SERVICIOS MEDICOS CL°C LTDA. '
GIRQ! Huspltales y clinlcns ™ '
R.UT.: 76.084.395- 9
ﬁdl Clinica Uriversitaria > FACTURA NO AFECTA Q EXENTA
| posion Ll Covtvstpeion ELECTRONIC/’\
“HE AARTES |
OFICINA DE AAR .
CASA MATRIZ: Av. Jorge Alcssnngri 2047 « CONCEPCION - CONCERGION-wmar—="""""""" N° 3936
; Lot
I s o1
! - R
b ... - TALCAHUANO
Y oeotn aRASTECIMIENTO
DATOS CLIENTE - | . 7 — T CONDICIONES DE VENTA
NOMBRE t HOSPITAL NAVAL ALMTE, ADRIAZOLA DE TALCAHUANO | FECHA EMISION : 20151123
R.ULT, 1 61,102,025 2 FECHA VENCIMIENTD : 20180123
CIRECCION : Michimalengs S/N Sector Las Canchas CONDICION DE PAG -
GIRO : Hospital ORDEN DE COMPRA) :
GOMUNA | TALCAHUANO GUIA DE DESPACHO)
FONG NUMERGC DE COBRARZA
CANTIDAD . DESCRIRCION VALOR NETO
1 Cobr, 25740 - Atencior: a Pacientes Ambulatorios / Cod_4 143,504
——
e
I \
T ——— i‘
i
3 Ot 201
e TR

DOCUMENTO(S) DE REFERENCIA

I Tipe Doc. | Fecha Emisién |

!MONTO EXENTQ $

143.504|
Fallo | Razén de Reforencla MONTO TOTAL S 143.504

Son: CIENTO CUARENTA Y TRES MIL QUINIENTOS CUATRO Pesos.
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Servicios Médicos CUC Ltda
GIRO: SERVICIOS MEDICOS

v

' Clinica Universitaria
- the Compain

R.U.T.: 76.094.395- 9
NOTA DE CREDITO ELECTRONICA

Ne 129
CASA MATRIZ: Avda Jorge Alessandri N°2047, Piso 2y 3 - CONCEPCION - CONCEFCION
S.L. - TALCAHUANO
REERIE -;‘pATOS-CUE_N'TE' SO ‘ feey A " ‘J".CQN_DICIQNES=DE!VE'NTA""
NOMBRE 1 HOSPITAL NAVAL ALMTE. ADRIAZOLA DE TALCAHUANO FECHA EMISION 12015412-30
R.UT. 1 61,102.025-2 FECHA VENCIMIBNTO : 2016-01-30
DIRECCION : Michimalenge s/n, Las Canchas CONDICICN DE PAGD -
GIRO * Embafada FACTURA
COMUNA ! Talcabuano
FONO
T GANTIDAD | R e R bt e DESGRIPCION [y - | - VALORNETQ, - -
1 Rebaja F. 3936 de fecha 23.11.15 por correccion de mo tos, segun convenio 18.808
P | e il
I REISREY Y
" 13;:!‘J_!:::‘:-'!-*.- o L—’
DOCUMENT{(S) DE REFERENCIA MONTO NETO $ 0]
Tipo Doc. Fecha Emision Folio Razdn de Referencia MONTO EXENTO 8 16.808]
% 3
FACTURA NO AFECTA Q EXENTA Rebaja F. 3936 de fecha 23.11.15 por ILV.ATY
ELECTRONICA 23112015 3936 correccion de montos, segun canvenia MONTO TOTAL 3 18.808]

Son: DIECIOCHO MIL OCHOCIENTOS OCHQ Pesos.
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Fecha: 16-11-2015
ITARIA
CLINICA UNIVERSITA| Hora: 18:07:03

Sistema Giiso - INFORME DE VALORIZACION DE CARGOS Pagina:

Sistema Clinico

FICHA CLINICA 244912 PACIENTE RIVAS VERGARA, LAURA
INGRESC N° 2 RUT 22.070.922-1

FECHA NACIMIENTQ 13/03/2006 EDAD 9 afios 8 meses 3 dias
TELEFONOS 79891535

FECHA DE INGRESQ 16-11-2015 FECHA DE VALORIZACION 16-11-2015 PREVISION HOSPITAL NAVAL ALMIRAI

MEDICC TRATANTE AVILA STAGNO, HERNAN
OBSERVACION Ingreso generado automaticamente desde la Agenda. CARTA ORDEN

