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- SEGUROS DEL ESTADO S.A. -
= Hace constar que: RECIBO DE PAGO N°: 51461010070860 .
. FECHA -
]
- 30/07/2020
. RECIBIMOS OE: GIRALDO RANGEL NATALIA €.C. 1026261684-0 =
- LA SUMA DE: SETENTAY SEIS MIL TRESCIENTOS SETENTA Y OCHO CON OCHENTA Y OCHO CENTAVOS PESOS M/CTE .
- POR CONCEPTODE:  PAGO DE POLIZA NRO.: 51-46-101007086 -
= SUC - RAMO - POLIZA - ENDOSO - CUOTA PRIMA | GASTOS EXPEDICION I VA VALOR -
- AGENCIA SOGAMOSO - CU. ESTATAL - 101007086 - 0- 0 I — ng 57,183.93 $ 7,000.00] $12,194.9; $76,378. =
. EFECTIVO: $76,37
- CHEQUE: 6,3$a .
. TARIETA: $ 0. -
. INTERMEDIARIO: ROBLES Y ASOCIADOS ASESORES DE SEGUROS - 123334 ﬁkos : : =
. TOTAL: $76,378. -
. CAJERO: RAPIESTADO j .
- ORIGINAL )
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= - u'to:u SEGUROS DEL ESTADO S.A. .
- SIT. 800.000.570-8 Hace constar que: RECIBO DE PAGO N": 51461010070860 =
] Ty -
- 30/07/2020 -
= RECIBIMOS DE: GIRALDO RANGEL NATALIA C.C. 1026261684-0 .
. LA SUMA DE: SETENTAY SEIS MIL TRESCIENTOS SETENTA Y OCHO CON OCHENTA Y OCHO CENTAVOS PESOS M/CTE .
. POR CONCEPTO DE:  PAGO DE POLIZA NRO.: 51-46-101007086 -
. SUC - RAMO - POLIZA - ENDOSO - CUOTA PRIMA GASTOS EXPEDICION VA I VALOR .
. JAGENCIA SOGAMOSO - CU. ESTATAL - 101007086 - 0 - 0 . mz 57,183.93 $ 7.000.00{ $12194.98 $76,378. =
= [eFecmvo: $76,375. |
CHEQUE: sa. .
. TARIETA: $0. -
= |INTERMEDIARIO: ROBLES Y ASOCIADOS ASESORES DE SEGUROS - 123334 :nos : :. -
. TOTAL: $76,378. -
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- E ; . POLIZA DE SEGURO DE CUMPLIMIENTO ENTIDAD ESTATAL
NIT. 560.000.575.6 DECRETO 1082 DE 2015
Ciisdad de Expedicion: [:lcuml: . Sucursal: Nro. Poitza: Anexo:
SOGAMOSO GENCIA SOGAMOSO 51 51-46-101007086 0
Fecha Expedicién: Vigencia Desde: fas: Vigencia Hasta: Alas: Tipa Movimiento:
Déa: Mes: Afio: Dia: Mes: Afio: Horas: Dia: Mes: Ado: Horas:
30 47 2020 28 07 2020 00:00 15 1 2021 00:00 EMISION ORIGINAL
DATOS DEL TOMADOR / GARANTIZADO
|Nombre o Razén Soclal:  GIRALDO RANGEL NATALIA [\dentificacién: 1026261684-0
|M= CRA 30 NQ 6-65 APTO 402 EDIFIC Iﬂmhd: DUITAMA - BOYACA l'm“m! 3168778880
J/ DATOS DEL ASEGURADO / BENEFICIARIO e
|Nombre o Razén Social: _POLICIA METROPOLITANA DE TUNIA ~ Jidentificaciée: 9008012094 e
[Direccién:  CR9 NRO. 16 - 63 [pudad: — TUNJA - BOVACA [Teiéfono: 3155211160
OBJETO DEL SEGURO
CON SUJECION A LAS CONDICIONES GENERALES DE LA POLIZA QUE SE ANEXAN ECUG10B, QUE FORMAN PARTE INTEG DE LA MISMA Y QUE EL ASEGURADO Y EL TOMADOR
MWWYWAﬂMDEVMDk&GUWmENCAMMM, ESTADQ S.A., GARANTIZA:
EL CUMPLIMIENTO DE LAS OBLIGACIONES DERIVADAS DEL CONTRATO NO. PN-METUN-DISAN N 95-7-20171-3420 OF PRESTACION DE SERVICIOS CUYO OBIETO ES: EL CONTRATISTA SE
COMPROMETE CON LA POLICIA A PRESTAR SUS SERVICIOS PROFESIONAL ES COMO ODONTOLOGO GENERAL/PARA EL DESARROLLO DE LAS ACTIVIDADES DESCRITAS EN LA JUSTIFICACION

