
DATOS DEL RIESGO Y AMPAROS

VALOR ASEGURADO TOTAL: VALOR PRIMA: GASTOS EXPEDICION: IVA: TOTAL A PAGAR:

INTERMEDIARIO COASEGURO CEDIDO 
NOMBRE COMPAÑIA %PART VALOR ASEGURADO

 FIRMA  TOMADORFIRMA ASEGURADOR
DIRECCIÓN NOTIFICACIÓN ASEGURADORA:
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NOMBRE CLAVE %PART

Calle 100 No. 9A-45 Piso 12  Bogotá

PÓLIZA No:

VIGENCIA HASTA                       A LAS

AÑO

VIGENCIA DESDE                           A LAS

DATOS DEL 

NOMBRE:: IDENTIFICACIÓN:

DIRECCIÓN:

ASEGURADO:

DATOS DEL ASEGURADO Y BENEFICIARIO

BENEFICIARIO:

IDENTIFICACIÓN:

IDENTIFICACIÓN:

DIRECCIÓN: CIUDAD: TELÉFONO:

AÑOMESDIA MESDIA HORAS HORAS
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CIUDAD: TELÉFONO:

AGENCIA  EXPEDIDORA: COD. AGE: RAMO:

ANEXO:

 FECHA DE IMPRESIÓN

DIA MES AÑO

VIGENCIA HASTA                      A LAS

AÑO

VIGENCIA DESDE                  A LAS

AÑOMESDIA MESDIA HORAS HORAS

 DIAS FECHA DE EXPEDICIÓN

DIA MES AÑO

23:59 23:59

- -

NÚMERO  ELECTRÓNICO
PARA PAGOS

PAP:

TIPO  DE MOVIMIENTO
VIGENCIA DEL ANEXO

VIGENCIA DE LA PÓLIZA

 DIAS

MODALIDAD FACTURACIÓN: TIPO DE IMPRESIÓN:

PARA ACCEDER AL CLAUSULADO DE SU PÓLIZA DE SEGURO, POR FAVOR INGRESE AL SIGUIENTE LINK https://aseguradorasolidaria.com.co/enlaces-de-interes/biblioteca-de-clausulados.aspx Y BUSQUE EL NOMBRE DEL PRODUCTO TAL Y COMO FIGURA EN EL TÍTULO DE
ESTE DOCUMENTO. TAMBIÉN PUEDE VERIFICAR LA VALIDEZ DE ESTA PÓLIZA DESDE NUESTRA PÁGINA WEB https://www.aseguradorasolidaria.com.co, EN EL MENÚ “SERVICIOS”, OPCIÓN “CONSULTA POLIZA DE CUMPLIMIENTO Y OTROS”.

POLIZA SEGURO DE RESP. CIVIL EXTRACONTRACTUAL

CDDA207A080AF57759

BARRANQUILLA

EXPEDICION

TOMADOR

CORPORACION DE ESTUDIOS CULTUR

CALLE 90 CR 40 A 17 BARRANQUILLA, ATLÁNTICO 6053171996

NIT 900.762.253-0

ANUAL

 DISTRITO ESPECIAL INDUSTRIAL Y PORTUARIO DE BARRANQUILLA

CALLE 34 43 31 6053399155BARRANQUILLA, ATLÁNTICO

NIT 890.102.018-1

3.001.751

28 01 2026  28 01  202628 01 2026

28 01 2026

30 06 2026

30 06 2026  153

 153

(415)7701861000019(8020)000000000007000320275996

CLIENTE

$ ***350,181,000.00

GRUPO IBEROAMERICA ASESORES LIMITADA  9190          100.00

$ **********880,729 $ ******167,339$*********0.00 $ ********1,048,068

REIMPRESION

ASEGURADO: DISTRITO ESPECIAL INDUSTRIAL Y PORTUARIO  NIT : 890102018

ITEM: 1           DEPARTAMENTO: ATLÁNTICO                       CIUDAD: BARRANQUILLA

DIRECCION: DONDE SE EJECUTE EL CONTRATO

ACTIVIDAD: PRESTACION DE SERVICIOS

TIPO EDIFICIO: NO APLICA PARA ESTE RAMO   TIPO DE RIESGO: COMERCIAL                            MANZANA:

