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COOPERATIVA DE AHORRO Y CREDITO, CONSUMO Y SERVICIOS “LAGUNA SATI” LTDA.

Articulo 1.
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Articulo 3.

Articulo 4.

'

REGLAMENTO DE PREMIOS, SUBSIDIOS Y SERVICIOS DE SOLIDARIDAD

CAPITULO |
DISPOSICIONES GENERALES Y COMUNES

OBJETO. El presente reglamento tiene por objeto establecer, definir y regular los premios,
subsidios y servicios de solidaridad a ser ofrecidos por la Cooperativa, con el fin de responder
a su politica social fundada en los principios y valores del cooperativismo, para acompafiar a
los asociados en determinadas circunstancias gratas o adversas de la vida, sin pretender
constituirse en una solucidn integral a tales situaciones.

FONDO. Para tales efectos, la Cooperativa dispondra del Fondo de Solidaridad constituido
por:

a) El porcentaje de los excedentes que las asambleas resuelvan destinar para ese fondo.

b) El pago de una cuota no reembolsable, obligatoria y consecutiva de Gs. 7.000
(Guaranies Siete Mil) mensuales, por cada asociado.

c) Las donaciones y/o los ingresos resultantes de actividades encargadas para el efecto.

COBERTURA. La Cooperativa establece los siguientes premios, subsidios y servicios de
solidaridad:

a) Culminacién de estudios (egreso).

b) Matrimonio.

c) Maternidad, paternidad, adopcién plena.

d) Cirugia menor y mayor.

e) Internacidn sanatorial u hospitalaria.

f) Fallecimiento.

g) Cobertura de sepelio.

h) Consultas médicas, analisis clinicos y servicio de ambulancia.

En ningln caso se reconocerd el pago de dos (2) o mas premios y/o subsidios, a un mismo
socio y por un mismo evento; entendiéndose por evento al conjunto de hechos vinculados
en forma directa, simultdnea o ininterrumpida (por ejemplo: cirugia + internacién +
fallecimiento, por el mismo accidente). En cuyo caso, el beneficiario accederé a aquel premio
o subsidio de mayor monto.

REQUISITOS GENERALES. Los premios, subsidios y servicios de solidaridad serdn otorgados a

solicitud de la parte interesada, que debera cumplir los siguientes requisitos generales:

a) Presentar solicitud, su cédula de identidad vigente y demds documentos requeridos,
dentro de los sesenta (60) dias corridos a partir del hecho o evento; en el caso de
culminacién de estudios (egreso universitario), el plazo se extiende hasta los doce
(12) meses de satisfecho el tltimo requisito académico (tltima materia, trabajo final
o tesis).

b) Encontrarse al dia, al momento del hecho o evento, con sus obligaciones societarias

(aporte, solidaridad, aporte local) y crediticias (préstamos, tarjeta de crédito); o, en

su defecto, haberse encontrado al dia con tales obligaciones, cuando menos al Gltimo

dia del mes anterior al hecho o evento.

Tener una antigliedad minima de doce (12) meses como socio de la Cooperativa, para

acceder al 100% (cien por ciento) del beneficio; a partir de los nueve (9) meses de
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Articulo 5.

Articulo 6.

Articulo 7.

antigliedad, se reconocera el 50% (cincuenta por ciento) del mismo. El servicio de sepelio se
regira por la escala estipulada en los articulos correspondientes al mismo.

d) Presentar todos los documentos en ejemplar original o fotocopia autenticada;
pudiendo la autenticacién ser realizada por el personal de la Cooperativa encargado
de su recepcion, toda vez que la parte interesada acompafie los originales para su
verificacion.
los cuales le seran devueltos en el acto, una vez cotejados. Tratdndose de
documentos de origen extranjero, deberdn contar con las correspondientes
validaciones y legalizaciones oficiales.

En los casos de socios con créditos refinanciados, no se reconocera beneficio alguno (premio,
subsidio o servicio de solidaridad) sino hasta transcurridos seis (6) meses de formalizada la
refinanciacion, debiendo estar al dfa con sus cuotas y obligaciones.

