COMPROBANTE UNICO DE REGISTRO

Institucion: 064 | INSTITUTO NACIONAL DE ESTADISTICAS Y CENSOS | Reporte rptComprobanteGastos.rdlc
U. Ejecutora: 0005 | COORDINACION ZONAL 8 - INEC Fecha Elaboracion No. CUR  No. Original
Unid. Desc: 0000 020 010 2022 4493 4493
Tipo Documento Respaldo Clase Documento No. No. Expediente
COMPROBANTES ADMINISTRATIVOS DE GASTOS RENDICION DE FONDOS SIN DETALLE 6 1993
DE FACTURAS
Clase de . Clase de RPA RTO DEV
Registro: REGULARIZACION Gasto: OTROS GASTOS | I I
Cuenta
. . 1121501 FTE 1 ANTICIPO VIATICOS
Banco: Monetaria: CORRIENTES RECURSOS FISCALES
Comprobante GASTOS Numero Operacién 0
Beneficiario: 0968593090001 [COORDINACION ZONAL 8 - INEC
AFECTACION PRESUPUESTARIA
PG SP PY ACT ITEM UBG FTE ORG N.Prest DESCRIPCION MONTO
55 00 000 007 530303 0901 001 0000 0000 Viaticos y Subsistencias en el Interior 320.00
TOTAL PRESUPUESTARIO 320.00
IVA 0.00
SUB - TOTAL 320.00
RETENCIONES IVA 0.00
TOTAL DEDUCCIONES PRESUPUESTARIO 0.00
TOTAL A PAGAR 320.00
SON: TRESCIENTOS VEINTE DOLARES
DESCRIPCION: Rendicién de la Entidad:64-5-0 No de fondo: 172 No Entrada: 1942

DATOS APROBACION

ESTADO REGISTRADO: APROBADO:
APROBADO
LE[] ,
FECHA: VI LLAFUERTE
20/10/2022

Funcionario Responsable

Director Financiero




COMPROBANTE UNICO DE REGISTRO

Institucion: 064 | INSTITUTO NACIONAL DE ESTADISTICAS Y CENSOS | Reporte rptComprobanteGastos.rdlc
U. Ejecutora: 0005 | COORDINACION ZONAL 8 - INEC Fecha Elaboracion No. CUR  No. Original
Unid. Desc: 0000 020 |010 2022 4493 4493
Tipo Documento Respaldo Clase Documento No. No. Expediente
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Comprobante

Beneficiario:

GASTOS

Numero Operacién

0968593090001 |COORDINACION ZONAL 8 - INEC

DEDUCCIONES

DATOS APROBACION

ESTADO

REGISTRADO:

APROBADO:

APROBADO

FECHA:
20/10/2022

Funcionario Responsable

Director Financiero




LIQUIDACION DE VIATICOS

# DE INFORME

309

CEDULA APELLIDOS ¥ FECHA DE INICIO| FECHA FIN DE LA DESCRIPCION DE LA COMISION RMU OBSERVACION
NOMBRES DE LA COMISION COMISION

COMISION DE SERVICIOS DE GUAYAQUIL A QUEVEDO 174 KM,

PETAOZ'\I\I/IIII_IEIZ ::?géiﬁ‘g:? SE JUSTIFICA MAS DEL 70% Y SE
0906738083 FERNANDO 26/09/2022 || 30/09/2022 CAPACITACION DE $817,00 [RECONOCE $ 80 SEGUN LO INDICADO
OSWALDO FORMULARIOS DE EGRESOS EN LA NORMA TECNICA PARA PAGO

HOSPITALARIOS DE VIATICOS POR 1 DIA

LIQUIDACION DE LA COMISION DE SERVICIOS

RA EL CALCULO COMPROBANTES DE VENTA
TOTAL DE 5
NIVEL DIARIO DE VIATICO #DIAS VIATICO Y VALOR A JUSTIFICAR (70%) 30% del NO PROCEDE PROCEDEN comBusTiBLE | pease | MOVILIZACION/
VIATICO PASAJE
SUBSISTENCIA
VARIOS (*) HOSPEDAJE ALIMENTACION
SP1 80,00 4 320,00 224,00 96,00 7,00 140,00 93,05 - - -
TOTAL A PAGAR
Fi rmado el ectr6ni camente por
320,00 % ANDRES
Elaborado por: } 2 VI CENTE M TE
Andrés Mite Avilés




