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1 ARAMAYO MAMANI FLORENTINA 689934 0 F SI AIMARA AMA DE CASA 12 15 18 10 55 13 13 0 10 36 12 15 19 10 56 13 16 17 10 56 12 14 18 14 58 12 15 17 10 54 53 C

2 CACERES CHOQUE BENIGNA 630320 64 F SI AIMARA 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

3 CUMUNI COPA IRENE 3047186 47 F SI AIMARA AMA DE CASA 11 14 18 10 53 11 13 0 10 34 13 15 18 10 56 12 14 16 10 52 11 13 17 10 51 11 15 18 10 54 50 C

4 FLORES VALERIANO ADELA 
GUADALUPE

610811 71 F SI AIMARA AMA DE CASA 12 14 16 14 56 13 14 0 10 37 13 15 21 14 63 12 15 18 14 59 13 14 19 14 60 12 15 16 14 57 55 C

5 HUANACO CAHUANA JULIA 2747920 48 F SI AIMARA AMA DE CASA 10 13 12 10 45 10 11 18 10 49 11 15 17 10 53 10 11 15 10 46 10 10 16 10 46 10 16 16 10 52 49 C

6 HUANACO GUTIERREZ AMALIA BENITA 3567464 48 F SI AIMARA AMA DE CASA 13 16 19 14 62 14 15 0 14 43 14 16 20 14 64 14 17 17 14 62 14 17 18 14 63 13 17 17 14 61 59 C

7 HUANACO QUECA CELESTINA 4056659 47 F SI AIMARA AMA DE CASA 14 17 17 14 62 14 16 21 14 65 14 16 21 14 65 14 18 20 14 66 14 18 18 14 64 13 18 19 14 64 64 C

8 HUAYLLA GUTIERREZ TEODOCIA 3282651 45 F SI AIMARA AMA DE CASA 12 16 18 10 56 12 14 0 10 36 13 16 20 10 59 13 14 19 10 56 12 13 18 10 53 12 16 20 10 58 53 C

9 RAMIREZ MAMANI ESTANIS  48 M SI AIMARA OTRO 13 15 15 10 53 12 13 19 10 54 11 16 19 10 56 13 13 17 10 53 12 12 18 10 52 11 14 19 10 54 54 C

10 RAMIREZ MAMANI INES  45 F SI AIMARA AMA DE CASA 13 14 15 14 56 12 15 0 14 41 13 15 18 14 60 13 14 19 14 60 12 15 19 14 60 12 15 18 14 59 56 C

11 RAMIREZ MAMANI MACEDONIA  51 F SI AIMARA AMA DE CASA 14 16 20 14 64 14 16 0 14 44 14 16 20 14 64 14 17 21 14 66 14 16 20 14 64 13 17 19 14 63 61 C

12 RODRIGUEZ CHAMBI DIOGENES 611740 0 M SI AIMARA OTRO 12 13 19 10 54 11 14 0 10 35 12 12 21 10 55 12 14 16 10 52 12 13 20 10 55 12 13 17 10 52 51 C

13 ROMAN RAMIREZ NATIVIDAD 3524420 57 F SI AIMARA AMA DE CASA 12 14 15 10 51 12 13 0 10 35 11 15 20 10 56 12 13 15 10 50 11 10 19 10 50 10 14 17 10 51 49 C

14 VELIZ VARGAS AURELIA 7302772 48 F SI AIMARA AMA DE CASA 11 14 17 10 52 12 12 0 10 34 13 16 21 10 60 12 14 15 10 51 12 12 20 10 54 12 15 17 10 54 51 C

15 YAVE HUANACO ANGELICA  46 F SI AIMARA AMA DE CASA 9 13 18 6 46 10 10 18 6 44 9 12 17 10 48 9 11 16 6 42 9 10 17 10 46 9 12 14 6 41 45 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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