
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: JAMILE ANA MIRANDA ARANCIBIA Inscritos Efectivos Aprobados Reprobados

Provincia: Andres Ibañez Fecha de Inicio: 22 de jul. de 2015 Bloque: 2 Femenino 10 10 10 0

Municipio: Santa Cruz de la Sierra Fecha Final: 23 de ene. de 2016 Parte: 2 Masculino 2 2 2 0

Localidad/Comunidad: PLAN 3000 - AV. ARROYITO - 
BARRIO 15 DE MAYO

Total 12 12 12 0
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1 CASTRO ACEVEDO GETRUDES 5340471 45 F NO CASTELLANO COMERCIANTE 14 19 20 14 67 14 20 21 14 69 14 19 21 14 68 68 C

2 GUZMAN JUSTINIANO ROX MERY 6292505 39 F NO CASTELLANO COMERCIANTE 14 20 20 14 68 14 20 20 14 68 14 20 20 14 68 68 C

3 JARE TUBE CLEMENCIA 4664521 41 F NO CASTELLANO AMA DE CASA 14 20 21 14 69 14 19 21 14 68 14 19 21 14 68 68 C

4 LIMON SEJAS BERNAVE 3843408 46 M NO CASTELLANO OTRO 13 21 21 14 69 14 21 21 14 70 14 21 21 14 70 70 C

5 MIRANDA ARANCIBIA HUGO 1039751 63 M NO CASTELLANO OTRO 14 21 21 14 70 14 20 21 14 69 14 19 21 14 68 69 C

6 ORTUSTE ALMENDRAS FABIA 3950111 57 F NO CASTELLANO AMA DE CASA 14 19 20 14 67 14 20 19 14 67 14 21 20 14 69 68 C

7 POQUIVIQUI MENDOZA RUTH 6284549 30 F NO CASTELLANO AMA DE CASA 14 21 20 14 69 14 20 19 14 67 14 21 19 14 68 68 C

8 PUITA MONTERO FRANCISCA EVA 5371899 41 F NO CASTELLANO AMA DE CASA 14 19 21 14 68 14 20 20 14 68 14 21 20 14 69 68 C

9 RAMOS QUISPE NORMA 8152577 37 F NO CASTELLANO COMERCIANTE 14 20 20 14 68 14 20 20 14 68 14 20 21 14 69 68 C

10 ROCHA DE PARRA MIRIAM 4441896 38 F NO CASTELLANO AMA DE CASA 14 21 21 14 70 14 20 21 14 69 14 19 21 14 68 69 C

11 SOTO JANCKO MARCELINA 5402491 45 F NO CASTELLANO AMA DE CASA 14 20 20 14 68 14 21 19 14 68 14 20 21 14 69 68 C

12 VARGAS RODRIGUEZ YOVANI 4598220 39 F NO CASTELLANO AMA DE CASA 14 20 20 14 68 14 20 21 14 69 14 20 21 14 69 69 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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