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CONTRATO DE ASOCIACION No. 001-173-2021
ORDEN DE SUMINISTRO No. 20
CONTRATISTA: CODIS COLOMBIANA DE DISTRIBUCIONES Y
SERVICIOS C.I. S.A
NIT: 806.005.826-3
Atn. HUGO JAVIER PUENTES OCHOA
Representante Legal
Pasacaballos Calle del Puerto 16 No. 6-47 Piso 1 Local 1
Cartagena (Bolivar)
Tel. 310 6505855 / 3107376744 [ 3216568335
OBJETO: “Asociacion sujeta a condicion para el suministro integral de

combustibles en el territorio nacional y/o internacional, donde
los clientes y las necesidades propias de la entidad lo
requieran, en las diferentes modalidades de entrega. Lotes: 2,
3,4,5,8,9, 10, 11, 17, 18, 19, 20, 21, 22, 23, 24, 26, 27, 30,
31, 32, 33, 34, 35, 36, 37, 38, 39, 40, 41, 42, 43, 60, 61, 62, 63,
64, 65, 66, 67,68, 71,74,77,78,y 79

Valor del Centrato: $400.000.000,00

Suficiencia de la garantia de Cumplimiento del contrato
Valor: $120.000.000,00
Vigencia: Desde 27/10/2023 Hasta 30/04/2024

Suficiencia de la Calidad del Bien o Servicic
Valor: $200.000.000,00
Vigencia: Desde 31/12/2023 Hasta 30/06/2024

Suficiencia del Pago de salarios, prestaciones sociales e
Indemnizaciones

Valor: $20.000.000,00

Vigencia: Desde 27/10/2023 Hasta 31/12/2026

Responsabilidad Civil Extracontractual
Valor: $ 232.000.000.00
Vigencia: Desde 27/10/2023 Hasta 31/12/2023

Por encontrarse expedida conforme, a lo dispuesto en el Contrato en mencidn, se
aprueba la Garantia Unica No. 85-44-101124791 y la garantia de Responsabilidad Civil
Extracontractual No. 85-40-101057198 expedida por la compafiia SEGUROS DEL
ESTADO S.A, de acuerdo a lo dispuesto en la Ley 80/93 y Ley 1150/07.
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De acuerdo a Decreto 1082 de 2015 Articulo 2.2.1.2.3.2.5. La garantia Unica de
cumplimiento expedida a favor de Entidades Estatales no expira por falta de pago de la
prima ni puede ser revocada unilateralmente.

NOTA: Esta poliza fue confirmada via internet por la funcionaria Tulia Yaneth Martinez Ardila, en la pagina de Seguros
del Estado S.A, https://consultapoliza.segurosdelestado.com/consultapoliza/default.aspx, la cual se
encuentra vigente de acuerdo a documento anexo.

Para constancia se firma en Bogota a los, 27 00T 2023

Coronel CARLOS/AU TO MORALES HERNANDEZ
Director General de la{Agencia Yogistica de las Fuerzas Militares

Jio

Elaboré. UA ‘A j"( - Reviso y Aprobd. Aprobd: N

PD. Tulia Yarjeth Martinez Ardila Abg. Rosa Yaneth Fi{ahites Morera Abg. Luz Adni icaurte Diaz
Grupo Gestioh Contractual Coordinadora Grupo'&astion Contractual Subdireccién General de Contratacion
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LISTA DE VERIFICACION

PRORROGA ADICION MODIFICACION

OTROS

T P e
31“3"% VERIEICA
3 5 VA g
st Sk S st e :
el iR R %&%%3%&:%” e T 3
1 La Agencia Logistica de las Fuerzas Militares es el Beneficiario/Asegurado. X
2 Los valores asegurados contemplan los fijlados en el contrato inicial y/o adiciones X
(si aplica) incluyendo los centavos.
3 Las vigencias iniciales se tomaron a partir de la perfeccion del contrato X
4 El plazo de la prérroga esta conforme a la ampliacic';n solicitada. NA
La poliza tiene incluido el paragrafo primero de la clausula, referente a los
5 mecanismos de cobertura del contrato, el pago de las multas y clausula penal X
pecuniaria o en su defecto tener el condicionado o clausulado de la pdliza
debidamente firmado por el representante legal.
6 Tiene el nimero y objeto del contrato X
Contiene una nota de aclaracion respecto del amparo de calidad del bien o servicio
7 o estabilidad de la obra, si es el caso, determina el nimero de meses o afios que X
ampara, contados a partir de la fecha de entrega y evidenciada en el acta de recibo
a satisfaccién por parte de la Entidad.
8 El garante, beneficiario y tomador estan definidos claramente y de acuerdo con los X
términos contractuales.
9 La fecha con la que se firma el Auto de Aprobacion segtin formato vigente, es la X
fecha de expedicion de la pdliza
10 La garantia esta firmada por el garante y el contratista. X

