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1  PARRA JACINTO  1 M NO AIMARA AGRICULTOR 10 10 12 10 42 11 11 12 10 44 12 10 11 14 47 11 12 11 10 44 44 C

2 ALEJO NINA JULIA  1 F NO AIMARA AGRICULTOR 14 11 12 14 51 11 21 18 14 64 13 21 15 14 63 11 20 15 14 60 60 C

3 CALLE CHOQUE BERTHA B. 6134929 1 F SI AIMARA AMA DE CASA 14 15 18 14 61 12 18 15 10 55 13 20 16 14 63 13 17 14 10 54 58 C

4 CALLE CONDORI NELLY 4932548 1 F SI AIMARA AMA DE CASA 10 21 11 10 52 10 10 11 10 41 12 15 14 14 55 12 10 10 10 42 48 C

5 CHOQUE LIMACHI FILOMENA 2327391 1 F SI AIMARA AMA DE CASA 10 10 13 10 43 10 11 13 10 44 10 10 12 14 46 10 11 12 10 43 44 C

6 CHOQUE PEREZ CELESTINA 4950463 1 F SI AIMARA AMA DE CASA 10 10 13 10 43 12 10 12 10 44 11 10 11 14 46 14 10 10 10 44 44 C

7 CONDORI ALEJO FABIANA VIRGINIA 8413055 18 F SI AIMARA AMA DE CASA 14 21 18 14 67 10 11 10 10 41 10 12 11 14 47 11 11 11 10 43 50 C

8 COPAÑA LIMACHI JULIA  1 F NO AIMARA AMA DE CASA 14 10 10 10 44 10 20 11 10 51 12 20 11 10 53 10 19 12 10 51 50 C

9 COPAÑA LIMACHI MARIA 9226214 1 F SI AIMARA AMA DE CASA 13 10 11 14 48 12 20 20 14 66 14 21 16 14 65 12 18 19 14 63 61 C

10 LIMACHI NINA SIMONA GLORIA 4326963 1 F SI AIMARA AMA DE CASA 12 11 10 14 47 10 12 14 10 46 12 18 16 14 60 10 12 16 10 48 50 C

11 LIMACHI QUISPE NIEVES 2261685 1 F SI AIMARA AMA DE CASA 11 12 10 14 47 10 13 14 14 51 14 20 18 14 66 10 12 16 14 52 54 C

12 MARIN CASILLO DOROTEA ROSA 8354816 1 F SI AIMARA AMA DE CASA 14 21 16 14 65 12 20 20 14 66 14 20 18 14 66 13 21 21 14 69 67 C

13 NACHO MATHA EMMA CLAUDINA 2610342 1 F SI AIMARA AMA DE CASA 13 21 18 14 66 14 20 18 14 66 14 21 19 14 68 14 21 17 14 66 67 C

14 OROSCO ARCE VIRGINIA 4830699 1 F SI AIMARA AMA DE CASA 11 19 10 14 54 13 20 15 14 62 12 18 15 14 59 13 18 14 14 59 59 C

15 PATTY CHOQUE ISSAC JORGE  1 M NO AIMARA AGRICULTOR 9 10 10 10 39 10 11 14 10 45 11 10 12 14 47 12 12 10 10 44 44 C

16 PATTY PATTY ELENA 10035743 1 F SI AIMARA AMA DE CASA 11 20 14 14 59 12 21 12 14 59 13 18 14 14 59 14 18 13 14 59 59 C

17 QUISPE ALEJO CRISTINA  1 F NO AIMARA AMA DE CASA 10 20 12 10 52 10 21 10 14 55 13 12 12 14 51 11 20 11 14 56 54 C

18 URQUIETA DE CONDORI LUCILA  41 F NO AIMARA AMA DE CASA 11 11 15 9 46 11 10 12 10 43 10 10 11 10 41 11 10 14 10 45 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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