@09 9® Ministrio
® 9 9 deRelaciones
Laborales

AIINEGC

instituto nacional de estadistica y censos

INFORME DE SERVICIOS INSTITUCIONALES

Nro. SOLICITUD DE AUTORIZACION PARA CUMPLIMIENTO DE SERVICIOS

FECHA DE INFORME

INSTITUCIONALES
309-CZ8L-GPRAZ-2022 04-10-2022
DATOS GENERALES
APELLIDOS - NOMBRES DE LA O EL SERVIDOR PUESTO QUE OCUPA:

BONILLA PAZMINO FERNANDO OSWALDO

C.1. 090673808 - 3

SERVIDOR PUBLICO 1

CIUDAD - PROVINCIA DEL SERVICIO INSTITUCIONAL
VARIOS ESTABLECIMIENTOS DE SALUD Y MUNICIPIOS DE LAS PROVINCIAS DE

MANABI Y LOS RIOS

NOMBRE DE LA UNIDAD A LA QUE PERTENECE LA O EL

SERVIDOR

GESTION DE PROCESAMIENTO DE REGISTROS

ADMINISTRATIVOS

SERVIDORES QUE INTEGRAN EL SERVICIO INSTITUCIONAL:

FERNANDO OSWALDO BONILLA PAZMINO

INFORME DE ACTIVIDADES Y PRODUCTOS ALCANZADOS

ANTECEDENTES:

En atencién al Memorando INEC-CZ8L-2021-10666-M, se procedio a salir de comisidn hacia las provincias de Manabi y Los Rios, del

26 al 30 de septiembre del 2022.

OBIJETIVOS:

e Induccidn sobre el proceso de llenado del formulario de egresos y camas hospitalarias.

e Recoleccidn informacidn Estadistica de Egresos Hospitalarios 2022 y Camas Hospitalarias 2022.

e Correccién de observaciones del Formulario de Egresos Hospitalarios y Camas Hospitalarias recolectado.
e Recoleccidon informacidn Estadistica de Encuesta de Edificaciones 2022.

EQUIPO DE TRABAJO:

Investigador:

Fernando Oswaldo Bonilla Pazmifio

Conductor:

Elvis Medina

Vehiculo

Institucional:

e Institucional

e Camioneta 4X4
e Chevrolet

e Placa GEA 1024

DESCRIPCION DE RUTA REALIZADA:

DIiA

JURISDICCION

SEDE

26/09/2022

GUAYAQUIL
BABAHOYO
MONTALVO
VINCES
PUEBLOVIEJO
VENTANAS

QUEVEDO

27/09/2022

EL EMPALME
QUEVEDO

QUEVEDO

28/09/2022

O O O O O O o0 0|0 OO0 O 0 0

QUEVEDO
ROCAFUERTE
TOSAGUA
CHONE

SAN VICENTE
SUCRE
MANTA

MANTA




29/09/2022

MANTA
PORTOVIEJO
MANTA

MANTA

30/09/2022

MANTA
MONTECRISTI
24 DE MAYO
PAJAN
GUAYAQUIL

O O O 0O 0|0 O O

DETALLE DE LABORES POR DiAS TRANSCURRIDOS:

Lunes 26 de septiembre del 2022.-

La salida de Guayaquil hacia Babahoyo fue a las 08:00 a.m. La investigacion inici6 a las 10:20 con la visita al siguiente

Establecimiento de Salud:

ESTABLECIMIENTO DE SALUD

ACTIVIDADES REALIZADAS

HOSPITAL DEL DIA MARIA AUXILIADORA

eCorreccion de Formulario de egresos. Capacitacién a Lcda. Tatiana Moreira Bajafia, en el llenado de formularios
de Egresos hospitalarios y Camas hospitalarias.

(BABAHOYO) TERMINADO
HOSPITAL DEL DIA BABAHOYO ;E;t&k::\;e;ggento cerrado por fallecimiento de propietario

(BABAHOYO)
eCorreccion de Formulario de egresos. Capacitacion a Lcda. Tatiana Moreira Bajaiia, en el llenado de formularios
de Egresos hospitalarios y Camas hospitalarias.

HOSPITAL DEL DIA SAN JOSE de Formulario de egresos. Capacitacion a Lcda. Julia Carpio Laje, en el llenado de formularios de Egresos
(VINCES) hospitalarios y Camas hospitalarias.

