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1 ALEGRE VDA DE SOLIZ JUSTA 5157223 64 F SI QUECHUA AMA DE CASA 12 15 17 10 54 12 15 17 12 56 12 15 17 12 56 12 15 17 12 56 56 C

2 ANDRADE CLAROS JULIA 863295 53 F SI QUECHUA AMA DE CASA 12 16 18 12 58 10 16 15 12 53 10 16 15 12 53 10 16 15 12 53 54 C

3 CARBALLO BAUTISTA ALBERTA 863320 110 F SI QUECHUA AMA DE CASA 10 15 16 9 50 10 17 14 10 51 12 16 18 10 56 12 18 14 12 56 53 C

4 CORDOVA DE ORTUÑO CARLOTA 863323 68 F SI QUECHUA AMA DE CASA 10 18 0 12 40 10 15 0 12 37 10 18 15 12 55 10 18 18 12 58 48 C

5 GARCIA  FELIX  43 M SI QUECHUA AMA DE CASA 12 15 17 12 56 12 18 14 11 55 10 16 15 12 53 10 18 14 10 52 54 C

6 GUZMAN DE SOLIZ EMILIANA 3797456 57 F SI QUECHUA AMA DE CASA 12 16 12 12 52 11 17 15 10 53 10 17 15 12 54 12 16 18 10 56 54 C

7 JAIMES NOGALES LEANDRA 863157 65 F SI QUECHUA AMA DE CASA 12 15 15 10 52 12 18 14 11 55 10 16 15 12 53 10 18 14 10 52 53 C

8 OLGUIN DE JAIMES FLORENCIA 45130007 73 F SI QUECHUA AMA DE CASA 10 18 12 12 52 12 18 14 11 55 10 16 15 12 53 10 18 14 10 52 53 C

9 ORELLANA ORTUÑO CASIANA  18 F SI QUECHUA AMA DE CASA 10 16 15 12 53 11 17 15 10 53 10 17 15 12 54 12 16 18 10 56 54 C

10 ORTUÑO  CELESTINA  65 F SI QUECHUA AMA DE CASA 11 15 15 12 53 10 15 0 12 37 10 18 15 12 55 10 18 18 12 58 51 C

11 ORTUÑO ROCHA MARCELINA  51 F SI QUECHUA AMA DE CASA 11 18 16 12 57 10 18 16 12 56 12 17 16 12 57 11 16 20 12 59 57 C

12 ORTUÑO ROCHA UBALDO 3593617 63 M SI QUECHUA AGRICULTOR 11 15 12 10 48 11 17 15 10 53 10 17 15 12 54 12 16 18 10 56 53 C

13 ROCHA DE ORTUÑO PASCUALA 935312 74 F SI QUECHUA AMA DE CASA 10 17 15 10 52 12 16 17 12 57 12 18 15 10 55 12 20 15 11 58 56 C

14 SANDOBAL  BERNARDINO 863286 56 M SI QUECHUA AGRICULTOR 12 17 15 12 56 12 16 17 12 57 12 18 15 10 55 12 20 15 11 58 57 C

15 SANDOBAL HIGUERA JACOBA 3610603 55 F SI CASTELLANO AMA DE CASA 12 15 18 10 55 10 18 16 12 56 12 17 16 12 57 11 16 20 12 59 57 C

16 SOLIZ ANDRADE MARIA LUISA 6459068 59 F SI QUECHUA AMA DE CASA 11 20 15 10 56 11 20 15 10 56 11 20 15 10 56 11 20 15 10 56 56 C

17 SOLIZ DE ROJAS TOMASA 934150 51 F SI QUECHUA AMA DE CASA 12 17 16 10 55 10 15 14 10 49 12 16 14 10 52 12 15 18 10 55 53 C

18 SOLIZ DE SANDOBAL PATRICIA 863319 51 F SI CASTELLANO AMA DE CASA 10 18 16 12 56 10 15 14 10 49 12 16 14 10 52 12 15 18 10 55 53 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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