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1  RIVERA NICOLASA 5690999 29 F    14 20 21 14 69 10 13 14 10 47 14 20 21 14 69 13 19 20 14 66 63 C

2 AGUILAR RIVERA MARGARITA 7474700 29 F SI QUECHUA AMA DE CASA 14 20 21 14 69 13 19 20 14 66 13 19 20 14 66 13 18 19 14 64 66 C

3 CRUZ VARGAS FLORA 7490594 34 F SI QUECHUA AMA DE CASA 12 17 18 14 61 11 16 17 10 54 13 19 20 14 66 13 19 20 14 66 62 C

4 DIAS SOLIS ELENA 7489343 36 F SI QUECHUA AMA DE CASA 14 20 21 14 69 13 19 20 14 66 14 20 21 14 69 13 19 20 14 66 68 C

5 DURAN GONZALES AGUSTINA 7489274 52 F SI QUECHUA AMA DE CASA 12 17 18 14 61 14 20 21 14 69 12 17 18 14 61 13 19 20 14 66 64 C

6 FLORES GONZALES VALENTINA 5631243 47 F SI QUECHUA AMA DE CASA 13 19 20 14 66 13 19 20 14 66 14 20 21 14 69 11 15 16 10 52 63 C

7 GARCIA PADILLA DANIEL 5650445 56 M SI QUECHUA AGRICULTOR 13 19 20 14 66 13 19 20 14 66 14 20 21 14 69 14 20 21 14 69 68 C

8 LOPEZ FERNANDEZ FRANCISCA 10373965 46 F SI QUECHUA AMA DE CASA 11 15 16 10 52 14 20 21 14 69 13 19 20 14 66 14 20 21 14 69 64 C

9 MAMANI MARCA EULOGIO 3644128 48 M SI QUECHUA AGRICULTOR 13 19 20 14 66 13 19 20 14 66 13 19 20 14 66 13 18 19 14 64 66 C

10 MOSTACEDO VELA CLEMENTE 1068856 54 M SI QUECHUA OTRO 14 20 21 14 69 13 19 20 14 66 13 19 20 14 66 13 19 20 14 66 67 C

11 PANTOJA GONZALES DOMINGO 10353303 51 M SI QUECHUA AGRICULTOR 13 17 18 14 62 14 20 21 14 69 14 20 21 14 69 12 17 18 14 61 65 C

12 RIBERA ARANCIBIA TOMAS 7489317 39 M SI QUECHUA AGRICULTOR 14 20 21 14 69 14 20 21 14 69 13 19 20 14 66 14 20 21 14 69 68 C

13 RIVERA ARANCIBIA JUANA 3639189 52 F SI QUECHUA AMA DE CASA 12 17 18 14 61 13 18 19 14 64 14 20 21 14 69 13 18 19 14 64 65 C

14 RIVERA PADILLA ANDREA 7489387 48 F SI QUECHUA AMA DE CASA 14 20 21 14 69 13 18 19 14 64 14 20 21 14 69 13 19 20 14 66 67 C

15 RIVERA PADILLA EUSEBIA 10353306 29 F SI QUECHUA AMA DE CASA 14 20 21 14 69 13 19 20 14 66 13 19 20 14 66 14 20 21 14 69 68 C

16 RIVERA PUCHO NIEVES 10353376 51 F SI QUECHUA AMA DE CASA 14 20 21 14 69 13 19 20 14 66 14 20 21 14 69 13 19 20 14 66 68 C

17  LLANOS EULOGIO 10634431 59 M SI QUECHUA AGRICULTOR 14 20 21 14 69 13 19 20 14 66 14 20 21 14 69 14 20 21 14 69 68 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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