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1 ALEJO CHAUCA MARTINA 2244343 62 F Si AIMARA 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

2 BERNAL TITO LUCIA NANCY 2497476 51 F Si AIMARA 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

3 CONDORI POMA DANIEL 2277111 53 M SI AIMARA AGRICULTOR 11 11 12 10 44 7 10 10 10 37 8 11 12 10 41 11 10 10 10 41 12 12 12 10 46 7 10 14 14 45 42 C

4 COPA COPA VALENTINA 
GREGORIA 3430613 56 F SI AIMARA 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

5 CORI CORI DONATO 2170121 67 M SI AIMARA OTRO 13 13 12 14 52 11 13 10 14 48 13 13 12 10 48 11 13 10 14 48 13 13 12 10 48 11 13 10 14 48 49 C

6 CUTI DE ALEJO ALEJANDRA 2277080 67 F Si AIMARA AMA DE CASA 14 12 13 14 53 12 12 11 14 49 14 12 13 10 49 11 8 6 14 39 14 12 13 10 49 6 8 6 14 34 46 C

7 FORRA FORRA ISIDRO 2278778 56 M Si AIMARA OTRO 11 14 12 10 47 10 12 12 10 44 11 14 12 10 47 13 12 10 10 45 11 14 12 10 47 10 12 10 10 42 45 C

8 HUANCA APAZA JULIO 2670957 58 M SI AIMARA OTRO 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 HUANCA DE QUISPE ALINA 2414322 59 F Si AIMARA AMA DE CASA 11 14 12 14 51 13 12 13 14 52 11 14 12 10 47 13 11 13 10 47 11 14 12 10 47 13 12 13 10 48 49 C

10 LLUSCO TARQUI VDA. DE 
SARZURI FACUNDA 2170124 66 F SI AIMARA AMA DE CASA 14 11 8 10 43 13 13 14 10 50 14 9 8 10 41 11 13 14 14 52 14 9 8 10 41 13 13 14 10 50 46 C

11 MAMANI VDA. DE VELIZ CONSTANCIA 2274574 62 F SI AIMARA AMA DE CASA 4 12 13 14 43 10 12 10 10 42 6 12 13 10 41 10 12 14 10 46 7 12 13 10 42 14 14 10 14 52 44 C

12 ONOFRE DE YUJRA EUSEBIA 2277078 70 F SI AIMARA AMA DE CASA 13 10 12 10 45 12 14 12 10 48 13 10 12 10 45 12 14 12 14 52 13 10 12 10 45 12 14 12 14 52 48 C

13 PACO  VICENTE 2002117 65 F SI AIMARA COMERCIANTE 14 11 8 10 43 13 13 14 10 50 14 9 8 10 41 11 13 14 14 52 14 9 8 10 41 13 13 14 10 50 46 C

14 PACO PATTY ABDON 2174887 60 M SI AIMARA AGRICULTOR 13 10 12 10 45 12 14 12 10 48 13 10 12 10 45 12 14 12 14 52 13 10 12 10 45 12 14 12 14 52 48 C

15 PALLUCA MAMANI CRISTINA 2563209 58 F SI AIMARA COMERCIANTE 11 14 12 10 47 10 12 12 10 44 11 14 12 10 47 13 12 10 10 45 11 14 12 10 47 10 12 10 10 42 45 C

16 PAREDES BERNA VICTOR 2000117 72 M SI AIMARA AGRICULTOR 11 12 11 14 48 11 13 12 10 46 5 12 11 10 38 11 13 12 14 50 11 12 11 10 44 14 13 12 14 53 47 C

17 PATTY DE ALEJO FLORA 2171828 66 F Si AIMARA COMERCIANTE 11 14 11 14 50 13 13 12 14 52 14 14 14 14 56 14 13 14 14 55 14 14 14 14 56 14 13 12 10 49 53 C

18 QUISPE CAHUANA ANTONIO 2677696 62 M SI AIMARA AGRICULTOR 13 13 12 14 52 11 13 10 14 48 13 13 12 10 48 11 13 10 14 48 13 13 12 10 48 11 13 10 14 48 49 C

19 SARZURI QUISPE BERNABE 363285 73 M SI AIMARA AGRICULTOR 7 12 13 10 42 11 12 10 14 47 5 12 13 10 40 10 12 13 14 49 7 12 13 10 42 14 12 10 14 50 45 C

20 SUMI VDA. DE FLORES TEOFILA 6828381 61 F SI AIMARA AGRICULTOR 11 14 12 14 51 13 12 13 14 52 11 14 12 10 47 13 11 13 10 47 11 14 12 10 47 13 12 13 10 48 49 C

21 TARQUI ALANOCA DE 
TARQUI JULIA 2093639 63 F SI AIMARA AMA DE CASA 11 14 12 14 51 13 12 13 14 52 11 14 12 10 47 13 11 13 10 47 11 14 12 10 47 13 12 13 10 48 49 C

22 TICONA VDA. DE ALARO FLORENTINA 331311 70 F SI AIMARA AMA DE CASA 11 14 11 14 50 13 13 12 14 52 14 14 14 14 56 14 13 14 14 55 14 14 14 14 56 14 13 12 10 49 53 C

23 VIAMONTE DE QUISPE MODESTA 2497473 68 F SI AIMARA AMA DE CASA 13 13 12 10 48 13 14 14 10 51 13 13 12 10 48 13 13 14 10 50 13 13 12 10 48 13 13 14 10 50 49 C

24 YUJRA ALANOCA DIONICIA 2677673 49 F Si AIMARA COMERCIANTE 11 13 12 10 46 13 13 14 10 50 5 13 12 10 40 11 13 14 10 48 7 13 12 10 42 13 13 14 14 54 47 C

25 YUJRA CHARCA CELESTINO 6746586 91 M SI AIMARA AGRICULTOR 11 14 12 14 51 11 13 10 10 44 11 14 12 10 47 11 13 14 10 48 11 14 12 10 47 14 13 10 10 47 47 C

26 YUJRA GUARACHI NAZARIO 2002121 69 M SI AIMARA AGRICULTOR 14 12 13 14 53 12 12 11 14 49 14 12 13 10 49 11 8 6 14 39 14 12 13 10 49 6 8 6 14 34 46 C
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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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