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1  CALIZAYA ANTONIO 1409107 43 M SI QUECHUA OTRO 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 D

2  CRUZ INES 1321258 52 F SI QUECHUA OTRO 13 17 15 10 55 14 18 18 10 60 12 14 13 10 49 14 12 14 10 50 54 C

3 ARAMAYO GASPAR MARGARITA 6676697 30 F SI QUECHUA AMA DE CASA 13 15 10 14 52 12 15 14 14 55 14 16 13 10 53 13 14 13 10 50 53 C

4 ARAMAYO GASPAR PRESENTACION 10520141 59 F SI QUECHUA AMA DE CASA 14 18 15 10 57 12 18 16 10 56 14 13 14 10 51 14 14 11 14 53 54 C

5 BONIFACIO SANTOS ISIDORA 13197661 54 F SI QUECHUA AMA DE CASA 12 13 12 14 51 14 15 12 14 55 13 16 14 10 53 12 12 12 10 46 51 C

6 CANCHI SANTOS PEDRO 8626764 55 M SI QUECHUA AGRICULTOR 13 16 15 10 54 14 16 15 10 55 12 13 13 14 52 13 13 12 10 48 52 C

7 CRUZ IBARRA NICOLAS 3914866 41 M SI QUECHUA OTRO 11 11 13 10 45 12 14 14 10 50 13 15 14 10 52 14 11 12 14 51 50 C

8 GASPAR MENDOZA LUIS EUGENIO  27 M SI QUECHUA AGRICULTOR 13 15 11 14 53 13 15 13 14 55 12 15 12 10 49 12 14 13 14 53 53 C

9 IBARRA CRUZ ALDO FREDDY 6676674 30 M SI QUECHUA OTRO 13 13 13 10 49 11 14 13 14 52 13 15 14 10 52 12 13 14 14 53 52 C

10 MAMANI QUISPE ROSARIO 3714883 60 F SI QUECHUA AGRICULTOR 13 17 14 14 58 13 17 17 10 57 13 14 13 14 54 13 13 12 10 48 54 C

11 MARITINEZ  OLIVIA 1357524 52 F SI QUECHUA OTRO 13 11 12 14 50 14 14 12 10 50 14 15 12 14 55 13 12 14 10 49 51 C

12 MARTINEZ CRUZ CECILIA 3691994 43 F SI QUECHUA AMA DE CASA 13 12 12 14 51 12 13 13 14 52 12 17 15 10 54 12 11 13 10 46 51 C

13 MARTINEZ IBARRA JULIO  61 M SI QUECHUA OTRO 12 12 12 10 46 14 15 12 14 55 13 16 14 14 57 14 12 11 10 47 51 C

14 PORTAL MARTINEZ NARCIZO  59 M SI QUECHUA AGRICULTOR 13 14 10 14 51 12 13 12 14 51 11 15 12 10 48 13 15 12 10 50 50 C

15 SANTOS MARTINEZ FLORENCIO 1652593 63 M SI QUECHUA OTRO 13 18 14 14 59 13 13 17 10 53 13 18 14 14 59 13 12 13 10 48 55 C

16 SANTOS PARRAGA CRISTOBAL  55 M SI QUECHUA AGRICULTOR 12 17 16 10 55 12 16 18 10 56 12 14 13 14 53 13 13 13 14 53 54 C

17 SANTOS PARRAGA HILARIA  59 F SI QUECHUA AMA DE CASA 12 17 16 14 59 12 16 16 14 58 13 13 15 14 55 12 13 11 14 50 56 C

18 VALENCIA AGUILAR VICTORIANA 1357515 53 F SI QUECHUA AMA DE CASA 12 16 14 14 56 12 17 16 14 59 14 14 14 14 56 12 12 13 14 51 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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