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1  ABREGO SEGUNDINA 4582915 58 F NO CASTELLANO AMA DE CASA 14 17 17 10 58 10 13 14 10 47 10 17 14 10 51 10 15 16 10 51 52 C

2  VILLCA VIRGINIA 9682861 32 F NO CASTELLANO AMA DE CASA 13 18 17 10 58 10 14 15 14 53 10 14 15 10 49 14 12 17 10 53 53 C

3 COPA VIDAURRE ELEUTERIA 8096397 46 F NO CASTELLANO AMA DE CASA 11 19 19 14 63 11 20 19 14 64 12 19 21 14 66 13 19 18 14 64 64 C

4 COPACONDO COPA EMILIA  85 F NO CASTELLANO AMA DE CASA 13 18 17 14 62 14 18 19 10 61 14 15 16 10 55 10 17 18 10 55 58 C

5 CUBA CARRASCO MAXIMA 9764423 36 F NO CASTELLANO OTRO 13 18 9 10 50 12 10 15 10 47 11 16 18 10 55 14 15 18 10 57 52 C

6 FERNANDEZ MOLINA PATRICIA 9584937 31 F NO CASTELLANO COMERCIANTE 13 17 18 10 58 11 18 19 10 58 10 19 21 10 60 14 18 21 10 63 60 C

7 JIMENEZ SERRANO MARINA 8931059 30 F NO QUECHUA AMA DE CASA 14 15 17 10 56 13 18 10 10 51 14 10 21 10 55 10 12 13 10 45 52 C

8 LOPEZ ARNEZ BENITA 8725730 26 F NO CASTELLANO AMA DE CASA 11 19 17 14 61 11 20 12 14 57 12 19 16 14 61 13 19 16 14 62 60 C

9 LOPEZ DELGADO NELIDA 3656286 51 F NO CASTELLANO AMA DE CASA 14 15 12 10 51 14 15 14 10 53 10 14 15 10 49 10 17 10 10 47 50 C

10 MANCHEGO CARBAJAL AGUSTIN 8204260 35 M NO CASTELLANO CARPINTERO 10 14 15 10 49 14 15 15 10 54 14 15 16 10 55 14 18 17 10 59 54 C

11 MARCA PAISE FELIPE 8096285 33 M NO CASTELLANO AGRICULTOR 13 18 19 10 60 11 17 15 10 53 11 17 17 10 55 14 16 17 10 57 56 C

12 MILLAREZ ZORAIRE MARIA 7785544 60 F NO CASTELLANO AMA DE CASA 13 17 18 10 58 12 17 15 10 54 11 17 18 10 56 14 17 19 10 60 57 C

13 MOROCHI MILLAREZ PEDRO 7785543 45 M NO CASTELLANO AGRICULTOR 10 18 19 10 57 11 18 20 10 59 10 18 20 10 58 14 18 18 10 60 59 C

14 PAISI DE MARCA FRANCISCA 8200261 55 F NO QUECHUA AMA DE CASA 13 18 16 10 57 12 16 18 10 56 10 18 17 10 55 13 17 16 10 56 56 C

15 PEREZ DIAZ ISIDORA 9042831 34 F NO CASTELLANO AMA DE CASA 14 18 21 14 67 14 18 18 14 64 14 12 13 10 49 14 12 13 10 49 57 C

16 POLANCO BENAVIDES CLARA 8221235 33 F NO CASTELLANO AMA DE CASA 13 17 14 10 54 12 17 15 10 54 11 16 20 10 57 14 15 21 10 60 56 C

17 RETAMOSO TORREZ PETRONA 6206189 45 F NO CASTELLANO AMA DE CASA 14 15 16 10 55 14 15 10 10 49 14 18 16 10 58 13 17 11 10 51 53 C

18 SALDAÑA MELGAR MARY LUZ 9669401 37 F NO CASTELLANO AMA DE CASA 13 19 16 10 58 12 17 18 10 57 10 19 20 10 59 13 19 18 10 60 59 C

19 TURPO RIOS SEVERINO 6611635 36 M NO QUECHUA CHOFER 14 17 19 10 60 14 19 20 14 67 10 16 18 14 58 11 18 18 10 57 61 C

 
Quienes firmamos el presente documento, declaramos que los datos son verídicos y auténticos, de no serlo nos someteremos a las sanciones que establezca la ley. D/C/I/R: D=Desincorporado; C=En Clase; I=Incorporado;R=Reincorporado.
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Facilitador/a Supervisor/a Departamental Municipal Distrital