HECHA POR PARTE DE LA DEPENDENCIA QUE REQUIERE LOS SERVICIOS, EN LOS FORMATOS ESTABLECIDOS PARA TAL FIN, LOS CUALES FORMAN PARTE INTEGRAL DEL PRESENTE
CONTRATO, CON OPORTUNIDAD, EFICIENCIA Y EFICACIA EN EL ESPRI SOGAMOSO, EN LAS CONDICIONES QUE DETERMINE EL CONTRATANTE, DE ACUERDO CON SUS NECESIDADES Y
PROGRAMACION ESTABLECIDA. EN CASO DE CONSTITUIRSE POLIZA, EN LA MISMA DEBERA CONSTAR EXPRESAMENTE QUE SE AMPARA EL CUMPLIMIENTO DEL CONTRATO, EL PAGO DE
LAS MULTAS Y DE LA CLAUSULA PENAL PECUNIARIA CONVENIDAS Y QUE LA ENTIDAD ASEGURADORA RENUNCIA AL BENEFICIO DE EXCLUSION. DE ACUERDO A LAS ESPECIFICACIONES DEL
CONTRATO.

AMPAROS
RIESGO: PRESTACION DE SERVICIOS
AMPAROS: Vigencia Dasde: Vigencia Hasta: Suma Asegurada / Actual:
CUMPLIMIENTO DEL CONTRATO 28/07/2020 15/11/2021 4 $3,820,985.60
CALIDAD DEL SERVICIO 28/07/2020 15/11/2021 / $9,552,464.00
‘OBSERVACIONES:
Valor Prims Neta: Gastos Expedicion: WA Total a Pagar: Valor Asegurado Total: Fecha Uimite de Pago:
$57,183.9 $7,000. $12,194,95 $76,378. $13,373,449.60 30/07/2020
INTERMEDIARIO l DISTRIBUCION COASEGURO
[Nombre: Clave: % DE PARTICIPACION: [Nombwre Compaitia: % Partidpacién: Valor Asegurado:
ROBLES Y ASOCIADOS ASESORES DE SEGUROS 123334 100,00

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

Para efecto de notificaciones la direccién de Seguros del Estado S.A, es CARRERA 10 NO. 14-130 L104 EDIF GEMINIS |i - Teléfono: 7731957 - SOG/

Veasih nilia o cidige OR

Ustad pusde conaultar esta péilia en warw.segurosdelestado.com Oficina Principek: Cra. 11 No. 90-20 Sogoti 0.C. Tekfono: 2186977 Aplica inicaments para ta emision original.
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NIT. 800.000.578-8

CONSTANCIA DE NO REVOCATORIA NI CANCELACION POR
FALTA DE PAGO DE LA PRIMA

Hacemos constar, que la péliza No. 51-46-101007086, anexo 0, no expirara por falta de
pago de la prima, ni por revocatoria unilateral del tomador de la pélizaodela
aseguradora.

Lo anterior de conformidad con lo establecido en el decreto 1082 de 2015, el cual
regula las garantias ante entidades estatales.

Dado en SOGAMOSO, a los 30 dfas del mes de Julio de 2020

presid: de Fianzas

Oficina Principal: Cra. 11 No. 90-20 Bogota D.C. Conmutador: 3078288 Fax Server 6511240
ASISTENCIA CELULAR #388 - FUERA DE BOGOTA 018000123010
www.segurosdelestado.com
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3. SUMA ASEGURADA.

DE CONFORMIDAD CON EL ARTICULO 1079 DEL CODIGO DE COMERCIO, SEGURESTADO
NO ESTARA OBLIGADO A RESPONDER SI NO HASTA CONCURRENCIA DE LA SUMA
ASEGURADA EN CASO DE SINIESTRO, DETERMINADA EN LA CARATULA DE ESTA POLIZA
PARA CADA AMPARC.

