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1 BRAVO MAMANI CARMEN 7800778 36 F NO QUECHUA AMA DE CASA 8 18 10 10 46 10 17 17 14 58 8 17 19 10 54 10 17 17 14 58 54 C

2 CABELLO SOLIZ PERCY  48 M NO CASTELLANO AGRICULTOR 11 20 19 10 60 11 18 10 10 49 13 18 10 14 55 11 20 19 10 60 56 C

3 CALLEJAS CUELLAR SANTA  48 F NO CASTELLANO AMA DE CASA 10 17 17 14 58 9 16 11 14 50 8 16 11 14 49 8 18 19 14 59 54 C

4 CRUZ CRESPO CARLOS  39 M NO CASTELLANO AGRICULTOR 13 10 16 10 49 9 18 19 10 56 7 18 19 14 58 13 10 16 10 49 53 C

5 CRUZ MENDOZA JUAN 2991404 58 M SI CASTELLANO AGRICULTOR 9 12 11 10 42 14 12 17 10 53 12 10 19 14 55 9 12 11 14 46 49 C

6 FRIAS VILLALBA JULIO CESAR 8107244 29 M NO CASTELLANO AGRICULTOR 12 16 21 10 59 10 15 12 10 47 9 15 12 10 46 12 16 21 10 59 53 C

7 GUERRA ALVAREZ DOMINGO 2855776 55 M SI CASTELLANO AGRICULTOR 11 18 10 10 49 14 16 17 14 61 10 15 12 10 47 14 12 17 10 53 53 C

8 GUERRA PEREZ MARIO 3244216 43 M NO CASTELLANO AGRICULTOR 9 12 11 10 42 14 12 17 10 53 5 19 17 10 51 14 12 17 10 53 50 C

9 MEDINA SALAZAR FLORINDA 8136483 46 F NO CASTELLANO AMA DE CASA 10 15 12 10 47 13 12 15 10 50 12 16 21 14 63 10 15 12 14 51 53 C

10 MENESES PEÑA EUSEBIA 4607061 41 F NO CASTELLANO AMA DE CASA 8 17 19 10 54 14 12 17 10 53 8 18 10 10 46 14 12 17 10 53 52 C

11 ORTEGA VASQUEZ VIRGINIA  41 F NO QUECHUA AMA DE CASA 13 19 21 10 63 8 18 10 10 46 10 18 11 10 49 13 19 21 10 63 55 C

12 ORTIZ CHUMA PEDRO 3176266 46 M NO CASTELLANO AGRICULTOR 12 10 19 10 51 9 12 11 10 42 7 12 11 10 40 12 10 19 10 51 46 C

13 PANOZO ROMERO KARINA 8233965 15 F NO QUECHUA AMA DE CASA 5 19 17 10 51 10 17 17 14 58 9 12 11 10 42 9 18 19 14 60 53 C

14 PEREIRA MARTINEZ JUAN 5685766 42 M NO QUECHUA AGRICULTOR 8 18 10 10 46 13 12 15 10 50 13 19 21 14 67 8 18 10 14 50 53 C

15 RODRIGUEZ ORTEGA ROSARIA  50 F NO CASTELLANO AMA DE CASA 10 15 12 10 47 13 12 15 10 50 11 18 10 10 49 13 12 15 10 50 49 C

16 SUVIA FLORES JUANA 5685765 39 F NO QUECHUA AMA DE CASA 11 18 10 10 49 14 12 17 10 53 11 20 19 14 64 11 18 10 14 53 55 C

17 TOLA LISARAZO LILIANA  36 F NO QUECHUA AMA DE CASA 9 12 21 10 52 5 19 17 10 51 10 19 17 14 60 9 12 21 10 52 54 C

18 VEIZAGA ROCHA ELEUTERIO 7680296 47 M NO CASTELLANO AGRICULTOR 12 12 21 10 55 8 17 19 10 54 13 17 19 14 63 12 12 21 10 55 57 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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