TERMINADO

MUNICIPIO ACTIVIDADES REALIZADAS
eRecoleccion de formularios de Encuesta de Edificaciones del mes de agosto RECOLECTADO.

GAD MONTALVO TERMINADO.

GAD PUEBLO VIEJO

eRecoleccion de formularios de Encuesta de Edificaciones del mes de agosto RECOLECTADO
TERMINADO.

GAD VENTANAS

eRecoleccion de formularios de Encuesta de Edificaciones del mes de agosto POR ENVIAR
TERMINADO.

Hora de fin de jornada laboral 17:00.

Martes 27 de septiembre del 2022.-

La investigacion inicio a las 08:30 con la visita a los siguientes Establecimientos de Salud:

ESTABLECIMIENTO DE SALUD

ACTIVIDADES REALIZADAS

CLINICA CARMELITA
(EL EMPALME)

eRecoleccion de Formulario de egresos hospitalarios y camas hospitalarias de agosto y
septiembre. RECOLECTADO.
TERMINADO

(EL EMPALME)

HOSPITAL DEL DIA CEDENO

eCorreccion de observaciones del Formulario de Camas hospitalarias de agosto. RECOLECTADO
TERMINADO

(EL EMPALME)

HOSPITAL DEL DIA OCHOA

eRecoleccion del Formulario de Egresos hospitalarios y Camas hospitalarias de julio y agosto.
RECOLECTADO
TERMINADO

(EL EMPALME)

HOSPITAL DEL DIA SAGRADO CORAZON DE JESUS

eCorreccion de observaciones del Formulario de Camas hospitalarias de agosto. RECOLECTADO
TERMINADO

(QUEVEDO)

HOSPITAL DEL DIA MUNOZ

eCorreccion de observaciones del Formulario de Egresos hospitalarios de agosto.
RECOLECTADO
TERMINADO




HOSPITAL DEL DIA QUEVEDO

eCorreccion de observaciones del Formulario de Egresos hospitalarios y Camas hospitalarias de
agosto. RECOLECTADO

(QUEVEDO) TERMINADO
HOSPITAL DEL DIA CHALEN ;Fégg)l.lsgzrlzggel Formulario de Egresos hospitalarios y Camas hospitalarias de agosto.
(QUEVEDO)

TERMINADO

HOSPITAL DEL DIA POPULAR CALDERON
(QUEVEDO)

eRecoleccion del Formulario de Egresos y Camas hospitalarias de agosto. POR RECOLECTAR
TERMINADO

HOSPITAL DEL DIA MUJER Y LA MUJER
(QUEVEDO)

eRecoleccion del Formulario de Egresos hospitalarios y Camas hospitalarias de agosto.
RECOLECTADO
TERMINADO

HOSPITAL GENERAL IESS QUEVEDO
(QUEVEDO)

eCorrecciones de observaciones del Formulario de Egresos hospitalarios y Camas hospitalarias
de agosto. RECOLECTADO
TERMINADO

HOSPITAL BASICO REVELO GAY
(QUEVEDO)

eCorrecciones de observaciones del Formulario de Egresos hospitalarios de junio..
RECOLECTADO
TERMINADO

Hora de fin de jornada laboral 17:00

Miércoles 28 de septiembre del 2022.-

La investigacion inicio a las 10:50 por el traslado desde Quevedo hasta Rocafuerte con la visita a los siguientes Establecimientos :

MUNICIPIO

ACTIVIDAES REALIZADAS

GAD ROCAFUERTE

eRecoleccidn de formularios de Encuesta de Edificaciones del mes de agosto RECOLECTADO
TERMINADO.

