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1 ACUÑA ANAGUA SABASTIAN 10405108 17 M SI QUECHUA AGRICULTOR 12 15 17 10 54 13 15 10 10 48 12 10 10 6 38 12 13 7 10 42 12 13 8 10 43 45 C

2 ACUÑA MAMANI PABLO 12836250 57 M SI QUECHUA AGRICULTOR 12 14 15 14 55 12 13 11 14 50 12 10 17 10 49 13 10 12 10 45 14 10 20 14 58 51 C

3 ANAGUA VELA VICTOPRIA 13318438 39 F SI QUECHUA AMA DE CASA 10 12 14 10 46 14 13 12 10 49 12 14 16 10 52 14 12 13 10 49 12 15 16 10 53 50 C

4 BARRIOS COPA BASILIA 10366717 28 F SI QUECHUA AMA DE CASA 14 10 9 10 43 12 13 8 10 43 10 10 10 10 40 12 10 7 10 39 9 10 7 10 36 40 C

5 CONDORI IBARRA GUILLERMO 5696379 54 M SI QUECHUA AGRICULTOR 10 13 18 14 55 10 12 15 10 47 13 12 14 10 49 10 14 20 14 58 10 14 15 10 49 52 C

6 CONDORI VICENTE MARTHA 10409880 21 F SI QUECHUA AMA DE CASA 13 12 18 10 53 14 13 14 10 51 12 13 21 14 60 13 12 14 10 49 13 14 17 10 54 53 C

7 COPA QUIROGA AURELIA 3190861 53 F SI QUECHUA AMA DE CASA 10 12 19 10 51 13 14 13 10 50 12 14 17 10 53 12 15 13 10 50 12 14 12 10 48 50 C

8 COPA VIDAURRE FRANCISCO 5696323 28 M SI QUECHUA AGRICULTOR 13 13 16 10 52 13 12 10 10 45 13 14 21 10 58 13 12 15 10 50 13 12 21 10 56 52 C

9 CRUZ SALINAS CARLOS 10391801 24 M SI QUECHUA AGRICULTOR 13 14 21 10 58 10 13 9 10 42 13 10 21 10 54 13 12 20 10 55 14 13 20 6 53 52 C

10 CRUZ SULLKA ANTONIA 10405058 22 F SI QUECHUA AMA DE CASA 14 13 15 10 52 13 14 8 10 45 13 12 18 10 53 13 14 9 10 46 12 10 14 10 46 48 C

11 IBARRA RIVERA CLEMENTE 7495218 25 M SI QUECHUA AGRICULTOR 13 12 19 10 54 13 12 11 10 46 12 14 21 10 57 14 13 11 10 48 12 13 19 10 54 52 C

12 LEON ZELAYA SANTOS 10366923 20 M SI QUECHUA AGRICULTOR 14 12 21 10 57 14 12 15 14 55 14 13 20 10 57 14 12 16 10 52 13 14 18 10 55 55 C

13 RODRIGEZ CONDORI MARTIN 7565069 38 M SI QUECHUA AGRICULTOR 12 13 15 10 50 12 13 13 14 52 12 13 13 14 52 10 12 10 10 42 12 14 18 10 54 50 C

14 SALINAS REAÑO JIROMA 7495350 54 F SI QUECHUA AMA DE CASA 10 14 15 10 49 12 14 15 10 51 13 14 14 14 55 13 12 20 10 55 12 13 18 10 53 53 C

15 SALINAS REAÑO QUINTIN 12612364 44 M SI QUECHUA AGRICULTOR 10 14 20 10 54 12 14 12 10 48 12 13 19 10 54 13 11 14 10 48 12 10 15 10 47 50 C

16 SULLKA QUIROGA ANTONIA 13738610 25 F SI QUECHUA AMA DE CASA 14 12 21 10 57 10 15 15 10 50 13 12 15 10 50 13 10 17 10 50 12 10 20 10 52 52 C

17 SULLKA SERRANO DOMINGO 10411966 44 M SI QUECHUA AGRICULTOR 10 12 10 10 42 13 13 12 10 48 13 12 14 10 49 12 10 14 10 46 12 13 14 10 49 47 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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