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Programa Nacional de Post - Alfabetizacion
RESUMEN DE LA EVALUACION NORMATIVA POR ASIGNATURAS
Control de
Departamento: SANTA CRUZ Facilitador: GUIDO ALBERTO SALAZAR RODRIGUEZ Inscritos Efectivos | Aprobados | Reprobados

Provincia: Andres |bafiez Fechadelnicio: 24 dejun. de 2019 Bloque: 2 Femenino 6 6 6 0

Municipio: SantaCruz delaSierra Fecha Final: 27 dedic. de 2019 Parte: 2 M asculino 4 4 4 0

L ocalidad/Comunidad: AV. SANTOS DUMONT B/LOS Total 10 10 10 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 CUELLAR JUANA 8237035 | 59 F NO |CASTELLANC|AMA DE CASA 13 20 20 14 67 14 18 18 10 60 13 15 15 14 57 61 ¢
2 |AIZA CALATAYU MARGARITA 6272177 | 34 F NO |CASTELLANC|AMA DE CASA 14 16 21 14 65 14 20 18 10 62 12 16 16 10 54 60 ¢
3 |ARTEAGA SANDOVAL MELVA 1492244 | 81 F NO |CASTELLANC|AMA DE CASA 12 16 16 10 54 14 16 20 10 60 14 16 20 14 64 59 ¢
4 | CEREZO CUELLAR ARCIL 8236696 | 35 M NO | CASTELLANC OTRO 14 10 10 14 48 14 20 18 10 62 14 16 18 14 62 57 ¢
5 |CUELLAR CAMARGO ANIBAL 4672341 | 47 M NO |CASTELLANC| AGRICULTOR 14 16 20 14 64 10 16 10 14 50 14 20 21 14 69 61 ¢
6 |QUEMAYA MENCIA JULIO 6269306 | 37 M NO | CASTELLANC OTRO 14 20 16 10 60 14 20 14 14 62 14 16 16 10 56 59 ¢
7 | SANDOVAL RODRIGUEZ FANNY ALEIDA 6289083 | 45 F NO |CASTELLANC|AMA DE CASA 12 20 20 10 62 14 16 20 14 64 14 20 16 14 64 63 ¢
8 |TELLEZ CUELLAR PASTOR 1083444 [ 53 M NO |CASTELLANC| CHOFER 14 16 21 14 65 14 16 20 14 64 10 18 15 10 53 61 ¢
9 |VACA CUELLAR EUGENIA 12476851 | 38 F NO |CASTELLANC|AMA DE CASA 14 20 16 10 60 14 20 20 14 68 14 16 16 14 60 63 ¢
10 | YUJRA CAHUAYA LIDIA 3905296 | 48 F NO |CASTELLANC|AMA DE CASA 12 16 15 14 57 14 21 20 10 65 10 18 16 14 58 60 ¢
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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