GEFERSON FERNANDEZ MOSQUERA
C.C. No 1061532114 de Piendamo Cauca

Documento equivalente a factura
(Art. 3 decreto 522 de 2003) No 04

Persona Natural
De quien se adquieren los bienes y servicios:
GEFERSON FERNANDEZ MOSQUERA
Nit: 1061532114.-7
C.C. No 1061532114 de Piendamé Cauca

Ciudad, Fecha de la operacién Morales Cauca, Abril/Mayo 2026

DESCRIPCION DE LA OPERACION VALOR UNITARIO VALOR TOTAL

PAGO ACTA PARCIAL No.4 POR
CONTRATO DE PRESTACION DE
SERVICIOS APOYO A LA GESTION
NRO. No F29-086-2026 CUYO OBJETO
ES: "PRESTAR SERVICIOS DE APOYO
A LA GESTION A LA DIRECCION
TECNICA DE EDUCACION, CULTURA, $2.800.000 $2.800.000
DEPORTE Y RECREACION MEDIANTE
EL ACOMPANAMIENTO A LAS
ACTIVIDADES DE FOMENTO Y
FORMACION MUSICAL EN LOS
PROCESOS DE INICIACION MUSICAL
MUSICA TRADICIONAL CHIRIMIA Y
SEMILLERO EN FLAUTA TRAVERZA
ORIENTADAS AL FORTALECIMIENTO
DE LA ESCUELA DE FORMACION
ARTISTICA Y MUSICAL (EFAM) Y LA
PROMOCION DE ENTORNOS DE
CONVIVENCIA'Y PAZ.

del 24 de Marzo al 23 de Abril de 2026

Numero cuenta de ahorros
3144774383 Nequi

TOTAL $2.800.000

C.C. No 1061532114 de Piendamé Cauca
Celular: 3144774383




INFORME DE CONTRATISTA PARA PAGO DE HONORARIOS

TIPO DE INFORME

No. DE CONTRATO

PERIODO DEL INFORME

DESDE HASTA
PARCIAL X FINAL F29-086- 2026 24/04/2026 23/05/2026
CONTRATANTE MUNICIPIO DE MORALES CAUCA

N2 PROCESO CONTRATACION SECOP

MM-CD-086-DTE - 2026

CONTRATISTA

GEFERSON FERNANDEZ MOSQUERA

No. DE IDENTIFICACION 1061532114 EXPEDIDA EN Piendamd Cauca
No. TELEFONO y/o CELULAR 3144774383
SUPERVISOR Yulieth Andrade Torres
Direccion Técnica
NIVEL PROFESIONAL UNIVERSITARIO DESPACHO de Educacion,
Cultura, Deporte y
Recreacion
INTERVENTOR NO APLICA
NIVEL PROFESIONAL N/A DESPACHO N/A
104 del 19 de enero 91 del 24 de enero
CDP No. de 2026 CRP No. de 2026
330112600-
5 330112600-1603- VALOR TOTAL DEL
IMPUTACION PRESUPUESTAL : ; ;
1.0-1.2.4.3.03-1 CONTRATO $16.800. 000.00
Actual-ENTIDAD-1
FORMA DE PAGO Actas parciales PAGO No. 4
VALOR A PAGAR $2.800. 000.00
PAGO SEGURIDAD SOCIAL
IBC al sistema de Seguridad Social (40% del PERIODO
Ingreso mensual) 21,423,500 COTIZADO ARG
EPS AIC VALOR PAGADO $219.900
ARL Positiva Compaiiia de VALOR PAGADO $9.300
Seguros S.A.
AFP PROTECCION VALOR PAGADO $281.500
VALOR TOTAL PLANILLA $510.700 PLANILLA No. 9503285905




INFORME DE CONTRATISTA PARA PAGO DE HONORARIOS

ANEXA CERTIFICACION PARA ASIMILARSE A ASALARIADO (Rete fuente) SI NO X

IBC al sistema de Seguridad Social (40% del PERIODO

Ingreso mensual) #1,483,500 COTIZADO MAYO

EPS AlC VALOR PAGADO $219.900

ARL Positiva Compafiia de VALOR PAGADO $9.300

Seguros S.A.

