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1 CAISINA CHOQUE DOMINGA 5520229 72 F si quechua AMA DE CASA 13 13 13 13 52 12 16 18 14 60 14 16 18 14 62 14 16 18 14 62 59 C

2 CAISINA COLQUE FLORENCIO 10535476 62 M si quechua AMA DE CASA 13 13 13 13 52 11 14 20 14 59 14 18 20 14 66 14 18 20 14 66 61 C

3 CAISINA COLQUE LEON 6586163 65 M si quechua AMA DE CASA 13 13 13 13 52 12 16 20 14 62 14 18 16 14 62 14 18 16 14 62 60 C

4 CAISINA QUISPE GENARO 1391657 33 M si quechua AGRICULTOR 13 13 13 13 52 11 18 20 14 63 14 15 16 14 59 14 15 16 14 59 58 C

5 CALIZAYA MAMANI JAVIER 10535373 28 M SI QUECHUA AGRICULTOR 11 14 18 16 59 11 14 20 14 59 14 16 20 14 64 14 16 18 14 62 61 C

6 CARVAJAL CAISINA PASTORA 12559404 31 F SI QUECHUA AMA DE CASA 13 13 13 13 52 11 18 20 10 59 14 14 16 14 58 14 14 16 14 58 57 C

7 CHINCHERO CALLI SAVINA 6580541 74 F SI QUECHUA AMA DE CASA 13 13 13 13 52 12 18 20 14 64 14 14 16 14 58 14 14 16 14 58 58 C

8 JANCKO AGUILARIO JULIAN 6565878 74 M si quechua AMA DE CASA 13 13 13 13 52 12 18 20 14 64 14 20 18 14 66 14 20 18 14 66 62 C

9 JANCKO CRUZ FORTUNATO 5520252 44 M SI QUECHUA AGRICULTOR 12 14 20 18 64 12 16 20 14 62 14 16 18 14 62 14 18 16 14 62 63 C

10 JIMENEZ CHOQUE MARCELINO 6677622 39 M si quechua AGRICULTOR 13 13 13 13 52 11 16 20 14 61 14 18 18 14 64 14 18 18 14 64 60 C

11 MAMANI CALLE HILARION 13255852 54 M si quechua AGRICULTOR 13 13 13 13 52 11 16 18 14 59 14 18 16 14 62 14 18 16 14 62 59 C

12 MAMANI CALLE LUIS 1416883 77 M SI QUECHUA AGRICULTOR 13 13 13 13 52 12 14 21 14 61 14 15 18 14 61 14 15 18 14 61 59 C

13 MAMANI CALLE SABINO 10535415 59 M si quechua MINERO 13 13 13 13 52 12 18 20 14 64 14 16 18 14 62 14 16 18 14 62 60 C

14 MENDOZA CAISINA SIMONA 6578627 48 F SI QUECHUA AMA DE CASA 13 13 13 13 52 12 18 18 14 62 14 16 20 14 64 14 16 20 14 64 61 C

15 OJEDA RAMOS MARIA 6586146 31 F si quechua AMA DE CASA 13 13 13 13 52 12 18 20 14 64 14 20 18 14 66 14 20 18 14 66 62 C

16 RAMOS QUISPE FRANCISCO 8640200 43 M si quechua AGRICULTOR 13 13 13 13 52 12 16 20 14 62 14 18 16 14 62 14 18 16 14 62 60 C

17 RAMOS TITO JACINTO 8589378 37 M si quechua AGRICULTOR 13 13 13 13 52 12 12 18 14 56 14 16 20 14 64 14 16 20 14 64 59 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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