	Carrera: PROFESORADO DE EDUCACIÓN ESPECIAL C/O EN SORDOS E HIPOACÚSICOS

	Asignatura:  CURRICULUM  Y PROGRAMACION DE LA ENSEÑANZA – GENERALISTAS-

	N° Orden de Mérito
	Apellido  y Nombre
	Títulos
	Antecedentes
	Proyecto Académico de Trabajo
	Entrevista
	Total

	1
	ROJAS, FABIANA
	7
	27,30
	
	
	

	2
	FERNANDEZ, SANDRA GEORGINA
	7
	15,50
	
	
	

	3
	ORTIZ, FERNANDO ARIEL
	7
	12,10
	
	
	

	4
	GODOY PACHECO, GASTON
	7
	10,45
	
	
	

	5
	VILLACORTA, CLAUDIA
	7
	9,75
	
	
	

	6
	MARTINEZ, LOURDES GABRIELA
	7
	9,15
	
	
	

	7
	CONTRERA ORQUERA, GISELA
	7
	8,50
	
	
	

	8
	VELARDEZ, ABIGAIL DANIELA
	7
	3,10
	
	
	

	Dra. Olga B. Estani
Firma
	Prof. Sonia Barros
Firma

	Lic. Verónica Bollada
Firma
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INSTITUTO: __PROF. JUAN MANUEL CHAVARRIA__
San Fernando del Valle de Catamarca,____8____ de ___OCTUBRE________ de 2021						
Nota: estampar con sello oval del IES sobre margen superior derecho del Formulario y consignar firma de los evaluadores con correspondiente aclaración, caso contrario el presente instrumento carecerá de la legitimidad.
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INSTITUTO: __PROF. JUAN MANUEL CHAVARRIA__
	Carrera: PROFESORADO DE EDUCACIÓN ESPECIAL C/O EN INTELECTUAL

	Asignatura:   CURRICULUM  Y PROGRAMACION DE LA ENSEÑANZA –GENERALISTA-

	N° Orden de Mérito
	Apellido  y Nombre
	Títulos
	Antecedentes
	Proyecto Académico de Trabajo
	Entrevista
	Total

	1
	ROJAS, FABIANA REBECA
	7
	27,30
	
	
	

	2
	DIAZ MARCELA ROSA
	7
	24,30
	
	
	

	3
	CARRIZO, LORENA
	7
	21.70
	
	
	

	4
	PUENTE, PATRICIA
	7
	20,35
	
	
	

	5
	FERNANDEZ, SANDRA
	7
	15,50
	
	
	

	6
	ORTIZ, FERNANDO ARIEL
	7
	13,70
	
	
	

	7
	GODOY PACHECO, GASTON
	7
	10,45
	
	
	

	8
	VILLACORTA, CLAUDIA
	7
	9,75
	
	
	

	9
	MARTINEZ, LOURDES GABRIELA
	7
	9,15
	
	
	

	10
	CONTRERA ORQUERA, GISELA
	7
	8,50
	
	
	

	11
	VELARDEZ, ABIGAIL DANIELA 
	7
	3.10
	
	
	

	Dra. Olga B. Estani
Firma
	Prof. Sonia Barros
Firma

	Lic. Verónica Bollada
Firma



San Fernando del Valle de Catamarca,____8____ de ___OCTUBRE________ de 2021						
Nota: estampar con sello oval del IES sobre margen superior derecho del Formulario y consignar firma de los evaluadores con correspondiente aclaración, caso contrario el presente instrumento carecerá de la legitimidad.							
							
