FORMULARIO

DE NOTAS
Ministerio de Educacion
Programa Nacional de Post - Alfabetizacion
RESUMEN DE LA EVALUACION NORMATIVA POR ASIGNATURAS
Control d;m "
Departamento: TARIJA Facilitador: ANA FERNANDEZ SALINAS Inscritos Efectivos | Aprobados | Reprobados

Provincia: Burnet O'Connor Fecha delnicio: 9 demay. de 2017 Bloque: 1 Femenino 8 8 8 0

Municipio: Entre Rios Fecha Final: 10 de nov. de 2017 Parte: 2 Masculino 6 6 6 0

L ocalidad/Comunidad: ENTRE RIOS Total 14 14 14 0
Apellidos y Nombre(s) E|s g cul s Matematicas Castellano Lenguas Originarias Geografla Historia Ciencias Naturales E
N° Cl g i t;le I: :l:g g: Ocupacién :;li?‘t; ;
J— Ap. Malemo Nombre(s) d| o|za| Identfica Trab. | 1730 | pruet| Asis | Nota | Trab. | 1720 | pruet | Asis | Nota | Trab. | 720 | pruet | Asis | Nota | Trab. | Ir20. | Prust| Asis | Nota | Trab. | Y720 | pruet | Asis | Nota | Trab. | 120 | Pruet | Asis | Nota d
do Grup. dual Final | tencis| Final | Grup. dual Final | tencie| Final | Grup. dual Final |tencie| Final | Grup. dual Final | tencie| Final | Grup. dual Final | tencia| Final | Grup. dual Final | tencie| Final [
1 AYARDE DOMITILA 7109855 | 38 | F | SI [ CASTELLANO|AMA DE CASA| 9 15 | 17 | 10 | 51 9 14 | 13 | 10 | 46 8 16 | 13 | 10 | 47 8 14 | 16 | 10 | 48 8 14 | 18 | 10 | 50 7 14 | 13 | 10 | 44 48 | C
2 |ARIAS MURILLO DELIA DOLORES 5798251 | 40 | F | SI | CASTELLANO [ AMA DE CASA| 7 17 | 17 | 10 | 51 7 16 | 16 | 10 | 49 8 17 | 16 [ 10 | 51 8 15 [ 14 | 10 | 47 9 17 | 18 | 10 | 54 8 16 | 15 [ 10 | 49 5 | C
3 [CcAMACHO FERNANDEZ FIDEL 4135306 | 47 | M | SI [ CASTELLANO| CHOFER 9 15 R0 1 51 9 14 | 17 | 10 | 50 8 13 | 16 | 10 | 47 1 14 | 15 | 10 | 46 6 13 | 17 | 10 | 46 7 14 | 14 | 10 | 45 48 | C
4 |CATA CASTELLON GAVINO 1852031 | 54 | M | SI | CASTELLANO| CARPINTERO [ 6 14 | 13 | 10 | 43 7 14 | 15 | 10 | 46 7 13 | 17 | 10 | 47 8 14 1 19 | 10 | 51 6 13 | 18 | 10 | 47 6 14 | 12 | 10 | 42 46 | C
5 [CRUZ ARCE PRUDENCIA 7175536 | 49 | F | SI [ CASTELLANO|AMA DE CASA| 9 17 | 16 | 10 | 52 8 16 | 15 | 10 | 49 7 15 | 14 | 10 | 46 7 13 | 16 | 10 | 46 8 15 | 16 | 10 | 49 8 15 | 16 | 10 | 49 49 | C
6 [CUEVAS PIZARRO CORNELIO 1852012 | 51 | M | SI | CASTELLANO| AGRICULTOR| 10 | 15 | 16 | 10 | 51 10 | 14 | 17 | 10 | 51 10 [ 17 | 13 ] 10 | 50 | 11 16 | 13 | 10 | 50 | 11 18 | 15 | 10 | 54 | 10 | 16 | 19 | 10 | 55 5 | C
7 |FRANCO ZEBALLOS ROLANDO 5789088 [ 40 | M | SI | CASTELLANO| AGRICULTOR| 8 12 | 12 | 10 | 42 8 15 | 16 | 10 | 49 9 14 | 14 | 10 | 47 8 13 | 13 | 10 | 44 7 14 | 15 | 10 | 46 7 15 | 15 | 10 | 47 46 | C
8 | GARNICA FERNANDEZ PEDRO 1865695 | 51 | M | SI | CASTELLANO| AGRICULTOR| 10 | 16 | 15 [ 10 | 51 10 | 16 | 16 | 10 | 52 | 11 17 | 18 | 10 | 56 | 11 16 | 17 | 10 | 54 | 10 | 15 | 15 ] 10 | 50 | 10 | 16 | 17 | 10 | 53 53 | C
9 [LOPEZ HUANCA EUGENIA BERNAVE | 4135284 | 48 | F | SI | CASTELLANO|AMADE CASA| 10 | 16 | 17 | 10 | 53 | 10 | 16 | 17 [ 10 | 53 9 15 | 16 [ 10 | 50 9 15 [ 16 | 10 | 50 7 18 [ 17 | 10 | 52 8 17 | 16 [ 10 | 51 52 | C
10 | MUNOZ VELASQUEZ GENUARIA 7151458 | 48 | F | SI [ CASTELLANO|AMA DE CASA| 8 15 | 14 | 10 | 47 8 16 | 17 | 10 | 51 7 15 | 16 | 10 | 48 8 16 | 15 | 10 | 49 8 17 | 17 | 10 | 52 9 17 | 18 | 10 | 54 5 | C
11 |RIOS RODRIGUEZ VERONICA 3211694 | 53 | F | SI | CASTELLANO [ AMA DE CASA| 9 18 | 17 | 10 | 54 7 18 | 17 | 10 | 52 8 16 | 17 [ 10 | 51 7 16 [ 15 | 10 | 48 8 16 [ 15 | 10 | 49 8 17 | 14 | 10 | 49 51 o]
12 |[ROJAS BARRIENTOS NINFA FABIOLA 5804612 | 34 | F | SI | CASTELLANO|AMA DE CASA| 6 14 | 13 | 10 | 43 6 14 | 15 | 10 | 45 6 14 | 13 | 10 | 43 6 14 | 14 | 10 | 44 6 15 | 15 | 10 | 46 6 15 | 16 | 10 | 47 45 | C
13 | ROMERO RAMIREZ CATALINA 4135335 | 47 | F | SI [ CASTELLANO|AMA DE CASA| 8 14 | 15 | 10 | 47 6 15 | 16 | 10 | 47 6 17 | 16 | 10 | 49 8 16 | 17 | 10 | 51 6 14 | 14 | 10 | 44 7 15 | 15 | 10 | 47 48 | C
14 |RUEDA DELGADO NILZON 5789894 [ 38 | M | SI | CASTELLANO OTRO 8 13 | 13 | 10 | 44 6 13 | 13 | 10 | 42 6 14 | 15 | 10 | 45 6 14 | 14 | 10 | 44 7 14 | 13 | 10 | 44 7 14 | 14 | 10 | 45 4 | C

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