ATENCION CONDICION  CODIGO CANT AFECTO EXENTO IVA TOTAL
CENTRO MEDICO SP
PRESTACIONES
Consulta MéDica Especialidades 0101003 1 17.808 0 3.384 21.182
— SubTotal : 17.808 0 3.384 21.192
TOTAL AFECTO 17.808
TOTAL EXENTO 0
TOTAL IVA 3.384
TOTAL CLINICA 21.192




Imprimir Carta Orden Paginal de?2

Armada de Chile
Direccién de Sanidad

Emitida Por : HOSPITAL NAVAL ALMTE. ADRIAZOLA
Nimero : 78634 (1675368) | { ey f /]
Validez : Desde el l\ W)
Tipo : AMBULATORIA &
1 3NOV- i3 N\ C‘@ a
A : 76094395-9 SERVICIOS MEDIC R W .CONCEPCION LTDA.
Direccion : AVENIDA JORGE ALESSANDRI N° 2047 - HUALPEN

Fono ! (41)2666000

Con la presente, autorizo la atencion de! paciente cuyos datos se indican:

Paciente 1 22070922-1 LAURA AMALIA RIVAS VERGARA

Parentesco : HIJOS

Reparticién : DEPARTAMENTO DE OBRAS Y CONSTRUCCIONES SEGUNDA ZONA NAVAL
Responsable 1 13951237-5 RODRIGO ALEJANDRO RIVAS TIZNADO

Institucion : ARMADA

NPI : 50502-3

Pedida Por : HECTOR FERNANDEZ AZOQCAR

Especialidad : CIRUGIA INFANTIL

Se Solicita ctorgar los siguientes servicios :

Cdadigo Cant Descripcién PRECIO FOSAN FOM/FOS | A Pagar
Q000101003 1 [CONSULTA ESPECIALIDAD 21827 10914 0 10613

TOTAL GENERAL : 21827 10914 0 10913
Nota: Facturar al HOSPITAL NAVAL ALMTE. ADRIAZOLA Rut:61102025-2

Direccion MICHIMALONGO S/N LAS CANCHAS ~ TALCAHUANO .
Por el TOTAL GENERAL DE LA COLUMNA PRECIO .

T RRAL

/“‘\ -, »» |
2. 7 ALEJANDRO ESHINOZA/BIESCHKE
" e .. CAPITAN DE FRAGATA SN

- SUBDIRECTOR (/]LINICO

http://172.25.10.14/cover2/aclinica/imprimir_co.asp?codco=1675368 28-09-2015



LN L T

: .@ mﬂﬂmﬁowm 25-09-2015

i _Nro. Solicitud \ 16.066 Fecha Solicitud 2015-09-23 Tipo Solicitud TRATAMIENTQ
;i Tipo Atencién iAmbulatorio Servicio Clinico POLLCIRUGIAINFANTIL Especialidad Médica : CERUQ‘!{T“\_.INFANTIL

i ¥
- Paciente I 22070822 1 RIVAS VERGARA LAURA AMALIA Parentesco Fam. ' HISOS :
Responsable 13951237 5 RIVAS TIZNADO RODRIGO ALEJANDROQ dent. Institucional 0000050502?_.‘.‘..‘..,3i
1 Institucién | ARMADA (D.ALB.A) |

Diagnéstico Clinico : M41.C ESCOLIOSIS IDIOPATICA INFANTIL

- Observacién : ESCOLAR DE 9 ANOS QUE PRESENTA UN DESNIVEL PELVICO DE MAS O MENOS 10 12 MM MAS CORTO A DERECHA QUE
- HA IDO PROGRESANDO, SiN EMBARGO NO SE APRECIA ESCOLIOSIS SECUNDARIA IMPORTANTE SE SOLICITA EVALUACION CON :
TRAUMATOLOGO INFANTIL EN cuc PARA EVENTUAL USO DE TALONERA