AFP PROTECCION VALOR PAGADO $281.500

VALOR TOTAL PLANILLA $510.700 PLANILLA No. 9504880891

ANEXA CERTIFICACION PARA ASIMILARSE A ASALARIADO (Rete fuente) S1 NO X
OBJETO DEL CONTRATO

PRESTAR SERVICIOS DE APOYO A LA GESTION A LA DIRECCION TECNICA DE EDUCACION, CULTURA, DEPORTE Y
RECREACION, APOYANDO LAS ACTIVIDADES DE FOMENTO Y FORMACION MUSICAL EN LOS PROCESOS DE
INICIACION MUSICAL, MUSICA TRADICIONAL CHIRIMIA Y SEMILLERO EN FLAUTA TRAVERSA, EN EL MARCO DEL
PROYECTO “IMPLEMENTACION DE ESTRATEGIAS ORIENTADAS AL FORTALECIMIENTO SOSTENIBLE DE LA
CULTURA Y LAS ARTES COMO EJE DE IDENTIDAD, PARTICIPACION Y DESARROLLO COMUNITARIO EN MORALES

CAUCA MORALES”.

DESCRIPCION DE ACTIVIDADES REALIZADAS

1-Apoyar en las actividades de orientacion y
acompafiamiento formativo de los grupos
vinculados a los procesos de musica tradicional
chirimia en las veredas Agua Bonita, La
Estacion y San Isidro, beneficiando a nifios,
nifias, adolescentes, adultos y adultos mayores
pertenecientes a diversas etnias y poblacion
vulnerable.

Durante el presente mes se fortalecio el proceso de
formacion musical mediante el afianzamiento de las

habilidades desarrolladas en periodos anteriores. Se
trabajo en la interpretacion de repertorio tradicional
con mayor nivel de complejidad tanto en flauta de pvc
como en la marimba, enfocando las actividades en la
precision ritmica, afinacion, memoria musical y
ejecucion grupal.

Asimismo se realizaron ensayos colectivos orientados
a consolidar el ensamble entre los diferentes
instrumentos de la chirimia, promoviendo la
coordinacién, la escucha activa y el fortalecimiento
del trabajo en equipo. Se brindé acompafiamiento
permanente a los participantes para corregir aspectos




INFORME DE CONTRATISTA PARA PAGO DE HONORARIOS

técnicos relacionados con la postura, respiracion y
ejecucion instrumental.

De igual manera se desarrollaron actividades
pedagodgicas y recreativas encaminadas a fortalecer la
participacion, la disciplina y el sentido de pertenencia
hacia las manifestaciones musicales tradicionales,
generando espacios de integraciéon y aprendizaje
tanto para la comunidad como para los beneficiarios.

2- Brindar apoyo en las actividades de
orientacion como minimo a un grupo
conformado por nifios, nifias, adolescentes,
adultos y/o adultos mayores en flauta traversa
modalidad semillero en la cabecera municipal,
segn lineamientos establecidos por la
Direcciéon Técnica de Educacion, Cultura,
Deporte y Recreacion.

En este mes decidi dar inicio al proceso de formacion
y semillero en flauta traversa, realizando actividades
de formacién orientadas al perfeccionamiento de la
técnica basica instrumental, la lectura musical y la
interpretacion de ejercicios melddicos de dificultad
progresiva.

Se efectud seguimiento a los participantes vinculados
al proceso, promoviendo su permanencia mediante
actividades practicas y dinamicas que incentivaron el
aprendizaje y la participacion constante. Asimismo, se
continud con las acciones de difusién y convocatoria
dirigidas a la comunidad con el propdsito de crear un
grupo de estudiantes de flauta traversa en la cabecera
municipal.

3-Brindar apoyo en las actividades de
orientacion en los procesos de musica
tradicional chirimia en la Institucion Educativa
de los Reasentamientos del Cauca “Kwe’sx
Ksxa’'w Uusa’s Fxitxsa Yat (Despertar de
Nuestros Suefios)”, ubicada en la vereda Santa
Rosa, resguardo de Musse Ukwe, en
articulacion con la Direccién Técnica de
Educacion, Cultura, Deporte y Recreacion.

Durante este mes se atendié la comunidad de adulto
mayor en la vereda de San Isidro como también se dio
continuidad a las visitas en la institucion de Renacer
Afro — Pan de Azlucar para hacer seguimiento al
proceso formado en los meses pasados, a pesar de
que no estan inscritos en el programa de la Casa de la
Cultura se les dio orientacién a los dos grupos con el
fin de prepararlos para presentaciones en las cuales
estaban comprometidos a favor del Municipio de
Morales.