4. VIGENCIA.

LA VIGENCIA DE LOS AMPAROS OTORGADOS EN LA PRESENTE POLIZA, SE HARA BAJO
LOS LINEAMIENTOS DEL DECRETO 1082 DE 2015 Y CONSTARAN EN LA CARATULA DE LA
MISMA O EN SUS ANEXOS.

5. EFECTIVIDAD DE LA GARANTIA.

PARA HACER EFECTIVOS CUALQUIERA DE LOS AMPAROS OTORGADOS POR
SEGURESTADO, LA ENTIDAD ESTATAL ASEGURADA DEBERA GARANTIZAR £L DEBIDO
PROCESO DE SEGURESTADO Y EL CONTRATISTA, MEDIANTE EL AGOTAMIENTO DEL
PROCEDIMIENTO ESTABLECIDO EN EL ARTICULO 86 DE LA LEY 1474 DE 2011 O LAS
NORMAS QUE LO SUSTITUYAN O MODIFIQUEN.

LA ENTIDAD ESTATAL ASEGURADA, LE CORRESPONDERA DEMOSTRAR LA OCURRENCIA
DEL SINIESTRO Y ACREDITAR LA CUANTIA DE LA PERDIDA SI FUERE EL CASO.

EL PROCEDIMIENTO QUE DEBERA SEGUIR LA ENTIDAD ESTATAL ASEGURADA, PARA LA
EFECTIVIDAD DE LOS AMPAROS QTORGADOS POR ESTA POLIZA, SERA:

S.1 RESPECTO DEL AMPARC DE SERIEDAD DE LA OFERTA, LA ENTIDAD ESTATAL
ASEGURADA PROFERIRA EL ACTO ADMINISTRATIVO QUE IMPONGA LA SANCIGN
PREVIAMENTE ESTABLECIDA POR LA OCURRENCIA DE UNO CUALQUIERA DE LOS
EVENTOS PREVISTOS EN LA CONDICIGN 1.1 DE ESTA POUZA, Y DISPONGA LA
EFECTIVIDAD DE ESTE AMPARO A SEGURESTADQ.

5.2 EN CASO DE DECRETARSE LA CADUCIDAD, LA ENTIDAD ESTATAL ASEGURADA
PROFERIRA EL ACTO ADMINISTRATIVO CORRESPONDIENTE EN EL CUAL, ADEMAS DE LA
DECLARATORIA DE LA MISMA, HARA EFECTIVA LA CLAUSULA PENAL O CUANTIFICARA
EL MONTO DEL PERIUICIO, ORDENANDO SU PAGO TANTO AL CONTRATISTA COMO A
SEGURESTADO. DICHO ACTO ADMINISTRATIVO SERA CONSTITUTIVO DEL SINIESTRO.

5.3 EN EL EVENTO DE IMPOSICION DE MULTAS, LA ENTIDAD ESTATAL ASEGURADA,
PROFERIRA EL ACTO ADMINISTRATIVO CORRESPONDIENTE ORDENANDO SU PAGO AL
CONTRATISTA Y SEGURESTADO. DICHO ACTO ADMINISTRATIVO SERA CONSTITUTIVO
DEL SINIESTRO.

5.4 EN LOS DEMAS EVENTOS DE INCUMPLIMIENTO DEL CONTRATISTA GARANTIZADO,
LA ENTIDAD ESTATAL ASEGURADA, PROFERIRA EL ACTO ADMINISTRATIVO
CORRESPONDIENTE, EN EL CUAL, ADEMAS DE DECLARAR EL INCUMPLIMIENTO
PROCEDERA A CUANTIFICAR EL MONTO DE LA PERDIDA O A HACER EFECTIVA LA
CLAUSULA PENAL, DRDENANDO SU PAGO AL CONTRATISTA Y SEGURESTADO. EL ACTO
ADMINISTRATIVO CORRESPONDIENTE ES LA RECLAMACION PARA LA COMPARIA OE
SEGURO.

