FORMULARIO

DE NOTAS
Ministerio de Educacion
Programa Nacional de Post - Alfabetizacion
RESUMEN DE LA EVALUACION NORMATIVA POR ASIGNATURAS
Control de
Departamento: TARIJA Facilitador: MIRKA LILIAM MENDEZ GUERRERO Inscritos Efectivos | Aprobados | Reprobados

Provincia: Mendez Fechadelnicio: 14 de ene. de 2019 Bloque: 2 Femenino 9 9 9 0

Municipio: El Puente Fecha Final: 14 de may. de 2019 Parte: 1 Masculino 3 3 3 0

Localidad/Comunidad: EL PUENTE Total 12 12 12 0
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1 TAPIA ESPERANZA 1890693 | 46 | F | SI CASTELLANO AMADECASA | 13 | 16 | 19 | 10 | 58 | 14 [ 15 [ 17 6 52 13 [ 16 [ 19 | 10 | 58 | 14 | 20 [ 18 [ 10 | 62 13 18 | 19 6 56 57 | c
2 TEJERINA OSCAR 1899074 | 48 | M | SI CASTELLANO AGRICULTOR | 12 16 [ 19 [ 10| 57 | 13| 18 | 14 | 10 [ 55 [ 13 | 16 | 14 | 10 | 53 | 12 [ 13 | 18 6 49 13 17 | 14 | 10 | 54 54 | cC
3 |ABAN AYARDE CONCEPCION 7121480 [ 76 [ F | sI CASTELLANO AMADECASA | 13 | 16 | 19 | 10 | 58 | 14 | 18 | 15 | 10 | 57 13 | 16 | 19 6 54 | 13 [ 15 | 18 6 52 14 17 | 14 | 10 | 55 55 | C
4 |AYARDE VELASQUEZ INES 7174167 [ 61 [ F | sI CASTELLANO AMADECASA | 13 [ 16 [ 19 [ 10 | 58 | 14 | 18 [ 17 [ 10 [ 59 13 | 15 | 16 6 50 | 13 [ 19 [ 18 6 56 14 18 | 17 6 55 56 | C
5 |BRAVO SEGOVIA PAULINA 5792089 [ 77 [ F | sI CASTELLANO AMADECASA | 13 | 19 | 16 | 10 | 58 | 14 [ 18 [ 17 6 55 | 13 | 19 | 15 | 10 | 57 [ 13 | 17 | 14 6 50 13 18 | 17 6 54 55 | C
6 |[JUAREZ VENTURA MERCEDES 1312063 | 67 | F | SI CASTELLANO AMA DE CASA [ 11 19 | 18 [ 10 [ 58 [ 13 | 14 | 15 | 10 | 52 11 16 | 13 6 46 | 13 | 16 [ 18 [ 10 | 57 11 15 | 17 6 49 52 | ¢
7 | MAMANI TARIFA FELIZA 7138450 [ 43 [ F | sI CASTELLANO AMADE CASA | 14 18 | 20 [ 10 | 62 | 13 | 12 | 16 6 47 13 | 16 | 19 6 54 | 13 [ 12 | 17 6 48 14 16 [ 19 [ 10 | 59 54 | C
8 [MOLLO CHINURI ALEJA 7209522 [ 40 [ F | sI CASTELLANO AMA DE CASA | 12 16 [ 19 [ 10 [ 57 [ 13 | 14 | 17 | 10 | 54 13 | 18 [ 20 [ 10 [ 61 12 | 16 | 17 6 51 12 17 | 16 6 51 55 | C
9 [TAPIA TEJERINA TEODORA 1856572 | 66 | F | SI CASTELLANO AMA DE CASA [ 11 18 | 19 [ 10 | 58 | 14 | 15 | 16 | 10 [ 55 [ 12 18 | 17 6 53 | 12 [ 17 | 14 6 49 14 19 | 16 [ 10 | 59 55 | C
10 | TEJERINA RUIZ NICOLASA 1871695 | 52 | F | SI CASTELLANO AMADECASA | 13 | 18 | 16 | 10 | 57 | 14 | 16 | 17 | 10 | 57 13 | 16 | 15 6 50 | 14 [ 18 [ 19 6 57 14 18 | 17 6 55 55 | C
11 | VENTURA MORALES TEODORO 1312062 | 67 | M | SI CASTELLANO AGRICULTOR | 14 16 [ 19 [ 10 [ 50 [ 13 | 15 | 16 | 10 | 54 14 18 | 17 [ 10 | 59 | 13 | 16 | 15 6 50 13 18 | 17 | 10 | 58 5 | C
12 |VILLA CARDOZO DELIO ARTURO 1827425 | 56 | M | SI CASTELLANO AGRICULTOR [ 13 [ 19 [ 17 6 55 | 14 [ 16 [ 15 [ 10 | 55 | 13 | 18 | 17 6 54 | 13 [ 15 | 19 6 53 14 19 | 20 6 59 55 | C

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