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1 ALANOCA CONDORI VICENTE 2508432 69 M SI AIMARA AGRICULTOR 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

2 COLQUE DE PLATA FABIANA 3335548 64 F SI AIMARA AMA DE CASA 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

3 CONDE ALANOCA LUCIA 6030738 46 F SI AIMARA AMA DE CASA 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

4 CONDE ALANOCA SABINA  69 F SI AIMARA AMA DE CASA 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

5 CONDE CHOQUE FRANCISCO 2124738 80 M SI AIMARA AGRICULTOR 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 CONDE COPAJA GREGORIA 4245769 72 F SI AIMARA AMA DE CASA 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 CONDORI OCHOA FRANCISCO 2124795 63 M SI AIMARA AGRICULTOR 7 17 19 10 53 10 14 18 6 48 10 15 16 6 47 10 14 18 6 48 10 14 18 6 48 49 C

8 CONDORI QUISPE DOMITILA 6170164 80 F SI AIMARA AMA DE CASA 5 12 14 6 37 5 8 14 10 37 6 8 14 10 38 6 12 14 6 38 6 12 14 6 38 38 C

9 LAURA DE RAMIREZ ISABEL 2094493 61 F SI AIMARA AMA DE CASA 6 20 18 6 50 8 15 19 6 48 7 14 17 6 44 10 14 18 6 48 10 14 18 6 48 48 C

10 OCHOA PEREZ CRISTINA 2508997 59 F SI AIMARA AMA DE CASA 6 10 13 10 39 9 8 13 10 40 7 8 13 10 38 6 14 10 6 36 6 14 10 6 36 38 C

11 OCHOA QUISPE DAMIANA 4970469 42 F SI AIMARA OTRO 8 15 18 10 51 10 13 20 10 53 12 15 20 6 53 7 14 20 6 47 7 14 20 6 47 50 C

12 QUISPE CHIPANA CRESENCIO 2165344 69 M SI AIMARA OTRO 7 14 20 6 47 7 17 20 6 50 7 16 20 6 49 7 14 20 6 47 7 14 20 6 47 48 C

13 QUISPE DE MAMANI SARA 4898480 49 F SI AIMARA AMA DE CASA 7 17 19 10 53 9 13 15 10 47 10 14 15 10 49 6 16 18 10 50 6 16 18 10 50 50 C

14 QUISPE MAMANI MARINA 2508921 60 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

15 QUISPE RAMIREZ PATRICIO 310735 88 M SI AIMARA AGRICULTOR 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 RAMIREZ COPAJA CELESTINO 439896 67 M SI AIMARA AGRICULTOR 6 13 18 6 43 6 14 16 6 42 6 13 16 6 41 7 13 16 6 42 7 13 16 6 42 42 C

17 ZABALA CONDORI LIDIA 3477775 49 F SI AIMARA AMA DE CASA 9 13 15 14 51 9 13 14 14 50 9 13 14 14 50 9 15 15 14 53 9 15 15 14 53 51 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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