LOS ACTOS ADMINISTRATIVOS EMITIDOS POR LA ENTIDAD ESTATAL CONTRATANTE
QUE SEAN CONSTITUTIVOS O DECLARATIVOS DEL SINIESTRO, DEBERAN ESTAR
EJECUTORIADOS Y DEBIDAMENTE NOTIFICADOS, DE ACUERDO CON EL ARTICULO 87 DE
LA LEY 1437 DE 2011.

6. COMPENSACION.

EN VIRTUD DE LA COMPENSACION COMO MEDIO DE EXTINCION DE LAS OBLIGACIONES
RECONOCIDA EL ARTICULO 17 DE LA LEY 1150 DE 2007, SEGURESTADO TENDRA EN
CUENTA TODAS LAS SUMAS DE DINERO QUE LA ENTIDAD ESTATAL ASEGURADA LE
ADEUDE AL CONTRATISTA GARANTIZADO, POR CUALQUIER CONCEPTO. PARA TALES
EFECTOS, SE DEBERA TENER EN CUENTA LA LIQUIDACION DEL CONTRATO
GARANTIZADO, EFECTUADA EN LOS TERMINOS LEGALES O CONVENCIONALES.

7. FORMAS DE PAGO DE LA INDEMNIZACION.

LA INDEMNIZACION SERA PAGADERA EN DINERO, O MEDIANTE LA REPOSICIGN,
REPARACION O RECONSTRUCCION DE LA COSA ASEGURADA, A OPCION DE
SEGURESTADO, SIN PERILICIO QUE LA ENTIDAD ESTATAL ASEGURADA EN EL EVENTO
DE DECLARATORIA DE CADUCIDAD DECIDA CONTINUAR LA EJECUCIGN DEL OBJETC
CONTRATADO A TRAVES DE SEGURESTADO O DE OTRO CONTRATISTA, A QUIEN A SU
VEZ SE LE PODRA DECLARAR LA CADUCIDAD, $1 A ELLO HUBIERE LUGAR.

EN EL EVENTO EN QUE POR INCUMPLIMIENTO DEL CONTRATISTA GARANTIZADO,
SEGURESTADO RESOLVIERA CONTINUAR, COMO CESIONARIO, CON LA EJECUCION DEL
CONTRATO Y LA ENTIDAD ESTATAL ASEGURADA ESTUVIESE DE ACUERDO CON ELLO,
EL CONTRATISTA GARANTIZADO ACEPTA DESDE EL MOMENTO DE LA CONTRATACION
DE ESTA POLIZA, LA CESION DEL CONTRATO GARANTIZADO A FAVOR DE
SEGURESTADO.

8. PLAZO PARA EL PAGO.

DE CONFORMIDAD CON EL ARTICULO 1080 DEL CODIGO DE COMERCIO,
SEGURESTADO DEBERA EFECTUAR EL PAGO DEL SINIESTRO DENTRO DEL MES
SIGUIENTE AL CUAL LA ENTIDAD ESTATAL ASEGURADA HAYA ACREDITADO LOS
REQUISITOS DEL ARTICULO 1077 DEL CODIGO DE COMERCIO, A TRAVES DEL ACTO
ADMINISTRATIVO A QUE HACE REFERENCIA EL NUMERAL 5. DE ESTAS CONDICIONES.

9. CERTIFICADOS O ANEXOS DE MODIFICACION.

PARA LOS CASOS EN QUE LA SUMA ASEGURADA DE ESTA POLIZA DEBA SER
AUMENTADA O DISMINUIDA Y PARA AQUELLOS EN LOS CUALES LAS ESTIPULACIONES
DEL CONTRATO GARANTIZADO SEAN MODIFICADAS, SEGURESTADO A SOLICITUD
PREVIA DEL CONTRATISTA GARANTIZADO Y DE LA ENTIDAD ESTATAL ASEGURADA {0
EL INTERVENTOR, SUPERVISOR, ETC., EN SU CASO), EXPEDIRA UN CERTIFICADO O
ANEXO DE MODIFICACION DE LA POLIZA, EN EL CUAL CONSTEN LAS MODIFICACIONES
CORRESPONDIENTES. PARA TAL EFECTO SE HACE INDISPENSABLE ACOMPANAR A LA
SOLICITUD DE MODIFICACION A SEGURESTADO EL DOCUMENTO {OTROS, CLAUSULA
ADICIONAL, ETC) QUE CONTENGA LAS MODIFICACIONES AL CONTRATO
GARANTIZADO.