DESCRIPCION      AMPAROS                                           SUMA ASEGURADA  % INVAR           SUBLIMITE

CONTRATO                                                          $ 350,181,000.00
          PREDIOS, LABORES Y OPERACIONES                            350,181,000.00

BENEFICIARIOS
SI 3001751  -  TERCEROS AFECTADOS, S
MEDIANTE LA PRESENTE PÓLIZA SE AMPARAN LOS PERJUICIOS PATRIMONIALES QUE CAUSE DIRECTAMENTE EL ASEGURADO CON
MOTIVO DE UNA DETERMINADA RESPONSABILIDAD CIVIL EXTRACONTRACTUAL EN QUE INCURRA DE ACUERDO CON LA LEY
COLOMBIANA EN VIRTUD DE LA EJECUCION DEL CONTRATO NRO CD-03-2026-5802. REFERENTE A PRESTACIÓN DE SERVICIOS
DE APOYO A LA GESTIÓN A LA SECRETARÍA DEGOBIERNO PARA EL ACOMPAÑAMIENTO A GRUPOS SOCIALES COMOCOLECTIVOS Y/O
REDES DE INTERÉS CON EL FIN DE GENERAR ESPACIOS DE DIÁLOGO SOCIAL Y FORTALECER LA GOBERNANZA LOCAL EN EL
DISTRITO DE BARRANQUILLA

VMENDOZAPATRI 0

74 994000015675320 03202759969
320 74

S TERCEROS AFECTADOS SI

LA MORA EN EL PAGO DE LA PRIMA DE LA PÓLIZA O DE LOS CERTIFICADOS O ANEXOS QUE SE EXPIDAN CON FUNDAMENTO EN ELLA PRODUCIRÁ LA TERMINACIÓN AUTOMÁTICA DEL CONTRATO Y DARA DERECHO A
ASEGURADORA SOLIDARIA DE COLOMBIA ENTIDAD COOPERATIVA, PARA EXIGIR EL PAGO DE LA PRIMA DEVENGADA Y DE LOS GASTOS CAUSADOS CON OCASIÓN DE LA EXPEDICIÓN DEL CONTRATO.

Defensor del Consumidor Financiero – Principal: Juan Sebastián Portilla Portilla - Defensor del Consumidor Financiero – Suplente: José Guillermo Peña González
Dirección: Av 19 # 114 – 09 oficina 502 Bogotá – Teléfonos: (601) 213 13 70 – 213 13 22 - Celular: 321 924 04 79 – 323 232 29 34 - Correo electrónico: contacto@pgabogados.com
Horario: Lunes a Viernes de 8:00 a.m. a 12:00 p.m. y 1:00 p.m. a 5:00 p.m Para mayor información lo invitamos a consultar el folleto en el siguiente link de nuestra página web:

https://aseguradorasolidaria.com.co/resources/site1/General/2025/DEFENSOR-CONSUMIDOR-FINANCIERO-2025F.pdf



LISTADO DE ASEGURADOS

DATOS DE LA PÓLIZA

No. POLIZA:

TOMADOR:

ANEXO: TIPO DE MOVIMIENTO:

IDENTIFICACION:

PAGINA:

ASEGURADOS

ITEM ASEGURADO C.C. ó NIT UBICACION DEL PREDIO CIUDAD VALOR ASEGURADO PRIMA SIN IVA PRIMA CON IVA

POLIZA SEGURO DE RESP. CIVIL EXTRACONTRACTUAL

994000015675 0 0 2

900.762.253-0CORPORACION DE ESTUDIOS CULTUR

 1 DISTRITO ESPECIAL
INDUSTRIAL

890102018-1 DONDE SE EJECUTE EL
CONTRATO

BARRANQUILLA 350,181,000.00 880,729 1,048,068

PRIMA TOTAL CON IVAPRIMA TOTAL SIN IVA

880,729 1,048,068



DATOS DEL RIESGO Y AMPAROS

VALOR ASEGURADO TOTAL: VALOR PRIMA: GASTOS EXPEDICION: IVA: TOTAL A PAGAR:

INTERMEDIARIO COASEGURO CEDIDO 
NOMBRE COMPAÑIA %PART VALOR ASEGURADO

 FIRMA  TOMADORFIRMA ASEGURADOR
DIRECCIÓN NOTIFICACIÓN ASEGURADORA:
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NOMBRE CLAVE %PART

