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1  ORTEGA HILARION 1105061 55 M SI QUECHUA AGRICULTOR 14 15 20 10 59 14 21 10 10 55 10 14 21 10 55 12 14 21 10 57 13 16 21 10 60 14 16 21 10 61 58 C

2  SALAZAR FELICIA 9585901 70 F SI QUECHUA AMA DE CASA 14 18 19 10 61 14 14 15 10 53 14 21 21 10 66 12 14 21 10 57 13 18 16 10 57 12 14 18 10 54 58 C

3 BOBARIN FLORES BEATRIZ 7488609 56 F SI QUECHUA AMA DE CASA 14 16 19 0 49 14 14 15 10 53 10 21 20 10 61 12 14 21 10 57 12 19 16 10 57 12 18 11 10 51 55 C

4 BOBARIN HUALLPA ASENCIA 10335094 57 F SI QUECHUA AMA DE CASA 14 14 21 10 59 14 18 10 10 52 10 21 21 10 62 13 14 21 10 58 13 13 21 10 57 14 16 21 10 61 58 C

5 CALLE FLORES BIBIANA 10347288 24 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

6 CASTRO LUCUY ALEX ROBER 5645991 43 M SI QUECHUA AGRICULTOR 14 21 18 10 63 14 14 15 10 53 10 21 20 10 61 12 12 16 10 50 12 18 21 10 61 12 18 21 10 61 58 C

7 CHOCLLU UYUQUIPA ESPERANZA 7488610 53 F SI QUECHUA AMA DE CASA 14 16 15 10 55 14 19 15 14 62 10 21 21 10 62 13 14 21 10 58 13 21 19 10 63 14 15 21 10 60 60 C

8 CRUZ POLO JACINTO 3646507 38 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

9 ENCINAS FERNANDEZ ASENCIO 3635515 80 M SI QUECHUA AGRICULTOR 14 14 20 10 58 14 21 5 14 54 14 21 21 10 66 12 17 16 10 55 14 14 16 10 54 14 16 21 10 61 58 C

10 ENCINAS SALAZAR CRISTINA 10345614 42 F SI QUECHUA AMA DE CASA 14 15 18 10 57 14 18 10 10 52 14 21 20 10 65 12 16 16 10 54 13 21 21 10 65 12 16 21 10 59 59 C

11 MUÑOS MITA MARIANO 7480274 65 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

12 PACO LLAVETA FRANCISCA 3636225 68 F SI QUECHUA AMA DE CASA 14 18 16 10 58 14 16 15 10 55 14 21 21 10 66 12 18 21 10 61 12 14 21 10 57 14 16 21 10 61 60 C

13 SALAZAR PECHO VICTORIANO 5640343 93 M SI QUECHUA AGRICULTOR 14 15 20 10 59 14 15 12 10 51 14 21 21 10 66 13 21 16 10 60 12 18 21 10 61 14 18 21 10 63 60 C

14 SANCHES SAYWA CECILIA 8157403 36 F SI QUECHUA AMA DE CASA 14 18 21 10 63 14 18 21 10 63 13 21 21 10 65 13 21 17 10 61 12 15 21 10 58 12 15 21 10 58 61 C

15 SANCHEZ MENDEZ ANA SANTUSA 7561186 64 F SI QUECHUA AMA DE CASA 14 15 15 10 54 14 18 15 10 57 14 21 20 10 65 14 15 21 10 60 14 15 13 10 52 14 18 11 10 53 57 C

16 VALERIANO YAHURI GREGORIA 5692998 72 F SI QUECHUA AMA DE CASA 14 21 20 10 65 14 18 18 14 64 14 21 21 10 66 13 15 21 10 59 14 14 21 10 59 12 15 21 10 58 62 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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