CAPITULO I
DISPOSICIONES ESPECIALES Y PARTICULARES

SECCION |
DE LOS PREMIOS

POR CULMINACION DE ESTUDIOS PRIMARIOS Y SECUNDARIOS. La Cooperativa establece
un premio al asociado cuyo(a) hijo(a), de hasta dieciocho (18) afios de edad, culmine sus
estudios primarios y/o secundarios. Asimismo, este premio beneficiard al asociado que,
habiendo interrumpido tales estudios, opte por retomarlos y culminarlos de adulto.

Ademas de satisfacer los requisitos generales, el socio interesado en acceder al premio

debera presentar:

a) Titulo y Certificado de Estudios, debidamente visados y legalizados.

b) Documento de identidad y Certificado de Nacimiento del (de |a) egresado(a) -cuando
fuese el(la) hijo(a)-.

POR CULMINACION DE ESTUDIOS TERCIARIOS (TECNICATURAS) Y UNIVERSITARIOS. La
Cooperativa establece un premio al asociado que culmine los siguientes estudios, en
instituciones educativas nacionales y/o extranjeras:

a) Terciarios (tecnicaturas), con una duracién minima de dos (2) afios o cuatro (4)
semestres.

b) Universitarias de grado, con una duracidon minima de cuatro (4) afios u ocho (8)
semestres.

c) Maestrias, doctorados y/o posdoctorados, con una duracién de doce (12) meses,

cuando menos.

Ademas de satisfacer los requisitos generales, el socio interesado en acceder al premio
deberd presentar Titulo y Certificado de Estudios, debidamente visados y legalizados.

POR MATRIMONIO CIVIL. La Cooperativa establece un premio al asociado que contrae
matrimonio civil valido.

Ademds de satisfacer los requisitos generales, el socio interesado en acceder al premio
debera presentar
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a) Certificado de Acta de Matrimonio y/o Libreta de Familia civil -0 documento
extranjero equivalente, oficialmente legalizado-.

b) Documentos de identidad del (de la) conyuge.
c) Solicitud por separado, en caso de que ambos contrayentes sean socios.

POR MATERNIDAD, PATERNIDAD O ADOPCION PLENA. La Cooperativa establece un premio
al (a la) asociado(a), por nacimiento de hijo(a/os/as) en parto y/o cesérea, dnico y/o multiple.
Este beneficio sera reconocido también en caso de adopcién plena, de uno(a) o més nifios(as)
o adolescente(s).

Ademds de satisfacer los requisitos generales, el socio interesado en acceder al premio
debera presentar:

a) Certificado de Acta de Nacimiento -0 documento extranjero equivalente,
oficialmente legalizado-.
b) Certificado médico que acredite parto o cesérea (por maternidad), y si fue Gnico o
multiple (por maternidad); o, en su caso, la Sentencia Judicial de Adopcién Plena.
c) Solicitud por separado, en caso de que madre y padre sean socios.
SECCION I

DE LOS SUBSIDIOS

POR CIRUGIA MENOR. La Cooperativa establece un subsidio al asociado gue sea sometido a
cirugia menor, entendiéndose a ésta como el procedimiento realizado por profesionales
médicos habilitados para su préctica en la especialidad correspondiente al caso, consistente
en una técnica quirdrgica de poca duracién que se aplican sobre las estructuras superficiales
del cuerpo, suelen necesitar anestesia local, y realizarlas conlleva un riesgo bajo y con escasas
complicaciones.

Ademas de satisfacer los requisitos generales, el socio interesado en acceder al subsidio
deberd presentar Certificado Médico, con membrete del centro asistencial (pdblico o
privado) donde se realizé el procedimiento, que especifique indefectiblemente:

a) Fecha de expedicién.

b) Fecha de la cirugia.

c) Diagnéstico.

d) Tratamiento posquirdrgico.

e) Firma y sello del médico tratante.

POR CIRUGIA MAYOR. La Cooperativa establece un subsidio al asociado que sea sometido a
cirugia mayor, entendiéndose a ésta como el procedimiento realizado por profesionales
médicos habilitados para su practica en la especialidad correspondiente al caso, consistente
en una técnica quirtrgica sobre la cabeza, el cuello, el térax y algunas cirugias del abdomen,
bajo anestesia general o regional (epidural, lumbar o espinal), con tiempo de recuperacién
largo y/o varios dias de internacidn sanatorial u hospitalaria y/o eventual permanencia en
terapia intensiva o intermedia.

