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1 CHORE VITAL RUFINA 4675437 47 F SI GUARAYA AMA DE CASA 12 20 21 14 67 10 16 21 14 61 10 16 21 14 61 10 20 21 14 65 12 10 21 14 57 62 C

2 DIEZ PALACHAY JESUS 4665444 87 M SI GUARAYA AGRICULTOR 12 20 21 14 67 10 19 16 14 59 10 16 21 14 61 10 20 16 14 60 12 10 21 14 57 61 C

3 GUTIERREZ CHOQUE BASILIA 7798719 39 F SI QUECHUA AMA DE CASA 12 18 19 14 63 12 15 14 14 55 10 18 16 14 58 12 16 15 14 57 12 14 16 14 56 58 C

4 JUSTINIANO SALVATIERRA ELIZABETH 9643192 17 F SI GUARAYA AMA DE CASA 12 20 20 14 66 10 19 16 14 59 12 17 17 14 60 10 20 16 14 60 12 18 16 14 60 61 C

5 MENACHO SOLIZ NACIER 8099952 18 F SI GUARAYA AMA DE CASA 10 14 19 14 57 10 19 16 14 59 14 19 12 14 59 12 15 14 14 55 10 12 17 14 53 57 C

6 MORENO GUZMAN ANGELICA 9643489 35 F SI GUARAYA AMA DE CASA 10 14 19 14 57 12 19 15 14 60 14 19 12 14 59 10 16 15 14 55 10 12 17 14 53 57 C

7 ORTIZ SURUBI JUSTINA 4675409 48 F SI GUARAYA AMA DE CASA 12 18 19 14 63 10 18 15 14 57 10 18 18 14 60 10 19 16 14 59 12 12 17 14 55 59 C

8 ORTIZ VITAL ROSMERY 12902184 39 F SI GUARAYA AMA DE CASA 12 16 19 14 61 10 18 16 14 58 10 19 18 14 61 12 18 16 14 60 12 16 17 14 59 60 C

9 OVANDO SOLIZ GISE ANAY 11319388 19 F SI GUARAYA AMA DE CASA 12 18 19 14 63 12 18 15 14 59 10 18 16 14 58 12 19 15 14 60 12 14 16 14 56 59 C

10 PALACHAY FLORES AURELIA 9643259 52 F SI GUARAYA AMA DE CASA 12 20 20 14 66 12 20 12 14 58 12 16 17 14 59 10 17 15 14 56 12 13 16 14 55 59 C

11 PALACHAY FLORES CANDELARIA 3942272 55 F SI GUARAYA AMA DE CASA 12 17 21 14 64 10 18 16 14 58 10 18 18 14 60 12 18 16 14 60 12 16 17 14 59 60 C

12 RAMOS AGUILERA CANDIDA 9643477 62 F SI GUARAYA AMA DE CASA 12 20 20 14 66 12 20 12 14 58 12 17 17 14 60 10 17 15 14 56 12 18 16 14 60 60 C

13 RAMOS MECARIS GLADYS 6351131 46 F SI GUARAYA AMA DE CASA 12 16 19 14 61 10 18 15 14 57 10 19 18 14 61 10 19 16 14 59 12 16 17 14 59 59 C

14 RIVERO VITAL ARMINDA 4675417 57 F SI GUARAYA AMA DE CASA 10 17 19 14 60 10 19 16 14 59 10 20 20 14 64 12 15 14 14 55 10 19 8 14 51 58 C

15 SALVATIERRA SORIA OFELIA 6351145 57 F SI GUARAYA AMA DE CASA 12 18 19 14 63 10 16 21 14 61 10 18 18 14 60 10 20 21 14 65 12 12 17 14 55 61 C

16 SOLIZ SUAREZ DALLA 8099690 46 F SI GUARAYA AMA DE CASA 12 20 20 14 66 12 19 15 14 60 12 16 17 14 59 10 16 15 14 55 12 13 16 14 55 59 C

17 SOLIZ SUAREZ MARIA ROSENDA 899961 63 F SI GUARAYA AMA DE CASA 12 17 21 14 64 12 18 15 14 59 10 18 18 14 60 12 19 15 14 60 12 16 17 14 59 60 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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