4- Dar apoyo en el diligenciamiento y
actualizacién de una base de datos en formato
Excel para el registro y caracterizaciéon de la
poblacién participante (victimas, desplazados,
indigenas, campesinos y afros),

Durante el proceso se logré recopilar la mayor parte
de la informacién requerida de los beneficiarios
vinculados a las actividades formativas y culturales.
Actualmente, la base de datos se encuentra
practicamente consolidada, quedando pendiente




INFORME DE CONTRATISTA PARA PAGO DE HONORARIOS

constituyéndose en insumo de soporte para los
informes de gestion.

algunos numeros de documento de identidad y
contactos telefénicos de ciertos beneficiarios y/o
acudientes, informacion que se continuara
gestionando para completar en su totalidad el
proceso de caracterizacion.

5- Apoyar las actividades de fomento en el
trabajo articulado con los monitores, danza,
artes plasticas y banda fiestera, mediante
actividades culturales integradoras que
fortalezcan la identidad cultural del municipio
y promuevan la participacion comunitaria.

Durante este mes no se ha requerido ningun trabajo
articulado con los demas monitores de la casa de la
cultura, mientras tanto se contindan con las
actividades individuales para cuando sea necesario
unir los procesos que reflejen la evolucion formativa.

6- Brindar apoyo en las actividades de
planeacion, organizacion y ejecucion de una
muestra artistica que evidencie los avances del
proceso formativo, con proyeccion a nivel
municipal,  departamental 'y  nacional,
conforme a la agenda cultural institucional y/o
a los eventos para los cuales sean convocados
los grupos de musica tradicional chirimia.

En este mes no se realizaron muestras artisticas, ya
que no hubo fechas o espacios que ameritaran la
participacién de alguno de los procesos antes la
comunidad o de tipo administrativo, sin embargo cada
grupo se encuentra listo para una presentacion al
publico en el momento que sea requerido.

7- Las demds que le sean asignadas por el
supervisor del contrato y que guarden relacion
directa con el objeto contractual.

Durante este mes no fui asignado para mas actividades fuera de
las que estan establecidas en mi contrato.

DOCUMENTOS ANEXOS

No. FOLIOS, CD’S, DVD'’S

1. Cuenta de cobro 1 folio
2. Registro Fotografico 1 folio

3. certificaciones de permanencia y actas de socializacion 4

folios

4. Recibo de pago Planilla de seguridad social No. 9503285905 en

1 folio

5. Recibo de pago Planilla de seguridad social No 9504880891 en

1 folio

17 Folios




INFORME DE CONTRATISTA PARA PAGO DE HONORARIOS

Planilla de seguridad social No. 9503285905 Correspondiente al
mes de febrero de 2026. 1 folio

Planilla de seguridad social No. 9504880891 Correspondiente al
mes de marzo de 2026. 1 folio

Dado en la ciudad de Morales, a los tres (03) dias del mes de Mayo de 2026

/7 A
FIRMA CONTRATISTA 77;754,7_,({,4,,,,,, \
7 ———

— L

GEFERSON FERNANDEZ MOSQUERA




INFORME DE CONTRATISTA PARA PAGO DE HONORARIOS

CRONOGRAMA DE ACTIVIDADES - MUSICA TRADICIONAL
Geferson Fernandez Mosquera

ABRIL - 2026
LUGAR DIA HORA
LA ESTACION LUNES 5:00 PM
SAN ISIDRO LUNES 3:00 PM
EL ROSARIO (Pendiente) 10:00 AM
AGUA BONITA VIERNES 4:00 PM
MAYO - 2026
LUGAR DIA HORA
LA ESTACION LUNES 5:00 PM
SAN ISIDRO LUNES 3:00 PM
AGUA BONITA VIERNES 4:00 PM




%

ANEXOS INFORME DE CONTRATISTA PARA PAGO DE
HONORARIOS

Grupo san isidro




ANEXOS INFORME DE CONTRATISTA PARA PAGO DE
HONORARIOS

Soportes Actividad 1-Apoyar en las actividades de orientacion y
acompariamiento formativo de los grupos vinculados a los procesos de musica
tradicional chirimia en las veredas Agua Bonita, La Estacion y San Isidro

Grupo agua bonita




CERTIFICACION DE PERMANENCIA Y CUMPLIMIENTO DE ACTIVIDADES
Lugar: LA ESTACION

Fecha: 25/05/ 2026

Datos del Monitor

Nombre: GEFERSON FERNANDEZ MOSQUERA
Documento: 1061532114

Numero de contrato: F29-086-2026

Actividad desarrollada:

Taller de ritmo corporal, trabajo de motricidad cerebral. taller de percusién y melodia, ensamble

de repertorio.

