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1 ARIAS CAUCO MAURA  16 F NO
NO 

ORIGINARIO AMA DE CASA 12 18 18 6 54 11 16 16 2 45 9 21 17 6 53 12 20 16 6 54 52 C

2 ARIAS GUZMAN ESTEFANY  16 F NO
NO 

ORIGINARIO
AMA DE CASA 12 17 18 6 53 12 19 18 2 51 12 18 17 10 57 14 21 18 6 59 55 C

3 ARIAS GUZMAN EVER  16 M NO
NO 

ORIGINARIO
AMA DE CASA 13 20 18 6 57 12 18 19 6 55 10 19 19 6 54 10 15 13 6 44 53 C

4 ARIAS TOLEDO MARCOS  16 F NO
NO 

ORIGINARIO
AMA DE CASA 11 17 20 2 50 11 19 17 6 53 12 18 18 6 54 14 20 16 6 56 53 C

5 CHANKA RODRIGUEZ METZY MINEL  16 M NO NO 
ORIGINARIO

OTRO 10 17 20 2 49 11 18 17 6 52 11 14 18 6 49 13 18 15 10 56 52 C

6 CHANKA SABALA ARMANDO  16 M NO
NO 

ORIGINARIO OTRO 10 16 20 6 52 11 17 19 6 53 10 17 17 6 50 14 20 17 6 57 53 C

7 ENDARA ADELA TUPA 4218946 53 F SI
NO 

ORIGINARIO
AMA DE CASA 12 17 20 6 55 12 20 20 6 58 12 19 20 6 57 14 20 17 6 57 57 C

8 GARCIA MORENO JUAN CARLOS 4382816 36 M SI
NO 

ORIGINARIO
OTRO 10 16 16 6 48 11 17 18 6 52 12 19 18 6 55 14 20 17 6 57 53 C

9 MAMANI PEREZ ANGELICA  16 F NO
NO 

ORIGINARIO
AMA DE CASA 11 17 21 10 59 11 19 16 2 48 11 17 16 2 46 12 20 16 6 54 52 C

10 MAMANI PEREZ CARLOS  61 M NO NO 
ORIGINARIO

OTRO 14 21 21 6 62 14 21 21 10 66 14 19 21 10 64 14 12 13 10 49 60 C

11 QUETEGUARI  DANIEL  17 M NO
NO 

ORIGINARIO OTRO 11 16 16 6 49 11 17 17 6 51 10 18 17 6 51 12 14 17 6 49 50 C

12 QUETEGUARI CHAYAVE ARIAGNA  18 F NO CASTELLANO OTRO 14 21 21 6 62 14 21 19 6 60 13 19 18 6 56 14 12 12 10 48 57 C

13 RODRIGUEZ CHAVEZ ALEJANDRA  16 F NO NO 
ORIGINARIO

AMA DE CASA 14 21 21 6 62 14 21 18 6 59 14 16 19 6 55 14 19 17 6 56 58 C

14 RODRIGUEZ CHAVEZ TERESA  16 F NO
NO 

ORIGINARIO OTRO 13 20 18 6 57 12 19 19 6 56 12 17 19 6 54 14 11 13 6 44 53 C

15 RODRIGUEZ LOPEZ DIANEL WILSON  16 M NO
NO 

ORIGINARIO
AMA DE CASA 10 16 18 2 46 11 18 18 2 49 12 18 18 2 50 12 18 16 6 52 49 C

16 SABALA GUZMAN JUAN CARLOS  16 M NO
NO 

ORIGINARIO
AMA DE CASA 14 20 18 6 58 12 20 20 2 54 11 20 18 6 55 11 17 17 6 51 55 C

17 SALAS CHAVEZ ROBERTO CARLOS 1082614 26 M SI
NO 

ORIGINARIO
OTRO 14 21 20 6 61 14 20 20 6 60 14 19 20 6 59 14 21 18 6 59 60 C

18 VILLANUEVA CHAVEZ ALEXANDER  16 F NO NO 
ORIGINARIO

AMA DE CASA 10 16 20 6 52 11 17 18 6 52 12 16 19 6 53 13 19 18 6 56 53 C
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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.

____________________________
Sello y Firma del 

Facilitador/a

____________________________
Sello y Firma del 

Supervisor/a

____________________________
Sello y Firma del Responsable

Departamental

____________________________
Sello y Firma del Representante

Municipal

____________________________
Sello y Firma del Director/a

Distrital


