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1  ALIAGA MARINA 11088762 54 F SI AIMARA OTRO 11 13 17 14 55 10 15 17 14 56 9 15 15 14 53 10 11 16 14 51 9 15 15 14 53 54 C

2 ALARCON HUAYNOCA NICOLASA 10958346 47 F SI AIMARA COMERCIANTE 9 12 15 14 50 12 13 15 14 54 8 13 15 14 50 7 7 14 14 42 8 13 15 14 50 49 C

3 ALVARO ANTEZANA LIDIA 2487863 57 F SI AIMARA AMA DE CASA 9 14 15 14 52 11 10 12 14 47 11 13 17 14 55 12 15 16 14 57 11 13 17 14 55 53 C

4 APAZA URUÑA LEONOR 10914575 64 F SI AIMARA AMA DE CASA 13 16 17 14 60 12 15 18 14 59 12 15 16 14 57 12 14 15 14 55 12 15 16 14 57 58 C

5 AROSQUETA QUIROZ VDA DE 
PARDO MARTINA 483674 75 F SI AIMARA AMA DE CASA 11 13 17 14 55 10 15 17 14 56 9 15 15 14 53 10 11 16 14 51 9 15 15 14 53 54 C

6 CALLE HUAYTA LUISA 11088790 48 F SI AIMARA AMA DE CASA 11 13 17 14 55 11 15 16 14 56 8 13 16 14 51 11 12 16 14 53 8 13 16 14 51 53 C

7 CONDORI HUARICACHI CRISTINA 2148420 61 F SI AIMARA AMA DE CASA 11 13 16 14 54 8 12 16 14 50 11 13 15 14 53 10 11 14 14 49 11 13 15 14 53 52 C

8 CONDORI MARCA SILVERIA 8364320 41 F SI AIMARA AMA DE CASA 10 8 12 14 44 8 10 13 14 45 9 11 13 14 47 9 11 12 14 46 9 11 13 14 47 46 C

9 CONTRERAS CANASA FAUSTINA 2263275 55 F SI AIMARA AMA DE CASA 10 14 13 10 47 12 17 13 10 52 13 12 15 10 50 12 13 14 10 49 13 12 15 10 50 50 C

10 FERNANDEZ ARGOLLO TEODORA 8370844 45 F SI AIMARA COMERCIANTE 13 17 13 10 53 12 16 17 10 55 10 14 16 10 50 13 14 14 10 51 10 14 16 10 50 52 C

11 GREGORIO LOPEZ EDUARDA 2182212 61 F SI AIMARA AMA DE CASA 9 14 15 14 52 11 10 12 14 47 11 13 17 14 55 12 17 16 14 59 11 13 17 14 55 54 C

12 GUARACHI DE LAURA AGUSTINA 2408378 71 F SI AIMARA AMA DE CASA 13 16 17 14 60 12 15 18 14 59 12 15 16 14 57 12 15 16 14 57 12 15 16 14 57 58 C

13 GUTIERREZ CHOQUE JESUSA 12870186 57 F SI AIMARA AMA DE CASA 11 13 17 14 55 10 15 17 14 56 9 15 15 14 53 10 11 16 14 51 9 15 15 14 53 54 C

14 HUAYNOCA CRUZ FERMIN 2138230 63 M SI AIMARA AGRICULTOR 11 13 17 14 55 11 15 16 14 56 8 13 16 14 51 11 12 16 14 53 8 13 16 14 51 53 C

15 LOPEZ MUÑOZ ALCIRA 5990131 38 F SI AIMARA AMA DE CASA 10 8 12 14 44 8 10 13 14 45 9 11 13 14 47 9 11 12 14 46 9 11 13 14 47 46 C

16 MAMANI APAZA DE 
PLACENCIO MARIA 2148495 63 F SI AIMARA AMA DE CASA 10 14 13 10 47 12 17 13 10 52 13 12 15 10 50 12 13 14 10 49 13 12 15 10 50 50 C

17 MAMANI GARCIA NARZISO 10020746 75 M SI AIMARA AGRICULTOR 13 17 13 10 53 12 16 17 10 55 10 14 16 10 50 13 14 14 10 51 10 14 16 10 50 52 C

18 MAMANI GUTIERREZ ROSMERY 5990167 40 F SI AIMARA COMERCIANTE 11 13 16 14 54 8 12 16 14 50 11 13 15 14 53 10 11 14 14 49 11 13 15 14 53 52 C

19 MARCA VDA DE ARUQUIPA JUANA 6120693 77 F SI AIMARA AMA DE CASA 9 12 15 14 50 12 13 15 14 54 8 13 15 14 50 7 7 14 14 42 8 13 15 14 50 49 C

20 MORANTE CALLE DE ALAVI NATIVIDAD 9067390 37 F SI AIMARA OTRO 13 16 17 14 60 12 15 18 14 59 12 15 16 14 57 12 14 15 14 55 12 15 16 14 57 58 C

21 ORIGUELA CONDORI DE 
MANCACHI JUSTA 11088819 44 F SI AIMARA COMERCIANTE 11 13 17 14 55 11 15 16 14 56 8 13 16 14 51 11 12 16 14 53 8 13 16 14 51 53 C

22 QUISBERT ADUVIRI ISMAEL 12795460 69 M SI AIMARA CARPINTERO 11 13 16 14 54 8 12 16 14 50 11 13 15 14 53 10 11 14 14 49 11 13 15 14 53 52 C

23 RAMIRES SELAES FORTUNATO 2580896 52 M SI AIMARA AGRICULTOR 10 14 13 10 47 12 14 13 10 49 13 12 15 10 50 12 13 14 10 49 13 12 15 10 50 49 C

24 RODRIGUEZ MAMANI JUANA 6848502 37 F SI AIMARA AMA DE CASA 13 17 13 10 53 12 16 17 10 55 10 14 16 10 50 13 14 14 10 51 10 14 16 10 50 52 C

25 SANTOS PANOZO FLORA 2409736 56 F SI AIMARA COMERCIANTE 13 16 17 14 60 12 15 18 14 59 12 15 16 14 57 12 14 15 14 55 12 15 16 14 57 58 C

26 VARGAS MAYTA ERIBERTO 3911125 51 M SI AIMARA COMERCIANTE 11 13 17 14 55 11 15 16 14 56 8 13 16 14 51 11 12 16 14 53 8 13 16 14 51 53 C

27 VARGAS MIRANDA MARTHA 12801121 58 F SI AIMARA AGRICULTOR 10 8 12 14 44 8 10 13 14 45 9 11 13 14 47 9 11 12 14 46 9 11 13 14 47 46 C
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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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