Hora de inicio: 5:00pm

Hora de finalizacion: 6:00pm
Total, de horas: 1 Hora

Numero de personas atendidas: 15

( / CERTIFICACION
/] )
Yo, kKo vsen Iy 7 /9</ ¢ ¢ identificado(a) con C.C. No.. /05 9 40CIB%  en calidad de:
1 Docente
O presidente de Junta
[ Otro:

Certifico que el monitor anteriormente mencionado asistid y desarroll6 la actividad descrita en la fecha y
horario indicados.

Observaciones (si aplica):

Firma de quien certificéiﬁﬂ/" i:*/ ¢ {
Nombre: ROBINSON HUMBERTO DAZA
Teléfono: 3189143407

V.° B.° padre de familia o acudiente (si aplica)




CERTIFICACION DE PERMANENCIA Y CUMPLIMIENTO DE ACTIVIDADES
Lugar: LA ESTACION

Fecha: \9/05/ 2026

Datos del Monitor

Nombre: GEFERSON FERNANDEZ MOSQUERA
Documento: 1061532114

Numero de contrato: F29-086-2026

Actividad desarrollada:

Taller de ritmo corporal, trabajo de motricidad cerebral, taller de percusiéon y melodia, ensamble
de repertorio.

Hora de inicio: 5:00pm
Hora de finalizacion: 6:00pm
Total, de horas: 1 Hora

Numero de personas atendidas: 15

f CERTIFICACION
Y / / ; / / B ) /A .
Y& koo 150n [ Jymio<rie o , identificado(a) con C.C. No. 1027000 8% en calidad de:
0 Docente
U presidente de Junta
O Otro:

Certifico que el monitor anteriormente mencionado asistié y desarrollé la actividad descrita en la fecha y
horario indicados.

Observaciones (si aplica):

Firma de quien certifica:[iﬁ\' /(g 1

Nombre: ROBINSON HUMBERTO DAZA
Teléfono: 3189143407

V.2 B.° padre de familia o acudiente (si aplica)




CERTIFICACION DE PERMANENCIA Y CUMPLIMIENTO DE ACTIVIDADES
Lugar: LA ESTACION

Fecha: [l /0%/ 2026

Datos del Monitor

Nombre: GEFERSON FERNANDEZ MOSQUERA
Documento: 1061532114

Numero de contrato: F29-086-2026

Actividad desarrollada:

Taller de ritmo corporal. trabajo de motricidad cerebral, taller de percusion y melodia, ensamble
de repertorio.

Hora de inicio: 5:00pm
Hora de finalizacion: 6:00pm
Total, de horas: 1 Hora

Numero de personas atendidas: 15

/] ) CERTIFICACION
- // ) e
Yol l© o rissv_ flom~AY S , identificado(a) con C.C. No. 1059600193 en calidad de:
[ Docente
O presidente de Junta
0 Oftro:

Certifico que el monitor anteriormente mencionado asistio y desarroll6 la actividad descrita en la fecha y
horario indicados.

Observaciones (si aplica):

Firma de quien certificafff/]/’/" ( L/jj/\ ol
Nombre: ROBINSON HUMBERTO DAZA
Teléfono: 3189143407

V.° B.° padre de familia o acudiente (si aplica)




CERTIFICACION DE PERMANENCIA Y CUMPLIMIENTO DE ACTIVIDADES
Lugar: AGUA BONITA

Fecha: 8/ 5/2026

Datos del Monitor

Nombre: GEFERSON FERNANDEZ MOSQUERA
Documento: 1061532114

Numero de contrato: F29-086-2026

Actividad desarrollada:

Taller de ritmo corporal, trabajo de motricidad cerebral, taller de percusion y melodia, ensamble
de repertorio.

