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1 BARRERO PADILLA NILTON JOSE 1088599 49 M NO CASTELLANO OTRO 9 15 14 8 46 10 15 11 6 42 10 15 14 8 47 14 18 20 10 62 8 21 21 12 62 7 12 19 9 47 51 C

2 BLANCO CALLA TEODORA 6974816 39 F NO CASTELLANO AMA DE CASA 9 15 14 8 46 8 13 15 6 42 10 16 12 12 50 10 18 16 10 54 8 20 21 12 61 8 11 21 14 54 51 C

3 CALLANTE HUALLPA TRINIDAD ANTONIA 2701977 46 F NO CASTELLANO AMA DE CASA 7 17 15 9 48 7 13 12 10 42 10 13 12 8 43 8 14 21 14 57 7 18 21 12 58 8 13 15 8 44 49 C

4 CALLE CALLISAYA ROXANA 4907279 32 F NO CASTELLANO OTRO 8 17 15 8 48 10 14 18 6 48 9 15 12 10 46 10 21 19 10 60 14 20 21 13 68 8 14 19 10 51 54 C

5 CEREZO CAHUANA MARIA 2591596 43 F NO CASTELLANO COMERCIANTE 7 14 18 10 49 8 13 13 10 44 7 13 12 8 40 12 16 21 10 59 7 15 17 11 50 9 15 21 14 59 50 C

6 CHURA FLORES VICTORIA 4907487 37 F NO CASTELLANO AMA DE CASA 10 17 17 10 54 11 15 13 10 49 11 18 12 10 51 12 20 21 10 63 10 20 12 10 52 7 14 17 9 47 53 C

7 COLQUE COLQUE LUCRECIA 4986866 32 F NO CASTELLANO AMA DE CASA 7 12 13 8 40 9 14 11 10 44 12 16 12 12 52 10 16 12 14 52 9 20 11 10 50 7 12 17 8 44 47 C

8 EGUES CHAIÑA DEISE NATIVIDAD 4967714 34 F NO CASTELLANO OTRO 6 15 16 9 46 9 12 13 10 44 10 15 14 10 49 12 15 21 6 54 8 16 15 10 49 10 12 21 14 57 50 C

9 MAMANI QUISPE ANDRES RAMIRO 4893246 33 M NO CASTELLANO COMERCIANTE 9 14 15 9 47 8 15 14 6 43 9 16 12 10 47 8 18 21 14 61 8 16 19 11 54 10 14 21 14 59 52 C

10 PATON ARANA JUAN BENITO 4364208 39 M NO CASTELLANO COMERCIANTE 9 14 15 9 47 9 15 13 10 47 11 20 18 12 61 12 18 21 6 57 7 20 21 12 60 10 16 21 14 61 56 C

11 PUCHO MAMANI BENITO 4791864 42 M NO AYMARA CHOFER 10 18 17 10 55 10 13 11 6 40 12 13 11 12 48 10 18 17 14 59 8 16 15 11 50 9 12 21 10 52 51 C

12 QUISPE CONDORI REMEDIOS 6810234 44 F NO CASTELLANO COMERCIANTE 6 13 11 8 38 8 14 13 6 41 7 13 15 10 45 10 18 21 14 63 8 13 21 12 54 10 18 21 14 63 51 C

13 RAMOS CARVAJAL ESTEFANI  0 F VACIO IO VACIO|VACIO 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

14 RAMOS CARVAJAL REYNALDO 
HASMANI  23 M NO CASTELLANO CHOFER 9 17 16 9 51 8 15 13 10 46 10 14 17 10 51 14 15 20 10 59 7 18 21 12 58 9 15 21 14 59 54 C

15 TICONA APAZA JUAN 4363439 38 M NO CASTELLANO COMERCIANTE 9 13 16 9 47 9 13 13 10 45 10 11 12 8 41 14 21 21 14 70 14 16 21 12 63 8 15 19 10 52 53 C

16 VARGAS FLORES FIDEL IGNACIO 4952571 33 M NO CASTELLANO OTRO 10 14 16 9 49 11 15 14 6 46 8 17 14 10 49 12 16 16 6 50 9 18 21 13 61 8 14 15 9 46 50 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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