ESTABLECIMIENTO DE SALUD

ACTIVIDADES REALIZADAS

HOSPITAL BASICO TOSAGUA
(TOSAGUA)

eRecoleccion del Formulario de Egresos hospitalarios de agosto y Camas hospitalarias de enero
hasta agosto. RECOLECTADO
TERMINADO

HOSPITAL BASICO ZAMBRANO

eCorreccion del Formulario de Camas hospitalarias de junio hasta agosto. RECOLECTADO

(CHONE) TERMINADO
HOSPITAL DEL DIA DR FEDERICO CEDENO eCorreccion del Formulario de Camas hospitalarias de enero hasta agosto. RECOLECTADO
(CHONE) TERMINADO
HOSPITAL BASICO PADRE FITZGERALD eRecoleccidn del Formulario de Camas hospitalarias de junio hasta agosto. RECOLECTADO
(CHONE) TERMINADO
HOSPITAL BASICO IESS CHONE eCorreccion del Formulario de Egresos hospitalarios de agosto. POR RECOLECTAR
(CHONE) TERMINADO

CLINICA SAMARI
(SAN VICENTE)

eRecoleccion del Formulario de Egresos hospitalarios de agosto y Camas hospitalarias de junio
hasta agosto. RECOLECTADO
TERMINADO

UNIDAD MEDICA DEL NORTE
(SUCRE)

eRecoleccion del Formulario de Egresos hospitalarios de agosto y Camas hospitalarias de enero
hasta agosto. RECOLECTADO Y Capacitacion sobre llenado de formulario de Camas
hospitalarias a Sr Jose Luis Cedefio Mero, responsable del llenado.

TERMINADO

CLINICA CALDERON
(SUCRE)

eRecoleccion del Formulario de Egresos hospitalarios de agosto y Camas hospitalarias de
agosto. POR RECOLECTAR, ESTABLECIMIENTO CERRADO ALGUNOS DIAS.
TERMINADO

Hora de fin de jornada laboral 17:45.

Jueves 29 de septiembre del 2022.-

La investigacion inicié a las 08:30 por el traslado desde Manta hacia Portoviejo con la visita a los siguientes Establecimientos de

Salud:

ESTABLECIMIENTO DE SALUD

ACTIVIDADES REALIZADAS

CLINICA DEL BAMBINI
(PORTOVIEJO)

eCorreccion de observaciones del Formulario de Egresos hospitalarios de agosto Y Formulario
de Camas hospitalarias de julio y agosto. RECOLECTADO




TERMINADO

eRecoleccion formulario de camas hospitalarias de junio hasta agosto de agosto.

INSTITUTO DE ENFERMEDADES DIGESTIVAS IECED RECOLECTADO y capacitacion sobre llenado de formulario a Lcdo. Julio Parrales Moreira nuevo
(PORTOVIEJO) responsable de llenado de formularios.
TERMINADO

eRecoleccion formulario de camas hospitalarias de junio hasta agosto de agosto.
RECOLECTADO y capacitacion sobre llenado de formulario a Lcda. Karla Macias Quiroz
TERMINADO

eRecoleccion formulario de camas hospitalarias de julio hasta agosto de agosto. POR
RECOLECTAR, responsable de llenado de formularios de vacaciones.

SOLCA MANABI
(PORTOVIEJO)

HOSPITAL IESS PORTOVIEJO
(PORTOVIEJO)

TERMINADO
eRecoleccion del Formulario de Egresos hospitalarios de agosto y Camas hospitalarias de enero
HOSPITAL ALA DE COMBATE 23 FAE hasta agosto. RECOLECTADO Y Capacitacion sobre llenado de formulario de Camas hospitalarias
(JARAMIJO) a Sr Jose Luis Cedefio Mero, responsable del llenado.
TERMINADO

eRecoleccion del Formulario de Egresos hospitalarios de agosto y Camas hospitalarias de enero

HOSPITAL BASICO DIVINO NINO hasta agosto. POR RECOLECTAR, RESPONSABLE NO SE ENCONTRABA PRESENTE

(MANTA) TERMINADO
eCapacitacion llenado de formularios de Egresos hospitalarios y camas hospitalarias a
CLINICA DEL SOL funcionaria Rosa Lina Reyes Chavez
(MANTA) TERMINADO

Hora de fin de jornada laboral 17:40.

