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1  NINA CLAUDIA KARINA 10028385 35 F NO AIMARA AMA DE CASA 10 20 18 10 58 12 20 18 10 60 13 20 20 10 63 12 20 18 10 60 10 20 18 10 58 13 20 18 10 61 60 C

2  QUISBERT JULIA 2529484 50 F NO AIMARA AMA DE CASA 14 18 19 10 61 10 15 18 14 57 10 18 21 10 59 10 15 19 10 54 10 14 18 10 52 14 18 19 10 61 57 C

3 AQUINO DE  CASAS HILARIA OLGA 2449135 50 F NO AIMARA AMA DE CASA 14 18 19 10 61 10 15 18 14 57 10 18 21 10 59 10 15 19 10 54 10 14 18 14 56 14 18 19 10 61 58 C

4 CALLISAYA CASILLO EDELMIRA ADELA 4916070 40 F NO AIMARA AMA DE CASA 10 15 18 10 53 10 18 16 10 54 12 16 17 10 55 10 15 18 10 53 10 15 16 10 51 10 15 15 10 50 53 C

5 CANAVIRI CANAVIRI GUILLERMINA 6003391 38 F NO AIMARA OTRO 14 18 17 10 59 10 18 17 10 55 10 18 17 10 55 10 15 18 10 53 10 18 17 10 55 10 18 18 10 56 56 C

6 CASAS AQUINO FELIX 3375368 50 M NO AIMARA OTRO 10 15 21 10 56 10 21 19 10 60 10 15 18 10 53 14 18 19 10 61 10 15 14 14 53 10 18 17 14 59 57 C

7 CHIPANA MAYTA ESTELA 4300853 42 F NO AIMARA AMA DE CASA 10 19 18 10 57 10 20 16 10 56 10 18 20 10 58 10 18 18 10 56 10 18 18 10 56 10 20 20 10 60 57 C

8 COLLO DE VELASQUEZ SEBASTIANA 2349590 59 F NO AIMARA AMA DE CASA 10 21 20 10 61 10 18 20 10 58 10 14 20 10 54 10 20 20 10 60 10 21 17 10 58 14 20 20 10 64 59 C

9 LAURA HUIZA VIVIANA 6733685 35 F NO AIMARA AMA DE CASA 13 20 20 10 63 10 15 20 10 55 10 20 20 10 60 10 20 20 10 60 12 20 18 10 60 13 20 18 10 61 60 C

10 LOAYZA QUISPE OSCAR LINBERG 4899226 34 M NO AIMARA OTRO 10 18 17 10 55 10 18 19 10 57 14 18 17 10 59 10 17 19 14 60 10 15 21 10 56 10 18 17 10 55 57 C

11 LUNA SARZURI HORTENCIA 4998828 38 F NO AIMARA OTRO 10 15 18 10 53 10 18 16 10 54 12 16 17 10 55 10 15 18 10 53 10 15 16 10 51 10 15 15 10 50 53 C

12 NINA VDA. DE AGUILAR INOCENCIA 2398310 49 F NO AIMARA AMA DE CASA 13 20 20 10 63 10 20 19 10 59 10 18 20 10 58 10 20 20 10 60 12 20 18 10 60 14 19 18 10 61 60 C

13 PILLCO DURAN PRUDENCIO 2390231 65 M NO AIMARA OTRO 10 10 10 10 40 14 18 10 10 52 12 15 18 10 55 14 18 15 10 57 10 15 14 14 53 10 18 19 14 61 53 C

14 ROSA MAMANI BRIGIDA 
BENEDICTA 3494688 46 F NO AIMARA AMA DE CASA 10 20 18 10 58 12 20 18 10 60 13 20 20 10 63 12 20 18 10 60 10 20 18 10 58 13 20 18 10 61 60 C

15 VILLASANTE JACHO HORTENCIA 10040643 32 F NO AIMARA AMA DE CASA 10 15 18 10 53 10 15 19 10 54 10 15 19 10 54 10 15 18 10 53 10 18 19 10 57 10 19 18 10 57 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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