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1 BECERRA MONTERO JIMENA  17 F SI MOXEÑO AMA DE CASA 9 15 16 10 50 13 19 18 10 60 10 14 17 14 55 10 14 14 10 48 13 16 18 14 61 12 13 16 14 55 55 C

2 CASTEDO RUIZ ELIANA 287229 41 F SI MOXEÑO AMA DE CASA 10 16 16 14 56 13 18 17 10 58 13 14 18 10 55 11 15 14 10 50 13 17 16 10 56 12 16 17 14 59 56 C

3 CUELLAR PANIAGUA ELOISA 9268172 36 F SI MOXEÑO AMA DE CASA 11 17 18 14 60 11 17 16 10 54 10 14 16 10 50 11 16 17 14 58 11 15 15 14 55 12 11 16 10 49 54 C

4 GUAJI MOY ZOILA 10843319 44 F SI MOXEÑO AMA DE CASA 9 15 16 14 54 12 17 15 14 58 12 14 16 10 52 11 15 15 14 55 12 13 10 14 49 13 14 16 10 53 54 C

5 GUARENA MATENE EUSEVIO 10843288 46 M SI MOXEÑO AGRICULTOR 12 18 17 14 61 12 16 17 10 55 10 14 16 10 50 13 16 18 14 61 13 16 14 10 53 12 15 17 14 58 56 C

6 IBAÑEZ SAAVEDRA ELVA  0 F SI MOXEÑO AMA DE CASA 13 16 14 10 53 11 16 17 10 54 13 14 18 10 55 12 13 16 10 51 12 17 16 10 55 12 11 16 10 49 53 C

7 JARE YUCO GONZALO  0 M SI MOXEÑO AGRICULTOR 12 13 10 14 49 12 18 16 14 60 10 14 16 10 50 13 17 13 10 53 12 13 16 10 51 12 16 17 14 59 54 C

8 MATENE GUARENA SEBASTIAN  51 M SI MOXEÑO AGRICULTOR 12 17 18 10 57 13 16 15 10 54 13 16 15 10 54 13 17 16 10 56 11 15 10 10 46 13 16 14 10 53 53 C

9 NAZA MOY CRISTINA 9268178 49 F SI MOXEÑO AMA DE CASA 11 16 17 10 54 12 15 17 14 58 12 15 17 14 58 13 16 14 10 53 12 13 15 10 50 12 13 10 14 49 54 C

10 NOZA ORIHUELA ROSA  0 F SI MOXEÑO AMA DE CASA 13 17 16 10 56 12 17 18 10 57 10 14 16 10 50 12 17 16 10 55 11 14 16 14 55 12 13 16 14 55 55 C

11 ORIHUELA NOZA AMERICA 9268109 26 F SI MOXEÑO AMA DE CASA 12 17 15 14 58 13 16 15 10 54 13 16 15 10 54 12 13 10 14 49 12 14 17 14 57 11 15 10 10 46 53 C

12 ORIHUELA VELASCO MAXIMO  54 M SI MOXEÑO AGRICULTOR 13 16 15 10 54 9 15 16 10 50 9 15 16 14 54 11 15 10 10 46 12 14 16 10 52 12 17 15 10 54 52 C

13 ROSALES NOE MARIA ESTHER  20 F SI MOXEÑO AMA DE CASA 12 15 17 14 58 11 17 18 14 60 12 17 18 10 57 12 13 15 10 50 9 15 14 10 48 11 14 16 14 55 55 C

14 SAAVEDRA IBAÑEZ WILSON  39 M SI MOXEÑO AGRICULTOR 13 14 17 10 54 12 18 17 14 61 12 18 16 14 60 12 14 16 10 52 12 15 14 10 51 12 13 16 10 51 55 C

15 SANCHEZ SEMO ERNESTINA 9268220 41 F SI MOXEÑO AMA DE CASA 13 16 15 10 54 10 16 16 14 56 11 16 17 10 54 12 14 17 14 57 12 16 15 14 57 12 17 16 10 55 56 C

16 YUCO JARE SONIA  44 F SI MOXEÑO AMA DE CASA 12 14 17 10 53 9 15 16 14 54 10 14 17 14 55 14 12 13 10 49 12 17 15 10 54 13 17 13 10 53 53 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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