CONFIRMACION DE LA POLIZA TELEFONICAMENTE

Fecha:

Compaiiia Aseguradora:

Confirmada Por:

Teléfono:

CONFIRMACION DE LA POLIZA POR INTERNET:

Se anexa certificado

sl| &> | No
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POLIZA DE SEGURO DE CUMPLIMIENTO ENTIDAD ESTATAL

AT, 660.005.576.6 DECRETO 1082 DE 2015
CIUDAD DE EXPEDICION SUCURSAL COD.SUC NOPOLIZA I
BARRANQUILLA BARRANQUILLA 8 85-44-101124791 0
Qs FEcHA EXPEDICION | VIGENGIADESDE | ALAS | VIGENCIAHASTA ~ [ ALAS
MES DIA" MES ~ANO | HORAS | DA MES ANO | HORAS TIPO MOVIMIENTO
10 2023 [ 10 | 2023 | o000 | a1 | 12 | 206 | 2359 |EMISION ORIGINAL
DATOS DEL TOMADOR J GARANTIZADD
BINONERE O RAZON

CODIS COLOMBIANA DE DISTRIBUCIONES Y SERVICIOS C.1. S.A. l'DENT'F'CAC'ON NIT: 806.005.826-3,

| ctupa:

CARTAGENA, BOLIVAR lTELéFO NO: 6673951

DATOS DEL ASEGURADD | BENEFICIARIO
=
AGENCIA LOGISTICA DE LAS FUERZAS MILITARES /

IIDENTIFICACION NIT: 899.999.162-4,

BOGOTA, D.C., DISTRITO CAPITAL TELEFONO

|ctupaD: 6510420

OBJETO DEL SEGURO

N CON SUJECION A LAS CONDICIONES GENERALES DE LA POLIZA QUE SE ANEXAN ECUO10B, QUE FORMAN PARTE INTEGRANTE DE LA MISMA Y QUE EL ASEGURADO Y EL
TOMADOR DECLARAN HABER RECIBIDO Y HASTA EL LIMITE DE VALOR ASEGURADO SENALADO EN CADA AMPARO, SEGUROS DEL ESTADO S.A., GARANTIZA:

EL PAGO DE LOS PERJUICIOS DERIBADOS DEL INCUMPLIMIENTO DEL CONTRATO DE ASOCIACICN NO 001-173-2021 ’.(RDEN DE SUMINISTRO 020/RE‘FERKNTE A ASOCIACION SUJETA
MM A CONDICION PARA EL SUMINISTRO INTEGRAL DE COMBUSTIBLES EN EL TERRITORIO NACIONAL Y/O INTERNACIONAL, DONDE LOS CLIENTES Y LAS NECESIDADES PRCPIAS DE LA
@ ENTIDAD LO REQUIERAN, EN LAS DIFERENTES MODALIDADES DE ENTREGA.

Lotes: 2, 3, 4, 5, 8, 9, 10, 11, 17, 18, 19, 20, 21, 22, 23, 24, 2€, 27, 30, 3, 32, 33,
; 67, 68, 71, 74, 77, 718, y 79

34, 35, 36, 37, 28, 39, 40, 41, 42, 43, 60, 61, 62, 63, 64, 65,

AMPAROS

RIESGO: SUMINISTRO DE BIENES

AMPAROS VIGENCTA DESDE VIGENCIA HASTA SUMA ASEG/ACTUAL

§l CUMPLIMIENTO DEL CONTRATO/ 27/1072023 30/04/2024/ $120,000,000.00~"

CALIDAD DE LOS ELEMENTOS - 31/12/2023.// 30/06/2024 .~ $200,000,000.00
PAGO DE SALARIOS, PRESTACIONES SOCIALES LEGALES E INDEMNIZACIONES/ 27/10/2023 31/12/2026. $20,000,000.00
] LABORALES
ACLARACIONES
i | GASTOS EXPEDICION IVA. TOTAL APAGAR _ IVALOR ASEGURADOTOTAL ] PIANDEPAGO |
. § *++++20,000.00 $ **174,414.00 § *rawerieq,092,387.00 $ ***+**340,000,000.00 CONTADO
W INTERMEDIRRIO XS TRIBUCON COASEGURD
Y NLTRE CAVE 0 PART. NCASRE CoPASIA 8 PART, VALOR ASEGURACO »u?i
GLOBALAS LIMITADA 143671 100.00

_.,,.
52
2!

