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1 BURGOS DAVALOS JOSEFINA 5589556 49 F SI CASTELLANO AMA DE CASA 12 14 14 10 50 14 18 14 10 56 12 19 15 10 56 54 C

2 CAIMY YIRI ADALBERTO 3302682 21 M SI CASTELLANO AGRICULTOR 11 14 14 10 49 13 15 15 10 53 14 15 14 10 53 52 C

3 CARPIO ONIABA CASTA 1929945 46 F SI CASTELLANO AMA DE CASA 12 5 14 10 41 12 15 18 10 55 13 15 15 10 53 50 C

4 CHICABA MURQUEMA MARIA 10782608 43 F SI CASTELLANO AMA DE CASA 13 10 12 10 45 11 15 14 10 50 14 13 14 10 51 49 C

5 CUELLAR OSCAR ROCA  29 M SI CASTELLANO AGRICULTOR 11 10 14 10 45 13 17 17 10 57 12 14 12 10 48 50 C

6 CUELLAR ROCA CARMELO 92165202 38 M SI CASTELLANO AGRICULTOR 14 12 12 10 48 11 18 17 10 56 13 17 14 10 54 53 C

7 DUMAY CORTEZ JESUSA 1928990 50 F SI CASTELLANO AMA DE CASA 13 12 13 10 48 11 15 15 10 51 13 15 12 10 50 50 C

8 HUMASA LANGUIDEY MARICELA 9270950 23 F SI CASTELLANO AMA DE CASA 12 14 14 10 50 13 17 14 10 54 12 14 13 10 49 51 C

9 LANGUIDEY GUATAICA ESPERANZA 4179510 60 F SI CASTELLANO AMA DE CASA 14 14 13 10 51 13 15 15 10 53 12 15 14 10 51 52 C

10 MENDES FLORES SUSANA 9265203 34 F SI CASTELLANO AMA DE CASA 11 14 14 10 49 11 18 15 10 54 13 12 14 10 49 51 C

11 MOLINA PINTO LURDES 7632289 23 F SI CASTELLANO AMA DE CASA 11 12 12 10 45 13 19 16 10 58 12 14 15 10 51 51 C

12 MOYE MERUVIA FATIMA  63 F SI CASTELLANO AMA DE CASA 12 15 14 10 51 11 14 14 10 49 12 14 15 10 51 50 C

13 MOYE TASEO GREGORIO 498987 30 M SI CASTELLANO AGRICULTOR 12 13 15 10 50 11 17 15 10 53 14 16 12 10 52 52 C

14 NINO HEREDIA CARMEN 1936478 29 F SI CASTELLANO AMA DE CASA 11 14 12 10 47 14 18 12 10 54 13 19 12 10 54 52 C

15 NOE MONTERO JULIAN 4177393 25 M SI CASTELLANO AGRICULTOR 12 14 12 10 48 12 17 14 10 53 14 15 14 10 53 51 C

16 ROCA TEJADA MARTHA 1750146 62 F SI CASTELLANO AMA DE CASA 14 12 14 10 50 14 15 15 10 54 12 14 14 10 50 51 C

17 RODRIGUEZ RODRIGUEZ ARMINIO 1685356 37 M SI CASTELLANO AGRICULTOR 14 14 12 10 50 12 17 14 10 53 12 14 14 10 50 51 C

18 SUEZ NINO MARGOTH 5589578 37 F SI CASTELLANO AMA DE CASA 13 13 15 10 51 12 18 14 10 54 14 18 14 10 56 54 C

19 TUSUE GONZALES MIREYA 1902143 58 F SI CASTELLANO AMA DE CASA 11 14 14 10 49 12 17 12 10 51 13 18 12 10 53 51 C

20 VACA EQUEVE JUAN 56000196 49 M SI CASTELLANO AGRICULTOR 14 12 12 10 48 11 17 14 10 52 12 14 14 10 50 50 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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