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1 BALCAZAR GARCIA GETRUDES 5696040 76 F SI QUECHUA AMA DE CASA 8 12 20 6 46 8 15 8 6 37 10 15 20 10 55 10 18 20 10 58 8 15 20 10 53 6 15 15 6 42 49 C

2 BONIFAS  ISIDRO 1136285 74 M SI QUECHUA AGRICULTOR 6 12 20 6 44 8 15 8 10 41 7 12 20 6 45 6 15 21 6 48 7 15 20 6 48 8 12 20 6 46 45 C

3 BONIFAS MARQUEZ BERNARDINA 1089117 55 F SI QUECHUA AMA DE CASA 10 20 20 10 60 6 15 15 6 42 8 17 20 6 51 9 18 20 10 57 10 18 20 10 58 10 20 20 10 60 55 C

4 BONIFAS MARQUEZ PATRICIA 5693059 57 F SI QUECHUA AMA DE CASA 8 18 20 10 56 8 18 15 10 51 8 19 20 10 57 10 19 20 10 59 10 18 20 10 58 10 20 20 10 60 57 C

5 BONIFAS MORALES HERMOGENES 4111060 82 M SI QUECHUA AGRICULTOR 8 15 14 10 47 9 17 14 10 50 10 19 19 10 58 9 18 15 10 52 10 18 20 10 58 10 19 15 10 54 53 C

6 CHOQUE CUBA FORTUNATO 12397164 70 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 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 D

7 CRUZ MELENDRES JULIANA 10356141 59 F SI QUECHUA AMA DE CASA 12 18 20 10 60 8 12 15 6 41 10 18 20 10 58 6 12 20 6 44 6 12 20 6 44 8 12 20 6 46 49 C

8 DURAN VARGAS MICASIA 1089102 58 F SI QUECHUA AMA DE CASA 10 17 20 10 57 10 18 16 10 54 9 17 20 10 56 9 17 20 10 56 10 18 15 10 53 7 15 20 10 52 55 C

9 FLORES GARCIA MARTHA 7570244 53 F SI QUECHUA AMA DE CASA 7 15 20 6 48 10 12 16 6 44 7 15 20 6 48 8 18 20 10 56 6 15 15 6 42 8 16 20 6 50 48 C

10 MARQUEZ ALDANA LUIS 12739737 48 M SI QUECHUA AGRICULTOR 10 20 20 10 60 6 12 20 6 44 8 17 20 10 55 8 18 20 10 56 9 18 20 10 57 10 19 20 10 59 55 C

11 MORALES CHOQUE LUISA 10356066 46 F SI QUECHUA AMA DE CASA 12 17 20 6 55 10 15 15 6 46 10 17 20 10 57 6 15 20 6 47 8 15 20 6 49 10 15 20 10 55 52 C

12 NUÑEZ CHOQUE ELEUTERIA 1087484 43 F SI QUECHUA AMA DE CASA 8 19 19 10 56 6 15 20 6 47 9 18 20 10 57 10 18 20 10 58 10 19 20 10 59 10 19 20 10 59 56 C

13 PADILLA MORALES CASIANO 1089017 49 M SI QUECHUA AGRICULTOR 6 15 18 6 45 6 15 20 6 47 8 16 20 6 50 10 18 20 10 58 9 18 20 6 53 9 15 20 6 50 51 C

14 RENTERIA GARCIA ABRAHAM 10344945 69 M SI QUECHUA AGRICULTOR 7 16 20 10 53 8 17 16 10 51 8 18 20 10 56 10 18 20 10 58 9 17 15 10 51 9 19 20 10 58 55 C

15 ROLLANO CASERES BALVINA 12396966 67 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

16 SANCHEZ  EUGENIA 7521179 66 F SI QUECHUA AMA DE CASA 8 16 15 6 45 10 15 16 6 47 10 18 15 10 53 9 18 18 10 55 6 15 15 6 42 8 18 15 6 47 48 C

17 ZARATE CHAMBI ALEJANDRO 10339838 67 M SI QUECHUA AGRICULTOR 7 15 17 6 45 10 12 18 6 46 7 15 20 6 48 8 18 20 10 56 6 15 20 6 47 8 16 20 6 50 49 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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