PRESTAC[ONES G e T B

%i
| 101003 - CONSULTA MEDICA ESPECIALIDADES

j INTERCONSULTOR

| 76094395 9 SERVICIOS MEDICOS CLINICA UNIV JORJE ALESSANDRI 2047 HUALPEN CONCEPCION

_ i
.
;‘ — WY
| Kl
i «\;\;
! LR A, PERRARANDA PEDEMONTE:
% . JIRDIE O METREIGA INEANTIL
: HECTOR FERNANDEZ AZOCAR ' | ROT e F
: MEDICE CRUGH INFARTIL . ' ’ - R
: ‘ ; : . ALGMORG BRI
i RALT, 1.29.200-T. . UEDICD GRTOPENIS ¥ TRAUHATOLOGEA
; . T RN, V0GR,
‘*1
1‘\ Médico Solicltante 2015-08-23 <ot Sanvicio 2015—09-24 e o Suhfilrncforq\‘lr\rlf:or 2915-09—?5 e




CLINICA UNIVERSITARIA Fecha: 18-11-2015
Hora: 15:52:28

DE CONCEPCION S.A..
INFORME DE VALORIZACION DE CARGOS Pagina: 1

Sistema Qﬁnico

Y

FICHA CLINICA 248586 PACIENTE CATALDO URREA, NICOLE DE LOURDES
INGRESO N°® 1 RUT 18.618.977-9

FECHA NACIMIENTO 18/04/1996 EDAD 19 anos 6 meses 29 dias

TELEFONOS 74185335

FECHA DE INGRESO 16-11-2015 FECHA DE VALORIZACION 16-11-2015 PREVISION HOSPITAL NAVAL ALMIRAI

MEDICO TRATANTE HIDALGO NEIRA, MARCO ANTONIO
OBSERVACION Ingreso generado automaticamente desde la Agenda.

ATENCION CONDICION ~ CODIGO CANT AFECTO EXENTO VA TOTAL

CENTRO MEDICO
PRESTACIONES

Consulta MéDica Especialidades 0101003 1 17.808 0 3.384 21.192
SubTotal : 17.808 0 3.384 21,192
TOTAL AFECTO 17.808
. TOTAL EXENTO 0
TOTAL IVA 3.384
TOTAL CLINICA 21.192




Imprimir Carta Orden

‘Armada de Chile
Pireccién de Sanidad

CARTA ORDEN

Emitida Por : HOSPITAL NAVAL ALMTE. ADRIAZOLA

Ndamero 1 79238 (1685966)

Validez : Desde el 21/10/2015 al 20/11/2015

Tipo : AMBULATORIA

A 1 760924395-9 SERVICIOS MEDICOS CLINICA UNIV.CONCEPCION LTDA.

Direccion : AVENIDA JORGE ALESSANDRI N° 2047 - HUALPEN
Feno 1 (41)2666000

Con la presente, gutorizo la atenciﬁn del paciente cuyos dates se indican:

Paciente 1 18618977-9 NICOLLE DE LOU . CATALDO URREA
Parentesco : HIJCS
~— Reparticion : SIN REPARTICION
' Responsable 1 10792186-9 JUAN CARLOS . CATALDO ESTAY
T Institucién : PENSIONADO ARMADA CAPREDENA
N° CUENTA 1 22122505000
Pedida Por : PATRICIA GARCIA GONZALEZ
Especialidad : INTERNISTA

Se Solicita otorgar los siguientes servicios :

| Cédigo___|Cant] Descripcién PRECIO FOSAN | FOM/FOS | A Pagar
CONSULTA MEDICA DE NEUROL.,
NEUROCIR.,OTORRING,
0000101002¢ 1 IGERIATRA U 21192 10596 o 105986
ONCOLOG.,ENDOCRINOL.,
REMATOL..Y DERMATOLOGO.
TOTAL GENERAL : 21192 10596 0 10596
Nota: Facturar al HOSPITAL NAVAL ALMTE. ADRIAZOLA Rut:61102025-2

Direccién MICHIMALONGO S/N LAS CANCHAS - TALCAHUANO .
Por el TOTAL GENERAL DE LA COLUMNA PRECIO .

" Adjuntar la interconsuita del médico con el original del presente decumento para su canceld Hon.

