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1  APAZA TEODORA 7454976 60 F NO AIMARA AMA DE CASA 12 18 19 10 59 13 20 19 10 62 12 20 21 10 63 13 19 20 10 62 62 C

2 CARTAGENA TERAN FELIX 598234 69 M SI QUECHUA OTRO 11 16 18 6 51 11 13 18 6 48 12 11 16 10 49 10 17 15 6 48 49 C

3 CARTAGENA TERAN SEGUNDINA 1202336 83 F SI QUECHUA AMA DE CASA 11 16 18 6 51 10 17 17 6 50 12 16 18 10 56 12 18 16 10 56 53 C

4 CHAMBI MALDONADO JUANITA 3540307 46 F SI QUECHUA AMA DE CASA 12 17 19 10 58 13 17 19 10 59 13 17 18 10 58 12 17 19 10 58 58 C

5 CONDORI TORREZ RICARDO 2722773 59 M SI QUECHUA OTRO 13 21 20 10 64 12 20 19 10 61 13 18 20 10 61 12 17 19 10 58 61 C

6 FLORES CHOQUE LILIAN 3546796 45 F SI QUECHUA AMA DE CASA 12 16 17 6 51 11 16 16 10 53 10 15 15 6 46 12 15 16 10 53 51 C

7 HUANCA COLQUE JUANA 4075088 39 F NO QUECHUA COMERCIANTE 12 17 18 10 57 12 17 19 10 58 13 20 19 10 62 12 18 19 10 59 59 C

8 MARTINEZ CRUZ FELICIDAD 680653 59 F SI QUECHUA AMA DE CASA 14 16 13 10 53 12 19 17 10 58 13 19 18 10 60 12 19 17 6 54 56 C

9 PARIHUANCOLLO FLORES MARIA 647857 61 F SI QUECHUA AMA DE CASA 11 18 18 6 53 12 19 19 10 60 12 11 18 6 47 12 20 20 6 58 55 C

10 QUILLE PALLY ANDREA 7341718 70 F SI QUECHUA AMA DE CASA 11 18 17 10 56 13 16 19 10 58 11 19 17 10 57 12 16 18 6 52 56 C

11 ROCHA CHAMBI ROMINA KATHERIN 7291925 27 F SI QUECHUA AMA DE CASA 12 17 16 10 55 13 10 14 10 47 11 14 15 10 50 13 14 20 6 53 51 C

12 ROCHA PEREZ EDGAR FELIPE 3064016 52 M SI QUECHUA OTRO 10 15 18 10 53 11 19 18 10 58 12 18 17 10 57 12 18 19 10 59 57 C

13 ROJAS VELASCO COSTA 3523682 51 F SI QUECHUA AMA DE CASA 10 18 17 10 55 12 17 17 10 56 13 19 19 10 61 11 17 19 10 57 57 C

14 SIELEK ALVAREZ ELIZABETH 598235 68 F SI QUECHUA AMA DE CASA 12 17 20 10 59 13 19 19 10 61 13 17 19 10 59 12 17 18 10 57 59 C

15 TENORIO PEREZ MARTHA 5061075 41 F SI QUECHUA AMA DE CASA 10 16 17 6 49 11 15 18 10 54 13 18 17 10 58 11 19 18 6 54 54 C

16 TORANZO CARTAGENA MARIA TERESA 662289 61 F SI QUECHUA AMA DE CASA 13 18 19 6 56 12 18 20 10 60 11 16 18 6 51 12 19 18 6 55 56 C

17 TORREZ AGUILAR LEONOR 2148519 57 F SI QUECHUA AMA DE CASA 12 17 19 10 58 13 20 19 10 62 11 18 18 10 57 12 17 19 10 58 59 C

18 TORRICO MONTAÑO FELIPA 4057490 79 F SI QUECHUA AMA DE CASA 9 17 18 10 54 10 16 16 10 52 13 17 18 6 54 10 17 18 10 55 54 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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