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1  APAZA CEVERINO 3062711 51 M NO QUECHUA AGRICULTOR 12 15 12 6 45 9 11 10 10 40 12 14 14 10 50 9 11 9 10 39 9 14 15 10 48 9 14 19 10 52 46 C

2 AGUAYO
YUCRA DE 
GONZALES

MARTINA 624781 65 F SI QUECHUA AMA DE CASA 11 17 16 10 54 9 10 12 10 41 10 15 15 10 50 8 12 10 10 40 12 15 12 10 49 12 14 15 10 51 48 C

3 AYMA BONIFACIO CECILIA 8249361 31 F SI CASTELLANO AMA DE CASA 14 21 15 14 64 14 14 19 14 61 14 19 17 14 64 14 19 21 14 68 14 19 21 14 68 12 18 14 14 58 64 C

4 AYMA
BONIFACIO DE 
CHOQUE

LUCIA 8891957 53 F SI QUECHUA AMA DE CASA 13 20 17 14 64 12 19 16 14 61 13 18 16 14 61 14 18 20 14 66 13 18 16 14 61 12 17 14 14 57 62 C

5 AYZACAYO FLORES EDUARDO 7839825 34 M NO QUECHUA AGRICULTOR 9 12 9 10 40 9 14 15 10 48 10 12 13 10 45 10 17 18 10 55 12 15 15 6 48 13 17 18 6 54 48 C

6 CARI LLANQUE FELISA 4063168 32 F SI QUECHUA AMA DE CASA 13 21 18 14 66 13 18 12 14 57 14 18 15 14 61 14 19 17 14 64 12 19 16 14 61 13 18 12 14 57 61 C

7 COPA COPACONDO GABINO 5427772 59 M NO QUECHUA ZAPATERO 14 19 18 14 65 13 18 14 14 59 13 18 17 14 62 14 19 17 14 64 14 17 12 14 57 12 18 15 14 59 61 C

8 COPAGIRA CRUZ MARCOS 8871857 37 M NO QUECHUA AGRICULTOR 14 19 20 10 63 14 19 16 10 59 14 19 17 10 60 14 19 21 10 64 13 19 20 10 62 14 20 16 14 64 62 C

9 COPAJIRA CRUZ RENE 7724095 32 M NO QUECHUA AGRICULTOR 14 18 20 14 66 14 18 21 14 67 14 18 19 14 65 14 18 19 14 65 14 17 18 14 63 12 17 18 14 61 65 C

10 GONZALES BONIFACIO JUAN PASTOR 624799 62 M SI QUECHUA AMA DE CASA 13 21 21 14 69 13 19 21 14 67 14 19 20 14 67 14 19 19 14 66 14 16 17 14 61 14 20 18 14 66 66 C

11 LEAÑOS BONIFACIO BENITA 5487266 42 F NO QUECHUA AMA DE CASA 11 9 10 10 40 9 11 13 10 43 9 13 13 6 41 12 15 14 10 51 10 12 8 10 40 9 12 12 10 43 43 C

12 LLANQUE ZENTENO ROGELIO 4063290 38 M NO QUECHUA AGRICULTOR 14 19 21 14 68 14 18 20 14 66 13 18 17 14 62 14 18 18 14 64 14 15 15 14 58 13 19 11 14 57 63 C

13 POMA HUAYLLA MATILDE 6288255 29 F NO QUECHUA AMA DE CASA 9 13 8 10 40 11 12 12 10 45 9 13 13 6 41 10 12 13 6 41 10 13 12 6 41 10 12 8 10 40 41 C

14 PORCO ZENTENO SABINA 9656581 40 F SI QUECHUA AMA DE CASA 14 21 21 14 70 14 19 16 14 63 14 19 18 14 65 14 18 20 14 66 14 18 16 14 62 14 20 21 14 69 66 C

15 VALLEJOS CALLIYASA MARIANELA 5342487 30 F NO QUECHUA AGRICULTOR 14 18 18 14 64 13 19 16 14 62 14 18 12 14 58 14 19 20 14 67 14 18 12 14 58 14 19 16 14 63 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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