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DE NOTAS

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

Control de
Departamento: SANTA CRUZ Facilitador: ALFREDO ROSADO SANTISTEVAN Inscritos Efectivos | Aprobados | Reprobados

Provincia: Cordillera Fechadelnicio: 6 dejul. de 2018 Bloque: 2 Femenino 7 7 7 0

Municipio: Gutiérrez Fecha Final: 11 de ene. de 2019 Parte: 2 Masculino 1 1 1 0

L ocalidad/Comunidad: LOS POZOS Total 8 8 8 0
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Ap. Paterno Ap. Materno Nombre(s) o Grupal | individual | Final | ASSenda g Grupal | individual | Final | ASSENda g Grupal | individual | Final | ASSendal gog o
1 [ARROYO SENZANO TEREZA 9721701 | 48 F S GUARANI |AMA DE CASA 12 18 19 12 61 14 20 20 12 66 14 18 19 12 63 63 C
2 |CAMARGO SANTIESTEBAN RUBENS 1944760 62 M Sl GUARANI AGRICULTOR 14 18 19 12 63 14 18 21 12 65 14 18 21 12 65 64 (03
3 |coIMBRA CACHARI JUANA 11315330 | 43 F S GUARANI |AMA DE CASA 14 18 19 12 63 14 15 18 14 61 14 18 19 12 63 62 C
4 |GALVEZ COROMECHI CRISTINA 4242503 46 F Sl GUARANI | AMA DE CASA 14 19 20 12 65 12 18 19 12 61 14 18 19 12 63 63 C
5 | GUARUPACHI COIMBRA CAROL ROXANA 11402659 | 23 F S| GUARANI |AMA DE CASA 14 18 21 12 65 14 18 21 12 65 14 21 21 12 68 66 C
6 |MENDEZ SORAIDA 14623363 | 41 F Sl GUARANI | AMA DE CASA 14 18 19 12 63 14 18 20 12 64 14 18 21 10 63 63 C
7 |ROMERO AVILA IRENE 14779391 | 25 F S GUARANI |AMA DE CASA 14 18 19 12 63 14 18 19 12 63 14 18 21 12 65 64 C
8 |ROSADO CUELLAR BRAULIA 7715648 51 F Sl GUARANI | AMA DE CASA 14 18 21 12 65 14 18 20 12 64 14 18 19 12 63 64 C

Quienes firmamos el presente documento, declaramos que |os datos son veridicos y auténticos, de no serlo nos someteremos a las sanciones que establezca laley. D/C/I/R: D=Desincorporado; C=En Clase; |=Incorporado;R=Reincorporado.
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