Ademas de satisfacer los requisitos generales, el socio interesado en acceder al subsidio
debera presentar Certificado Médico, con membrete del centro asistencial (publico o
privado) donde se realizé el procedimiento, que especifique indefectiblemente:

a) Fecha de expedicidn.
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c) Diagnostico.
d) Tratamiento posquirdrgico.
e) Firma y sello del médico tratante.

CIRUGIAS NO CUBIERTAS. El subsidio por cirugia (menor o mayor) no cubre simple extraccién
de verrugas o lunares de la piel, parto ni cesdrea (previstos en otro apartado de este
reglamento), cirugias plasticas y estéticas (que no sean por reparaciéon de quemaduras o
accidentes), tratamiento por esterilidad y anticoncepcién, tentativa de suicidio o practica de
deportes extremos.

POR INTERNACION SANATORIAL U HOSPITALARIA. La Cooperativa establece un subsidio al
asociado que haya requerido internacion sanatorial u hospitalaria, a ser abonado por un
periodo minimo de veinticuatro horas (24) y hasta un méximo de quince (15) dias, con
excepcion de las internaciones relacionadas con parto, cesdrea, preparto, posparto y/o
cirugia en general.

Ademas de satisfacer los requisitos generales, el socio interesado en acceder al subsidio
deberd presentar Certificado de Internacién, con membrete del centro asistencial (publico o
privado) donde se realizé el procedimiento, que especifique indefectiblemente:

a) Fecha de expedicion.

b) Fecha de inicio y término de la internacidn.
c) Diagndstico.

d) Tratamiento pos-internacion.

e) Firma y sello del médico tratante.

POR FALLECIMIENTO. La Cooperativa establece un subsidio por fallecimiento del asociado
y/o por el fallecimiento de algun familiar directo (cényuge, padre, madre, hijo/a menor
soltero/a, hijo/a con discapacidad fisica o mental sin limite de edad, hijos nacidos muertos,
asi como la persona con quien mantuviere unién de hecho demostrada en juicio sumario).

Ademads de satisfacer los requisitos generales, el interesado en acceder al subsidio debera
presentar:

a) Certificado de Acta de Defuncidn, o constancia de hijo nacido muerto (expedida por
el hospital o sanatorio, en hoja membretada, firmada y sellada).

b) Documento de identidad del fallecido -si no fuese el socio-, 0 documento de
identidad del solicitante -si el fallecido fuese el socio-.

c) Documento que acredite la relacién familiar -entre el socio peticionante y el difunto,
y/o entre el socio difunto y el familiar peticionante-:
1. Certificado de Acta de Matrimonio -si fuese el conyuge-.
2. Certificado de Acta de Nacimiento -si fuere padre, madre o hijo(a)-.
3. Sentencia de admisién de Declaraciéon Sumaria de Testigos, o Sentencia de

Reconocimiento de Matrimonio Aparente -si fuese el conviviente-.

BENEFICIARIO(A) EN CASO DE FALLECIMIENTO DE SOCIO. Asi como se estipula un subsidio
al socio, en caso de fallecimiento de un familiar directo suyo, determinado en el presente
reglamento; en caso de fallecimiento de un asociado cuyos familiares directos (cényuge o la
persona con quien mantuviere unién de hecho demostrada en juicio sumario, padre, madre
e hijos/as) no fuesen socios de la Cooperativa, ésta abonard el importe correspondiente a un
(1) tnico subsidio por fallecimiento, estableciendo para el cobro del mismo el siguiente orden
de prelacién:
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a) El cényuge viudo, o actual conviviente supérstite (con unién de hecho demostrada
en juicio sumario).

b) Un(a) hijo(a), si el asociado fallecido fuese viudo, divorciado, separado o soltero con
hijo(s).

c) La madre o el padre, si el asociado fallecido no tuviese cényuge viudo o conviviente
supérstite, ni hijo(s).

d) Un(a) hermano(a), si el asociado fallecido no tuviese cényuge viudo o conviviente

supérstite, ni hijo(s), ni madre o padre.

Siendo el subsidio un beneficio establecido por la Cooperativa, no un derecho hereditario ni
sucesorio sujeto a la legislacién civil; en caso de desacuerdo entre interesados alcanzados
por las previsiones del presente articulo, la Cooperativa quedara exenta de toda
responsabilidad con el pago fehaciente a uno(a), cualquiera de ellos(a).

