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1  CHOQUE LUCIA 7539133 45 F SI QUECHUA AMA DE CASA 11 15 13 10 49 11 16 21 10 58 13 15 13 10 51 13 15 21 10 59 54 C

2  OLLISCO ADRIANA 1034489 32 F SI QUECHUA AMA DE CASA 12 21 21 10 64 13 14 21 10 58 13 15 21 10 59 13 15 17 10 55 59 C

3  RAMOS PRIMO 1076216 57 M SI QUECHUA AMA DE CASA 13 14 12 10 49 13 15 19 10 57 13 14 21 10 58 11 15 21 10 57 55 C

4 ACHUCARRO ZARATE CARMEN 12611176 56 F SI QUECHUA AMA DE CASA 12 13 13 10 48 13 15 9 10 47 12 12 13 10 47 13 14 8 10 45 47 C

5 BUEZO CARDOZO JAVIER 5659862 44 M SI QUECHUA OTRO 11 16 17 10 54 12 12 21 10 55 11 16 21 10 58 12 19 21 10 62 57 C

6 CHOQUE OLLISCO DONATA 10343579 39 F SI QUECHUA AMA DE CASA 13 14 21 10 58 11 15 21 10 57 13 14 21 10 58 12 12 17 10 51 56 C

7 CHOQUE ZAMBRANA ELUISA 7562078 46 F SI QUECHUA AMA DE CASA 13 14 12 10 49 13 15 19 10 57 13 14 21 10 58 11 15 21 10 57 55 C

8 FERNANDEZ FLORES JUANA 5635072 56 F SI QUECHUA AMA DE CASA 12 16 11 10 49 9 11 19 10 49 13 16 21 10 60 14 18 21 10 63 55 C

9 FLORES SERRUDO DAMIAN 5671187 33 M SI QUECHUA AGRICULTOR 10 14 16 10 50 12 19 21 10 62 10 14 21 10 55 14 18 20 10 62 57 C

10 MOSCOSO MENDEZ TOMASA 5660189 43 F SI QUECHUA AMA DE CASA 13 14 12 10 49 13 15 19 10 57 13 14 21 10 58 11 15 21 10 57 55 C

11 OLLISCO ORELLANA CALIXTA 12738545 51 F SI QUECHUA AGRICULTOR 13 14 21 10 58 11 15 21 10 57 13 14 21 10 58 12 12 19 10 53 57 C

12 PADILLA DONOSO SABINA 5697769 41 F SI QUECHUA AGRICULTOR 13 15 16 10 54 13 14 19 10 56 11 15 21 10 57 11 15 17 10 53 55 C

13 REYNA BARRIENTOS HILARIA 5659844 40 F SI QUECHUA AMA DE CASA 12 16 17 10 55 10 14 19 10 53 11 15 20 10 56 11 15 20 10 56 55 C

14 SACACA ZARATE MAXIMA 10325279 54 F SI QUECHUA AMA DE CASA 10 11 17 10 48 12 12 19 10 53 10 11 19 10 50 14 18 10 10 52 51 C

15 SOLIZ ALEGRIA MARCIAL 7562080 50 M SI QUECHUA AGRICULTOR 13 14 21 10 58 11 15 21 10 57 13 14 21 10 58 12 12 19 10 53 57 C

16 SOTO YUCRA IRENIA 4084817 45 F    9 11 21 10 51 14 18 12 10 54 9 11 21 10 51 11 15 21 10 57 53 C

17 YUCRA AGUILAR GUADALUPE 5330490 85 F SI QUECHUA AMA DE CASA 12 11 18 10 51 12 21 21 10 64 12 12 21 10 55 13 14 17 10 54 56 C

18 ZARATE CARRILLO MARIO ZACARIAS 2860061 62 M SI QUECHUA AGRICULTOR 11 15 21 10 57 13 14 21 10 58 11 15 21 10 57 11 15 17 10 53 56 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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