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Programa Nacional de Post - Alfabetización

RESUMEN DE LA EVALUACIÓN NORMATIVA POR ASIGNATURAS

Control de Estudiantes

Departamento: SANTA CRUZ Facilitador: AIDA MARIA VASQUEZ ALMENDRAS Inscritos Efectivos Aprobados Reprobados

Provincia: Andres Ibañez Fecha de Inicio: 17 de jul. de 2018 Bloque: 2 Femenino 5 5 5 0

Municipio: La Guardia Fecha Final: 19 de ene. de 2019 Parte: 2 Masculino 5 5 5 0

Localidad/Comunidad: SAN JORGE Total 10 10 10 0
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1  ALMENDRAS ALTAGRACIA 1958564 71 F SI CASTELLANO COMERCIANTE 14 20 21 14 69 14 21 20 14 69 14 19 19 14 66 68 C

2  TORRICO MARCIAL 2853753 80 M SI CASTELLANO AMA DE CASA 14 21 20 14 69 14 21 20 14 69 14 21 20 14 69 69 C

3 ALVARES CASTRO SEVERO 12447584 66 M SI CASTELLANO AGRICULTOR 14 21 20 14 69 14 20 21 14 69 14 21 20 14 69 69 C

4 AVILA REYNAGA FRANCISCA 1052816 72 F SI CASTELLANO AMA DE CASA 14 21 20 14 69 14 20 21 14 69 14 20 20 14 68 69 C

5 ROBLES LLANOS CASTO 7661745 65 M SI CASTELLANO AGRICULTOR 14 20 21 14 69 14 21 20 14 69 14 21 20 14 69 69 C

6 TOLAVI PEÑARANDA NAZARIO 6332348 82 M SI CASTELLANO AGRICULTOR 14 21 20 14 69 14 20 21 14 69 14 21 19 14 68 69 C

7 TORREZ YEBARA ONORIA 3944585 71 F SI CASTELLANO AMA DE CASA 14 20 21 14 69 14 21 20 14 69 14 21 20 14 69 69 C

8 UGARTE AGUILERA CECILIA 1957339 76 F SI CASTELLANO AMA DE CASA 14 19 20 14 67 14 19 20 14 67 14 19 19 14 66 67 C

9 VARGAS HINOJOSA VALENTIN 1963704 67 M SI CASTELLANO COMERCIANTE 14 19 20 14 67 12 19 19 14 64 12 20 19 14 65 65 C

10 VIDAL ABALOS ROMELIA 4558895 100 F SI CASTELLANO AMA DE CASA 14 21 21 14 70 14 20 21 14 69 14 21 20 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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