Viernes 30 de septiembre del 2022.-

La investigacion inicio a las 08:20 con la visita a los siguientes Establecimientos de Salud:

ESTABLECIMIENTO DE SALUD ACTIVIDADES REALIZADAS
OFICINAS DEL INEC eRecoleccion de documentos para Departamentos de talento Humano de Edificio La Plata
(MANTA) TERMINADO
eRecoleccion del Formulario de Egresos hospitalarios de agosto y Camas hospitalarias de enero
HOSPITAL BASICO DIVINO NINO hasta agosto. RECOLECTADO Y Capacitacion sobre llenado de formulario de Camas hospitalarias
(MANTA) a Lcda. Gema Macias Villamil
TERMINADO
MUNICIPIOS ACTIVIDADES REALIZADA
eRecoleccion de formularios de Encuesta de Edificaciones del mes de julio y agosto
RECOLECTADO
GAD MONTECRIST TERMINADO.

eRecoleccién de formularios de Encuesta de Edificaciones del mes de agosto RECOLECTADO
GAD 24 DE MAYO TERMINADO.

eRecoleccion de formularios de Encuesta de Edificaciones del mes de agosto POR RECOLECTAR,
RESPONSABLE ENVIARA EN PROXIMA SEMANA

GAD PAJAN TERMINADO.

Hora de fin de jornada laboral, llegada a Guayaquil 17:00.

COBERTURA:

La cobertura programada se cumplié con el 100% de supervisidn en los Establecimientos que se encontraban pendientes entregar
formularios por primera vez y los que faltaban por corregir.




FORMULARIOS A FORMULARIOS A

rosemn. COMEGR  iolinaoos  peNDIENTES.
PROGRAMADOS PROGRAMADOS
75 7 72 3

CONCLUSIONES GENERALES:

e Lalabor se realizd con normalidad ubicando a todos los responsables respectivos establecimientos visitados (presencial y
via telefénica), logrando recolectar 72 de los formularios pendientes por recolectar y corregir.

e Alos establecimientos que tenian observaciones pendientes, se les orientd en cada una de las secciones para que puedan
corregir segun lineamientos de la Egresos hospitalarios y camas Hospitalarias

e A los establecimientos de salud se les recordé la entrega de Egresos Hospitalarios y Camas Hospitalarias, en las fechas
previstas.

e En apoyo a la Estadistica de Edificaciones se visitaron los GADs de Montalvo, Pueblo Viejo, Ventanas, Rocafuerte,
Montecristi, 24 de Mayo y Pajan.

NOVEDADES:

e Sevisitd 2 veces los establecimientos, Centro Medico Popular Calderon, Clinica de la Mujer y la Mujer, Clinica Carmelita, H.B.
Nifio Divino.

e Por encontrarse en la ruta de Quevedo a Portoviejo el cantéon El Empalme de provincia del Guayas, se gestiond en 4
establecimientos de salud, formularios de egresos y camas hospitalarias.

RECOMENDACIONES:

e Serecomienda programar capacitaciones para mejorar la calidad de la informacion..

DOCUMENTOS QUE SE ADJUNTAN AL PRESENTE INFORME:
1) PARA DEPARTAMENTO FINANCIERO

e Se adjunta 6 hojas de registro de asistencia a Establecimientos de Salud y Municipios con las respectivas fechas y firmas.
e Seadjunta 14 facturas de viaticos y alimentacion.

e  Tres comprobantes electrénicos PDF de combustible.

. Cinco comprobantes electronicos PDF de peajes.

e  Detalle de gastos de alimentacion y hospedaje.

. Detalle de gastos de combustible.

e Detalle de gastos de peajes

ITINERARIO SALIDA LLEGADA NOTA
Estos datos se refieren al tiempo efectivamente utilizado en el
FECHA . LT X
dd-mm-aaaa 26-09-2022 30-09-2022 cumplimiento del servicio institucional, desde la salida del lugar
de residencia o trabajo habituales o del cumplimiento del
HORA 08:00 17:00 servicio institucional segun sea el caso, hasta su llegada de estos
hh:mm L
sitios.
TRANSPORTE
LID LLEGAD
TIPO DE NOMERE DE SALIDA GADA
~ TRANSPORTE TRANSPORTE RUTA FECHA HORA FECHA HORA
(Aéreo, terrestre, maritimo, otros) dd-mm-aaaa hh:mm dd-mm-aaaa hh:mm




Terrestre GEA1024

(Vehiculo Institucional)

O 0O 0O OO0 O0OO0OO0OO0OO0OO0OO0OO0OO0OO0OO0OO0OO0

GUAYAQUIL
BABAHOYO
PUEBLOVIEJO
MONTALVO
VINCES
VENTANAS
QUEVEDO

EL EMPALME
CHONE

SAN VICENTE
SUCRE
TOSAGUA
PORTOVIEJO
MANTA
MONTECRISTI
24 DE MAYO
PAJAN
GUAYAQUIL

26-09-2022 08:00 30-09-2022 17:00

NOTA: En caso de haber utilizado transporte publico, se deberd adjuntar obligatoriamente los pases a bordo o boletos.

