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1  QUISPE CARMELA 2517990 54 F SI AIMARA AMA DE CASA 8 11 13 14 46 9 12 15 14 50 11 10 13 14 48 48 C

2 ALANOCA QUISPE ELEOTERIO 2580943 62 M SI AIMARA COMERCIANTE 10 13 15 14 52 9 10 15 14 48 8 13 14 14 49 50 C

3 CHALLCO CONDORI JULIA 2138723 50 F NO AIMARA COMERCIANTE 8 11 13 14 46 9 14 13 14 50 8 10 13 14 45 47 C

4 CONDORI CONDORI ANTONIO 2268484 59 M SI AIMARA OTRO 12 16 14 14 56 10 18 14 14 56 13 16 15 14 58 57 C

5 CONDORI CONDORI CANDELARIA 2676116 69 F SI AIMARA AMA DE CASA 8 14 15 14 51 10 13 16 14 53 9 11 18 14 52 52 C

6 CONDORI CONDORI RUPERTA 8432233 63 F SI AIMARA AMA DE CASA 9 11 18 14 52 8 13 15 14 50 10 12 15 14 51 51 C

7 CONDORI CONDORI VICTORIA 4325846 46 F SI AIMARA AMA DE CASA 8 10 16 14 48 9 11 13 14 47 8 10 12 14 44 46 C

8 CONDORI DE MACHACA ANTONIA 2089884 61 F SI ATAONA AMA DE CASA 8 9 10 14 41 9 12 15 14 50 8 13 16 14 51 47 C

9 CONDORI DE SALINAS GIMENA 6146846 35 F SI AIMARA COMERCIANTE 11 14 16 14 55 10 13 16 14 53 8 11 15 14 48 52 C

10 CONDORI MACHACA ELSA 7047738 26 F SI AIMARA AMA DE CASA 8 10 13 14 45 11 16 14 14 55 12 13 15 14 54 51 C

11 CONDORI VDA DE SALINAS ANTONIA 2089582 65 F SI AIMARA AMA DE CASA 11 12 10 14 47 11 12 12 14 49 10 16 15 14 55 50 C

12 CONDORI VILLA PETRONA 6827335 52 F SI AIMARA AMA DE CASA 12 10 14 14 50 9 13 12 14 48 8 11 14 14 47 48 C

13 CONDORI VILLA TOMAS 3488315 50 M SI AIMARA OTRO 11 10 13 14 48 10 15 13 14 52 9 10 12 14 45 48 C

14 FLORES MACHACA MARIA GERMANA 4907631 43 F SI AIMARA AMA DE CASA 12 13 14 14 53 10 13 18 14 55 8 12 16 14 50 53 C

15 MACHACA DE CONDORI ANTONIA 2422795 63 F SI AIMARA AMA DE CASA 8 12 16 14 50 9 10 12 14 45 8 13 11 14 46 47 C

16 MACHACA QUISPE ROMALDA 2505804 57 F SI AIMARA COMERCIANTE 8 11 13 14 46 9 10 12 14 45 11 14 16 14 55 49 C

17 MAMANI CONDORI PRIMITIVA 2007106 72 F SI AIMARA AMA DE CASA 14 12 13 14 53 13 10 12 14 49 10 13 12 14 49 50 C

18 PATTY DE CONDORI LUCIA 4368631 69 F SI AIMARA COMERCIANTE 8 16 14 14 52 9 15 13 14 51 10 13 16 14 53 52 C

19 PATTY PATTY SIMONA 2007107 66 F SI AIMARA AMA DE CASA 8 13 16 14 51 9 10 12 14 45 8 10 15 14 47 48 C

20 QUISPE MACHACA ELADIA 2517978 68 F SI AIMARA AMA DE CASA 8 10 13 14 45 9 11 12 14 46 10 13 12 14 49 47 C

21 VILLA CHOQUE FRANCISCO 6768705 63 M SI AIMARA OTRO 8 11 13 14 46 10 10 15 14 49 8 13 14 14 49 48 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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