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1 ALCALA COAQUIRA ERNESTINA 
MARUJA 4628846 37 F NO CASTELLANO AMA DE CASA 12 16 10 10 48 11 15 12 10 48 12 15 13 10 50 10 15 12 10 47 10 15 13 10 48 11 18 13 10 52 49 C

2 CANO VEDIA GONZALO 8228498 20 M NO CASTELLANO OTRO 13 16 10 10 49 11 14 13 10 48 12 16 12 10 50 10 16 13 10 49 10 16 14 10 50 11 16 13 10 50 49 C

3 CESPEDEZ AGUILERA ZOILO 6366603 40 M NO CASTELLANO OTRO 12 14 12 6 44 10 14 12 6 42 10 14 13 6 43 10 14 12 6 42 10 14 13 6 43 11 14 14 6 45 43 C

4 FLORES ANTELO ROSARIO 2842687 58 F NO CASTELLANO AMA DE CASA 13 17 15 14 59 14 18 17 14 63 13 19 21 14 67 12 16 16 14 58 12 16 21 14 63 13 19 20 14 66 63 C

5 MENDEZ DE CUEVAS MAGALI ANTONIA 3192675 49 F NO CASTELLANO AMA DE CASA 13 17 17 10 57 13 16 20 10 59 13 19 20 10 62 12 17 18 10 57 12 17 20 10 59 13 19 21 10 63 60 C

6 PARADA JUSTINIANO CAROLINA 7685792 40 F NO CASTELLANO AMA DE CASA 12 15 17 10 54 12 15 14 10 51 12 16 20 14 62 11 15 13 10 49 11 15 18 10 54 12 15 15 10 52 54 C

7 PARDO CASTRO SEGUNDA 2924118 59 F SI CASTELLANO AMA DE CASA 14 20 16 14 64 14 19 17 14 64 13 20 19 14 66 13 17 13 14 57 13 17 19 14 63 13 19 19 14 65 63 C

8 PEREZ DE SANCHEZ CASTA 2935602 60 F NO CASTELLANO AMA DE CASA 13 19 18 10 60 13 17 19 10 59 13 17 20 10 60 12 16 18 10 56 12 16 15 10 53 13 19 20 10 62 58 C

9 QUIROZ VEGA ROSA 7782725 44 F NO CASTELLANO AMA DE CASA 10 13 13 14 50 12 15 10 14 51 10 12 12 14 48 10 14 10 14 48 10 14 10 14 48 10 10 12 14 46 49 C

10 RIOS DE MORENO OTILIA 3875646 43 F SI CASTELLANO AMA DE CASA 13 17 18 10 58 12 15 18 10 55 12 16 19 10 57 11 16 15 10 52 11 16 21 10 58 12 17 19 10 58 56 C

11 ROJAS GUZMAN JOHNNY ADHEMAR 4713665 43 M NO QUECHUA OTRO 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 D

12 VEDIA CUETO ANA MARIA 4581498 44 F NO CASTELLANO AMA DE CASA 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 D

13 VEDIA CUETO MARIA ESTHER 9668683 29 F NO CASTELLANO AMA DE CASA 10 13 10 10 43 11 14 11 6 42 10 12 14 6 42 10 14 12 6 42 10 13 13 6 42 10 14 12 6 42 42 C

14 VEDIA CUETO DE 
CUAQUIRA JULIANA 3214381 53 F NO CASTELLANO AMA DE CASA 13 17 15 10 55 11 16 13 10 50 12 18 15 10 55 12 15 10 10 47 12 15 13 10 50 11 17 14 10 52 52 C

15 VEDIA QUIROZ MARTITHA 9760911 19 F NO CASTELLANO AMA DE CASA 10 13 11 10 44 11 13 10 6 40 10 13 14 6 43 10 14 15 6 45 10 14 12 6 42 10 14 13 6 43 43 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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