¥ QUEDA EXPRESAMENTE CONVENIDO QUE LAS OBLIGACIONES DE SEGUROS DEL ESTADO S.A. SE REFIERE UNICAMENTE AL OBJETO Y OBSERVACIONES DE LA(S)
GARANTIA(S) QUE SE ESPECIFICAN EN ESTE CUADRO.

-

ERINTENDENGIA FINANCERA§

 VIGILADO bl

k NOTA: SEGUROS DE ESTADO S.A SE RESERVA EL DERECHO DE REVISAR Y HACER ACOMPANAMIENTO AL RIESGO ASUMIDO DURANTE LA VIGENCIA DE LA PRESENTE
A POLIZA, POR LO TANTO EL ASEGURADOR COMO EL TOMADOR, PRESTARAN SU COLABORACION
N PARA EFECTOS DE NOTIFICACIONES LA DIRECCION DE SEGUROS DEL ESTADO S.A. ES CARRERA 58 NO. 70-136 - TELEFONO: 3681078 - BARRANQUILLA

X3 %%

DLF143671A
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EZOUROCS POLIZA DE SEGURO DE CUMPLIMIENTO ENTIDAD ESTATAL
';‘f;; ZaTRoo &.6,
HIT. 450.009.578-5 DECRETO 1082 DE 2015
CIUDAD DE EXPEDICION SUCURSAL COD.SUC NOPOLIZA ANEXO
BARRANQUILLA BARRANGUILLA 85 85-44-101124791 0
% FECH: EXJ EDICION VIGENCIA DESDE | ALAS | _ VIGENCIAHASTA | ALAS
gl DA MiES  ANO | DIA WES  ANO | HORAS | DIA  MES = ANO | HORAS TIPO MOVIMIENTO
j27 |10 lzaze | ow j10 | 20 | oowo | st | 2626 | 239 | EMiSION ORIGINAL
[ATOS [EL TOMPDOR | GARANTIZADD

ANOMBRE O RAZON CODIS COLOMBIANA DE DISTRIBUCIONES Y SERVICIOS Cl. S.A. I‘DENT'F'C"“C'ON NIT: 806.005.826-3

:DIRECCION: BRR PASACABALLO CL 16 NO.6-47 AP 1LC 01 ]CIUDAD: CARTAGENA, BOLIVAR ITELEFONO: 6673951

DATOS DEL ASEGURADO / BENEFICIARID

.
Rt Sy AGENCIA LOGISTICA DE LAS FUERZAS MILITARES IIDENTIFICACION NIT: 899.999.1624
@:‘&UREC”ION‘ CL 95 NRO. 13 -08 ICIUDAD:  BOGOTA, D.C., DISTRITO CAPITAL  [TELEFONO 6510420
3 DICIONAL:
BUTSTADO

TAL h SR

m&aﬁ AR ”Wm
g

1"‘:’!.
F} M,;w-a . i -
{Q“fge_gﬂgrnb;a Seqiros del Lstado 5.4 Cuenta Convanlo 471892
A
“ v VALOR PRIMA NETA GASTOS EXPEDICION IVA TOTAL A PAGAR VALOR ASEGURADO TOTAL PLAN DE PAGO
1§ *897,972.00 $ *~++++20,000.00 § *+*174,414,00 § *eeeseraeq 092 387.00 § *++*+340,000,000.00 CONTADO
INTEPMIZHKARID TETRIBRCKR CORSEQURD
CLAVE % DEPART. NOVERE SOMPATIA 3 PAST. VALOR ASEGURACO
143671 100.00

