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1 ABRIGO CONDORI MARIA 5506021 50 F SI QUECHUA AMA DE CASA 10 12 15 6 43 11 11 15 10 47 13 16 15 10 54 10 13 10 10 43 47 C

2 ANGELO LIMACHE MERARDO  1 M SI QUECHUA AGRICULTOR 10 9 7 10 36 13 17 16 10 56 10 16 12 10 48 9 11 13 10 43 46 C

3 CACERES MORALES ESIDRO  1 M SI QUECHUA AGRICULTOR 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 D

4 CARMONA  LUISA  1 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 D

5 CARMONA ARAGON EUSTACIA  42 F SI QUECHUA AMA DE CASA 14 9 17 10 50 13 11 14 10 48 10 17 16 10 53 12 15 10 10 47 50 C

6 CARMONA  LUISA  1 F SI QUECHUA AMA DE CASA 12 10 18 10 50 14 11 16 10 51 14 16 16 14 60 10 15 13 10 48 52 C

7 CHOQUE GERVACIO JUANA 5531667 42 F SI QUECHUA AMA DE CASA 9 11 16 10 46 12 11 10 10 43 12 13 16 14 55 11 13 13 6 43 47 C

8 CHOQUE MUÑOZ EUGENIO  1 M SI QUECHUA AGRICULTOR 9 10 15 10 44 10 15 15 10 50 11 15 14 10 50 10 15 15 10 50 49 C

9 CHOQUE TORO ANDREA  1 F SI QUECHUA AMA DE CASA 9 11 10 10 40 11 11 13 10 45 10 12 12 10 44 9 9 10 10 38 42 C

10 CONDORI MONTERO MIGUELINA 5506199 43 F SI QUECHUA AMA DE CASA 13 9 11 6 39 10 8 10 10 38 12 18 18 10 58 9 10 11 10 40 44 C

11 FLORES CONDORI LEOCADIA  1 F SI QUECHUA AMA DE CASA 10 9 12 14 45 12 11 18 10 51 11 18 13 10 52 9 11 10 10 40 47 C

12 IBARRA CUESTAS PRUDENCIA 6655825 32 F SI QUECHUA AMA DE CASA 8 9 15 6 38 9 15 16 10 50 13 16 17 10 56 12 11 9 10 42 47 C

13 MARTINEZ  CONCEPCIONA  1 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 D

14 MONTERO GUTIERRES HIPOLITA  1 F SI QUECHUA AMA DE CASA 10 12 15 10 47 10 13 10 10 43 10 11 13 14 48 10 12 15 14 51 47 C

15 MONTERO TORO BEATRIS  1 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 D

16 PAREDES ABRIGO BENEDICTA 10555642 19 F SI QUECHUA AMA DE CASA 14 19 18 14 65 13 18 17 10 58 13 18 18 10 59 12 13 10 10 45 57 C

17 RIVERA CRUZ FRANCISCA  1 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 D

18 SOTO MUÑOZ JOSE  1 M SI QUECHUA AGRICULTOR 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 D

19 TORO ALBARES SEVERA 5506038 51 F SI QUECHUA AMA DE CASA 12 7 12 10 41 11 9 15 10 45 14 17 17 14 62 11 9 12 10 42 48 C

20 TORO CAMACHO FRANCISCA 5573132 35 F SI QUECHUA AMA DE CASA 6 10 7 6 29 9 17 18 6 50 11 10 10 10 41 9 9 10 10 38 40 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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