfabetizacion
RESUMEN DE LA EVALUACION NORMATIVA POR ASIGNATURAS

Control %=
Departamento: BENI Facilitador: DANIEL MIRANDA ARAUZ Inscritos Efectivos | Aprobados | Reprobados

Provincia: Moxos Fechadelnicio: 1dejul.de2013 Bloque: 2 Femenino 6 6 6 0

Municipio: San Ignacio Fecha Final: 28 de set. de 2013 Parte: 1 Masculino 4 4 4 0

L ocalidad/Comunidad: NUEVA NATIVIDAD Total 10 10 10 0
Apellidos y Nombre(s) E s g Cult " Matematicas Castellano Lenguas Originarias Geograffa Historia E
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vidual vidual vidual vidual vidual

1 [GUAJI MOYE BERTHA 23| F | sl MOXERO AMA DE CASA | 13 18 di7 10 | 58 13 17 19 10 59 13 18 17 10 | 58 13 17 18 10 58 14 17 16 10 | 57 58 | C
2 |MALECA YUBANURE FELICIA 39| F | sl MOXENO AMA DE CASA | 13 17 18 10 | 58 12 16 17 10 55 14 17 19 14 | 64 13 19 17 10 59 13 17 18 10 | 58 59 | C
3 [MOYE MOBO ELENA 20| F | sl MOXERO AMA DE CASA | 13 17 16 10 | 56 13 19 | 20 14 66 13 19 18 14 | 64 13 17 18 10 58 13 19 17 10 | 59 61 c
4 |MOYE MOBO PEDRO 2| M| sl MOXERNO AGRICULTOR | 13 17 18 10 | 58 13 19 | 20 14 66 13 18 17 10 | 58 13 18 18 14 63 14 19 | 20 14 | 67 62 | C
5 |MOYE NOCO EUSEBIO 44 | M | sl MOXERNO AGRICULTOR | 13 18 17 10 | 58 13 17 19 10 59 13 18 17 10 58 13 17 18 10 58 14 17 16 10 57 58 | C
6 |NOE NOE PABLO 2| M| sl MOXERO AGRICULTOR | 14 18 19 14 | 65 14 18 | 20 14 66 14 19 18 14 | 65 14 | 20 19 14 67 14 18 19 14 | 65 66 | C
7 |SEMO MALECA ANGELA 17| F | sl MOXENO AMA DE CASA | 13 12215120 14 | 64 13 18 19 14 64 13 17 19 14 | 63 12 16 17 10 55 13 15 17 10 | 55 60 | C
8 | SEMO PACEMA CARMELO 39 M| s MOXERNO AGRICULTOR | 13 18 19 14 | 64 14 | 20 19 14 67 14 18 17 10 | 59 14 18 17 10 59 14 18 19 14 | 65 63 | C
9 [vuJo YUBANURE EMILIA 2| F | sl MOXENO AMA DE CASA | 10 16 18 10 | 54 13 16 18 10 57 13 16 17 10 | 56 12 15 17 10 54 13 17 16 10 | 56 55 | C
10 [ YuJo YUBANURE GUADALUPE 24 | F | sl MOXERO AMA DE CASA | 14 19 | 20 14 | 67 14 18 19 14 65 14 19 | 20 14 | 67 14 18 19 14 65 14 18 17 10 | 59 65 | C

Quienes firmamos el presente documento, declaramos que los datos son veridicos y auténticos, de no serlo nos someteremos a las sanciones que establezcalaley.
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Programa Nacional de Post Alfabetizacion, Generado del sistemawww.pnp.sie.gob.bo en fecha 9 de abr. de 2026 3:38 PM

Selloy Firmadel Responsable

Departamental
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