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1  CHALAPA LIDIA 4077336 30 F NO AIMARA AMA DE CASA 14 21 19 14 68 14 21 12 14 61 14 20 20 10 64 14 20 20 12 66 65 C

2  COLQUE CECILIO 798858 52 M NO AIMARA OTRO 14 11 13 10 48 10 14 13 5 42 10 14 15 5 44 8 10 15 5 38 43 C

3  LIMA MAXIMA 4030355 42 F NO QUECHUA COMERCIANTE 10 10 13 8 41 10 10 0 6 26 10 14 15 5 44 10 10 15 5 40 38 C

4 APAZA ALEJANDRO HILARIA 5771338 40 F SI AIMARA AGRICULTOR 14 19 16 11 60 14 20 20 7 61 14 15 21 8 58 10 15 12 6 43 56 C

5 ARGOLLO MAMANI JULIA 6192647 45 F NO AIMARA AMA DE CASA 14 19 19 10 62 12 18 13 10 53 12 15 18 8 53 10 10 14 8 42 53 C

6 CALLE SOTO JUAN 5065349 38 M NO AIMARA OTRO 14 11 19 10 54 10 18 13 10 51 12 15 20 6 53 10 12 12 8 42 50 C

7 CALLE SOTO MARTHA 7362494 33 F NO AIMARA COMERCIANTE 14 20 20 14 68 14 21 16 12 63 14 18 20 7 59 14 20 18 10 62 63 C

8 CAPIA MAMANI ELSA 9995790 38 F NO AIMARA AMA DE CASA 10 10 16 6 42 10 15 12 5 42 10 10 20 5 45 10 10 15 5 40 42 C

9 CHOQUE MAMANI SEGUNDINA 5968994 29 F NO AIMARA AMA DE CASA 14 12 20 10 56 12 16 12 5 45 10 12 15 5 42 8 14 15 5 42 46 C

10 CHOQUE TERAN ARSENIA 5756189 48 F NO AIMARA AMA DE CASA 10 10 12 14 46 10 8 12 10 40 12 10 18 10 50 8 5 15 10 38 44 C

11 CUAQUIRA CUELLAR JANNETH CARLA 5756443 25 F NO AIMARA AMA DE CASA 14 21 21 12 68 13 17 16 7 53 12 16 18 5 51 10 14 15 6 45 54 C

12 FLORES CANAZA EUSEBIO  58 M NO QUECHUA OTRO 10 10 16 10 46 10 15 13 6 44 10 14 20 5 49 10 10 12 6 38 44 C

13 GONZALES COLQUE VICTORIA 4061804 31 F NO AIMARA AMA DE CASA 14 13 20 12 59 13 18 17 10 58 10 15 21 5 51 12 18 12 10 52 55 C

14 MAMANI COLQUE HILDA 5533111 77 F NO AIMARA AMA DE CASA 14 20 15 14 63 13 19 13 13 58 14 18 20 10 62 12 18 18 11 59 61 C

15 MAMANI GOMEZ ANACLETA 4078085 27 F SI AIMARA COMERCIANTE 10 10 20 10 50 11 14 13 5 43 10 15 20 5 50 10 10 10 8 38 45 C

16 MAMANI MOLLO EULALIA EDUVIJES 5755333 28 F NO AIMARA AMA DE CASA 10 12 20 7 49 12 18 14 7 51 10 15 21 5 51 10 10 10 10 40 48 C

17 MAMANI VILLCA RITA ANGELICA 4051544 37 F NO AIMARA AMA DE CASA 14 21 19 14 68 14 20 12 14 60 14 20 20 10 64 14 20 20 12 66 65 C

18 MARZA MEJIA SUSY 5729307 41 F NO AIMARA AMA DE CASA 10 10 10 6 36 10 16 4 7 37 10 10 18 5 43 10 6 15 5 36 38 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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