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1 AGUILAR CHALLAPA CASILDA 7397778 26 F NO AIMARA AMA DE CASA 10 17 18 10 55 10 19 17 10 56 10 17 18 10 55 10 17 18 10 55 12 19 15 10 56 55 C

2 ANCASI PAYEHUANCA NILVA 9123467 33 F NO CASTELLANO OTRO 10 16 17 10 53 11 15 18 10 54 12 15 17 10 54 10 16 19 10 55 12 13 16 11 52 54 C

3 ARROBA CHIPANA MODESTA LIBIA 6765301 32 F NO AIMARA OTRO 12 18 18 10 58 10 16 19 10 55 12 15 18 10 55 10 17 19 10 56 11 14 18 11 54 56 C

4 ATAHUACHI CALLISAYA GONZALO 353685 75 M NO AIMARA AGRICULTOR 12 16 19 10 57 10 18 17 10 55 10 15 19 10 54 11 15 17 10 53 10 16 18 10 54 55 C

5 BUSTAMANTE LIMACHI ALEXANDRA CLARA 9246064 30 F NO CASTELLANO OTRO 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 D

6 CHOQUE CHOQUEHUANCA CATALINA 6810147 30 F NO AIMARA OTRO 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 D

7 CHOQUE CHOQUEHUANCA TEODOSIA 6808422 34 F SI AIMARA OTRO 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 D

8 CONDORI PACO ELIANA ELSA 8263637 35 F SI AIMARA OTRO 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 D

9 HUALLPA QUELLCA LUCY 6149914 40 F SI AIMARA COMERCIANTE 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 D

10 HUANCA MOYA XIMENA 9231518 27 F NO CASTELLANO AMA DE CASA 12 15 17 10 54 10 17 18 10 55 10 17 18 10 55 12 15 18 10 55 10 15 17 11 53 54 C

11 HUANCA QUISPE BERNARBIA 4797012 43 F NO AIMARA AMA DE CASA 10 17 18 10 55 12 16 17 10 55 12 18 17 10 57 10 18 18 10 56 10 16 19 10 55 56 C

12 HUANCA QUISPE FRANCISCA 5990876 45 F NO AIMARA AMA DE CASA 12 18 17 10 57 10 18 18 10 56 12 15 18 10 55 10 18 17 10 55 12 18 16 10 56 56 C

13 MACHACA MAMANI DE MAMANI FLORA 5949585 34 F NO CASTELLANO OTRO 10 18 19 10 57 10 17 18 10 55 10 17 18 11 56 12 19 14 10 55 12 18 14 11 55 56 C

14 MAMANI DE ATAHUACHI ATANACIA 6823882 63 F SI AIMARA AMA DE CASA 12 15 18 10 55 10 14 17 10 51 10 16 17 10 53 12 16 18 10 56 12 16 18 10 56 54 C

15 MAMANI RAMOS DE 
INTIMAYTA CARMEN 2078497 68 F SI AIMARA OTRO 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 D

16 MAMANI YANIQUE JUAN PABLO 6039762 36 M NO CASTELLANO OTRO 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 D

17 MARCA AÑAMURO MARTHA 3479626 44 F NO AIMARA AMA DE CASA 12 15 19 10 56 10 18 18 10 56 12 17 17 10 56 10 17 18 10 55 10 17 18 10 55 56 C

18 NINA APAZA FAUSTINA 6040878 39 F SI AIMARA OTRO 12 17 18 10 57 10 18 17 10 55 12 15 17 10 54 12 16 16 10 54 12 16 16 10 54 55 C

19 QUISPE MAMANI JUSTINA 6959735 30 F SI CASTELLANO OTRO 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 D

20 SUXO DE ATAHUACHI MARIA 3453661 51 F SI AIMARA AMA DE CASA 10 17 18 10 55 12 16 18 10 56 12 17 16 10 55 12 18 17 10 57 11 17 17 10 55 56 C

21 TAMBO QUISPE JUANA MAXIMILIANA 3410221 42 F NO AIMARA COMERCIANTE 12 15 18 10 55 12 15 18 10 55 10 17 17 10 54 12 18 17 10 57 12 16 17 10 55 55 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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