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1 APANQUI MARAZA ASUNTA 9133423 56 F SI AIMARA AMA DE CASA 7 7 13 10 37 7 11 12 10 40 9 12 13 10 44 10 12 12 6 40 11 9 6 10 36 8 11 14 10 43 40 C

2 CRUZ CANAVIRI QUINTIN 2013203 67 M SI AIMARA AGRICULTOR 11 16 19 14 60 9 14 16 14 53 11 13 18 14 56 13 16 19 10 58 14 13 16 14 57 14 13 18 14 59 57 C

3 FERNANDEZ DE NINA RUFINA 4267958 41 F SI AIMARA AMA DE CASA 10 15 18 10 53 11 16 19 14 60 9 12 15 10 46 12 14 15 10 51 11 13 14 10 48 14 12 18 10 54 52 C

4 HUAYTA MARAZA BASILIA 3448008 52 F SI AIMARA AMA DE CASA 8 11 13 10 42 7 9 12 10 38 9 12 12 10 43 11 13 14 10 48 10 9 12 6 37 8 13 14 10 45 42 C

5 ILURI HUANCA ANDRES 4958702 33 M NO AIMARA AGRICULTOR 14 20 18 10 62 13 18 17 10 58 14 20 20 10 64 13 20 15 10 58 14 20 18 10 62 10 15 18 6 49 59 C

6 KATARI MAMANI ROSA 6141288 31 F NO AIMARA AMA DE CASA 10 15 10 6 41 10 13 11 6 40 10 15 13 10 48 11 10 10 6 37 13 15 10 6 44 8 10 13 6 37 41 C

7 MACUSAYA QUISPE DELIA 9259389 1 F NO AIMARA AMA DE CASA 10 15 15 10 50 10 15 14 10 49 12 15 15 10 52 10 13 13 6 42 13 15 15 6 49 8 11 14 6 39 47 C

8 MACUSAYA VILLCA FELIPE 3490962 56 M NO AIMARA AGRICULTOR 14 20 18 6 58 12 18 15 6 51 12 18 18 10 58 13 18 10 6 47 14 18 14 6 52 10 12 15 10 47 52 C

9 MACUSAYA VILLCA JULIAN 2494515 60 M NO AIMARA AGRICULTOR 12 18 15 10 55 10 18 15 10 53 13 18 14 10 55 12 15 12 10 49 14 16 14 6 50 9 12 10 6 37 50 C

10 MAMANI CALLE FREDDY 4936942 33 M SI AIMARA AGRICULTOR 14 20 18 10 62 13 19 18 10 60 13 20 20 10 63 14 20 18 6 58 14 20 18 10 62 10 15 18 6 49 59 C

11 MAMANI PILLCO MARIA 6982478 31 F SI AIMARA AMA DE CASA 10 14 15 14 53 9 13 15 10 47 10 13 14 14 51 12 14 18 10 54 14 9 17 10 50 14 10 18 10 52 51 C

12 MAMANI SILVA MARTIN 2171752 57 M SI AIMARA AGRICULTOR 12 16 18 14 60 11 13 18 14 56 9 13 14 14 50 14 14 17 14 59 14 10 19 10 53 11 14 20 14 59 56 C

13 PILLCO APAZA BENEDICTA 21718163 74 F NO AIMARA AMA DE CASA 8 11 13 14 46 8 10 10 10 38 9 12 15 10 46 10 14 12 10 46 8 13 12 6 39 8 11 12 10 41 43 C

14 SANCA CONDORI MAXIMA 6115678 34 F SI AIMARA AMA DE CASA 10 15 10 10 45 8 13 10 6 37 13 15 18 6 52 10 15 10 6 41 13 15 15 6 49 8 10 14 6 38 44 C

15 SANTOS  ELIZABETH 6990725 32 F SI CASTELLANO AMA DE CASA 10 15 18 10 53 12 12 16 14 54 10 14 14 14 52 12 15 18 10 55 9 14 18 10 51 11 15 18 10 54 53 C

16 TIPULA APAZA JUAN 5945704 33 M SI AIMARA AGRICULTOR 14 18 15 10 57 12 18 14 10 54 12 18 16 6 52 12 13 13 10 48 14 18 12 6 50 9 13 12 6 40 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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