COMITE DE TRANSPARENCIA Y VIGILANCIA CIUDADANA
SEDE REGIONAL LIMA METROPOLITANA Y CALLAO

“Decenio de la Igualdad de Oportunidades para Mujeres y Hombres”
“Ano del Fortalecimiento de la Soberania Nacional”

Surquillo, 06 de julio de 2022

OFICIO N° 084-2022-CTVC/LIMA Y CALLAO

Sefior (a)

DONY ARTURO CALLUPE LAUREANO

Jefe de la Unidad Territorial de Lima

Programa Nacional de Apoyo Directo a Los Mas Pobres — Juntos
Presente. -

Asunto : Se ALERTA un (01) CASO
De mi mayor consideracion:

Es grato dirigirme a Usted para hacerle llegar un cordial saludo a nombre de los miembros del
Comité de Transparencia y Vigilancia Ciudadana (Comité), al mismo tiempo manifestarle que
el Comité, tiene como funcién principal la de vigilar los avances en el cumplimiento de los
objetivos de los programas sociales del Ministerio de Desarrollo e Inclusién Social; asi como
velar por la transparencia y neutralidad en la ejecucion de sus prestaciones sociales.

En tal sentido, producto de las acciones de veeduria y vigilancia realizadas por los Comités
Locales de Transparencia y Vigilancia Ciudadana, adjunto al presente le hago llegar el (los)
siguiente (s) CASO(S)%:

e CASO N° 0180-2022-CTVC/LIC

Finalmente, me permito sugerirle que se realice la verificacion de este caso y, concluido su
procedimiento, le solicito sirva comunicar el resultado de la misma.

A la espera de su pronta atencién, quedo de Usted

Atentamente,

< RS 0
§iKLihi)Jé.5P0RTAE CABANILLAS
Responsable Regiona! LifiaMetropolitana y Callao
COMITE DE TRANSPARENCIA Y VIGILANCIA CIUDADANA

,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,

1 Para efectos de la atencién del CASO alertado, el Comité entiende que un Caso Resuelto es aquel que el Programa le ha

comunicado - por escrito -, manifestando: ]
1) Una conclusion sobre el CASO Alertado; precisando si tiene la CONDICION de: FUNDADO o INFUNDADO.

2) Siel CASO Alertado es FUNDADO, es necesario precisar la medida correctiva implementada o la medida a implementar
y el plazo previsto.
3) Siel CASO Alertado es INFUNDADO, es necesario precisar las razones en las cuales sustenta esta decision.
4) Siel CASO Alertado corresponde a dos 0 mas personas afectadas, es necesario individualizar la CONDICION y proceder
de acuerdo a los numerales 2 o 3, segun corresponda.
El Comité publica en su pagina web todos los casos alertados al programa, asi como las respuestas recibidas

Calle Las Palomas N 430, Urbanizacion Limatambo, Surquillo.
Teléfono: (01) 422-6900, Celular: 994432613
Correo Electrénico: mesadepartes.ctvcperu@gmail.com / limametro.rrctvcperu@gmail.com
Pagina Web: www.ctvcperu.org.pe



http://www.ctvcperu.org.pe/

COMITE DE TRANSPARENCIA Y VIGILANCIA CIUDADANA

Telf. de Lima y Callao:

Telf. Nacional: 984056206

994432613

CASO

N°0180-2022-CTVC/LIC

PROGRAMA SOCIAL: JUNTOS 1. FECHA DE REGISTRO: |28/06/2022
|. DATOS DEL INFORMANTE/SOLICITANTE:
2. APELLIDOS NOMBRES: PAREDES MASGO KARIN JANET 3. NUmMERO-DNI: 15287870
COMITE LOCAL DE TRANSPARENCIA Y
4.0RGANIZACION/INSTITUCION | VIGILANCIA CIUDADANA LOMAS DE 5. CARGO: SECRETARIA
CARABAYLLO
: ) 6. FECHA DE
Il. IDENTIFICACION DEL CASO: OCURRENCIA: 28/06/2022
7. DEPARTAMENTO: LIMA 8. PROVINCIA: LIMA
MZ. C LOTE A 11 ASENTAMIENTO
9. DISTRITO: CARABAYLLO 10. CCPP/DIReccION: |HUMANO EL PROGRESO Il
SECTOR COMITE 31
PROCESO DE AFILIACION Y