)

Pégina 1 de 2

http://172.25.10.14/COVER2/aclinica/imprimir_co.asp?codco=1685966
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\"Q,}ECT s EJANDRO SRINOZA BIESCHKE
' CAPITAN Df FRAGATA SN
SUBDIREGTOR CLINICO

21-10-2015



T ST e onoEN 21-10-2015

| Nro. Solicitud 16.261 | Fecha Solicitud 2015-10-02 Tipo Solicitud TRATAMIENTO .

o Tipo Atencié_[:“ 1 Ambulatorio Servicio Clinico  POLLMED.GENERAL Espectalidad Médica MEDICINA INTERNA

] . :
i Paciente : 18618977 9 CATALDO URREA NICOLLE DE LOURDES Parentesco Fam. HIJOS

H i : i
'I Responsable 10792186 9 CATALDO ESTAY JUAN . N “ident. institucional 22122505000

itucion | PENSIONADO ARMADA-CPDN

} Diagnéstico Clinico : L71.9 ROSACEA, NO ESPECIFICADA

“ Observaczén evaluac;on y manejo por Dermatologia
u PRESTACIONES ' :

b i, |

. ‘101003 CONSULTA MEDICA ESPECIALIDADES

- 76094395 9 SERVICIOS MEDICOS CLINICA UNIV JORJE ALESSANDRI 2047 HUALPEN CONCEPCION

|
;
i i
iI
! RUT, HOFIETIT
; PN R CAD -
- METRSE BRONCOPULIGRAR
AT ANR0E BN ALEMNDRO BEICHMEL
MEICO mpmvmmmmm .
R.hl N, I0463.500-+

Mérdioo Sclichants 2015-10-02 f defo Servicla 2016-10.06 T s i i i




Fecha: 23-11-2015

CLINICA UNIVERSITARIA INFORME DE VALORIZACION DE CARGOS .

DE CONCEPCION SA.. Hora;  15:13:32
Sistema Dinina ' Pagina: 1

FICHA CLINICA 81089 - PACIENTE DURAN PINCHEIRA, JUAN CLAUDIO

INGRESO N° 5 ' RUT 6.070.102-4

TIPO DE REGISTRO ADMISION PREVISION HOSPITAL NAVAL ALMIRANTE AD CONVENIO HOSPNAVAL

FECHA DE INGRESO 16-11-2015 FECHA DE ALTA FECHA DE VALORIZACION 16-11-2015
MEDICO TRATANTE HIDALGO NEIRA, MARCO ANTONIO

MOTIVO ING. Atencién Ambulatoria _ DIAGNOSTICO

ATENCION CONDICION  CODIGO CANT  AFECTO  EXENTO VA TOTAL

CENTRO MEDICO
PRESTACIONES

Consulta MéDica Especialidades 0101003 1 0 21.182 0 21.182
SubTotal : 0 21.192 ] 21192

TOTAL AFECTO 0

TOTAL EXENTO 21.192

TOTAL IVA 0

TOTAL CLINICA 21192




Imprimir Carta Orden LI Rl TS
Armada de Chile
Direccién de Sanidad
CARTA ORDEN
Emitida Por : HOSPITAL NAVAL ALMTE. ADRIAZOLA
Nimero 1 79240 (1685980)
Vaiidez ! Desde el 21/10/2015 al 20/11/2015
Tipo : AMBULATORIA
A 1 76094395-9 SERVICIOS MEDICOS CLINICA UNIV.CONCEPCION LTDA.
Direccion : AVENIDA JORGE ALESSANDRI N° 2047 - HUALPEN
Fono : (41)2666000
Con la presente, autorizo la atencion del paciente cuyos datos se indican:
Paciente : 6070102-4 JUAN CLAUDIO DURAN PINCHEIRA
Parentesco : 8I MISMO
Reparticion : SIN REPARTICION
~. Responsable 1 6070102-4 JUAN CLAUDIO DURAN PINCHEIRA
Institucion : PENSIONADO ARMADA CAPREDENA
N° CUENTA 1 28104712000
Pedida Por : ELLEN BRINCK
Especialidad : MEDIC INTEGRAL {SISAN)
Se Solicita otorgar los siguientes servicios :
Cadigo Cant] Descripcion PRECIO FOSAN FOM/EQS | A Pagar
CONSULTA MEDICA DE NEUROL.,
NEURQOCIR.,OTORRING,
00001010020 1 IGERIATRA U 21192 15894 0 5258
ONCOLOG. ENDOCRINOL.,
REMATOL. Y DERMATOLOGO.
TOTAL GENERAL : 21192 15894 0 5298
Nota: Facturar al HOSPITAL NAVAL ALMTE. ADRIAZOLA Rut:61102025-2
Direccién MICHIMALONGO S/N LAS CANCHAS - TALCAHUANO .
Por el TOTAL GENERAL DE LA COLUMNA PRECIC .
o~

http://172.25.10.14/COVER2/aclinica/imprimir_co.asp?codco=1685980
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21-10-2015



e i i 21-10-2015

Nro. Selicitud ‘ 16.325 Fecha Solicitud 2015-10-06 | _Tipo Solicitud TRATAMIENTO
Tipo Atencién : Ambulatorio Servicio Clinico ' POLLADULTO SAMAR : Especialidad Médica ; MEDICINA GENERAL