EL ULTIMO ANEXO O CERTIFICADO DE MODIFICACION, SERA EL QUE LA ENTIDAD
ESTATAL ASEGURADA HARA EFECTIVO, DE CONFORMIDAD CON EL NUMERAL S. DE
ESTAS CONDICIONES.

10. VIGILANCIA SOBRE LA EJECUCIGN DEL CONTRATO GARANTIZADO.

SEGURESTADO TENDRA LA FACULTAD DE EJERCER LA VIGILANCIA DEL CONTRATO,
PARA LO CUAL LA ENTIDAD ESTATAL ASEGURADA LE PRESTARA LA COLABORACION
NECESARIA PARA ELLO. EN LOS CASOS EN LOS CUALES EL CONTRATO GARANTIZADO
TENGA POR OBIETO ASUNTOS RELACKONADOS CON EL ORDEN PUBLICO Y LA
SEGURIDAD NACIONAL, LA ENTIDAD ESTATAL ASEGURADA PODRA PROHIBIR O
LIMITAR ESTA FACULTAD.

11. NO CANCELACION DE LA POLIZA POR FALTA DE PAGO DE LA PRIMA E
IRREVOCABILIDAD DE ESTE SEGURO.

LA PRESENTE POLIZA NO EXPIRARA POR FALTA DE PAGO DE LA PRIMA NI PODRA SER
REVOCADA UNILATERALMENTE.

12. CLAUSULAS INCOMPATIBLES

EN CASO DE INCONGRUENCIA PRESENTADA ENTRE LAS CONDICIONES PARTICULARES
Y LAS CONDICIONES GENERALES DE ESTA POLIZA, PREVALECERAN LAS PRIMERAS.

13. COASEGURO

EN CASO DE EXISTIR COASEGURO, ESTO ES LA DISTRIBUCION ENTRE VARIAS
ASEGURADORAS DE DETERMINADQ RIESGO, AL NO EXISTIR SOLIDARIDAD ENTRE LAS
MISMAS, EL IMPORTE DE LA INDEMNIZACION SE DISTRIBUIRA Y HARA EXIGIBLE
ENTRE LOS COASEGURADORES, EN PROPORCION A LAS CUANTIAS DE SU RESPECTIVA
PARTICIPACIGN.



Piges !
CONFI ANZA RESPONSABILIDAD CIVIL PROFESIONES MEDICAS POLIZA 36 RMO005453
@ swinm
Corporeie foluors

CERTIFICADO 36 RMO07260
CODIGO REFERENCIA PAGO: 3632007260

DD MM AAAA

TIP CERTIFICADO: Husvo FECHA 13 08 2020

NIT 00703743

SUCURSAL:36 SOGAMOSO USUARIO: ROIASA
DIRECCION: CR 30 6 65 AP 402

E-MAIL: not’;si’mghmm.ﬂ.com ’
ABEGURADO:  GIRALDO RANGEL NATALIA
OIRECCION: CR IC 6 85 AP 402

DD MM AKAA

DESDE 12 08 2020 HASYA 12 08 2021
b, NOMBRE COMPANIA TRM
100 D9 ETHICA-MEDIADORES EN S PRIMA PESOS 99,000.00
CARGOS O PESOS 0.00
VA PESOS 16,810.00
TOTAL 117,810.00
AMPAROS VIGENCIA VALOR ABEGQURADO VALOR ASEGURADO | VALOR PRIMA EN DEDUCIBLE
ANTERIOR EN PESOS NUEVO EN PESOS PESOS
Desde Hasta % Winimo

RESPONSABILIDAD Civi. PROFESIONES M 12-08-2020 12-08-202 .00} 100,000,000.00 99.000. 10.00 828,118,

Lucro Casante - Vigencia 12-08-2020 12-08-2021 ©.00 £,000,000. [X 10.00 828,118,

Lucro Cesante - Evento 12.08-2020 12-08-202 0.00) £,000,000. 0. 40.00 118,

Gaslos Judcustes - Vigenoa 12-)8-2020 12-08-7021 9 10,000,000. 0 10.00 821,118,

Gastos Judkcisles - Evenia 12 08-2020 12-08-2021 0.08! 10,000,000, 0. 10.00 $00.000.