11. PROCESO OBJETO DE

MANTENIMIENTO DE PADRON

12. ; DONDE SE APLICO

: LA FICHA DE 43145424-POTENCIAL USUARIA
VIGILANCIA/VEEDURIA DE HOGARES VEEDURIA?
13. CANTIDAD DE 1 14. CANTIDAD DE 1
AFECTADOS PUNTOS CRITICOS

IIl. DESCRIPCION DE LOS HECHOS (ANALISIS y PRECISIONES):

En el Marco de las acciones de vigilancia a los procesos del Programa Nacional de Apoyo
Directo a los mas pobres-Juntos, la secretaria del CLTVC Lomas de Carabayllo, Sra. Karin
Paredes realiz6 visita al domicilio de una potencial usuaria a quien entrevisté, evidenciandose

el siguiente pun

to critico:

1. HOGAR EN CONDICION DE POBRE Y/O POBREZA EXTREMA NO ES

COBERTURADO POR EL PROGRAMA. La Sra. Juana Capillo Vergara identificada con
DNI 43145424, informé a la veedora que es madre de 5 hijos pequefios: uno de 3 meses,
uno de 3 afios de edad y 3 nifios en edad escolar de 9, 12 y 14 afios de edad, manifestd
gue ha visto que vecinos son parte del Programa Juntos, no tiene informacién de como
hacer para que la consideren en el programa, por lo que hace el pedido al Programa para
gue verifiguen su caso y pueda ser incluida en la relacién de beneficiarios considerando
gue cumple con los criterios que el programa establece para ser usuario. (Ver anexos 1-
4).

Esta situacion tendria que guardar concordancia con lo establecido en la actualizacion de
la directiva 007-2021-MIDIS/PNADP-DE version 2 aprobada por la RDE N° 159-2021
MIDIS/PNADMP-DE sobre el Proceso de Afiliacion de Hogares del Programa
Nacional de Apoyo Directo a los Mas Pobres “JUNTOS”; menciona en el literal 6.1.
Determinacion de Hogares Elegibles en el item 6.1.1. Los hogares elegibles pueden
obtenerse através de 2 vias: a. De oficio mediante procesamiento masivo b. Por demanda
a solicitud de los hogares que desean ser usuarios del programa JUNTOS. 6.1.4. En
ambos casos, la UOP aplica los criterios de elegibilidad del Programa JUNTOS que son
dos para determinar a los hogares elegibles: 1) Hogar con CSE pobre o pobre extremo.
2) Hogar cuenta con al menos un miembro objetivo gestante o con edad hasta los 14 afios
exactos. Asimismo, respecto a la priorizacion, el D.S. N° 002-2021-MIDIS, indica lo



siguiente “...dando prioridad a aquellos hogares con al menos un integrante menor de 1
afio o gestante, o con al menos un integrante entre 12 y 13 afios dado los resultados que
busca alcanzar el Programa, que a su vez se alinea a las prioridades de la Politica
Nacional de Desarrollo e Inclusion Social”.

|IV. SUGERENCIAS / RECOMENDACIONES:

En el marco de la realizacion de las acciones para el cumplimiento adecuado del
proceso Afiliacion de Usuarios y en observancia a los lineamientos técnicos que el
Programa Juntos, se sugiere lo siguiente:

o Verificar el caso a la brevedad y se nos pueda informar las acciones
implementadas destinadas a la solucidon de los hechos alertados.

e Priorizar la afiliaciébn de potenciales usuarios en situacién de vulnerabilidad,
dandole celeridad a los tramites administrativos que correspondan.

e Brindar informacion clara y oportuna a los potenciales usuarios a fin de no generar
problemas de corte emocional en la espera de una respuesta a su situacion.

|V. ANEXOS: (Total de paginas/folios: 05)

1. Copia Ficha de Atencién A-017-2022-LIC-J (01 folio)
2. Anexos fotograficos (04 folios)

>
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STALIN J. PORTALCABANILLAS
Responsable Regional LifaMetropolitana y Callao
COMITE DE TRANSPARENCIA Y VIGILANCIA CIUDADANA



COMITE DE TRANSPARENCIA 74 °

El miembro del Comité Local de Transparenciay Vigilancia Ciudadana facilita el llenado de la Ficha de