Hora de inicio: 4:00pm
Hora de finalizacién: 6:00pm
Total, de horas: 2 Horas

Numero de personas atendidas: 13

CERTIFICACION

Yo, Ts?ae\ W()WOZ , identificado(a) con C.C. No. en calidad de:
0 Docente

O presidente de Junta

[ Otro:

Certifico que el monitor anteriormente mencionado asistié y desarrollé ia actividad descrita en la fecha y
horario indicados.

Observaciones (si aplica):

Firma de quien certifica: \ S ( Y\/l VNN,
Nombre: ISARAEL MUNOZ
Teléfono: 3162786797

V.° B.° padre de familia 0 acudiente (si aplica)




CERTIFICACION DE PERMANENCIA Y CUMPLIMIENTO DE ACTIVIDADES
Lugar: AGUA BONITA

Fecha: 24/09/ 2026

Datos del Monitor

Nombre: GEFERSON FERNANDEZ MOSQUERA
Documento: 1061532114

Numero de contrato: F29-086-2026

Actividad desarrollada:

Taller de ritmo corporal, trabajo de motricidad cerebral, taller de percusion y melodia, ensamble
de repertorio.

Hora de inicio: 4:00pm
Hora de finalizacion: 6:00pm
Total, de horas: 2 Horas

Numero de personas atendidas: 13

CERTIFICACION

Yo, = \“Qe\ MONNZ , identificado(a) con C.C. No. en calidad de:
[0 Docente

O presidente de Junta

1 Otro:

Certifico que el monitor anteriormente mencionado asistié y desarrollé la actividad descrita en la fecha y
horario indicados.

Observaciones (si aplica):

Firma de quien certifica: Lﬁgap/( &/(‘ A\ 2 —
Nombre: ISARAEL MUNOZ
Teléfono: 3162786797

V.° B.° padre de familia o acudiente (si aplica)




CERTIFICACION DE PERMANENCIA Y CUMPLIMIENTO DE ACTIVIDADES
Lugar: AGUA BONITA

Fecha: 27/ O% 2026

Datos del Monitor

Nombre: GEFERSON FERNANDEZ MOSQUERA
Documento: 1061532114

Numero de contrato: F29-086-2026

Actividad desarrollada:

Taller de ritmo corporal, trabajo de motricidad cerebral, taller de percusién y melodia, ensamble

de repertorio.

Hora de inicio: 4:00pm
Hora de finalizaciéon: 6:00pm
Total, de horas: 2 Horas

Numero de personas atendidas: 13

CERTIFICACION
Yo, Tatael Mouroz , identificado(a) con C.C. No. en calidad de:
0 Docente
[ presidente de Junta
I Otro:

Certifico que el monitor anteriormente mencionado asistio y desarroll6 la actividad descrita en la fecha y
horario indicados.

Observaciones (si aplica):

Firma de quien certifica: Jﬁ.‘b/(.a f V’/(U N2
Nombre: ISARAEL MUNOZ
Teléfono: 3162786797

V.° B.° padre de familia 0 acudiente (si aplica)




CERTIFICACION DE PERMANENCIA Y CUMPLIMIENTO DE ACTIVIDADES
Lugar: SAN ISIDRO

Fecha:26 105/ 2026

Datos del Monitor

Nombre: GEFERSON FERNANDEZ MOSQUERA
Documento: 1061532114

Numero de contrato: F29-086-2026

Actividad desarrollada:

Taller de ritmo corporal, trabajo de motricidad cerebral, taller de percusiéon y melodia, ensamble

de repertorio.

Hora de inicio: 3:00pm
Hora de finalizacion: 5:00pm
Total, de horas: 2 Horas

Numero de personas atendidas: | §

CERTIFICACION

Yo, Yamile T‘(@(\'\ez ?QC\/VJV\P, identificado(a) con C.C. No. 29543 Y en calidad de:

0 Docente
[ presidente de Junta
O Otro: Representante Chirimia Sigifredo Gutiérrez

Certifico que el monitor anteriormente mencionado asistié y desarroll6 la actividad descrita en la fecha y
horario indicados.