Calle 100 No. 9A-45 Piso 12  Bogotá

PÓLIZA No:

VIGENCIA HASTA                       A LAS

AÑO

VIGENCIA DESDE                           A LAS

DATOS DEL 

NOMBRE:: IDENTIFICACIÓN:

DIRECCIÓN:

ASEGURADO:

DATOS DEL ASEGURADO Y BENEFICIARIO

BENEFICIARIO:

IDENTIFICACIÓN:

IDENTIFICACIÓN:

DIRECCIÓN: CIUDAD: TELÉFONO:

AÑOMESDIA MESDIA HORAS HORAS

23:59 23:59
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CIUDAD: TELÉFONO:

AGENCIA  EXPEDIDORA: COD. AGE: RAMO:

ANEXO:

 FECHA DE IMPRESIÓN

DIA MES AÑO

VIGENCIA HASTA                      A LAS

AÑO

VIGENCIA DESDE                  A LAS

AÑOMESDIA MESDIA HORAS HORAS

 DIAS FECHA DE EXPEDICIÓN

DIA MES AÑO

23:59 23:59

- -

NÚMERO  ELECTRÓNICO
PARA PAGOS

PAP:

TIPO  DE MOVIMIENTO
VIGENCIA DEL ANEXO

VIGENCIA DE LA PÓLIZA

 DIAS

MODALIDAD FACTURACIÓN: TIPO DE IMPRESIÓN:

PARA ACCEDER AL CLAUSULADO DE SU PÓLIZA DE SEGURO, POR FAVOR INGRESE AL SIGUIENTE LINK https://aseguradorasolidaria.com.co/enlaces-de-interes/biblioteca-de-clausulados.aspx Y BUSQUE EL NOMBRE DEL PRODUCTO TAL Y COMO FIGURA EN EL TÍTULO DE
ESTE DOCUMENTO. TAMBIÉN PUEDE VERIFICAR LA VALIDEZ DE ESTA PÓLIZA DESDE NUESTRA PÁGINA WEB https://www.aseguradorasolidaria.com.co, EN EL MENÚ “SERVICIOS”, OPCIÓN “CONSULTA POLIZA DE CUMPLIMIENTO Y OTROS”.

POLIZA SEGURO DE RESP. CIVIL EXTRACONTRACTUAL

CDDA207A0808FD7A5E

BARRANQUILLA

MODIFICACIÓN SIN COBRO DE PRIMA

TOMADOR

6053171996

NIT 900.762.253-0

ANUAL

 DISTRITO ESPECIAL INDUSTRIAL Y PORTUARIO DE BARRANQUILLA

CALLE 34 43 31 6053399155BARRANQUILLA, ATLÁNTICO

NIT 890.102.018-1

3.001.751

05 02 2026 05 02  202605 02 2026

05 02 2026

30 06 2026

30 06 2026  145

 145

(415)7701861000019(8020)000000000007000320275996

CLIENTE

$ *************0.00

GRUPO IBEROAMERICA ASESORES LIMITADA  9190          100.00

$ ****************0 $ ************0$*********0.00 $ ****************0

IMPRESION

ASEGURADO: DISTRITO ESPECIAL INDUSTRIAL Y PORTUARIO  NIT : 890102018

ITEM: 1           DEPARTAMENTO: ATLÁNTICO                       CIUDAD: BARRANQUILLA

DIRECCION: DONDE SE EJECUTE EL CONTRATO

ACTIVIDAD: PRESTACION DE SERVICIOS

TIPO EDIFICIO: NO APLICA PARA ESTE RAMO   TIPO DE RIESGO: COMERCIAL                            MANZANA:

DESCRIPCION      AMPAROS                                           SUMA ASEGURADA  % INVAR           SUBLIMITE

CONTRATO                                                          $ 350,181,000.00
          PREDIOS, LABORES Y OPERACIONES                            350,181,000.00

BENEFICIARIOS
SI 3001751  -  TERCEROS AFECTADOS, S

MEDIANTE LA PRESENTE PÓLIZA, SE AMPARAN LOS PERJUICIOS PATRIMONIALES QUE CAUSE DIRECTAMENTE EL ASEGURADO CON
MOTIVO DE UNA DETERMINADA RESPONSABILIDAD CIVIL EXTRACONTRACTUAL EN QUE INCURRA, DE ACUERDO CON LA LEY
COLOMBIANA, EN VIRTUD DE LA EJECUCION DEL CONTRATO  # CD-03-2026-5802, REALIZA EL SIGUIENTE ANEXO ACLARATORIO:

ESTA POLIZA EN EL AMPARO DE PLO , ESTA INCLUIDO LAS COBERTURAS DE DAÑOS EMERGENTE Y DE PERJUCIOS
EXTRAPATRIMONIALES

ASEGURADOS Y BENEFICIARIOS ADICIONALES: DISTRITO ESPECIAL INDUSTRIAL Y PORTUARIO - DISTRITO DE BARRANQUILLA
NIT - 890102018

VMENDOZAPATRI 0

74 994000015675320 13202759969
320 74

S TERCEROS AFECTADOS SI

LA MORA EN EL PAGO DE LA PRIMA DE LA PÓLIZA O DE LOS CERTIFICADOS O ANEXOS QUE SE EXPIDAN CON FUNDAMENTO EN ELLA PRODUCIRÁ LA TERMINACIÓN AUTOMÁTICA DEL CONTRATO Y DARA DERECHO A
ASEGURADORA SOLIDARIA DE COLOMBIA ENTIDAD COOPERATIVA, PARA EXIGIR EL PAGO DE LA PRIMA DEVENGADA Y DE LOS GASTOS CAUSADOS CON OCASIÓN DE LA EXPEDICIÓN DEL CONTRATO.

Defensor del Consumidor Financiero – Principal: Juan Sebastián Portilla Portilla - Defensor del Consumidor Financiero – Suplente: José Guillermo Peña González
Dirección: Av 19 # 114 – 09 oficina 502 Bogotá – Teléfonos: (601) 213 13 70 – 213 13 22 - Celular: 321 924 04 79 – 323 232 29 34 - Correo electrónico: contacto@pgabogados.com
Horario: Lunes a Viernes de 8:00 a.m. a 12:00 p.m. y 1:00 p.m. a 5:00 p.m Para mayor información lo invitamos a consultar el folleto en el siguiente link de nuestra página web:

https://aseguradorasolidaria.com.co/resources/site1/General/2025/DEFENSOR-CONSUMIDOR-FINANCIERO-2025F.pdf

CORPORACION DE ESTUDIOS CULTURALES PARA LA INVESTIGACION, GESTION 
Y ADMINISTRACION DEL PATRIMONIO CULTURAL
CALLE 90 CR 40 A 17 BARRANQUILLA, ATLÁNTICO



LISTADO DE ASEGURADOS

DATOS DE LA PÓLIZA

No. POLIZA:

TOMADOR:

ANEXO: TIPO DE MOVIMIENTO:

IDENTIFICACION:

PAGINA:

ASEGURADOS

ITEM ASEGURADO C.C. ó NIT UBICACION DEL PREDIO CIUDAD VALOR ASEGURADO PRIMA SIN IVA PRIMA CON IVA

POLIZA SEGURO DE RESP. CIVIL EXTRACONTRACTUAL

 1 DISTRITO ESPECIAL
INDUSTRIAL

890102018-1 DONDE SE EJECUTE EL
CONTRATO

BARRANQUILLA 0.00 0 0

PRIMA TOTAL CON IVAPRIMA TOTAL SIN IVA

0 0

994000015675 1 0 2

CORPORACION DE ESTUDIOS CULTURALES PARA LA INVESTIGACIÓN, GESTIÓN 900.762.253-0



ASEGURADORA SOLIDARIA DE COLOMBIA ENTIDAD COOPERATIVA NIT: 860524654-6
Dirección CL 10 A 33 A 4, Cali, Colombia
Teléfono 6053044466
Correo Electrónico gerencia@giaseguros.co
www.aseguradorasolidaria.com.co

Factura Electrónica De Venta 320F72476
Referencia 3202759969
Plan 3202759969
Recaudo 3202759969
Página 1 de 1

INFORMACIÓN DEL CLIENTE

Nombre
CORPORACION DE ESTUDIOS CULTUR
Dirección
CALLE 90 CR 40 A 17

NIT
900762253
Ciudad
BARRANQUILLA, Colombia

Teléfono
3205649936
Correo Electrónico
info@corporacionescultura.org

Contacto
CORPORACION DE ESTUDIOS CULTUR

DATOS DE LA FACTURA

Fecha Factura
28.01.2026 13:26:00

Fecha Vencimiento
28.01.2026

Fecha Validación DIAN
28.01.2026 13:26:17-05:00

Forma De Pago
Contado

Medio De Pago
Pago y depósito pre acordado (PPD)

