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1 CAERO ACUÑA RENE 4393554 38 M SI QUECHUA AGRICULTOR 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 D

2 CHOCUTEA  FELIPA  35 F SI QUECHUA AMA DE CASA 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 D

3 CONDORI JUCHANI SANTUSA 9355759 43 F SI CASTELLANO AMA DE CASA 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 D

4 CUBA SOLANO LUCIA ADRIANA  35 F SI QUECHUA AMA DE CASA 7 18 18 6 49 7 10 16 6 39 6 13 17 6 42 7 10 16 6 39 42 C

5 FLORES  FLORENCIA  30 F SI QUECHUA AMA DE CASA 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 D

6 GUIZADA MEDRANO ROSMERY 7881901 26 F SI QUECHUA AMA DE CASA 12 17 19 10 58 12 16 18 10 56 12 16 18 10 56 12 16 18 10 56 57 C

7 LOZA DE VASQUEZ PETRONA  35 F SI QUECHUA AMA DE CASA 14 13 17 10 54 14 12 13 10 49 14 12 14 10 50 14 12 13 10 49 51 C

8 MOLLO BORDA EMILIANA 9333538 23 F SI QUECHUA AMA DE CASA 12 16 0 12 40 12 15 0 12 39 12 15 0 12 39 13 15 0 12 40 40 C

9 PEREDO MONTAÑO MARIA 5292722 36 F SI QUECHUA AMA DE CASA 10 15 0 10 35 11 16 0 9 36 11 15 0 9 35 11 16 0 9 36 36 C

10 QUISPE ALBERTO NARCISO CORNELIO 1433175 48 M SI QUECHUA AGRICULTOR 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 D

11 ROCHA GAMBOA DEMETRIA  57 F SI QUECHUA AMA DE CASA 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 D

12 ROJAS DELGADO JOSE 4484887 41 M SI QUECHUA AGRICULTOR 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 D

13 ROJAS RODRIGUEZ VICENTA  35 F SI QUECHUA AMA DE CASA 12 16 16 13 57 13 16 12 13 54 12 16 13 13 54 13 16 12 13 54 55 C

14 SEPITA CONDORI ROBERTO 7983082 37 F SI QUECHUA AGRICULTOR 11 19 0 9 39 10 10 14 9 43 11 13 9 9 42 10 10 14 9 43 42 C

15 SIANCIAS  ELIAS  28 M SI QUECHUA AGRICULTOR 12 15 16 10 53 11 12 13 10 46 12 13 14 10 49 11 12 13 10 46 49 C

16 VALENCIA  EUSEBIA  46 F SI QUECHUA AMA DE CASA 10 12 4 9 35 9 12 6 9 36 9 12 5 9 35 9 12 6 9 36 36 C

17 VASQUEZ CAMPOS ISIDRO 3127000 48 M SI QUECHUA AGRICULTOR 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 D

18 VASQUEZ LOZA BENITO  24 M SI QUECHUA AGRICULTOR 14 16 12 10 52 10 11 19 10 50 11 13 16 10 50 10 11 19 10 50 51 C

19 VASQUEZ LOZA CESAR  60 M SI QUECHUA AGRICULTOR 14 14 16 10 54 11 11 13 10 45 12 12 14 10 48 11 11 13 10 45 48 C

20 VASQUEZ ROJAS JUAN  37 M SI QUECHUA AGRICULTOR 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 D

 
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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