SITUACIONES NO CUBIERTAS EN TORNO A FALLECIMIENTOS. En ningln caso se otorgarén
conjuntamente el subsidio por fallecimiento y el servicio de sepelio o su reembolso, aun si
existiese mas de un socio afectado por el fallecimiento. El socio que fuese beneficiado con la
cobertura por sepelio no podra acceder al subsidio por fallecimiento.

El Consejo de Administracion podra, ademds, denegar o suspender, a su solo criterio %
resolucién mediante, la cobertura de subsidios por fallecimiento, en caso gue fuese causado
por revoluciones, motines, guerras, desastres naturales, epidemias, pandemias, suicidio o
practica de deportes extremos.

SECCION 11l
DE LOS SERVICIOS

COBERTURA DE SEPELIO. La Cooperativa, a través de convenios con empresas especializadas
en servicios funebres, otorgard en caso de fallecimiento del asociado y/o de algtin familiar
directo (cényuge, padre, madre, hijo/a menor soltero/a, hijo/a con discapacidad fisica o
mental sin limite de edad, la persona con quien mantuviere unién de hecho demostrada en
juicio sumario), un servicio consistente en la cobertura de los gastos funerarios, hasta los
montos y segun los criterios de cobertura establecidos en el anexo del presente reglamento.

Ademds de satisfacer los requisitos generales, el interesado deberd presentar:

a) Certificado de Acta de Defuncién.

b) Documento de identidad del fallecido -si no fuese el asociado-, 0 documento de
identidad del solicitante -si el fallecido fuese el asociado-.

c) Documento que acredite la relacién familiar -entre el asociado peticionante y el

difunto, y/o entre el asociado difunto y el familiar peticionante-:

1. Certificado de Acta de Matrimonio -si fuese el cdnyuge-.

2. Certificado de Acta de Nacimiento -si fuere padre, madre o hijo(a)-.

3. Sentencia de admisién de Declaracién Sumaria de Testigos, o Sentencia de
Reconocimiento de Matrimonio Aparente -si fuese el conviviente-.

4, Certificado médico en hoja membretada y visado por el Ministerio de Salud,
fecha de expedicién, diagndstico, firma y sello del médico tratante -en caso
de hijo(a) con discapacidad fisj
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Articulo 20.

ANTIGUEDAD REQUERIDA PARA LA COBERTURA. La Cooperativa establece la siguiente
escala de antigliedad como socio, para acceder a la cobertura de sepelio:

a) En caso de fallecimiento de asociado:
1. De 18 a 35 afios de edad: Dieciocho (18) meses de antigiiedad como socio.
2. De 36 a 50 afios de edad: Veinticuatro (24) meses de antigiiedad como socio.
3. De 51 a 60 afios de edad: Treinta y seis (36) meses de antigiiedad como socio.
4. De 61 a mas afos de edad: Cuarenta y ocho (48) meses de antigliedad como

socio.

b) En caso de fallecimiento de hijo(a) de socio: Dieciocho (18) meses de antigiiedad
€Omo socio.

c) En caso de fallecimiento de padre o madre: Sesenta (60) meses de antigiiedad como
socio.

d) En caso de fallecimiento de conyuge o conviviente: Veinticuatro (24) meses
antigiedad como socio.

SERVICIOS ADICIONALES A LO CUBIERTO. En caso de utilizar los servicios flinebres a través
de los convenios de la Cooperativa con empresas dedicadas a tales servicios, la cobertura a
cargo de la Cooperativa sera por hasta el importe méximo y los servicios establecidos en los
detalles y alcances del respectivo convenio. No obstante, el socio o su familiar -en caso de
que el fallecido fuese el socio- podrd optar por servicios adicionales que la empresa le
ofrezca; quedando los mismos a cargo exclusivo del contratante con la empresa, sin
responsabilidad directa o indirecta alguna para la Cooperativa.

REEMBOLSO POR CONTRATO A OTRAS EMPRESAS. En caso de no utilizar el servicio de
sepelio de alguna empresa finebre con la que la Cooperativa mantiene convenio, se otorgara
un (1) dnico reembolso en efectivo a un (1) representante familiar del fallecido. Se encuentra
excluido de este reembolso el servicio de sepelio por fallecimiento de madre o padre del
asociado.