Atencioncuando el Informante/Solicitante (de preferencia el USUARIO) pide hacer llegar su caso al Programa
Social
-LA CANALIZACION DEL CASO HACIA LOS PROGRAMAS SOCIALES ES GRATUITO Y NO REQUIERE FIRMA DE ABOGADO-

CONTIGO( ) CUNAMAS( ) FONCODES( ) JUNTOS (X)

|. DATOS DEL INFORMANTE/SOLICITANTE: De preferencia debe ser el(la) mismo(a) titular interesado(a)
3. Apellidos Nombres: CAPILLO VERGARA JUANA 4. Documento-DNI: 1314544
5. Sexo (Género): Masculino () Femenino (X) 6. Fecha-Nacimiento; 05/09/1985
7. Es Usuario(a)?: SI( )Fecha Afiliacion___ | 1 NO (X) |8. Tiempo Residencia:|( ) MESES - NO REFIERE
/
9. Correo Electronico: [NO TIENE 10. Telef. Personal:

972212460 (veedor)

11. Institucion/Cargo: 12. Telf. Institucional:

13. Departamento: ~ [-'MA 14. Provincia: LIMA

ftritn CARABAYLLO : . |MZ.CLOTE A 11 ASENTAMIENTO HUMANO EL
15. Distrito: 16. CCPP/Direccién: PROGRESO Il SECTOR COMITE 31.
[I. DESCRIPCION AL DETALLE DEL CASO: 17.FECHA 28/06/2022

OCURRENCIA:

A) LUGAR DONDE OCURRIO EL CASO:
18. Departamento: ~ [FIMA 19. Provincia: LIMA

et CARABAYLLO . . . |MZ.CLOTE A 11 ASENTAMIENTO HUMANO EL
20. Distrito: 21. CCPP/Direccion: PROGRESO 111 SECTOR COMITE 51

B) DESCRIPCION DE LOS HECHOS RELACIONADOS AL CASO: El Informante debe precisar bien lo siguiente:

22 LOS HECHOS OCURRIDOS. CUANTOS Y QUIENES SON LOS AFECTADOS (cuando son mas de 3 adjuntar listado con: Apellidos,Nombres, DNI, Edad y Observaciones).
QUIENES SON LOS PRESUNTOS o POSIBLES RESPONSABLES QUE MOTIVARON EL CASO. QUE PIDEN LAS PERSONAS AFECTADAS PARA RESOLVER EL CASO.
PRECISAR CLARAMENTE SI EL CASO YA FUE ANTES PRESENTADO AL OPERADOR DEL PROGRAMA. ¢ QUE HIZO EL PROGRAMA HASTA AHORA PARA
RESOLVER?

LA INFORMANTE SRA. JUANA CAPILLO VERGARA IDENTIFICADA CON DNI 43145424, DOMICILIADA EN LA MZ. C LOTE A 11 ASENTAMIENTO
HUMANO EL PROGRESO 11l SECTOR COMITE 31 EN EL DISTRITO DE CARABAYLLO, INFORMO DURANTE LA VISITA REALIZADA POR LA VEEDORA|
KARIN PAREDES QUE LA SITUACION ECONOMICA EN LA QUE SE ENCUENTRA EN ESTE MOMENTO ES DE MUCHA NECESIDAD, SOLICITO
INFORMACION SOBRE COMO ACCEDER AL PROGRAMA JUNTOS PORQUE HA VISTO QUE ALGUNAS VECINAS HAN SIDO INCLUIDAS EN ESTE
PROGRAMA, LA VEEDORA PUDO CONSTATAR QUE TIENE UN NINO DE TRES MESES, UN NINO DE 3 ANOS DE EDAD Y OTROS 3 DE 9, 12 Y 14 ANOS EN
EDAD DE ESTUDIO, LA SRA. CAPILLO DIJO QUE SU SITUACION HA EMPEORADO DEBIDO A LA PANDEMIA Y SOLICITA AYUDA PARA PODER|
SUSBSISTIR, TIENE INFORMACION QUE SU HOGAR ESTA CLASIFICADO COMO EXTREMA POBREZA Y SOLICITA AL PROGRAMA PUEDAN VERIFICAR
SU ACTUAL CONDICION PARA CONSIDERARLA EN EL PADRON DE USUARIOS.