Paciente 6070102 4 DURAN PINCHEIRA JUAN CLAUDIO i Parentesco Fam. Sl MISMO o

‘} Responsable ‘ 60'{’01 02 4 DURAN PINCHEIRA JUAN CLAUDIO ident. Insti}ucional 281 0471;2000 )

é“mlfﬁgil_tll”xcién _ PENSIONADO ARMADA-CPDN

Diagnéstico Clinico : L20.9 DERMATITIS ATOPICA, NO ESPECIFICADA

| Observacién : excema cronico u tercuo |nfenor plerna derecha desde hacae un aﬁo desea ser tratado por dermatologo
| PRESTACEONES ‘ G

i
i
‘i' 101002 - CONSULTA MEDICA DE NEUROLOGO, NEUROGIRUJANO ,

IINTERCONSULTOR

|, 76004395 9 SERVICIOS MEDICOS CLINICA UNIV JORJE ALESSANDRI 2047 HUALPEN CONCEPCION !

A .uenmm&mu-; P T RUATTREES, 'lﬁﬁ-?

¥
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“'\; ALFSANERE RS FRRECHKE,
e mncompmvmmmm
RN, 10AGLETK
Médico Sollcllantoe 2015-10-08 Jafe Sorviclo 20151008 Subdiroctor Cllnkee 20151020




‘ ‘ Fecha: 10-11-2015
CLINICA UNIVERSITARIA Hora: 12:26:23

* DE CONCEPCION S.A..

Sistema Clinico . . INFORME DE VALORIZACION DE CARGOS Pagina: 1

FICHA CLINICA 247891 PACIENTE CAMPOS ALARCON, LUIS

INGRESO N° 1 RUT 3.256.543-3

FECHA NACIMIENTO 26/06/1934 EDAD 81 anos 4 meses 15 dias

TELEFONOS 412314175

FECHA DE INGRESO 10-11-2015 FECHA DE VALORIZACION 10-11-2015 PREVISION HOSPITAL NAVAL ALMIRAI

MEDICO TRATANTE CLAVERIA PINCHEIRA, PEDRO CRISTTOBAL
OBSERVACION Ingreso generado automéaticamente desde la Agenda. KCM

ATENCION CONDICION  CODIGO CANT AFECTO EXENTO IVA TOTAL
CENTRO MEDICO
PRESTACIONES
Consulta MéDica Especialidades 0101003 1 17.808 0 3.384 21.192
SubTotal : 17.808 0 3.384 21.182
TOTAL AFECTO 17.808
- TOTAL EXENTO 0
TOTAL IVA 3.384
TOTAL CLINICA 21.192



Imprimir Carta Orden

. -

Armada de Chile
Direccidon de Sanidad

Emitida Por
Ndamero
Validez
Tipo

A

Fono

YRR

CARTA ORDEN

: HOSPITAL NAVAL ALMTE. ADRIAZOLA

: 79551 (1690430)

: Desde el 30/10/2015 al 29/11/2015

: AMBULATORIA

Pagina 1 de 2

: 76094395-9 SERVICIOS MEDICOS CLINICA UNIV.CONCEPCION LTDA.
Direccién : AVENIDA JORGE ALESSANDRI N° 2047 - HUALPEN
: (41)2666000

Con la presente, autorizo la atencién del paciente cuyos datos se indican:

Paciente
Parentesco
Reparticién

™ Responsable

Institucion
N° CUENTA
Pedida Por

Especialidad

1 3256543-3 LUIS ELEACER CAMPOS ALARCON

: 85I MISMO
: SIN REPARTICION

0 3256543-3 LULS ELEACER CAMPOS ALARCON

: PENSIONADO ARMADA CAPREDENA

: 22060683000
! ELSA MONTENEGRO OLIVARES
: MEDIC INTEGRAL {SISAN)