[image: ]
				
							INSTITUTO: __PROF. JUAN MANUEL CHAVARRIA__
	Carrera: PROFESORADO DE EDUCACIÓN ESPECIAL C/O CIEGOS Y DISMINUIDOS VISUALES

	Asignatura:   CURRICULUM  Y PROGRAMACION DE LA ENSEÑANZA –GENERALISTA-

	N° Orden de Mérito
	Apellido  y Nombre
	Títulos
	Antecedentes
	Proyecto Académico de Trabajo
	Entrevista
	Total

	1
	NIEVA, CLAUDIA ALEJANDRA
	10
	30
	
	
	

	2
	DIAZ MARCELA ROSA
	9
	28,10
	
	
	

	3
	ROJAS, FABIANA
	7
	27,30
	
	
	

	4
	CARRIZO, LORENA
	7
	21.70
	
	
	

	5
	ORTIZ, FERNANDO ARIEL
	7
	12,10
	
	
	

	6
	GODOY PACHECO, GASTON
	7
	10,45
	
	
	

	7
	VILLACORTA, CLAUDIA
	7
	9,75
	
	
	

	8
	CONTRERA ORQUERA, GISELA
	7
	8,50
	
	
	

	9
	MENDOZA RIVAS, MARIA GABRIELA
	7
	7,25
	
	
	

	Dra. Olga B. Estani
Firma
	Prof. Sonia Barros
Firma

	Lic. Verónica Bollada
Firma



.San Fernando del Valle de Catamarca,____8____ de ___OCTUBRE________ de 2021					
Nota: estampar con sello oval del IES sobre margen superior derecho del Formulario y consignar firma de los evaluadores con correspondiente aclaración, caso contrario el presente instrumento carecerá de la legitimidad.	
						

[image: ]							
							
	Carrera: PROFESORADO DE EDUCACIÓN ESPECIAL C/O NEUROMOTOR

	Asignatura:   CURRICULUM  Y PROGRAMACION DE LA ENSEÑANZA –GENERALISTA-

	N° DE  Orden de Mérito
	Apellido  y Nombre
	Títulos
	Antecedentes
	Proyecto Académico de Trabajo
	Entrevista
	Total

	1
	ROJAS, FABIANA
	7
	27,30
	
	
	

	2
	HERRERA, ANDREA VANESA
	7
	24,60
	
	
	

	3
	CARRIZO, LORENA
	9
	21.70
	
	
	

	4
	FERNANDEZ, SANDRA
	7
	15,50
	
	
	

	5
	CORDOBA, MONICA BEATRIZ
	7
	13,10
	
	
	

	6
	ORTIZ, FERNANDO ARIEL
	7
	12,10
	
	
	

	7
	GODOY PACHECO, GASTON
	7
	10,45
	
	
	

	8
	VILLACORTA, CLAUDIA
	7
	9,75
	
	
	

	9
	MARTINEZ, LOURDES GABRIELA
	7
	9,15
	
	
	

	10
	CONTRERA ORQUERA, GISELA
	7
	8,50
	
	
	

	11
	VELARDEZ, ABIGAIL DANIELA 
	7
	3.10
	
	
	

	Dra. Olga B. Estani
Firma
	Prof. Sonia Barros
Firma

	Lic. Verónica Bollada
Firma


INSTITUTO: __PROF. JUAN MANUEL CHAVARRIA__

San Fernando del Valle de Catamarca,____8____ de ___OCTUBRE________ de 2021							
Nota: estampar con sello oval del IES sobre margen superior derecho del Formulario y consignar firma de los evaluadores con correspondiente aclaración, caso contrario el presente instrumento carecerá de la legitimidad.									
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.							INSTITUTO: __PROF. JUAN MANUEL CHAVARRIA__
	Carrera: PROFESORADO DE EDUCACIÓN ESPECIAL C/O EN INTELECTUAL

	Asignatura:   CURRICULUM  Y PROGRAMACION DE LA ENSEÑANZA –ESPECIFICO-

	N° Orden de Mérito
	Apellido  y Nombre
	Títulos
	Antecedentes
	Proyecto Académico de Trabajo
	Entrevista
	Total

	1
	DEMELCHORI, VILMA NANCY
	10
	17,70
	
	
	

	2
	HERRERA, CAROLINA
	7
	4,10
	
	
	

	3
	
	
	
	
	
	

	4
	
	
	