23.TIPO d ATENCION: | Consulta () Sugerencia ( ) Pedido (X ) Reclamo ( ) Queja () Denuncia () 24 TOTAL FOLIOS:
25.Dctos. ADJUNTOS: [Memorial () Informe ( ) Oficio ( ) Constancia ( ) Certificado ( ) Partida Nacmto ( ) Copia DNI( ) DJ ( ) Otros ( )

26.0BSERVACIONE
S:

NOMBRE, FIRMA y SELLO DEL VEEDOR NOMBRE Y FIRMA Y/O HUELLA DIGITAL DEL USUARIO(A) O
(MIEMBRO DEL COMITE LOCAL) INFORMANTE/SOLICITANTE PRINCIPAL

NO PUEDE FIRMAR
NO PUEDE FIRMAR

nomBRES APELLIDOS: KARIN JANET PAREDES MASGO NOMBRES APELLIDOS: JUANA CAPILLO VERGARA

oni: 15287870 CARGO:_SECRETARIA CL LOMAS DE DNI: 43145424 CARGO: POTENCIAL USUARIA
CARABAYLLO




ANEXO FOTOGRAFICO 01
CAPTURA DE PANTALLA DE CLASIFICACION SOCIO ECONOMICA

,”..\ | -
PERU | Ministerio de Desarrollo
e Inclusién Social
RESULTADO DE CONSULTA M HOGAR

" N

Estimado(a) ciudadano(a). CAPILLO VERGARA JUANA a continuacién se muestra el resultado de la
Clasificacion Socieconémica (CSE) de su hogar.
Fecha y Hora de la consulta: 27/06/2022 a las 13:07:55

1. Codigo de Hogar - 9051762

2. Codigo Clasificacion Sociecondmica 23739328

3. Clasificacion Socieconémica : POBRE EXTREMO

4_Vigencia de Clasificacion Socieconémica - Desde 14/06/2018 Hasta 31/08/2022
5. Fuente(*) :ULF

6. Departamento - LIMA

7. Provincia - LIMA

8. Distrito : CARABAYLLO

9. Centro Poblado : CARABAYLLO

10. Nucleo Urbano - No hay informacién

: PJ. SN AH PROGRESO [l CMT 31 NRO. PUERTA SM PISO.1

11. Direccion de la Vivienda MZA. C LOTE A11 KM.21

12. Referencia de la Direccién : PARADERO 21

13. Estado de la CSE : VIGENTE

14. Integrantes del Hogar :

Tipo Documento|N° DocumentofNombres Apellido PaternojApellido Materno
DNI 74112871 ROMULO RUFINO  [LOPEZ CAPILLO
DNI 75289953 FLOR DIANA LOPEZ CAPILLO
DNI 80663814 RUFINO LOPEZ JARAMILLO
DNI 43145424 JUANA CAPILLO VERGARA
DNI 78000538 SANTIAGO MATIAS |LOPEZ CAPILLO
DNI 90484815 YOVANA ERIKA JAQUE CAPILLO
DNI 91257771 CRISTOBAL GABRIELJLOPEZ CAPILLO

Generar PDF




ANEXO FOTOGRAFICO 02
CAPTURA DE PANTALLA DE CONSULTA RENIEC DE POTENCIAL USUARIA

e e R BE MINISTERIO DE DESARROLLO E INCLUSION SOCIAL
'1 REGISTRO NACIONAL DE IDENTIFICACION Y ESTADO CIVIL

SERVICIO DE CONSULTAS EN LINEA
Informe de la Consulita
Cul: 43145424 -1 Foto del Ciudadano
Apellido Paterno: CAPILLO
Apellido Materno: VERGARA
Nombres: JUANA
Sexo: FEMENINO
Fecha de Nacimiento: 05/09/1985
Departamento de Nacimiento: ANCASH
Provincia de Nacimiento: POMABAMBA
Distrito de Nacimiento: POMABAMBA
Grado de Instruccion: PRIMARIA-6TO GRADO
Estado Civil: SOLTERO
Estatura: 1.47MT.
Fecha de Inscripcion: 08/09/2003 Firma del Ciudadano
Nombre del Padre: CRISTOBAL
Nombre de la Madre: SABINA /
Fecha de Emision 11/09/2017 \ égﬁ
Restriccion: NINGUNA
Departamento de Domicilio: LIMA
Provincia de Domicilio: LIMA Huella Izquierda
Distrito de Domicilio: CARABAYLLO
Direccion: mzsgé;é‘g 1£ %Sﬁé zt}OGRESO //}:\\
Fecha de Caducidad: 11/09/2025 ﬁ
Fecha de Fallecimiento: /| e, }\\
Glosa Informativa: inmw%
Observacion: :&\\:’—/Z
——

