FORMULARIO
DE NOTAS

Ministerio de Educacion
Programa Nacional de Post - Alfabetizacion
RESUMEN DE LA EVALUACION NORMATIVA POR ASIGNATURAS

Control %=
Departamento: TARIJA Facilitador: CLAUDIA TOLAY SOLANO Inscritos Efectivos | Aprobados | Reprobados

Provincia: Cercado Fecha denicio: 8 de ago. de 2018 Bloque: 2 Femenino 8 8 8 0

Municipio: Tarija Fecha Final: 8 defeb. de 2019 Parte: 1 Masculino 2 2 2 0

L ocalidad/Comunidad: B. SAN ROQUE-KINDER Total 10 10 10 0

OSCAR ALFARO
i Al " -8 L E
Apellidos y Nombre(s) E s fa Cult Matematicas Castellano Lenguas Originarias Geograffa Historia s
ultura con

N° Cl g 3 bﬂe la que se Ocupacién ll;li(r)\t; ;
Ap. Paterno PRT— Nombrofs) d | o]z identifica Trab. | 1180 | prueb | Asis | Nota | Trab. | Tr25: | prueb| Asis | Nota | Trab. [ Tr35 | Prueb| Asis | Nota [ Trab. | Tr25: | prueb| Asis | Nota | Trab. [ Tr30 | Prueb| Asis | Nota d
do Grupa vidual Final | tencia| Final | Grupa vidual Final |tencia| Final | Grupa vidual Final | tencia| Final | Grupa vidual Final |tencia| Final | Grupa vidual Final | tencia| Final o
1 |ARCE GALARZA NILA 1780041 | 62 | F | sI CASTELLANO AMADECASA | 13 | 13 | 15 | 14 | 55 | 11 13 | 17 | 14 | 55 | 14 | 18 | 19 | 14 [ 65 | 11 12 | 21 14 | 58 | 12 | 15 | 14 | 14 | 55 58 | c
2 [AviLA CARDOZO FELICIDAD 7176386 | 38 | F | sI CASTELLANO AMADECASA | 8 9 18 | 10 | 45 6 9 13 | 14 | 42 9 1208 HEf 14 | 48 7 1 | 21 14 | 53 8 13 | 17 | 14| 52 48 | C
3 | CONDORI LOPEZ AGUSTINA 3697709 [ 51 [ F | sI CASTELLANO AMADE CASA | 8 10 [ 15 [ 10 | 43 7 10 | 11 10 | 38 9 ®.|F A 10 | 42 7 1 1 10 | 39 9 12 | 13| 10 | 44 4 | c
4 [HEREDIA JEREZ JUAQUIN 7253538 [ 33 [ M | sI CASTELLANO OTRO 8 13 | 21 14 | 56 7 15 [ 15 | 14 | 51 9 13 [ 17 | 14 | 53 7 12 | 21 14 | 54 9 15 | 17 | 14 | 55 54 | c
5 |HEREDIA JEREZ NEVER LINDER 7204577 [ 22 [ m | sI CASTELLANO OTRO 8 14 | 15 [ 14 | 51 7 12 | 21 14 | 54 9 15 [ 17 | 14 | 55 7 12 | 21 14 | 54 8 15 | 13 [ 14 | 50 53 | c
6 [MANCILLA MENDOZA DELICIA 5030553 [ 51 [ F | sl CASTELLANO AMADECASA | 7 10 | 16 | 14 | 47 7 9 19 | 14 | 49 9 10 [ 16 | 14 | 49 7 9 21 10 | 47 9 12 [ 11 10 | 42 47 | C
7 | MONTELLANOS MERCADO DIONICIA PAULINA | 13651375( 22 [ F | sI CASTELLANO AMADECASA | 7 12| uA= s B 47 7 14 | 11 14 | 46 9 17 | 14 | 14 | 54 8 12 | 21 14 | 55 9 14 | 16 | 14 | 53 51 | ¢
8 |MONTELLANOS MERCADO FAC/’\F;.T#NNAATA 7101738 | 32 | F | si | casTELLANO | AmaDECASA | 8 | 9 | 11 | 10| 3| 7 | 10| 11| 10| 3| & |10 11| 10|30 7| 9| 21|10]|4]| 8|10 14]0]fa]|aan|c
9 | SOLANO CAMACHO MARIA ASUNCION 1663105 | 67 S| CASTELLANO AMA DE CASA 19 | 15 | 10 | 52 10 | 11 10 | 38 1 13 | 10 | 42 9 21 10 | 48 15 | 18 | 10 | 52 46 | C
10 | TITO JURADO FANNY 1797448 | 67 | F | SI CASTELLANO AMADECASA | 7 1 15 | 14 | 47 7 9 13 | 14 | 43 9 12 | 15 [ 14 | 50 7 12 | 11 14 | 44 8 16 | 15 [ 14 | 53 47 | C

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