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1 APAZA RIOS ISABEL FLORA 3412983 47 F NO AIMARA OTRO 10 18 17 10 55 10 18 10 10 48 14 17 18 10 59 10 17 15 10 52 54 C

2 AVENDAÑO DE MAMANI CLAUDINA 2301416 52 F NO AIMARA AMA DE CASA 10 14 14 10 48 10 17 17 10 54 14 17 10 10 51 10 17 18 10 55 52 C

3 CASTILLO MAMANI ROSA 12801103 53 F NO AIMARA AMA DE CASA 14 15 15 10 54 10 14 17 10 51 10 17 10 10 47 14 17 18 10 59 53 C

4 CHAMBI LARUTA MARGARITA 6195524 27 F NO AIMARA AMA DE CASA 10 15 15 10 50 10 14 17 10 51 10 17 10 10 47 14 17 18 10 59 52 C

5 COLQUEHUANCA PAJI CECILIA 9254238 42 F NO AIMARA AMA DE CASA 10 15 17 10 52 10 15 10 14 49 10 18 17 10 55 10 17 15 10 52 52 C

6 COLQUEHUANCA PARICAHUA FLORA 6888618 32 F NO AIMARA COMERCIANTE 10 14 14 10 48 10 17 17 10 54 14 17 10 10 51 10 17 18 10 55 52 C

7 CONDE CHAMBI SERGIA 12422282 35 F NO AIMARA AMA DE CASA 10 15 15 10 50 10 14 12 10 46 10 14 15 14 53 10 15 14 10 49 50 C

8 CONDORI PACHURI SALOME 6020557 33 F NO AIMARA COMERCIANTE 14 15 15 10 54 10 14 17 10 51 10 17 10 10 47 14 17 18 10 59 53 C

9 COPA DE DIAZ ELISAVET 4813709 35 F SI AIMARA AMA DE CASA 14 15 15 10 54 10 14 17 10 51 10 17 10 10 47 14 17 18 10 59 53 C

10 LARICO MAQUERA SANTUSA 7040690 30 F SI AIMARA COMERCIANTE 14 15 17 14 60 10 17 14 10 51 10 17 14 10 51 10 15 15 10 50 53 C

11 MAMANI HUALLPA CECILIA 6158663 32 F NO AIMARA AMA DE CASA 10 15 15 10 50 10 14 12 10 46 10 14 15 14 53 10 15 14 10 49 50 C

12 MAMANI MACHACA NATALIA 6076348 34 F NO AIMARA COMERCIANTE 10 15 15 10 50 10 14 12 10 46 10 14 15 14 53 10 15 14 10 49 50 C

13 MAMANI MAMANI LOLA 5484730 33 F NO AIMARA AMA DE CASA 10 14 14 10 48 10 17 17 10 54 14 17 10 10 51 10 17 18 10 55 52 C

14 QUISOCALA CAHUAYA BERTHA 7003169 35 F SI AIMARA AMA DE CASA 10 15 15 10 50 10 14 12 10 46 10 14 15 14 53 10 15 14 10 49 50 C

15 QUISPE QUISPE BASILIA 4284571 40 F NO AIMARA AMA DE CASA 10 15 17 10 52 10 15 10 14 49 10 18 17 10 55 10 17 15 10 52 52 C

16 TAQUILA CATARI JULIA 10021714 43 F NO AIMARA AMA DE CASA 10 14 14 10 48 10 17 17 10 54 14 17 10 10 51 10 17 18 10 55 52 C

17 VARGAS NOBLEZA NATIVIDAD 5480754 33 F NO AIMARA AMA DE CASA 14 15 17 14 60 10 17 14 10 51 10 17 14 10 51 10 15 15 10 50 53 C

18 VILLCACUTE DE CONDORI ROSA 4304913 44 F NO AIMARA AMA DE CASA 10 18 17 10 55 10 18 10 10 48 14 17 18 10 59 10 17 15 10 52 54 C

19 YUJRA RAMOS MARUJA 6013385 32 F NO AIMARA COMERCIANTE 14 15 17 14 60 10 17 14 10 51 10 17 14 10 51 10 15 15 10 50 53 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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____________________________
Sello y Firma del Director/a
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Facilitador/a Supervisor/a Departamental Municipal Distrital


