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RESUMEN DE LA EVALUACIÓN NORMATIVA POR ASIGNATURAS

Control de Estudiantes

Departamento: CHUQUISACA Facilitador: CARLOS ANTONIO CERVANTES ARCIENEGA Inscritos Efectivos Aprobados Reprobados

Provincia: Oropeza Fecha de Inicio: 1 de jun. de 2018 Bloque: 1 Femenino 12 12 12 0

Municipio: Sucre Fecha Final: 19 de dic. de 2018 Parte: 2 Masculino 4 4 4 0

Localidad/Comunidad: BARRIO ECUADOR D-3 Total 16 16 16 0

Programa Nacional de Post Alfabetización, Generado del sistema www.pnp.sie.gob.bo en fecha 17 de jul. de 2025 11:04 PM

Nº

Apellidos y Nombre(s)

CI
E
d
a
d

S
e
x
o

Al
fa
be
ti

za
do

Cultura con
la que se
identifica

Ocupación

Matemáticas Castellano Lenguas Originarias Geografía Historia Ciencias Naturales
Nota
Final

E
s
t
a
d
oAp. Paterno Ap. Materno Nombre(s) Trab.

Grup.
Trab
indivi
dual

Prueb
Final

Asis
tencia

Nota
Final

Trab.
Grup.

Trab
indivi
dual

Prueb
Final

Asis
tencia

Nota
Final

Trab.
Grup.

Trab
indivi
dual

Prueb
Final

Asis
tencia

Nota
Final

Trab.
Grup.

Trab
indivi
dual

Prueb
Final

Asis
tencia

Nota
Final

Trab.
Grup.

Trab
indivi
dual

Prueb
Final

Asis
tencia

Nota
Final

Trab.
Grup.

Trab
indivi
dual

Prueb
Final

Asis
tencia

Nota
Final

1 ACUÑA FLORES ROMAN 5577427 31 M SI QUECHUA OTRO 14 20 19 14 67 14 20 18 14 66 13 19 20 14 66 14 20 21 14 69 13 20 19 14 66 13 21 19 13 66 67 C

2 CALLAHUARA HUARACHI SABINA 6604338 41 F SI QUECHUA AMA DE CASA 14 21 20 13 68 14 19 18 10 61 13 18 20 13 64 14 20 21 12 67 13 19 18 14 64 14 20 19 14 67 65 C

3 CAMPOS CORAGUA JUANA 12397514 30 F SI QUECHUA AMA DE CASA 14 20 21 13 68 14 21 20 12 67 13 21 20 14 68 14 20 21 12 67 13 20 19 12 64 13 21 21 12 67 67 C

4 CARBAJAL SAIGUA EVA 8570330 30 F SI QUECHUA AMA DE CASA 14 21 20 13 68 13 19 21 13 66 14 21 18 13 66 14 20 20 14 68 13 18 21 12 64 14 19 20 12 65 66 C

5 CASIMIRO SANTUNI FRANCISCA 6624790 42 F SI QUECHUA AMA DE CASA 14 20 19 14 67 13 19 18 14 64 14 20 19 12 65 12 19 21 13 65 13 19 18 14 64 13 20 19 13 65 65 C

6 COHA CONTRERAS EVANGELINA 10343424 39 F SI QUECHUA COMERCIANTE 14 21 19 14 68 13 21 20 14 68 13 19 20 12 64 14 20 18 13 65 13 19 18 14 64 14 20 20 12 66 66 C

7 COLQUE AGUILAR MARTIN 10345518 66 M SI QUECHUA AGRICULTOR 14 20 21 14 69 14 21 20 13 68 13 19 20 14 66 14 20 21 13 68 14 20 19 13 66 13 19 18 14 64 67 C

8 CORAGUA CHAMBI VICTORINA 7566100 53 F SI QUECHUA AMA DE CASA 14 20 21 14 69 14 19 18 13 64 13 18 20 12 63 14 19 21 13 67 14 20 21 13 68 13 20 20 12 65 66 C

9 HINOJOSA MOSTACEDO CLAUDIA 7512568 29 F SI QUECHUA AMA DE CASA 14 20 19 13 66 13 18 19 14 64 14 20 21 13 68 12 19 20 14 65 14 20 19 12 65 13 19 21 12 65 66 C

10 MAMANI MALDONADO EULALIA 10345500 66 F SI QUECHUA AMA DE CASA 14 20 19 14 67 14 19 18 14 65 13 19 20 14 66 14 20 21 12 67 13 20 19 12 64 13 19 20 13 65 66 C

11 MONTALVO MUÑOZ EUSEBIO 13332002 42 M SI QUECHUA OTRO 14 20 21 12 67 13 21 20 12 66 14 21 19 14 68 13 20 21 14 68 12 19 18 12 61 14 21 19 13 67 66 C

12 MUÑOZ CAMPOS AGUSTINA 5651694 40 F SI QUECHUA COMERCIANTE 14 20 19 14 67 13 20 18 14 65 12 19 21 14 66 13 19 21 12 65 13 20 20 12 65 14 20 19 13 66 66 C

13 PUMA CALLAHUARA VICTORIA 5563551 67 F SI QUECHUA AMA DE CASA 14 20 19 14 67 13 18 19 14 64 12 20 18 14 64 13 18 19 12 62 14 19 21 13 67 13 18 21 13 65 65 C

14 ROMERO SAIGUA MARIA 12456461 52 F SI QUECHUA AMA DE CASA 14 20 19 14 67 14 20 20 13 67 13 19 18 14 64 14 20 20 14 68 14 19 20 14 67 13 20 18 12 63 66 C

15 SILVESTRE CLEMENTE AGUSTINA 10508337 33 F SI QUECHUA OTRO 14 20 21 12 67 14 19 18 14 65 13 19 21 14 67 13 19 20 14 66 13 19 21 12 65 14 19 21 13 67 66 C

16 YUPANQUI MORA PEDRO 5659343 40 M SI QUECHUA CARPINTERO 14 20 21 14 69 14 19 21 14 68 13 21 20 12 66 14 20 19 13 66 12 19 21 14 66 14 18 19 12 63 66 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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