Observaciones (si aplica):

Firma de quien certifica: £ Teockez F
Nombre: YAMILET TROCHEZ PECHENE
Teléfono: 3104977036

V.2 B.? padre de familia o acudiente (si aplica)




CERTIFICACION DE PERMANENCIA Y CUMPLIMIENTO DE ACTIVIDADES
Lugar: SAN ISIDRO

Fecha: {4 105/ 2026

Datos del Monitor

Nombre: GEFERSON FERNANDEZ MOSQUERA
Documento: 1061532114

NUmero de contrato: F29-086-2026

Actividad desarrollada:

Taller de ritmo corporal, trabajo de motricidad cerebral, taller de percusion y melodia, ensamble

de repertorio.

Hora de inicio: 3:00pm

Hora de finalizacion: 5:00pm
Total, de horas: 2 Horas

Numero de personas atendidas: | 8

CERTIFICACION

Yo, fam(\e Tro(\n€7 Pec\/\eﬂ(i, identificado(a) con C.C. No. 23543404 en calidad de:

I Docente
LI presidente de Junta
I Otro: Representante Chirimia Sigifredo Gutiérrez

Certifico que el monitor anteriormente mencionado asistio y desarroll6 la actividad descrita en la fechay
horario indicados.

Observaciones (si aplica):

Firma de quien certifica: M Teoc ez P
Nombre: YAMILET TROCHEZ PECHENE
Teléfono: 3104977036

V.2 B.° padre de familia o acudiente (si aplica)




CERTIFICACION DE PERMANENCIA Y CUMPLIMIENTO DE ACTIVIDADES

Lugar: SAN ISIDRO

Fecha: tZ 105/ 2026

Datos del Monitor

Nombre: GEFERSON FERNANDEZ MOSQUERA
Documento: 1061532114

Numero de contrato: F29-086-2026

Actividad desarrollada:

Taller de ritmo corporal, trabajo de motricidad cerebral. taller de percusion y melodia, ensamble

de repertorio.
Hora de inicio: 3:00pm

Hora de finalizacion: 5:00pm
Total, de horas: 2 Horas

Numero de personas atendidas: _| 8

CERTIFICACION

Yo, _:/a’m\‘\e ‘T'(‘odr\pz_ ?ep\r\pv\f identificado(a) con C.C. No. 25 E43 ¢ @4 en calidad de:

0 Docente
O presidente de Junta
X Otro: Representante Chirimia Sigifredo Gutiérrez

Certifico que el monitor anteriormente mencionado asistié y desarroll6 la actividad descrita en la fechay
horario indicados.

Observaciones (si aplica):

Firma de quien certifica: jAMnf_ ARQUNEE %
Nombre: YAMILET TROCHEZ PECHENE
Teléfono: 3104977036
V.° B.° padre de familia o acudiente (si aplica)




CERTIFICACION DE PERMANENCIA Y CUMPLIMIENTO DE ACTIVIDADES
Lugar: SAN ISIDRO

Fecha: 05/05/ 2026

Datos del Monitor

Nombre: GEFERSON FERNANDEZ MOSQUERA
Documento: 1061532114

Numero de contrato: F29-086-2026

Actividad desarrollada:

Taller de ritmo corporal, trabajo de motricidad cerebral, taller de percusién y melodia, ensamble
de repertorio.

Hora de inicio: 3:00pm
Hora de finalizacién: 5:00pm
Total, de horas: 2 Horas

Numero de personas atendidas: |8

CERTIFICACION

Yo, Yamile Trocher ?ec\f\eV\E , identificado(a) con C.C. No. Z&543 40Oy en calidad de:

[J Docente
O presidente de Junta
[ Otro: Representante Chirimia Sigifredo Gutiérrez

Certifico que el monitor anteriormente mencionado asisti6 y desarrollé la actividad descrita en la fecha y
horario indicados.

Observaciones (si aplica):

Firma de quien certifica: %Q,M)g £ RociER P
Nombre: YAMILET TROCHEZ PECHENE
Teléfono: 3104977036

V.° B.° padre de familia o acudiente (si aplica)
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Resumen de pago

Descripcion de compra
Pago de la Planilla de aportes con clave:
9504880891

Tienda

APORTES EN LINEA

Estado de la transaccion
Transaccion éxitosa

Fecha de la transaccion

25 de junio de 2026 alas 8:03 a. m.

CUS
419784243

¢Cuanto?
$516.700,00

Factura de comercio

9504880891

Tu plata salio de:
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