OBSERVACIONES

FIRMA DE LA O EL SERVIDOR COMISIONADO

Firmado el ectroni canente por:

LEE FERNANDO OSWALDO
BONI LLA PAZM NO

NOTA
El presente informe debera presentarse dentro del término de 4 dias del
cumplimiento de servicios institucionales, caso contrario la liquidacion se
demorard e incluso de no presentarlo tendria que restituir los valores
percibidos. Cuando el cumplimiento de servicios institucionales sea superior al
nimero de dias autorizados, se debera adjuntar la autorizacién por escrito de
la Maxima Autoridad o su Delegado.

FIRMAS DE APROBACION

FIRMA DE LA O EL RESPONSABLE DE LA UNIDAD DEL SERVIDOR COMISIONADO

FIRMA DE LA O EL JEFE INMEDIATO DE LA O EL RESPONSABLE DE LA UNIDAD

Firmado el ectroni canente por:

MARI A ALEXANDRA
ENRI QUEZ PAREDES

NOMBRE: Mat. Alexandra Enriquez Paredes

NOMBRE: Ing. Vanessa Zambrano Zambrano




AINEC

instituto nacional de estadistica y censos

LUGARY FECHA:

NOMBRES Y APELLIDOS:
FECHA DE COMISION:
DESTINO (CIUDAD):

N° DE SOLICITUD:

RESUMEN DE GASTOS DE ALIMENTACION Y HOSPEDAJE

Guayaquil, 04 de OCTUBRE de 2022

BONILLA PAZMINO FERNANDO OSWALDO
DESDE: 26/09/2022 HASTA: 30/09/2022

BABAHOYO,
PUEBLOVIEJO,MONTALVO,VINCES,VENTANAS,QUEVE
DO,EL EMPALME,

309-CZ8L-GPRAZ-2022

DETALLE DE DOCUMENTOS

FECHA RUC N® FACTURA/NOTA DE VENTA DESCRIPCION VALOR TOTAL OBSERVACIONES
FACTURA
26/09/2022 1206605915001 005-001-000000393 ALIMENTACION $10,00 EACTURA
26/09/2022 1204864183001 002-001-000032816 ALIMENTACION $10,00 EACTURA
27/09/2022 1206605915001 005-001-000000397 ALIMENTACION $10,00 FACTURA
27/09/2022 1250056353001 002-001-000004801 ALIMENTACION $7,80 FACTURA
27/09/2022 1206605915001 005-001-000000402 ALIMENTACION $10,00 FACTURA
27/09/2022 1707536718001 001-001-000003143 HOSPEDAJE $70,00 FACTURA
28/09/2022 1311273757001 001-001-000011100 ALIMENTACION $8,00 FACTURA
28/09/2022 1306393081001 009-001-000000959 ALIMENTACION $7,75 FACTURA
29/09/2022 1313066159001 002-001-000013730 ALIMENTACION $7,00 NO PROCEDE
29/09/2022 1308267994001 001-001-000001189 ALIMENTACION $10,00 NOTA DE VENTA
29/09/2022 1308267994001 001-001-000001192 ALIMENTACION $10,00 NOTA DE VENTA
29//9/2022 1313749119001 001-001-000000096 ALIMENTACION $4,50 NOTADE VENTA
30/09/2022 1315075463001 001-001-000002274 HOSPEDAJE $70,00 FACTURA
30/09/2022 1307943421001 001-001-000000147 ALIMENTACION $5,00 FACTURA
TOTAL: $240,05
ALIMENTACION $ 93,05
HOSPEDAJE $140,00
I FERANDS GVl Do NO PROCEDE §$ 7,00

PARA USO PROCESO FINANCIERO:

30%
70%

VALOR ENTREGADO COMO ANTICIPO 320,00
VALOR A NO JUSTIFICARSE 96.00
—_

VALOR A JUSTIFICARSE 22400
,

GASTOS JUSTIFICADOS 233,05

VALOR A DESCONTAR 0,00

:E_.‘ﬂ E. Firmado el ectro6ni camente por
Vs ANDRES
s st VI CENTE M TE
Oy

REVISADO POR
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FACTURA
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