Ademas de satisfacer los requisitos generales, el interesado debera presentar documento
fehaciente (factura legal o, en su defecto, recibo de dinero o constancia/certificado -en
ambos casos, con membrete, sello, firma del responsable de la empresa funeraria Yy su
correspondiente aclaracion-) del servicio recibido de la funeraria contratada. Rige también al
presente servicio, lo dispuesto por el articulo 14, Gltimo parrafo, de este reglamento.

CONSULTAS MEDICAS Y ANALISIS CLINICOS. La Cooperativa establece el siguiente régimen

de cobertura por consultas médicas y andlisis clinicos, cuando los mismos fuesen realizados

por el socio y sus hijos menores de edad o discapacitados, a través de empresas con las que

la Cooperativa mantiene convenios:

a) Hasta tres (3) consultas médicas por mes, segiin anexo.

b) Hasta tres (3) servicios laboratoriales por afio, de los cuales la Cooperativa cubrira
hasta el 50% del costo del estudio (hasta un maximo de Gs. 150.000) por cada evento

Para la utilizacién de estos servicios, a la fecha del hecho o evento el asociado debera
encontrarse al dia, cuando menos, con sus obligaciones societarias (aporte, solidaridad,
aporte local) y crediticias (préstamos, tarjeta de crédito) correspondientes al mes anterior al
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Articulo 21.

Articulo 22.

SERVICIO DE AMBULANCIA. La Cooperativa contrata un servicio de ambulancia, destinado al
uso por sus socios y beneficiarios (nicleo familiar e hijos menores de 18 afios, que habiten el
mismo domicilio del socio), de acuerdo con el siguiente régimen:

a) Para la cobertura del servicio a cargo de LA COOPERATIVA, el socio deber3

b) encontrarse al dia con sus obligaciones societarias (aporte, solidaridad y aporte local)
y crediticias (préstamos vy tarjetas de crédito) correspondientes al cierre del mes
inmediato anterior.

c) El servicio tendré una cobertura de hasta dos (2) veces por mes, por cada nicleo
familiar (el socio y sus familiares e hijos menores de 18 afios, que habiten el mismo
domicilio del socio); y en ningln caso serd acumulativo para otro(s) mes(es) el
servicio no utilizado.

d) En caso de que mas de un socio habite en el mismo domicilio y forme parte del mismo
nucleo familiar, la cantidad de servicios a ser cubiertos por el contrato (por ese
nucleo familiar) sera el nimero resultante de dos (2) por el nimero de socios que (de
ese nucleo familiar) figuren habilitados (al dia) en el listado remitido por LA
COOPERATIVA a la empresa proveedora.

e) La Cooperativa remitird a la empresa proveedora, dentro de los primeros dias de
cada mes, el listado mensual de socios al dia con el requisito estipulado en el inciso
“a” precedente; y en contrapartida, la empresa proveedora presentard a la
Cooperativa la planilla de socios (con sus respectivas firmas) cuyos nicleos familiares
utilizaron el servicio durante el mes cerrado, acompafiando los comprobantes de
pagos de aquellos casos previstos en el inciso siguiente.

f) El socio que al momento del evento no se encontrase habilitado segtn el listado
remitido por LA COOPERATIVA a la empresa proveedora, deberd abonar en el acto (a
la empresa proveedora) la suma de Guaranies Ciento Diez Mil (Gs. 110.000), como
condicion para utilizar el servicio; el mismo costo también deberd ser abonado por el
socio a la empresa proveedora, en caso de requerir el servicio después de utilizado
va el cupo total del mes.

g) Cuando resultase que el socio ha cumplido con sus obligaciones societarias y
crediticias con posterioridad a la remisién del listado a la empresa proveedora, pero
antes del evento que motiva la solicitud del servicio; el monto abonado conforme al
inciso “e” precedente le serd reembolsado por la Cooperativa, en su cuenta de
ahorros a la vista, una vez verificado el caso con la empresa proveedora del servicio.

SECCION IV
COMPROMISO CON LA COMUNIDAD

EXTENSION A LA COMUNIDAD. En cumplimiento al Principio Cooperativo del “Compromiso
con la Comunidad”, dictado por la Alianza Cooperativa Internacional (ACI) y la legislacién
cooperativa vigente en la Republica del Paraguay; la Cooperativa, mediante resolucién de su
Consejo de Administracién y seglin comportamiento del Fondo de Solidaridad, podra
organizar con cargo a dicho Fondo y hasta un total equivalente al 5% (cinco por ciento) del
mismo, actividades y/o jornadas como “Cooperativa en tu barrio” y/u otras eminentemente
solidarias, que beneficien en general a la masa societaria y se extiendan a otras personas y
familias de la comunidad en la que la entidad se encuentra asentada.



