
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: AURELIA GARCIA POCOTA Inscritos Efectivos Aprobados Reprobados

Provincia: Andres Ibañez Fecha de Inicio: 29 de jul. de 2017 Bloque: 1 Femenino 14 14 14 0

Municipio: Santa Cruz de la Sierra Fecha Final: 30 de ene. de 2018 Parte: 2 Masculino 1 1 1 0

Localidad/Comunidad: BAJO OLIVO U.E. NIÑO JESUS 
II

Total 15 15 15 0
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1  RAMIREZ HILDA 7743747 37 F NO CASTELLANO AMA DE CASA 12 18 20 10 60 13 18 20 10 61 13 19 20 10 62 12 18 19 14 63 12 18 20 10 60 13 18 19 10 60 61 C

2  SUAREZ
PATRICIA 
GABRIELA

3935381 46 F NO CASTELLANO AMA DE CASA 11 16 19 10 56 12 16 18 10 56 12 18 17 10 57 11 17 18 10 56 12 18 18 10 58 13 17 17 10 57 57 C

3 AGUILAR CRUZ MARINA 11342489 27 F NO CASTELLANO AMA DE CASA 11 16 20 10 57 13 17 19 10 59 12 18 19 10 59 12 17 19 10 58 12 17 18 10 57 12 16 17 10 55 58 C

4 ALARCON LICANTICA GLORIA 3242654 54 F NO CASTELLANO AMA DE CASA 12 18 20 14 64 13 17 20 14 64 13 17 19 14 63 13 18 19 14 64 13 18 18 14 63 12 18 20 14 64 64 C

5 BALCAZAR PADILLA RONALD 3907815 50 M NO CASTELLANO OTRO 12 18 21 10 61 13 20 19 10 62 13 19 18 10 60 13 17 20 14 64 14 20 20 10 64 13 19 20 10 62 62 C

6 BARBA CHAVEZ MARY GUVIN 1503755 70 F NO CASTELLANO OTRO 11 15 16 10 52 12 15 16 10 53 12 16 16 10 54 11 15 16 10 52 10 16 17 10 53 11 15 15 10 51 53 C

7 JAIN ESTRADA BERNARDINA 4118092 40 F NO CASTELLANO OTRO 11 16 17 10 54 12 16 18 10 56 13 17 17 10 57 12 16 17 10 55 11 17 18 10 56 12 16 16 10 54 55 C

8 LIJERON ROJAS NORMA VIVIANA 4199844 48 F NO CASTELLANO OTRO 11 15 16 10 52 11 15 17 10 53 12 18 16 10 56 11 15 17 10 53 11 17 18 10 56 11 16 15 10 52 54 C

9 LOPEZ RIOS ANA 6269387 44 F NO CASTELLANO AMA DE CASA 12 18 19 14 63 13 17 19 14 63 12 18 18 14 62 13 17 18 14 62 13 19 19 14 65 12 17 18 14 61 63 C

10 MERCADO ALGARAÑAZ DEISY 9660793 30 F NO CASTELLANO AMA DE CASA 12 19 20 10 61 14 18 19 14 65 14 18 19 14 65 13 18 20 14 65 14 20 20 14 68 13 18 19 10 60 64 C

11 QUINTANILLA SOTELO INGRID ELEHEND 6284231 38 F NO CASTELLANO AMA DE CASA 13 16 17 10 56 12 17 20 14 63 12 17 17 10 56 12 17 18 14 61 12 18 19 14 63 13 18 18 10 59 60 C

12 RIVERA LOPEZ ALEJANDRA 12417572 22 F NO CASTELLANO AMA DE CASA 14 19 21 14 68 13 19 21 14 67 14 19 21 14 68 12 19 21 14 66 13 18 19 14 64 13 19 20 14 66 67 C

13 RIVERA LOPEZ MARGARITA 10312651 28 F NO CASTELLANO AMA DE CASA 13 18 21 14 66 13 18 21 14 66 14 20 20 14 68 13 18 20 14 65 13 17 19 14 63 13 19 19 14 65 66 C

14 RODRIGUEZ FERNANDEZ FELIPA 10504085 26 F NO CASTELLANO AMA DE CASA 11 15 16 10 52 12 16 17 10 55 11 16 17 10 54 11 16 17 10 54 12 17 17 10 56 12 17 17 10 56 55 C

15 YUREX PESOA EVANILDA 10722291 26 F NO CASTELLANO AMA DE CASA 13 19 21 14 67 13 19 18 14 64 13 19 20 14 66 13 18 19 14 64 13 19 18 14 64 13 20 19 14 66 65 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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