
FORMULARIO
DE NOTAS

Ministerio de Educación
Programa Nacional de Post - Alfabetización

RESUMEN DE LA EVALUACIÓN NORMATIVA POR ASIGNATURAS

Control de Estudiantes

Departamento: BENI Facilitador: MAURICIO MAYTA TUCUPA Inscritos Efectivos Aprobados Reprobados

Provincia: Moxos Fecha de Inicio: 11 de jul. de 2016 Bloque: 1 Femenino 8 8 8 0

Municipio: San Ignacio Fecha Final: 25 de nov. de 2016 Parte: 2 Masculino 8 8 8 0

Localidad/Comunidad: SANTO DOMINGO DEL 
SECURE

Total 16 16 16 0
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1 ARANDIA GUALUO JUAN 13351368 35 M SI YURACARÉ AGRICULTOR 13 18 20 14 65 14 17 18 14 63 14 18 20 14 66 14 18 18 14 64 14 14 18 14 60 14 20 17 14 65 64 C

2 CANCHI LERO JOSE 12438483 54 M SI YURACARÉ AGRICULTOR 14 19 17 14 64 14 17 18 14 63 14 18 21 14 67 14 20 16 14 64 14 18 16 14 62 14 18 17 14 63 64 C

3 ERVIN CANCHI FABIAN 5947251 42 M SI YURACARÉ AGRICULTOR 14 16 19 14 63 14 19 18 14 65 14 16 21 14 65 14 17 18 14 63 14 18 17 14 63 14 18 20 14 66 64 C

4 MOCHO MOLINA IGNACIO 13351385 35 M SI YURACARÉ AGRICULTOR 14 17 17 14 62 14 19 20 14 67 14 18 18 14 64 14 20 17 14 65 14 16 18 14 62 14 18 18 14 64 64 C

5 NOZA MARQUES ORTENCIA 12438480 47 F SI YURACARÉ AMA DE CASA 14 18 18 14 64 14 17 16 14 61 14 18 17 14 63 14 16 17 14 61 14 17 14 14 59 14 17 18 14 63 62 C

6 NOZA MARQUEZ ELVIRA 13351364 58 F SI YURACARÉ AMA DE CASA 14 16 18 14 62 14 16 18 14 62 14 20 17 14 65 14 17 17 14 62 14 18 16 14 62 14 16 20 14 64 63 C

7 ROCHA NOZA ADELIA 13351522 30 F SI YURACARÉ AMA DE CASA 14 18 17 14 63 14 20 20 14 68 14 20 20 14 68 14 18 18 14 64 14 17 18 14 63 14 17 19 14 64 65 C

8 ROCHA NOZA BENITA 13351382 18 F SI YURACARÉ AMA DE CASA 14 17 18 14 63 14 19 18 14 65 14 20 17 14 65 14 19 20 14 67 14 17 19 14 64 14 19 17 14 64 65 C

9 ROCHA NOZA MARIO 13351362 31 M SI YURACARÉ AGRICULTOR 14 18 19 14 65 14 20 18 14 66 14 19 20 14 67 14 21 18 14 67 14 17 20 14 65 14 20 20 14 68 66 C

10 ROCHA NOZA NANCY 12438755 35 F SI YURACARÉ AMA DE CASA 14 18 17 14 63 14 16 17 14 61 14 18 20 14 66 14 18 17 14 63 14 18 17 14 63 14 20 18 14 66 64 C

11 ROCHA NOZA NELSON 13351379 18 M SI YURACARÉ AGRICULTOR 13 17 19 14 63 14 18 20 14 66 14 19 18 14 65 14 18 17 14 63 14 17 18 14 63 14 16 21 14 65 64 C

12 ROCHA NOZA TEODORA 13351369 22 F SI YURACARÉ AMA DE CASA 12 17 18 14 61 14 17 17 14 62 14 20 17 14 65 14 17 18 14 63 14 15 18 14 61 14 18 17 14 63 63 C

13 ROCHA ORTEGA PINTO 13351363 62 M SI YURACARÉ AGRICULTOR 13 16 17 14 60 14 17 16 14 61 14 20 16 14 64 14 18 19 14 65 14 16 17 14 61 14 18 16 14 62 62 C

14 SEMO MOYE LILIANA 12188455 26 F SI YURACARÉ AMA DE CASA 14 16 18 14 62 14 16 18 14 62 14 20 17 14 65 14 17 17 14 62 14 18 16 14 62 14 16 20 14 64 63 C

15 TERRAZA PARADA ADRIAN 7619653 40 M SI YURACARÉ AGRICULTOR 12 18 19 14 63 14 19 20 14 67 14 19 16 14 63 14 18 17 14 63 14 18 16 14 62 14 19 18 14 65 64 C

16 YABETA ROCHA MAGDALENA 13351367 30 F SI YURACARÉ AMA DE CASA 12 18 19 14 63 14 19 20 14 67 14 19 16 14 63 14 18 17 14 63 14 18 16 14 62 14 19 18 14 65 64 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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