Plazo
28.01.2026

Fecha Inicio Periodo De Facturación
28.01.2026 13:26:27

Fecha Final Periodo De Facturación
31.01.2026 00:00:00

CGEN00 - V.2.0 JASPER Wed Jan 28 13:26:20 COT 2026

DETALLE DE LA  FACTURA

# CODIGO DESCRIPCION CANTIDAD U/M UNITARIO
DESCUENTOS/CARGOS

% VALOR % VALOR
VALOR
TOTAL

IMPUESTO

1 84131607 Prima POLIZA SEGURO DE RESP. CIVIL EXTRACONTRACTUAL-PÓLIZA
DE SEGURO DE RESPONSABILIDAD CIVIL EXTRACONTRACTUAL A
FAVOR DE ENTIDADES ESTATALES (DEC 1082 / 2015)-PATRICLSUSP04

1 NAR 880.729,2 IVA 19,00 167.338,55 880.729,2

Tipo de operación: Estándar-10

Total Linea Detalles: 1

OBSERVACIONES DE LA FACTURA

USUARIO: VMENDOZAPATRI.
AGENCIA:BARRANQUILLA - CARRERA 47 NO. 74-60 - Colombia - Atlántico - BARRANQUILLA - CORREO:
gerencia@giaseguros.co - TELEFONO: 6053044466

SON: UN MILLONES CUARENTA Y OCHO MIL SESENTA Y OCHO PESOS
POLIZA NRO.: 320-74-994000015675-0

880.729,2SUBTOTAL
IVA 19,00% 167.338,55

TOTAL OPERACIÓN  COP 1.048.068,00

TOTAL A PAGAR CLIENTE 1.048.068,00

LA MORA EN EL PAGO DE LA PRIMA DE LA PÓLIZA O DE LOS CERTIFICADOS O ANEXOS QUE SE EXPIDAN CON FUNDAMENTO EN ELLA PRODUCIRÁ LA TERMINACIÓN AUTOMÁTICA DEL CONTRATO Y DARÁ DERECHO A
ASEGURADORA SOLIDARIA DE COLOMBIA ENTIDAD COOPERATIVA, PARA EXIGÍR EL PAGO DE LA PRIMA DEVENGADA Y DE LOS GASTOS CAUSADOS CON OCASIÓN DE LA EXPEDICIÓN DEL CONTRATO.LINEA DE SERVICIO

AL CLIENTE: Línea Solidaria 018000 512021 gratis desde cualquier parte del país, #789 gratis desde celulares Claro, Tigo y Movistar
Defensor del Consumidor Financiero: Manuel Guillermo Rueda Serrano * Dirección: Carrera 13 A # 28-38 Oficina 221, Bogotá * Teléfono: (601) 7919180 Fax: (601) 7919180 * Celular: 312 342 6229 * Correo electrónico:

defensoriasolidaria@gmail.com Para mayor información lo invitamos a consultar el folleto en el siguiente link de nuestra página web:https://aseguradorasolidaria.com.co/servicios/defensoria-del-consumidor-financiero.aspx

Facturación Electrónica, según resolución de la DIAN No 18764090501422 con vigencia del 2025-03-14 al 2026-09-14 . Numeración habilitada del 320F56282 al 320F500000
GRAN CONTRIBUYENTE RES. 2509 DE DICIEMBRE 03 DE 1993. AUTORETENEDOR POR RENDIMIENTOS FINANCIEROS. RESPONSABLE DE IMPUESTO A LAS VENTAS – REGIMEN COMÚN. ACTIVIDAD INDUSTRIA Y COMERCIO

CÓDIGO CIIU 6511. RÉGIMEN TRIBUTARIO ESPECIAL ARTICULO 19-4 ESTATUTO TRIBUTARIO. ENTIDAD VIGILADA POR LA SUPERINTENDENCIA FINANCIERA DE COLOMBIA. Autorización de Numeración de Facturación No
18764090501422 válido desde 14/03/2025 hasta 14/09/2026 Rango desde 320F56282 Hasta 320F500000

