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1 APO MIRO REYNA 13151186 27 F SI CHIMAN AMA DE CASA 13 20 17 10 60 13 18 18 10 59 11 15 21 6 53 14 16 15 14 59 12 20 18 10 60 58 C

2 APO VASNAY FLORENCAI 4165768 69 F SI CHIMAN AMA DE CASA 12 21 16 14 63 12 17 20 10 59 10 13 21 14 58 10 14 19 10 53 13 21 15 14 63 59 C

3 BALTAZAR CONDORI MARIA 12679100 20 F SI QUECHUA AMA DE CASA 12 19 19 10 60 13 18 18 10 59 12 20 17 6 55 14 18 16 10 58 14 10 10 10 44 55 C

4 CAIMANI CUNAY JORGE  53 M NO CHIMAN AGRICULTOR 13 18 18 10 59 12 20 19 14 65 11 16 18 10 55 12 20 18 10 60 10 17 11 10 48 57 C

5 CUNAY APO FAVIOLA 7592122 64 F SI CHIMAN AMA DE CASA 13 18 18 10 59 12 21 18 10 61 13 16 15 6 50 13 19 15 10 57 12 17 12 14 55 56 C

6 CUNAY APO MARINA 7584141 42 F NO CHIMAN AMA DE CASA 12 18 20 14 64 11 19 20 10 60 13 19 19 14 65 11 21 14 14 60 10 15 18 14 57 61 C

7 CUNAY APO ROSA 7592127 52 F SI CHIMAN AMA DE CASA 13 15 17 10 55 12 17 16 10 55 12 13 13 14 52 12 15 18 14 59 10 15 16 14 55 55 C

8 CUNAY VASNAY GABRIEL 4165772 49 M SI CHIMAN AGRICULTOR 14 17 19 14 64 12 18 18 14 62 11 18 14 14 57 10 13 21 14 58 9 13 18 6 46 57 C

9 HUASNAY TAYO ALEJANDRO 6759781 66 M SI CHIMAN AGRICULTOR 11 20 18 14 63 14 19 19 14 66 13 20 16 10 59 9 17 20 10 56 13 15 13 14 55 60 C

10 HUASNAY TAYO LUCIA 10808362 33 F SI CHIMAN AGRICULTOR 11 19 20 14 64 11 19 19 10 59 12 16 20 10 58 11 13 17 10 51 9 21 16 14 60 58 C

11 ISA DURBANO CARMELO 9260312 45 M SI CHIMAN AGRICULTOR 12 19 19 14 64 13 20 19 14 66 12 18 20 14 64 14 15 16 10 55 13 20 21 10 64 63 C

12 MAMANI MIRANDA MAGARITA 6737752 32 F SI CHIMAN AMA DE CASA 12 18 19 10 59 12 18 18 10 58 13 17 19 10 59 13 19 13 14 59 11 20 12 10 53 58 C

13 MAMANI VIZARRO DONATA 5534761 41 F SI QUECHUA AMA DE CASA 13 17 19 14 63 12 20 20 14 66 14 21 19 10 64 12 19 11 14 56 13 16 15 6 50 60 C

14 NATE LERO PETRONA 9260386 62 F SI CHIMAN AMA DE CASA 14 19 20 10 63 13 20 20 10 63 11 21 19 10 61 13 16 21 14 64 14 21 21 10 66 63 C

15 SANCHEZ NATE HILDA 7584103 40 F NO CHIMAN AMA DE CASA 11 17 20 10 58 11 19 17 14 61 14 20 16 10 60 13 20 13 14 60 11 18 15 10 54 59 C

16 SARAVIA VIE ANTONIA 7624168 41 F NO CHIMAN AMA DE CASA 12 16 18 14 60 13 18 17 10 58 11 19 15 14 59 14 21 10 10 55 12 16 17 10 55 57 C

17 TAYO NATE GREGORIO 9260314 43 M NO CHIMAN AGRICULTOR 13 19 18 10 60 13 20 19 14 66 11 15 18 6 50 14 20 12 14 60 10 14 12 14 50 57 C

18 TAYO NATE SILVIA  29 F SI CHIMAN AMA DE CASA 14 19 18 10 61 14 21 19 14 68 14 20 20 10 64 13 18 10 14 55 14 18 16 10 58 61 C

19 VASNAY SANCHEZ NERVI  33 F SI CHIMAN AMA DE CASA 12 20 20 14 66 12 19 20 10 61 12 13 13 10 48 13 14 19 10 56 13 15 10 6 44 55 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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Facilitador/a Supervisor/a Departamental Municipal Distrital


