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1 AUCA CONDORI ISABEL  23 F SI QUECHUA AMA DE CASA 8 17 18 10 53 8 19 18 6 51 12 18 20 10 60 10 18 18 10 56 14 18 20 10 62 10 18 18 10 56 56 C

2 CARCA TOCOCARI LEONARDA 6710946 26 F SI QUECHUA AMA DE CASA 10 17 21 10 58 10 17 13 14 54 10 16 18 10 54 14 13 16 10 53 6 13 15 6 40 14 12 18 6 50 52 C

3 CASTRO CHOQUE FRANCISCA  34 F SI QUECHUA AMA DE CASA 12 17 21 6 56 14 16 18 6 54 10 14 18 14 56 14 11 18 14 57 10 14 15 10 49 10 14 15 10 49 54 C

4 CHOQUE SANDY ANGELICA 6711253 20 F SI QUECHUA AMA DE CASA 12 17 18 10 57 12 16 20 10 58 8 16 16 10 50 10 18 15 10 53 10 16 12 14 52 10 14 18 14 56 54 C

5 COCA QUISPE MARIA  29 F SI QUECHUA AMA DE CASA 10 17 18 10 55 10 18 15 6 49 12 17 21 10 60 10 14 18 10 52 10 15 18 10 53 14 18 15 10 57 54 C

6 CONDORI HUAYGUA ROSMERY 6684780 28 F SI QUECHUA AMA DE CASA 12 17 16 10 55 12 18 16 10 56 12 16 18 6 52 10 13 18 6 47 14 14 15 10 53 10 15 18 10 53 53 C

7 GALLEGO CHOQUE BEATRIZ 6710617 26 F SI QUECHUA AMA DE CASA 8 17 16 14 55 10 19 18 10 57 12 10 15 14 51 6 14 20 14 54 14 10 21 14 59 10 14 20 14 58 56 C

8 HUARAYO VILLCA SONIA  30 F SI QUECHUA AMA DE CASA 8 17 14 14 53 10 20 21 6 57 10 17 14 10 51 6 15 21 10 52 10 14 12 10 46 10 16 20 10 56 53 C

9 MAMANI FIESTA FILOMENA 6684146 30 F SI QUECHUA AMA DE CASA 6 17 18 14 55 12 17 18 14 61 10 18 10 14 52 10 18 20 14 62 14 18 10 10 52 6 16 20 10 52 56 C

10 PASCUAL MAMANI NASARIA  38 F SI QUECHUA AMA DE CASA 12 17 18 6 53 12 15 15 10 52 10 18 14 6 48 6 13 18 6 43 6 15 18 6 45 10 16 14 6 46 48 C

11 ROQUE CONDORI PETRONA 5504092 37 F SI QUECHUA AMA DE CASA 12 17 16 10 55 8 15 16 10 49 12 17 10 10 49 14 13 18 10 55 10 14 15 6 45 14 18 15 6 53 51 C

12 TELLES GARCIA FELIPA  27 F SI QUECHUA AMA DE CASA 8 17 20 10 55 8 16 13 6 43 12 18 14 10 54 6 12 15 10 43 10 15 16 10 51 10 15 20 10 55 50 C

13 TORIBIO CHOQUE MARIA  25 F SI QUECHUA AMA DE CASA 8 17 18 6 49 10 19 18 10 57 10 16 15 10 51 10 15 16 10 51 14 12 15 10 51 10 20 18 10 58 53 C

14 TORIBIO QUIRUCHI SABINA 4520585 36 F SI QUECHUA AMA DE CASA 12 17 21 14 64 12 20 20 14 66 12 18 16 6 52 10 14 13 6 43 10 20 12 14 56 14 20 18 14 66 58 C

15 URISTA MAMANI HONORIA 5579658 27 F SI QUECHUA AMA DE CASA 10 17 18 14 59 10 19 18 10 57 10 16 14 14 54 6 13 14 14 47 10 21 18 10 59 10 21 20 10 61 56 C

16 VELA GUZMAN OLGA 5127875 42 F SI QUECHUA AMA DE CASA 14 17 20 14 65 14 19 20 10 63 10 19 18 10 57 10 13 20 10 53 10 20 17 14 61 10 20 20 14 64 61 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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