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1 ALACA DE APAZA ROSA 444374 60 F SI AIMARA AMA DE CASA 12 14 14 6 46 12 14 16 6 48 12 14 15 6 47 12 14 16 6 48 12 15 16 6 49 12 14 16 6 48 48 C

2 APAZA COPANA MARTINA 2300774 60 F SI AIMARA AMA DE CASA 11 11 12 6 40 11 12 14 6 43 11 12 14 6 43 11 12 16 6 45 11 12 14 6 43 11 14 16 6 47 44 C

3 APAZA DE APAZA CEFERINA 6786505 35 F SI AIMARA AMA DE CASA 12 14 14 6 46 12 14 16 6 48 12 15 16 6 49 12 14 16 6 48 12 15 16 6 49 12 14 16 6 48 48 C

4 APAZA SACA FORTUNATA 6773577 53 F SI AIMARA AMA DE CASA 11 12 14 6 43 12 12 16 6 46 12 13 14 6 45 12 13 14 6 45 12 14 14 6 46 12 14 16 6 48 46 C

5 APAZA SACA NICASIA 444820 70 F NO AIMARA AMA DE CASA 11 12 14 6 43 12 12 16 6 46 12 13 14 6 45 12 13 14 6 45 12 14 14 6 46 12 14 16 6 48 46 C

6 APAZA SILVESTRE VIRGINIA 6742405 36 F SI AIMARA AMA DE CASA 12 13 14 6 45 12 14 14 6 46 12 5 14 6 37 11 14 16 6 47 11 15 16 6 48 11 14 16 6 47 45 C

7 CATUNTA DE APAZA ANTONIA 6742491 42 F SI AIMARA AMA DE CASA 11 13 12 6 42 12 13 14 6 45 12 13 14 6 45 12 14 14 6 46 12 14 14 6 46 12 15 14 6 47 45 C

8 CHOQUE CATUNTA DE 
APAZA ARMINDA 6083895 32 F SI AIMARA AMA DE CASA 12 14 15 10 51 12 14 16 6 48 12 14 14 6 46 13 15 16 6 50 12 14 16 6 48 12 15 16 6 49 49 C

9 CHOQUE DE APAZA DOMINGA 6119107 35 F SI AIMARA AMA DE CASA 11 11 12 6 40 11 12 14 6 43 11 12 14 6 43 11 12 16 6 45 11 12 14 6 43 11 14 16 6 47 44 C

10 CHOQUE TICONA HORTENCIA 6742490 44 F SI AIMARA AMA DE CASA 14 15 16 6 51 12 15 17 10 54 12 14 16 10 52 12 14 16 10 52 12 15 16 10 53 12 14 15 10 51 52 C

11 MAMANI APAZA ALBINA 6747697 40 F SI AIMARA AMA DE CASA 11 12 12 6 41 11 13 14 6 44 11 12 14 6 43 11 14 14 6 45 11 14 16 6 47 11 14 16 6 47 45 C

12 MAMANI APAZA ELSA 6099678 38 F SI AIMARA AMA DE CASA 12 12 14 6 44 11 12 14 10 47 12 14 16 10 52 12 14 15 10 51 12 14 16 0 42 12 14 14 10 50 48 C

13 MAMANI DE ALACA BASILIA 2571817 48 F NO AIMARA AMA DE CASA 11 11 12 6 40 11 12 12 6 41 11 12 14 6 43 11 13 14 6 44 11 13 14 6 44 12 12 14 6 44 43 C

14 TICONA DE VILLCA TERESA 444817 63 F NO AIMARA AMA DE CASA 11 13 12 6 42 12 13 14 6 45 12 13 14 6 45 12 14 14 6 46 12 14 14 6 46 12 15 14 6 47 45 C

15 TICONA GIRONDA ROXANA 10940297 24 F SI AIMARA AMA DE CASA 12 13 12 10 47 11 14 14 6 45 11 14 16 6 47 11 14 16 6 47 12 14 16 6 48 12 14 16 6 48 47 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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