OBJETO DEL SEGURO

INDEMNIZAR LOS PERJUICIOS PATRIMONIALES (DARO EMERGENTE. LUCRO CESANTE) DERIVADOS DE LA RESPONSASILIDAD CiVIL P
MEDICA EN QUE PUDIERE INCURRIR EL ASEGURADO A CONBECUENCIA DE NEGLIGENCIA, IMPRUDENCIA

ROFEBIONAL
O IMPERICIA EN EL EJERCICIO DE SU
PROFESION MEDICA, COMO ODONTOLOGA 8! EL BINIESTRO REFERENTE INCURRIESE DENTRO DEL PERIODO DE LA VIGENCIA DEL SEGURO

LA PRESENTE POLIZA CPERA BAJC LA MCDALIDAD OE *CCURRENCIA® Y SE RIGE POR EL CLAUSULADO GENERAL POLIZ/. DE RESPONSASILIDAD
CIVIL FORMA 1308-P-08 (SU-OD-04-04) EL CUAL SE ADJUNTA Y FORMA PARTE INTEGRAL DE LA MISMA.

ASEGURADO ADICIONAL: LA NACION - POLICIA NAGIONAL - POLICIA METROPOLITANA DE TUNJA - AREA DE SANIDAD BOYACA NIT: 800.801.208-4
SIEMPRE QUE SEA SOLIDARIAMENTE RESPONSASLE CON EL OBJETO CONTRACTUAL. AMPARAONDO EL CONTRATO DE PRESTACIONDE
PROFEBIONALES PN METUN-DISAN No §5-7-20171.2020.

EXCLUBION

LA PRESENTE POLIZA NO SE EXTIENDE A CUBRIR NINGUN TIPO DE LESION, DARO, RESPONSABILIDAD, RECLAMACION, PERDIDA, PAGO, COSTO O
GASTO DE CUALQUIER TIPO, YA SEA REAL O PRESUNTO, QUE DERIVE DE, SEA CONSECUENCIA DIRECTA O INDIRECTA ATRIBUIBLE A, O EN
CUALQUIER MODO RELACIONADO CON O EN CONEXION CON: BROTE, EPIDEMIA, VIRUS, PANDEMIA Y/O EMERGENCIA PUBLICA DECLARADAS
EPSFERMEDADEB INFECCIOSAS, TRANSMISIBLES Y/O CONTAGIOSAS, (SE TRATEN DE MANIFESTACIONES REALES O DE

wrassmm—— O — e -
Lt OF 1RAMBALCIONES OO CICAR, LA COMPMA WO PIROVIARA COMRT, A M £5°ARA OBLIGASA 4 FaiaR NiMOLAA PLADION S CLAMAGION O BEWIRIO0 ki YITUS IS SETA POLIBA 5 LA PROWEEON OF DICMA)
COMERTUMK, € £k Pl DE INCIVA PERDIIA, WECLANACKMN UG EE EAPONER A LA COMPATEA A AU BANCIIN. e 5 UAR SEBOLICIONE S DE LA NACTONES LMOAR O SANOIONES COMICINLES & ERONORICAR LTS
S o - ARICABLE & LA COSIPGNA,

ESTA POLIEA 96 KRN 20 CONBORRACION & LAS DECLAKACIONER HECHAY POR £, TOMADOR 5% CUADER DOCUMENTY) APORTADD IS Lb EXPETACKN 1.0 CUALES FORMAR PARTE MiTEIANTE
LA MORA L% £i FAGD D LA PRAGA DE LA POLIZA O OF 108 EEATIFICADOS G ANTIOS QU BE DXNOME SN FURBAMENTO §5 ZLLA. MHOOVCIA LA 1L o
ERVEMOADA ¥ O LOW LANTOS con OF LA © L COWTHAND OF MOUNG

158 PARTES ACUSRDAR GUE T FAGO SE DIMIRA HACERA WAS TANDAR DENTHE D1l WIS MOUWENTE CONTAGD A BXATIR OF L& FECHA DE 1 SMCICION DF LA VIGEWOW DE 1A POLGA ©.
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CONPARIA ASEGURADORA DE FIANZAS S.A. FIRIMA AUTORIZADA

maq:u- k3%