ANEXO FOTOGRAFICO 3

CAPTURA DE PANTALLA DE CONSULTA RENIEC DE HJA

. MINISTERIO DE DESARROLLO E INCLUSION SOCIAL
'1 REGISTRO NACIONAL DE IDENTIFICACION Y ESTADO CIVIL

SERVICIO DE CONSULTAS EN LINEA
Informe de la Consulta
cul: 092825126 -3 Foto del Ciudadano
Apellido Paterno: ZEVALLOS
Apellido Materno: CAPILLO
Nombres: LUZ ESPERANZA
Sexo: FEMENINO
Fecha de Nacimiento: 31/03/2022
Depar de Nacimi LIMA
Provincia de Nacimiento: LIMA
Distrito de Nacimiento: COMAS
Grado de Instruccion: ILETRADO/SIN INSTRUCCION
Estado Civil:
Fecha de Inscripcion: 29/04/2022
Vinculo Declarante: MADRE Firma del Ciudadano
CUI del Declarante: 43145424
Nombre del Declarante: CAPILLO VERGARA JUANA
CUI del Padre: 09330763
Nombredel Padre: ZEVALLOS HUANCHI CARLOS
WILFREDO
CUl de la Madre: 43145424
Nombre de la Madre: CAPILLO VERGARA JUANA Huella Izquierda
Fecha de Emision 13/05/2022 —_—
Restriccion: NINGUNA N
Departamento de Domicilio: LIMA /@
Provincia de Domicilio: LIMA / PR\
Distrito.de Domicilio: CARABAYLLO \\\‘j""““’“ >
BEERERET =

Fecha de Caducidad: 13/05/2030,




Consultas en linea

CAPTURA DE PANTALLA DE CONSULTA HIJOS MENORES

o 0 MINISTERIO DE DESARROLLO E INCLUSION SOCIAL

Consultas en linea

Fecha de Fallecimiento:
Glosa Informativa:
Observacién:

REGISTRO NACIONAL DE IDENTIFICACION Y ESTADO CIVIL
SERVICIO DE CONSULTAS EN LINEA
Informe de la Consulta
Ccut: 91257771 -1 Foto del Ciudadano
Apellido Paterno: LOPEZ 4
Apellido Materno: CAPILLO
Nombres: CRISTOBAL GABRIEL
Sexo: MASCULINO
Fecha de Nacimiento: 07/03/2019
Depar de N LIMA
Provincia de Nacimiento: LIMA
Distrito de Nacimiento: COMAS
Grado de Instruccion: ILETRADO/SIN INSTRUCCION
Estado Civil: SOLTERO
Fecha de Inscripcion: 02/04/2019,
Vinculo Declarante: MADRE Firma del Ciudadano
CUI del Declarante: 43145424
Nombre del Declarante: CAPILLO VERGARA JUANA
CUI del Padre: 80663814
Nombre del Padre: LOPEZ JARAMILLO RUFINO
CUI de'la Madre: 43145424
Nombre de la Madre: CAPILLO VERGARA JUANA Huella Izquierda
Fecha de Emision 11/04/2019
Restriccion: NINGUNA 2:‘{\
Departamento de Domicilio: LIMA =
Provincia de Domicilio: LIMA 7////,“_\,‘“\
Distrito de Domicilio: CARABAYLLO ﬁ P> /\\:
BRI o
Fecha de Caducidad: 11/04/2027 S—

Huella Derecha

Z
7 ON

MINISTERIO DE DESARROLLO E INCLUSION SOCIAL
: 1 REGISTRO NACIONAL DE IDENTIFICACION Y ESTADO CIVIL

Fecha de Fallecimiento:
Glosa Informativa:
Observacién:

