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1  MAMANI SANTIAGO 2295978 53 M NO AIMARA AGRICULTOR 11 17 14 14 56 13 19 15 14 61 13 20 20 10 63 13 19 18 14 64 13 19 17 14 63 14 17 17 14 62 62 C

2 BUSTOS MAMANI FRANCISCO 6918697 48 M NO AIMARA AGRICULTOR 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

3 CACHI HUANCA VILMA 8330302 35 F NO AIMARA AMA DE CASA 12 18 20 14 64 13 17 17 14 61 12 17 19 14 62 13 16 14 10 53 13 16 14 10 53 13 16 15 10 54 58 C

4 CHAMBI ANDRADE CLIMACO 8330303 41 M NO AIMARA AGRICULTOR 11 15 14 14 54 13 16 17 14 60 13 17 17 14 61 13 16 14 10 53 13 16 14 10 53 12 15 15 10 52 56 C

5 CHAMBI PACO JUSTINO 2131473 70 M SI AIMARA AGRICULTOR 10 15 14 14 53 13 15 17 14 59 12 18 17 14 61 12 15 11 14 52 12 15 10 14 51 12 14 15 14 55 55 C

6 CHIPANA DE COLQUE SANTUSA 5962001 36 F NO AIMARA AMA DE CASA 12 19 21 14 66 14 18 20 14 66 12 18 18 14 62 14 18 16 10 58 14 18 17 10 59 13 19 17 10 59 62 C

7 CHIPANA MORALES MAURICIO 5478618 31 M NO AIMARA AGRICULTOR 10 17 15 10 52 10 14 14 10 48 11 16 17 6 50 10 16 16 10 52 10 16 14 10 50 13 13 14 10 50 50 C

8 CHIPANA MORALES ZENOBIO 6859729 37 M NO AIMARA AGRICULTOR 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

9 CHIPANA SALVA ISMAEL 2428987 62 M NO AIMARA AGRICULTOR 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

10 FIGUEROA ISIDRO MARIO 2131489 63 M NO AIMARA AGRICULTOR 12 17 14 14 57 14 18 18 14 64 13 18 19 14 64 14 18 10 14 56 14 18 13 14 59 14 17 16 14 61 60 C

11 FLORES QUISPE PAULINA 2432727 48 F NO AIMARA 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

12 MAMANI CHAMBI MARTHA 4240867 45 F SI AIMARA AMA DE CASA 10 15 20 14 59 12 16 17 14 59 12 17 18 14 61 13 17 14 14 58 13 17 14 14 58 13 16 16 14 59 59 C

13 MAMANI COLQUE MAXIMA 2134783 59 F SI AIMARA 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

14 MAMANI COLQUE PETRONA 2230430 61 F NO AIMARA 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

15 MAMANI DE RAMIREZ VITALIA 6065850 46 F NO AIMARA AMA DE CASA 10 17 21 14 62 13 16 17 14 60 12 17 18 14 61 13 17 21 10 61 13 17 18 10 58 13 15 16 10 54 59 C

16 ORTEGA NINA MODESTO 6918720 44 M SI AIMARA AGRICULTOR 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

17 PACO CARRION JUANA 2996723 49 F SI AIMARA 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

18 PAXI DE APAZA FILOMENA 6034482 30 F NO AIMARA AMA DE CASA 10 17 15 10 52 11 14 14 10 49 11 16 15 6 48 10 15 15 10 50 10 15 14 10 49 12 14 14 10 50 50 C

19 RAMIRES ESPINOZA HIPOLINA 10014042 43 F SI AIMARA 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

20 RAMIREZ CHAMBI ALEJANDRO 2432709 45 M NO AIMARA AGRICULTOR 12 18 21 14 65 14 19 20 14 67 13 18 20 14 65 14 20 21 10 65 14 20 19 10 63 13 20 17 10 60 64 C

21 RAMIREZ CHAMBI ERACLIO 2428969 52 M SI AIMARA AMA DE CASA 11 17 21 14 63 14 18 18 14 64 13 18 19 14 64 14 18 21 14 67 14 18 20 14 66 13 18 16 14 61 64 C

22 RAMIREZ COLQUE LORENZO 2131649 57 M NO AIMARA AGRICULTOR 9 12 15 10 46 11 14 17 10 52 12 16 16 14 58 10 15 14 14 53 10 15 14 14 53 12 14 13 14 53 53 C

23 RAMIREZ COLQUE VIVIANA  52 F SI AIMARA AMA DE CASA 9 14 21 10 54 13 15 17 14 59 12 17 17 14 60 11 15 14 14 54 11 15 19 14 59 13 15 15 14 57 57 C

24 RAMIREZ ESPINOZA FELIX VENANCIO 3306515 49 M NO AIMARA AGRICULTOR 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

25 RAMIREZ LAURA PASTOR 4972522 79 M SI AIMARA AGRICULTOR 9 12 14 10 45 10 14 14 10 48 11 16 15 10 52 11 14 14 10 49 11 14 14 10 49 12 14 13 10 49 49 C

26 RAMIREZ MAMANI BRIGIDA 4994815 33 F NO AIMARA AMA DE CASA 10 17 14 10 51 13 16 15 10 54 12 18 17 10 57 13 16 10 10 49 13 16 10 10 49 14 16 15 10 55 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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