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1 ALIZARES  ESTEFANIA 3986038 48 F SI QUECHUA AMA DE CASA 10 12 11 14 47 10 13 11 14 48 10 14 11 14 49 10 12 10 14 46 10 12 12 14 48 12 12 11 14 49 48 C

2 ALIZARES OJEDA EMELIANO 1395610 55 M SI QUECHUA AGRICULTOR 11 10 10 14 45 13 10 10 14 47 11 10 12 14 47 11 10 11 14 46 11 11 10 14 46 11 10 11 14 46 46 C

3 ARRIAGA CORO PAULA 134035 66 F SI QUECHUA AMA DE CASA 10 11 10 14 45 13 11 10 14 48 11 11 10 14 46 10 11 13 14 48 10 11 12 14 47 11 11 10 14 46 47 C

4 ARRIAGA LLANOS PRIMA 1340388 71 F SI QUECHUA AMA DE CASA 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

5 BALLESTEROS CORO CLAUDIA 85755926 34 F SI QUECHUA AMA DE CASA 12 10 11 10 43 11 10 11 10 42 12 11 11 10 44 12 10 12 10 44 12 12 11 10 45 12 10 10 10 42 43 C

6 CHECA COPA ROSA 6575415 49 F SI QUECHUA AMA DE CASA 11 10 12 14 47 11 11 12 14 48 11 11 12 14 48 11 10 10 14 45 11 10 12 14 47 11 10 13 14 48 47 C

7 CHECA PORTOCARRERO FRANCISCO 5118746 37 M SI QUECHUA AGRICULTOR 10 12 12 10 44 10 11 12 10 43 10 11 12 10 43 10 11 12 10 43 10 12 11 10 43 10 13 12 10 45 44 C

8 FLORES PUITA ISABEL 12686370 40 F SI QUECHUA AMA DE CASA 10 12 11 10 43 10 12 11 10 43 10 12 12 10 44 11 12 11 10 44 11 12 11 10 44 12 12 11 10 45 44 C

9 GONZALES BALLESTEROS FRANCISCA 6589653 40 F SI QUECHUA AMA DE CASA 12 11 10 14 47 12 10 10 14 46 12 11 12 14 49 12 11 11 14 48 13 11 10 14 48 12 12 10 14 48 48 C

10 LEON CORO JUSTINA 3986046 48 F SI QUECHUA AMA DE CASA 11 12 10 10 43 11 12 12 10 45 11 12 12 10 45 11 12 12 10 45 13 12 10 10 45 11 12 10 10 43 44 C

11 MAMANI MAMANI ANA MARIA 6610661 32 F SI QUECHUA AMA DE CASA 12 11 16 10 49 11 12 15 10 48 12 13 16 10 51 13 14 12 10 49 13 12 15 10 50 13 11 12 10 46 49 C

12 ROMANA VILLCA FLORENTINA 10532072 54 F SI QUECHUA AMA DE CASA 12 10 11 10 43 12 11 11 10 44 11 10 11 10 42 12 12 11 10 45 12 10 10 10 42 12 10 11 10 43 43 C

13 SACACA PALMA SUSANA 5544356 35 F SI QUECHUA AMA DE CASA 11 10 11 14 46 12 10 11 14 47 12 10 11 14 47 12 10 11 14 47 12 10 11 14 47 11 10 12 14 47 47 C

14 UGARTE CRUZ RITA 6600412 34 F SI QUECHUA AMA DE CASA 10 11 10 14 45 12 11 10 14 47 10 11 12 14 47 10 11 11 14 46 12 11 10 14 47 12 11 10 14 47 47 C

15 VEDIA CONDORI ELVIRA 3695696 60 F SI QUECHUA AMA DE CASA 10 11 10 14 45 11 11 10 14 46 10 11 12 14 47 13 11 10 14 48 10 11 12 14 47 13 11 11 14 49 47 C

16 VEDIA GALLEGOS TEODORA 13229138 49 F SI QUECHUA AMA DE CASA 12 11 10 10 43 12 11 13 10 46 12 11 11 10 44 12 11 10 14 47 12 11 11 10 44 10 11 10 10 41 44 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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