Se Scelicita otorgar los siguientes servicios :

Codigo Cant Descripcion PRECIO FOSAN FOM/FOS | A Pagar
CONSULTA MEDICA DE NEUROL.,
fNEUROCIR.,OTORRINOQO,
0000101002f 1 (GERIATRA U 21192 15894 0 5298
ONCOLOG.,ENDOCRINOL.,
REMATOL.Y DERMATOLOGO.
TOTAL GENERAL : 21192 15894 0 5298
Nota: Facturar al HOSPITAL NAVAL ALMTE. ADRIAZOLA Rut:61102025-2

o~

Direccién MICHIMALONGO S/N LAS CANCHAS - TALCAHUANO .

Por el TOTAL GENERAL DE LA COLUMNA PRECIO .

Adjuntar [a interconsulta del médico con ei original del presente documento para su canc

http://172.25.10.14/COVER2/aclinica/imprimir_co.asp?codco=1690430

ALEJAND@\O
CAPITAN
SUBDI

PINGZA BIESCHKE

E FRAGATA SN
CTOR CLINICO

30-10-2015
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SOLICITUD CARTA ORDEN
POSPITRS, WAL XG0T ADAIAIEEA 27-10-2015

16628 Fecha Solicitud 201541021 Tipo Solicitud _ DIAGNOSTICO

. | |
Sf.:rVicio Ctipico . POLLADULTO SAMAR | Especialidad Medlca‘MEDICINAINTERNA -

Nro. Solicitud

Tipo Atencidn i

‘\
i‘ Paciente 32565433 CAMPOS ALARCON LUIS ELEACER | Parentesco Fam.

_ISIMISMO

 Responsable 3236543 3 CAVIPOS ALARCON LUIS ELEACER . ldent instituoional . 2206089000

: PENSIONADO ARMADA-CPDN

Observacion : Lesion oscura de la cara y con cambios

| PRESTACIONES AL R i
063  CONSILTA VEDIGA ESPEGALIOADES o
(INTERCONSULTOR oo SRR

76094395 § SERVICIOS MEDICOS CLINICA UNIV JORJE ALESSANDRI 2047 HUALPEN CONCEPCION ¢

" . [ A e
% 4 J P e
1 W I ';/'J”'w\

| =" | :
B0 MOHTENE GRO QLINANES ; T i i
i REQICT MEDICIRA IRTERMA : Nﬂ?‘t&'{:ﬂm%m
yos . plydiiss
i AT, RFPEATES : WALT, HIAETARET .
: ALLIANDRO EEM BESCHT,
MEDICC ORTOPEDIA, ¥ YRALNA TOLOE:
©URUR, 10.86.555-0

Subdireetor Clinico 2015-10-27

Médlco Solicitante 2015+10-21 Jofe Sorviclo 2015-10-23
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Agregar Prestaciones por Tarifa

Legalizar Cartas Ordenes por Prestador

Blsqueda por Prestador
Rut Prestador

Prestador

19
i
i

176094395-9 1 .-Buscar

Limpiar

SERVICIOS MEDICOS CLINICA UNIV.CONCEPCION LTDA.

Valoresa-tegatizar

@ Factura 2 Boleta

Ne: [3936 ! Fecha: 23/11/2015 | >/ [ aphicar .

Cartas ordenes legalizadas con exito.

—Cartas Ordenes Asociadas

Carta Orden Fecha Paciente Responsable Institucion Monto FOSAN FOFAM FOSPEN A Pagar
1675368 9/28/2015 22070922-1 13951237-5 001 21192 10596 0 0 10596
1685966 10/21/2015 18618977-9 10792186-9 200 21192 10596 o 0 10596
1685980 10/21/2015 6070102-4 6070102-4 200 21182 158%4 ] 0 5268
1687817 10/26/2015 12996003-5 12996003-5 001 21192 21192 o 0 0
1650430 10/30/2015 3256543-3 3256543-3 200 21192 15894 0 0 5298
1718610 1/14/2016 11573802-K 11573802-K 001 18736 18736 0 0 0

Totales : 124696 92508 0 0 31788

E . legalizar .. | Volver .- A

& fob

4
7

L SNV

hitp:/f172.25.10.14/COVER2/Corden.asp

17



