FORMULARIO
DE NOTAS

Ministerio de Educacion

Programa Nacional de Post - Alfabetizacion

RESUMEN DE LA EVALUACION NORMATIVA POR ASIGNATURAS

Control de
Departamento: TARIJA Facilitador: WILMA RUTH DONAIRE MOLLO Inscritos Efectivos | Aprobados | Reprobados

Provincia: Cercado Fechadelnicio: 25 de ago. de 2014 Bloque: 1 Femenino 6 6 6 0

Municipio: Tarija Fecha Final: 27 defeb. de 2015 Parte: 2 Masculino 5 5 5 0

L ocalidad/Comunidad: SEDE B. PEDRO ANTONIO Total 11 11 11 0
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1 [AVENARO ALCOBA ALMINDA 7118428 | 38 F | NO | CASTELLANO|AMA DECASA| 14 21 20 14 69 14 21 18 14 67 9 19 20 14 62 8 20 19 14 61 14 21 14 14 63 12 18 19 14 63 64 C
2 |CRUZ ﬁ\o/gé'ZOSVDA' DE ALEJANDRINA 1372715 | 70 F | NO | CASTELLANO| AMA DE CASA 8 18 21 14 61 7 18 21 14 60 10 19 19 14 62 14 21 19 14 68 12 19 15 14 60 9 19 20 14 62 62 C
3 | DONAIRE CHOQUE SANTOS 1336572 | 58 | M | NO | CASTELLANO | COMERCIANTE| 12 20 19 14 65 8 20 20 14 62 13 21 19 14 67 11 18 19 14 62 12 18 17 14 61 9 17 19 14 59 63 C
4 | DONAIRE CHOQUEDE FELIX |GUILLERMINA 3974824 | 42 F | NO | CASTELLANO| AMADECASA| 13 20 17 14 64 9 17 21 14 61 9 17 21 14 61 4, 19 19 14 63 11 20 15 14 60 8 19 20 14 61 62 C
5 | FELIX JUAREZ EUSEBIO 3781768 | 42 | M | NO | CASTELLANO CHOFER 11 19 21 14 65 8 19 21 14 62 8 19 21 14 62 8 17 20 14 59 10 18 15 14 57 10 16 18 14 58 61 C
6 | FLORES VARGAS JOSE LUIS 4864301 | 36 | M | NO | CASTELLANO OTRO 11 18 18 14 61 13 21 18 14 66 8 18 21 14 61 9 16 20 14 59 13 21 16 14 64 14 21 17 14 66 63 C
7 |MoLLo FORONDA DE SILVIA 1336573 | 56 | F | NO | casTELLANO|cOMERCIANTE| 14 | 16 | 21 | 14 | 65 | o [ 19| 20 | 14 | 2 | 14 | 22 | 18| 14 | 67| 9 | 15| 20| 14| 8| 3| 20| 15| 14| 62| 10| 19] 116|145 e |c
8 |OVANDO AVENDANO SIMAR 10650116 | 27 | M | NO | CASTELLANO OTRO 12 21 17 14 64 10 19 15 14 58 14 21 17 14 66 14 21 15 14 64 12 20 19 14 65 14 21 15 14 64 64 C
9 |ROJAS YARBI DIONICIA 7102881 | 40 F | NO | CASTELLANO|AMA DECASA| 14 21 17 14 66 11 21 17 14 63 13 21 19 14 67 13 21 15 14 63 14 21 16 14 65 10 19 17 14 60 64 C
10 | ROMERO TRAIFA LORENZO 4121943 | 41 | M [ NO | CASTELLANO OTRO 11 18 20 14 63 10 21 5] 14 60 10 18 17 14 59 14 21 14 14 63 14 21 17 14 66 14 21 15 14 64 63 C
11 | VAQUERA GARCIA SANTUSA 7184760 | 43 F | NO | CASTELLANO|AMA DECASA| 14 21 19 14 68 9 18 21 14 62 10 20 20 14 64 14 21 14 14 63 9 18 20 14 61 10 17 15 14 56 62 [}

Quienes firmamos €l presente documento, declaramos que los datos son veridicos y auténticos, de no serlo nos someteremos a las sanciones que establezcalaley.
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