SERVICIO DE CONSULTAS EN LINEA
Informe de la Consulta
CuL: 78000538 - 1 Foto del Ciudadano
Apellido Paterno: LOPEZ
Apellido Materno: CAPILLO y
Nombres: SANTIAGO MATIAS
Sexo: MASCULINO
Fecha de Nacimiento: 03/03/2013
Depar de Naci LIMA
Provincia de Nacimiento: LIMA
Distrito de Nacimiento: COMAS
Grado de Instruccion: ILETRADO/SIN INSTRUCCION
Estado Civil: SOLTERO
Fecha de Inscripcion: 06/03/2013
Vinculo Declarante: PADRE Firma del Ciudadano
CUI del Declarante: 80663814
Nombre del Declarante: LOPEZ JARAMILLO RUFINO
CUI del Padre: 80663814
Nombre del Padre: LOPEZ JARAMILLO RUFINO
CUI de la Madre: 43145424
Nombre de la Madre: CAPILLO VERGARA JUANA Huella Izquierda
Fecha de Emision 13/12/2017
gastriccién: ol : E',:SUNA %
epartamento de Domicilio: =
Provincia de Domicilio: LIMA ////N?—T\\\
Distrito de Domicilio: CARABAYLLO A [,,:;;;‘;,k}\g
L DN\
Fecha de Caducidad: 11/03/2021 =

Huella Derecha

————%
V405 \ 3



Consultas en linea

i

MINISTERIO DE DESARROLLO E INCLUSION SOCIAL
REGISTRO NACIONAL DE IDENTIFICACION Y ESTADO CIVIL

SERVICIO DE CONSULTAS EN LINEA
Informe de la Consulta
Cul: 74112871-9 Foto del Ciudadano
Apellido Paterno: LOPEZ
Apellido Materno: CAPILLO
Nombres: ROMULO RUFINO
Sexo: MASCULINO
Fecha de Nacimiento: 13/01/2010
Departamento de Nacimiento: LIMA
Provincia de Nacimiento: LIMA
Distrito de Nacimiento: COMAS
Grado de Instruccion: PRIMARIA-6TO GRADO
Estado Civil: SOLTERO
Fecha de Inscripcion: 23/03/2010
Vinculo Declarante: PADRE Firma del Ciudadano
CUI del Declarante: 80663814
Nombre del Declarante: LOPEZ JARAMILLO RUFINO
CUI del Padre: 80663814 /W
Nombre del Padre: LOPEZ JARAMILLO RUFINO
CUI de la Madre: 43145424
Nombre de la Madre: CAPILLO VERGARA JUANA Huella Izquierda
Fecha de Emision 26/01/2021
Restriccion: NINGUNA ;_2\\
Depa-r!a.mento de 'Dc-)l-'mmho: LIMA /@
Provincia de Domicilio: LIMA 2 my\
Distrito de Domicilio: CARABAYLLO A* dis":::“;‘ek
pEsSRREY
CLT. AN =1
Fecha de Caducidad: 13/01/2027.

Fecha de Fallecimiento:
Glosa Informativa:

Huella Derecha

Observacion: 3
//"_\
R . MINISTERIO DE DESARROLLO E INCLUSION SOCIAL
’ 1 REGISTRO NACIONAL DE IDENTIFICACION Y ESTADO CIVIL
SERVICIO DE CONSULTAS EN LINEA
Informe de la Consulta
CUl: 75289953 -9 Foto del Ciudadano
Apellido Paterno: LOPEZ
Apellido Materno: CAPILLO
Nombres: FLOR DIANA
Sexo: FEMENINO
Fecha de Nacimiento: 06/10/2007
Departamento de Nacimiento: LIMA
Provincia de Nacimiento: LIMA
Distrito de Nacimiento: CARABAYLLO
Grado de Instruccion: PRIMARIA-4TO GRADO
Estado Civil: SOLTERO
Fecha de Inscripcion: 10/12/2010.
Vinculo Declarante: PADRE Firma del Ciudadano
CUI del Declarante: 80663814

Nombre del Declarante:
CUI del Padre:

Nombre del Padre:

CUI de la Madre:
Nombre de la Madre:
Fecha de Emision
Restriccion:
Departamento de Domicilio:
Provincia de Domicilio:
Distrito de Domicilio:
Direccién:

Fecha de Caducidad:
Fecha de Fallecimiento:
Glosa Informativa:
Observacion:

LOPEZ JARAMILLO RUFINO
80663814

LOPEZ JARAMILLO RUFINO
43145424

CAPILLO VERGARA JUANA
13/12/2017

NINGUNA

LIMA

LIMA

CARABAYLLO

COMITE VECINAL 11 1ll SECTOR
EL PROGRESO MZ. CLT. A11

05/01/2019

&

Huella Izquierda

N

=

huella
Z/\ disponib

~—

Huella Derecha

—
e
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