WEUEDA EXPRESAMENTE CONVENIDO QUE LAS OBLIGACIONES DE SEGUROS DEL ESTADO S.A. SE REFIERE UNICAMENTE AL OBJETQ Y OBSERVACIONES DE LA{S) GARANTIA(S) QUE SE
=SPECIFICAN EN ESTE CUADRO.
by
&%
g OTA: SEGUROS DE ESTADO S.A SE RESERVA EL DERECHO DE REVISAR Y HACER ACOMPANAMIENTO AL RIESGO ASUMIDO DURANTE LA VIGENCIA DE LA PRESENTE POLIZA, PORLO
Z ¢ GTANTO EL ASEGURADOR COMO EL. TOMADOR, PRESTARAN SU COLABORACIO
;% ARA EFECTOS DE NOTIFICACIONES LA DIRECCIO! DE SEGUROS DEL STADO S.A. ES CARRERA 53 NO. 70-136 - TELEFONO: 3681078 - BARRANQUILLA
g% FORMA DE PAGO . A
g 2 I - l ;E |l , H REFERENCIA
= BANCG | CHEQUE No. VALOR g
5 I II“ {44 11013609238541
'é;! (415) 7709596921167 (8020) 11013609238541 {2 900) 000001692357 (95) 20241026
i &
<}
1%
{ &
2l
e

COPIA PARA PAGO EN BANCGOS NO NEGOCIABLE
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POLIZA DE SEGURO DE RESPONSABILIDAD CIVIL EXTRACONTRACTUAL DERIVADA DE

CUMPLIMIENTO
NIT. §60.009.576-6 RCE CONTRATOS
CIUDAD DE EXPEDICION SUCURSAL coD.suc NO.POLIZA _. ANEXO
, BARRANQUILLA BARRANQUILLA 85 85-40-101057198 0
Sl FECHA EXPEDICION ~ VIGENCIA DESDE ALAS VIGENCIAHASTA | ALAS
my DIA MES  ANO | DIA  MES ANO | HORAS'| DIA MES ANO | HORAS TIPG MOVIMIENTO
27 | 10 | 2023 | 27 |10 | 2028 | o0 | 31 | 12 | 2023 | 2359 | EMISION ORIGINAL
DATQS DEL TOMANOR / GARANTIZADO
-.;ga NOMBRE O RAZON CODIS COLOMBIANA DE DISTRIBUCIONES Y SERVICIOS CLSA. " I'DENT'F'CAC'ON NIT: 806.005.826-3 | 433
DIRECCION: BRR PASACABALLO CL 16 NO.6-47 AP 1 LC 01 ICIUDAD: CARTAGENA, BOLIVAR iTEL!'EFONO: 6673951 @
:
DATOS DEL ASEGURADD  BENEFICIARIO ~
AGENCIA LOGISTICA DE LAS FUERZAS MILITARES ]:osmmmcuon NIT: 899.999.1624] s
MIRECCION: CL 95 NRO. 13 - 08 CIUDAD: _ BOGOTA, D.C., DISTRITO CAPITAL _ |TELEFONO _ 6510420| Ecad
—
BENEFICIARIO: 899999162 - AGENCIA LOGISTICA DE LAS FUERZAS MILITARES ~ ADICIONAL ?‘éﬁ"d

OBJETO DEL SEGURO

&_ CON SUJECION A LAS CONDICIONES GENERALES DE LA POLIZA QUE SE ANEXAN E-RCE-002A REDIS 04-09 - 15-05-2020 - 1329-P-06-00000-E-RCE-002A-D001, QUE|
FORMAN PARTE INTEGRANTE DE LA MISMA Y QUE EL ASEGURADO Y EL TOMADOR DECLARAN HABER RECIBIDO Y HASTA EL LIMITE DE VALOR ASEGURADO SENALADO EN CADA
[§ AMPARO, SEGUROS DEL ESTADO S.A., GARANTIZA:

LA RESPONSABILIDAD CIVIL EXTRACONTRACTUAL DERIBADA DEL CONTRATO DE ASOCIACION NO 001-173-2021" ORDEN DE SUMINISTRO 020” REFERENTE A ASOCIACION SUJETA A
P8 CONDICION PARA EL SUMINISTRC INTEGRAL DE COMBUSTIBLES EN RBL TERRITORIO NACIONAL Y/O INTERNACIONAL, DONCE LOS CLIENTES Y LAS NECESIDADES PROPIAS DE LA
[ CNTIDAD LO REQUIZRAN, EN LAS DIFERENTES MODALIDADES DE ENTREGA.

