
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: MARIA LETICIA VELASCO GOMEZ Inscritos Efectivos Aprobados Reprobados

Provincia: Andres Ibañez Fecha de Inicio: 14 de dic. de 2018 Bloque: 2 Femenino 12 12 12 0

Municipio: Santa Cruz de la Sierra Fecha Final: 14 de jun. de 2019 Parte: 1 Masculino 4 4 4 0

Localidad/Comunidad: Z/AV. LUJAN CENT. ADULTO 
MAYOR

Total 16 16 16 0
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1 ARREDONDO SEJAS ROMUALDO 5893656 85 M NO CASTELLANO OTRO 13 18 18 14 63 13 17 17 14 61 14 18 18 14 64 13 18 17 14 62 13 17 17 14 61 62 C

2 BARBA YOMEYE ENRIQUE 10836721 63 M SI CASTELLANO AMA DE CASA 13 18 18 14 63 13 17 17 14 61 13 17 19 14 63 13 17 18 14 62 12 18 17 14 61 62 C

3 CASTRO AGUILAR ANDREA 3248423 58 F NO CASTELLANO AMA DE CASA 13 18 18 14 63 13 17 17 14 61 12 18 18 14 62 12 18 18 14 62 12 18 18 14 62 62 C

4 CASTRO AGUILAR JOSEFA 5875134 62 F NO CASTELLANO AMA DE CASA 13 18 18 14 63 13 18 18 14 63 13 18 19 14 64 13 18 19 14 64 13 19 18 14 64 64 C

5 CESPEDES BORORA ADELAIDA 1580027 82 F NO CASTELLANO AMA DE CASA 13 18 18 14 63 13 17 17 14 61 13 17 19 14 63 13 17 18 14 62 12 18 17 14 61 62 C

6 CORTEZ NUÑEZ BERTHA 2932571 71 F NO CASTELLANO AMA DE CASA 13 19 19 14 65 14 18 18 14 64 13 18 19 14 64 13 18 18 14 63 12 18 18 14 62 64 C

7 COSTALEITE SALVATIERRA MARIA FATIMA 1977715 59 F NO CASTELLANO AMA DE CASA 13 18 18 14 63 13 17 18 14 62 13 17 19 14 63 13 18 18 14 63 13 17 18 14 62 63 C

8 CRUZ ZELAYA JUSTINA 2922395 59 F SI CASTELLANO AMA DE CASA 13 18 18 14 63 13 17 17 14 61 14 18 18 14 64 13 18 17 14 62 13 18 17 14 62 62 C

9 HERRERA COLQUE MARCELINA 5523122 84 F SI CASTELLANO AMA DE CASA 14 18 18 14 64 14 18 18 14 64 13 18 18 14 63 13 17 18 14 62 13 17 18 14 62 63 C

10 LIMACHI LAURA PRIMO 2596905 52 M SI CASTELLANO OTRO 13 18 18 14 63 13 18 18 14 63 13 18 19 14 64 13 18 19 14 64 13 19 18 14 64 64 C

11 LIMACHI LAURA VICTORIANO 2325315 63 F SI CASTELLANO OTRO 14 18 18 14 64 14 18 18 14 64 13 18 18 14 63 13 17 18 14 62 13 17 18 14 62 63 C

12 OCHOA LOAIZA ELADYA 3161761 79 F SI CASTELLANO AMA DE CASA 14 18 18 14 64 14 18 18 14 64 13 18 18 14 63 13 17 18 14 62 13 17 18 14 62 63 C

13 PEREZ MONTERO OLGA 4675383 66 F NO CASTELLANO AMA DE CASA 13 18 18 14 63 13 18 18 14 63 13 18 19 14 64 13 18 19 14 64 13 19 18 14 64 64 C

14 SALVATIERRA MEJIA ANGEL 3260707 63 M SI CASTELLANO OTRO 13 19 19 14 65 14 18 18 14 64 13 18 19 14 64 13 18 18 14 63 12 18 18 14 62 64 C

15 VILLANUEVA LEANDRO MARGARITA 5121944 64 F SI CASTELLANO AMA DE CASA 13 18 18 14 63 13 17 17 14 61 14 18 18 14 64 13 18 17 14 62 13 17 17 14 61 62 C

16 YSITA MALALE ANA 12952211 65 F SI CASTELLANO AMA DE CASA 14 16 17 14 61 14 17 18 14 63 13 17 19 14 63 13 17 17 14 61 13 17 17 14 61 62 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.

____________________________
Sello y Firma del 

Facilitador/a

____________________________
Sello y Firma del 

Supervisor/a

____________________________
Sello y Firma del Responsable

Departamental

____________________________
Sello y Firma del Representante

Municipal

____________________________
Sello y Firma del Director/a

Distrital



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: MARIA LETICIA VELASCO GOMEZ Inscritos Efectivos Aprobados Reprobados

Provincia: Andres Ibañez Fecha de Inicio: 14 de dic. de 2018 Bloque: 2 Femenino 12 12 12 0

Municipio: Santa Cruz de la Sierra Fecha Final: 14 de jun. de 2019 Parte: 1 Masculino 4 4 4 0

Localidad/Comunidad: Z/AV. LUJAN CENT. ADULTO 
MAYOR

Total 16 16 16 0

Programa Nacional de Post Alfabetización, Generado del sistema www.pnp.sie.gob.bo en fecha 9 de abr. de 2026 2:38 PM



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: MARIA LETICIA VELASCO GOMEZ Inscritos Efectivos Aprobados Reprobados

Provincia: Andres Ibañez Fecha de Inicio: 14 de dic. de 2018 Bloque: 2 Femenino 12 12 12 0

Municipio: Santa Cruz de la Sierra Fecha Final: 14 de jun. de 2019 Parte: 1 Masculino 4 4 4 0

Localidad/Comunidad: Z/AV. LUJAN CENT. ADULTO 
MAYOR

Total 16 16 16 0

Programa Nacional de Post Alfabetización, Generado del sistema www.pnp.sie.gob.bo en fecha 9 de abr. de 2026 2:38 PM