	
	
	

	Dra. Olga B. Estani
Firma
	Prof. Sonia Barros
Firma

	Lic. Verónica Bollada
Firma




San Fernando del Valle de Catamarca,____ 8____ de ___OCTUBRE________ de 2021							
Nota: estampar con sello oval del IES sobre margen superior derecho del Formulario y consignar firma de los evaluadores con correspondiente aclaración, caso contrario el presente instrumento carecerá de la legitimidad.
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INSTITUTO: __PROF. JUAN MANUEL CHAVARRIA__
	Carrera: PROFESORADO DE EDUCACIÓN ESPECIAL C/O CIEGOS Y DISMINUIDOS VISUALES

	Asignatura:   CURRICULUM  Y PROGRAMACION DE LA ENSEÑANZA –ESPECIFICO-

	N° Orden de Mérito
	Apellido  y Nombre
	Títulos
	Antecedentes
	Proyecto Académico de Trabajo
	Entrevista
	Total

	1
	BRIZUELA, SANDRA VALERIA
	7
	29,50
	
	
	

	2
	ROJAS, MONICA ELIZABETH
	7
	16
	
	
	

	3
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	

	Dra. Olga B. Estani
Firma
	Prof. Sonia Barros
Firma

	Lic. Verónica Bollada
Firma



San Fernando del Valle de Catamarca8____ de ___OCTUBRE________ de 2021							
Nota: estampar con sello oval del IES sobre margen superior derecho del Formulario y consignar firma de los evaluadores con correspondiente aclaración, caso contrario el presente instrumento carecerá de la legitimidad.							
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INSTITUTO: __PROF. JUAN MANUEL CHAVARRIA__
	Carrera: PROFESORADO DE EDUCACIÓN ESPECIAL C/O NEUROMOTORA

	Asignatura:    CURRICULUM  Y PROGRAMACION DE LA ENSEÑANZA –ESPECIFICO-

	N° Orden de Mérito
	Apellido  y Nombre
	Títulos
	Antecedentes
	Proyecto Académico de Trabajo
	Entrevista
	Total

	1
	BAMBICHA, SILVIA BEATRIZ
	7
	29,50
	
	
	

	2
	HERRERA, CAROLINA
	7
	4,10
	
	
	

	3
	
	
	
	
	
	

	4
	
	
	
	
	
	

	Dra. Olga B. Estani
Firma
	Prof. Sonia Barros
Firma

	Lic. Verónica Bollada
Firma



	.San Fernando del Valle de Catamarca---- 08____ de ___OCTUBRE________ de 2021							
Nota: estampar con sello oval del IES sobre margen superior derecho del Formulario y consignar firma de los evaluadores con correspondiente aclaración, caso contrario el presente instrumento carecerá de la legitimidad.	
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	INSTITUTO: __PROF. JUAN MANUEL CHAVARRIA__
	Carrera: PROFESORADO DE EDUCACIÓN ESPECIAL C/O SORDOS E HIPOACUSICOS

	Asignatura:    CURRICULUM  Y PROGRAMACION DE LA ENSEÑANZA –ESPECIFICO-

	N° Orden de Mérito
	Apellido  y Nombre
	Títulos
	Antecedentes
	Proyecto Académico de Trabajo
	Entrevista
	Total

	1
	DEMELCHORI, VILMA NANCY
	10
	17,70
	
	
	

	2
	MOLINA, MARIA MARTHA
	7
	14
	
	
	

	3
	
	
	
	
	
	

	4
	
	
	
	
	
	

	Dra. Olga B. Estani
Firma
	Prof. Sonia Barros
Firma

	Lic. Verónica Bollada
Firma
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San Fernando del Valle de Catamarca, __8____ de ___OCTUBRE________ de 2021							
Nota: estampar con sello oval del IES sobre margen superior derecho del Formulario y consignar firma de los evaluadores con correspondiente aclaración, caso contrario el presente instrumento carecerá de la legitimidad.									
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