Lotes: 2, 3, 4, 5, 8, 9, 10, 11, 17, 18, 19, 20, 21, 22, 23, 24, 26, 27, 30, 31, 32, 33, 34, 35, 36, 37, 28, 39, 40, 41, 42, 43, 60, 61, 62, 63, 64, 65,
$66, 67, 68, 71, 74, 77, 78, y 79

¢
1
h

B BENEFICIARIO: AGENCIA LOGISTICA LCE LAS FUERZAS MILITARES / TERCEROS AFECTADOS

g

B8

AMPAROS
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fl AMPAROS DEDUCIBLE VTGENCTA VTC‘ENCIA SUMA ASEG

i
~9
2y

s DESDE _
Rigfl PREDIOS LABORES Y OPERACIONES 10.00 % DEL VALOR DE LA 27/1.0/2023 31/12/2023 /232 ono 000 00
PERDIDA - Minimo: 1.00 SMMLV

',ﬁ 'f:.
ol

LS

e

ACLARACIONES

5

&l
-

&

| GASTOS EXPEDICION VA TOTAI APAGAR. |VALORASEGURANOTOTAL| _ PIANDEPAGO .
$ *+*++++3 000,00 $ *++++31,969.00 § weesseenss200,229,00 $ *++++232 000,000.00 CONTADO
INTERMEDURIO TXBTRIBUCION COABEGURO
DR NOVERE CLAVE % DE PART. NOAERE CONPARW R OART, VALCR ASEQURADO
GLOBALAS LIMITADA 143671 100.00

49" A MORA EN EL PAGO DE LA PRIMA O DE LOS CERTIFICADOS O-ANEXOS QUE SE EXPIDAN CON FUNDAMENTO EN ELLA, PRODUCIRA LA TERMINACION AUTOMATICA DEL
“¥] CONTRATO Y DARA DERECHO A SEGUROS DEL ESTADO S.A. PARA EXIGIR EL PAGO DE LA PRIMA DEVENGADA Y DE LOS GASTOS CAUSADOS CON OCASION DE LA

™ EXPEDICION DEL CONTRATO.
QUEDA EXPRESAMENTE CONVENIDO QUE LAS OBLIGACIONES DE SEGUROS DEL ESTADO S.A. SE REFIERE UNICAMENTE AL OBJETO Y OBSERVACIONES DE LA(S)

GARANTIA(S) QUE SE ESPECIFICAN EN ESTE CUADRO.

NOTA: SEGUROS DE ESTADO S.A SE RESERVA EL DERECHO DE REVISAR Y HACER ACOMPANAMIENTO AL RIESGO ASUMIDO DURANTE LA VIGENCIA DE LA PRESENTE
POLIZA, POR LO TANTO EL ASEGURADOR COMO EL TOMADOR, PRESTARAN SU COLABORACION

PARA EFECTOS DE NOTIFICACIONES LA DIRECCION DE SEGUROS DEL ESTADO S.A. ES CARRERA 58 NO. 70-136 - TELEFONO: 3681078 - BARRANQUILLA

O coLObER

85—40—101057198 P ttEVLeL

FCaE Sy

A AVITORIZADA: Gabrieta A, Zamuie B =Secretaria Ganzrai:

HVIGILADO SUPERINTENDENCIA FOIANCERA

DLF143671A PR < o

“: USTED PUEDE CONSULTAR ESTA POLIZA EN WWW.SEGUROSDELESTADO.COM
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POLIZA DE SEGURO DE RESPONSABILIDAD CIVIL EXTRACONTRACTUAL DERIVADA DE

Tal nEcuRes
5 ui . CUMPLIMIENTO
BT B4,
KT, B50.009.678-6 RCE CONTRATOS
CiUDAD DE EXPEDICION SUCURSAL COD.5UC NO.POLIZA ANEXO
: BARRANQUILLA BARRANQUILLA 85 85-40-101057198 0
A4 FECHA LAFLDICION " VIGENCIA DESDE ALAS ~ VIGENCIA HASTA ALAS -
%4 DIA” MES ©ANO DiA MES ANO |HORAS | DiA MES ANO | HORAS TIPO MOVIMIENTO
| 27 i 10 2023 l 10 ] 2023 09:00 | 12 [ 2023 23:59 | EMISION ORIGINAL

DATOS BEL, TOMACOR { GARANTIZANG
CODI3 COLOV.BIANA DE DISTRIBUCIONES Y SERVICIOS C.l. S.A.

