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1 CABALLERO OROSCO JULIA 7979188 49 F SI QUECHUA AMA DE CASA 10 10 10 10 40 10 10 16 10 46 10 10 18 10 48 9 10 15 10 44 10 10 8 10 38 10 15 12 10 47 44 C

2 CÁCERES MERINO ROMUALDA  39 F SI QUECHUA AMA DE CASA 10 19 12 14 55 11 20 18 14 63 12 20 20 14 66 10 18 21 14 63 14 18 13 14 59 10 18 12 14 54 60 C

3 ESPINOZA ROJAS SERAFINA 3734628 42 F SI QUECHUA AMA DE CASA 11 19 12 10 52 12 18 17 10 57 12 20 21 10 63 10 18 21 10 59 12 18 13 10 53 12 17 12 10 51 56 C

4 FUENTES MUÑOZ FRUCTUOSA 862052 57 F SI QUECHUA AMA DE CASA 10 16 11 10 47 10 16 14 10 50 11 16 19 10 56 9 16 15 10 50 10 12 9 10 41 10 15 11 10 46 48 C

5 LAURA CABALLERO OLGA  31 F SI QUECHUA AMA DE CASA 12 17 11 6 46 12 16 0 10 38 10 16 0 14 40 11 19 0 10 40 12 16 0 10 38 12 17 0 10 39 40 C

6 LAURA CAMPOS TEFILA 8724146 37 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

7 MAMANI MONTAÑO JUANA 9300670 17 F SI QUECHUA AMA DE CASA 12 18 0 10 40 11 16 0 10 37 11 17 0 10 38 11 17 0 10 38 12 18 0 10 40 11 16 0 10 37 38 C

8 MEDRANO  PAULINA 862354 67 F NO 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

9 MEDRANO CÁCERES DIONICIA  42 F SI QUECHUA AMA DE CASA 9 15 9 6 39 10 16 16 6 48 9 16 17 6 48 9 16 18 6 49 10 15 12 6 43 6 14 11 6 37 44 C

10 MEDRANO ROJAS ROBERTA 6474722 36 F SI QUECHUA AMA DE CASA 8 15 3 10 36 9 10 12 6 37 8 15 14 10 47 9 16 12 6 43 9 16 12 6 43 6 16 11 6 39 41 C

11 MENECES OLGUIN JUSTINA 4426907 39 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

12 REJAS FLORES MARCELA 7979024 29 F SI QUECHUA AMA DE CASA 9 14 9 10 42 10 15 16 10 51 9 16 18 6 49 9 15 16 10 50 9 15 17 10 51 10 15 11 10 46 48 C

13 RIOS LLAURIPARI LIDIA 9366192 23 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

14 RODRIGUEZ CÁCERES MIGUELINA  38 F SI QUECHUA AMA DE CASA 10 19 9 14 52 10 18 14 14 56 11 20 15 14 60 10 19 18 14 61 10 18 12 14 54 14 17 11 14 56 57 C

15 RODRIGUEZ MEDRANO DAMIANA  44 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 ROJAS RIOS MARINA  28 F SI QUECHUA AMA DE CASA 11 16 0 10 37 11 18 9 6 44 11 16 0 10 37 9 17 11 6 43 11 17 10 6 44 12 15 9 6 42 41 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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