Articulo 23.

Articulo 24.

Articulo 25.

Articulo 26.

Version: 5
LS - RESOL - 2024
REGLAMENTO Fecha: 29/10/2024
DE
SOLIDARIDAD Pagina 8 de 9
CAPITULO Il

DISPOSICIONES FINALES

ACREDITACION. Todo premio, subsidio o reembolso serd acreditado en caja de ahorro del
socio solicitante, o entregado en cheque a quien corresponda, conforme al solo criterio de la
Cooperativa y dentro de un plazo aproximado de quince (15) dias de presentada la solicitud,
toda vez que la misma estuviese debidamente acompafiada por todos los recaudos
correspondientes conforme al presente reglamento. Caso contrario, el plazo estimado serd
computado una vez satisfechos todos los recaudos.

VERIFICACION. La Cooperativa se reserva el derecho de verificar, por cuenta propia o a través
de terceros, los hechos que originan la solicitud, corriendo con los gastos que ocasione dicho
tramite. No obstante, en caso de comprobarse falsedad, cobro indebido o su tentativa, la
Cooperativa exigira la devolucion de los gastos y de lo indebidamente cobrado, sin perjuicio
de disponer la aplicacion de sanciones conforme al Estatuto Social.

MONTOS Y PORCENTAIES. Los montos y porcentajes de cobertura se regiran, en todos los
casos, por las disposiciones del anexo que forma parte integral del presente reglamento, y
estaran sujetos a modificacién por resolucidn del Consejo de Administracion, conforme al
comportamiento y la situacidn financiera del Fondo de Solidaridad.

VIGENCIA. El presente reglamento regird a partir del dia siguiente a su comunicacion al
Instituto Nacional de Cooperativismo (INCOOP). Ningln socio, o persona alcanzada por sus
disposiciones, podra alegar su desconocimiento para ningln efecto o pretensidn. Las
situaciones imprevistas seran resueltas por el Consejo de Administracion, a su solo criterio,
de conformidad al espiritu de este reglamento y normas analogas aplicables a similar
materia, dentro del marco legal y estatutario vigente a la Cooperativa.

ANEXO |
CUADRO DE COBERTURAS, MONTOS Y PORCENTAIJES
Valores en Guaranies (moneda local)

PREMIOS : F e R R AR ¥
il b e ah Primarios Secundarios Tecnicaturas Universitarios
LR . 200.000 250.000 350.000 500.000
Matrimonio 300.000
EIL AT Parto Normal Parto Cesarea Parto multiple Cesarea multiple
AL 350.000 450.000 500.000 650.000
pLike Parto Normal Parto Cesarea Parto multiple Cesarea multiple
350.000 350.000 500.000 500.000
e Un(a) menor Dos o mds menores (adopcion multiple)
Adopcion plena e 400.000 600.000
SUBSIDIOS
Cirugia menor 250.000 hasta dos (2) veces por afio.
Cirugia mayor 350.000 hasta dos (2) veces por afio.
Internacion 40.000 por dia hasta dos (2) veces por afio.
: 3 Conyuge o Hijo menor o
Fallecimiento S0 Madicojoadie conv\i,viinte discapacitado
B 600.000 450.000 450.000 450.000
SERVICIO :
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Socio Madre o padre Con\.(u.ge g |'!|J0 metuoro
conviviente discapacitado
3.000.000 1.500.000 3.000.000 3.000.000
Saocio Madre o padre Con)_/u_ge 2 HIJO mer]or 4
conviviente discapacitado
1.000.000 0 1.000.000 700.000
Consulta Laboratorio
3 veces por mes 3 veces al afio

Modificado por el Consejo de Administracién de la Cooperativa LAGUNA SATI Ltda.,

en fecha 29/10/24 de octubre de 2024, seglin constancia de Acta N° 1.884/2024

mfﬁr\ » .ﬁ,{uan:z. Qr[r{g%lgrtinez

Presidente

ejo de Administracion