«' INOWBRE O RAZON
=aSOCIAL

{éigngREuClON BRR PASACABALLO CL 16 NO.6-47 AP 1L.C 01

£
g‘\aEGURADO

iIDENTlFICACION NIT: 806.005.826-3

ICIU DAD: CARTAGENA, BOLIVAR lTELEFONO: 6673951

DATOS DEL ASEGURADNQ F BENEFICIAKIO
AGENCIA LOGISTICA DE LAS FUERZAS MILITARES

IIDENTIFICACION NIT: 899,999.1624| !

IEQENESEERENEE

IRECCION: CL 95 NRO. 13 -08 ICIUDAD:  BOGOTA, D.C., DISTRITO CAPITAL [TELEFONO 6510420
&2.% ENEFICIARIO: ADICIONAL: T
TR =
?‘% TP GUERTADD s
, V 3 vx’trﬂl\s AN MW e
Wi . 433
4 | B3
7 '?55” 7@%‘;&3‘: Ty R .
7 o
:ﬁﬁa wp}# i@%“%”ﬂ ﬁ*’”r"'é‘ig_; M}
Tz X
Banco!mnbm"“
Lozt s fareanns

7 6~. m‘
s: -nm'-'.i

sttt < i W Gy

BT il
Eﬁﬁm ‘ s TR -
emgn et Banc&!ambm Seguros dal Estado 5.A Cuenta Convenio 47189 | e
=
d |
B3
e
=¥ VALOR PRIMANETA | GASTOS EXPEDICION WA TOTAL A PAGAR VALOR ASEGURADO TOTAL PLAN DE PAGO
$ *+165,260.00 § *+++3,000.00 § **+*+31,969.00 § *reerearera2(0,229.00 $ “++++232,000,000.00 CONTADO
INTERUENARKY DSTRIBUCTOH CONSERUIRD
NARAT e 3 D PART. NIERE CCUPARIA % PART. VALGR ASEGURADD
«j GLOBALAS LIMITADA 143671 100.00

RA DERECHO A SEGUROS DEL ESTAD EXIGIR EL PAGO DE LA FRIMA DEVENGADA Y DE LOS GASTOS CAUSADOS CON OCASION DE LA EXPEDICION DEL CON

‘Vf ‘bﬁ MORA EN EL PAGO DE LA PRIMA O DE LOS CERﬂFlCADOS O ANEXOS QUE SE EXPIDAN CON FUNDAMENTO EN ELLA, PRODUCIRA LA TERMINACION AUTOMATICA DEL CONTRATO Y
£ UEDA EXPRESAMENTE CONVENIDO QUE LAS OBLIGAC!ONES DE SEGUROS DEL ESTADO S.A, SE REFIERE UNICAMENTE AL OBJETO Y OBSERVACIONES DE LA(S) GARANTIA(S) QUE SE

SFECIFICAN EN ESTE CUADRO.

OTA: SEGURQS DE ESTADO S.A SE RESERVA EL DERECHO DE REVISAR Y HACER ACOMPANAMIENTO AL RIESGO ASUMIDO DURANTE LA VIGENCIA DE LA PRESENTE POLIZA, POR LO
FANTO EL ASEGURADOR CO#0 EL TOMADOR, PRESTARAN SU COLABCRACION

%g ARA EFCCTOS DE NOTIFICACIONES LA DIRECCION DE SEGUROS DEL ESTADO S.A. ES CARRERA 58 NO. 70-136 - TELEFONO: 3681078 - BARRANQUILLA

23 FORMA DE PACO ,

2 - | ﬂ ; !l I l | REFERENCIA e
g BANCO CHEQUE No. VALOR l ) | PAGO:
2 | E I |! -, (il “ i 1101360923855-7
;?;) (415)7709956021167(8020) 11013609238557 (3500) 000000200229 (96) 20241026 -
§§§ EFECTIVO

:ip CHEGUE e
ZiiToTAL 5 «:,5:
'3"'3’ COPIA PARA PAGO EN BANCOS NO NEGOCIABLE
M e Yo Pop s afpo s Bous X IR PR PN T BT e P 3%
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