CUFE: 6906f79fad97b87b227171a5825748f33399a6a119eb1f45a71430ae28a9e0f05f884066f6997d261e49516e43ec9468
Proveedor Tecnológico: Carvajal Tecnología y Servicios S.A.S. - Nombre del SW: CEN-Financiero - Nit: 890.321.151-0

Representación Gráfica De Factura Electrónica De Venta
Firma Digital:

P2u0xG58dC1wSeN96nUFJ4JYxh5RKah5SkAXadHQKLF8G9Dfx80688/QQquoB62eq3tbMC5ssBIWFoBZavfL+ZHFIAfayQq+LYhoWF9MfVJ59ZrtGBoOFHXQ4YIIntNYZ0Y1wOv5eZtEuC/q3p6usIaMdTlFkc9UC+MQpCcW+OpDMCPtnvbDCVlp
HK5sXtgQ/UkjWNyxWrLAWSAsh5gqasiEojPs8GQXC+9gYODTAdFjOqjNnuXp9wLFLC5PBjqZ8K8prx6Ol4jIdrWiv/7VKjIzEcozkhHw6kdEeB05EzLwaIMC6o6MKUhKvBelohtEPWj/czq0fRhWh1UjdFWBGw==

(415)7701861000019(8020)000000000007000320275996

ASEGURADORA SOLIDARIA DE COLOMBIA ENTIDAD COOPERATIVA NIT
860524654-6
Dirección CL 10 A 33 A 4, CALI, Colombia
FACTURA ELECTRÓNICA DE VENTA 320F72476
Referencia 3202759969
TOTAL A PAGAR CLIENTE COP 1.048.068,00

CORPORACION DE ESTUDIOS CULTUR
Id 900762253 Dirección: CALLE 90 CR 40 A 17 Teléfono: 3205649936 Correo Electrónico: info@corporacionescultura.org

Código de Banco

Código de Banco

Código de Banco

Cheque No.

Cheque No.

Cheque No.

Valor $

Valor $

Valor $

Cantidad de Cheques TOTAL CHEQUE $

EFECTIVO $

VALOR PAGADO $

DATOS GENERALES
AGENCIA EXPEDIDORA: BARRANQUILLA TOMADOR: CORPORACION DE ESTUDIOS CULTUR NIT: 900.762.253-0
CÓDIGO DE AGENCIA: 320 ASEGURADO: DISTRITO ESPECIAL INDUSTRIAL Y PORTUARIO DE
TIPO DE MOVIMIENTO: EXPEDICION BENEFICIARIO: S  TERCEROS AFECTADOS SI: 3.001.751
NÚMERO DE PÓLIZA 320-74-994000015675-0 FECHA DE EXPEDICIÓN: 28/01/2026
VIGENCIA DESDE: 28/01/2026 VIGENCIA HASTA: 30/06/2026

DATOS DEL RIESGO:
GIRO DEL NEGOCIO: PRESTACION DE SERVICIOS CLAUSULADO: PATRICLSUSP04



RECIBO DE CAJA No. 320137432

AGENCIA
BARRANQUILLA

TRANSACCIÓN Nro.
320238155

FECHA DE RECAUDO
29/01/2026

TIPO PAGADOR
ASEGURADO

NOMBRE PAGADOR
CORPORACION DE ESTUDIOS CULTUR

C.C o NIT
900762253

TOMADOR PÓLIZA
CORPORACION DE ESTUDIOS CULTUR

DETALLE DE PAGO
PAGO POLIZA DE RESP CIVIL EXT PATRI 994000015675 - NRO. ELECTRÓNICO 3202759969

VALOR EN LETRAS (en Pesos)
UN MILLONES CUARENTA Y OCHO MIL SESENTA Y OCHO PESOS

VALOR RECIBO
$ 1,048,068.00

PAGO PÓLIZA DE RESP CIVIL EXT PATRI 994000015675 - ANEXO 0 AGENCIA BARRANQUILLA, TOMADOR PÓLIZA: NIT-
900762253 CORPORACION DE ESTUDIOS CULTUR . VALOR PAGADO $ 1,048,067.75 RELACIONADO CON EL NRO. DE RECIBO
320238155

FIRMA RECIBIDO PAGO

RECIBO GENERADO POR: GRUPO IBEROAMERICA ASESORES LIMITADA


