ELNTORO

Solicitud de Empleo

Fecha 4g ! 02 ! s0s

Puesto que solicita:

Nota: La informacion aqui proporcionada sera tratada
confidencialmente

Sueldo mensual

Lo que paga la empresa

DATOS PERSONALES
[ Apeliido Paterno I Apellido Materno | Nombre (s) Edad Estatura | Peso | Estado Givil
Cabrera Frias Kevin Ramsés 25 1.70 68kg | Unién libre
Direccién Cédigo Postal | Teléfono Sexo
Casa:
C. Laurelillo Mz24 Sm260 Prado Norte Edifocio V Noint 16 77539 Cel: _gorina7 M
Fecha de Nacimiento Lugar de Nacimiento Nacionalidad Vive con: Sus Padres Su Familia Solo
19/12/1999 Acapulco Mexicano O % O
Numero de Seguridad Social Correo electronico ( e — mail ) ¢ Tiene licencia de manejo? | Registro Federal de Contribuyentes
44189953829 ramsescabrera19@icloud.com No

CAFK9912191D8

Bueno & Regular

O

¢Cémo considera su estado de saly

Malo

d actual?

Si No

O @)

¢Padece de alguna enfermedad cronica?

&Cual?

@

¢ Qué deporte practica?

Si
¢Cudl es su meta en la vida?

No

¢ Pertenece a algtin club social o Deportivo?

£

Salir adelante y comprar mi carro a corto plazo

¢Cual es su pasatiempo favorito?
Hacer deporte

DATOS FAMILIARES

—

Nombre

Vive [Finado

Domicilio

Ocupacion

Padre

Queretaro

Chofer

Madre

Privada Waxin

Mesera

Esposa (o)

C. Laurelillo sm260 mz24

Adm.

Nombre Hija (o)

Nombre Hija (o)

Nombre Hija (o)

ESCOLARIDAD

Nombre de la Escuelg

Direccién

Fechas
De

Afos

Documento Recibido

Primaria

Calle 12 - Acapulco

2006 | 2012

Certificado

Secundaria

Inea

2014 | 2015 |1

Certificado

Preparatoria

Profesional

Estudios de Post grado

Comercial u otras

Estudios que efectia en Ia actualidad:

Escuela

Horario:

Carrera 6 Curso

Grado




i PO

CONOCIMIENTOS GENERALES

Idiomas que domina:

Inglos-409

Funciones de oficina que domina:

Paquetes de computo que domina:

EMPLEO ACTUAL Y ANTERIORES

Concepto Empleo actual o Ultimo Empleo anterior Empleo anterior Empleo anterior
-| Tiempo que presto6 sus

servicios 6 meses
Nombre de la Compaiiia Bepensa
Direccién Av. Portillo
Teléfono

Puesto que desempefiaba Oficio varios

Ultimo sueldo $2,700-$3,900

Motivo de su separacion Queria mi cambio a la

5 _ : Coca
Nombre de su jefe inmediato Comelia
Puesto de su jefe inmediato
DATOS GENERALES
¢ Como se enterd de la vacante? ¢ Posee automovil propio? Marca Modelo
Por un amigo No
¢Algun pariente trabaja en esta empresa? ¢ Tiene deudas? Importe de la deuda
No No

¢ Tiene otros ingresos?

Describalos: 2

¢ Sus gastos mensuales a cuanto ascienden?

¢ Tiene crédito INFONAVIT?

¢ Vive en casa propia?

¢De cuanto es el descuento semanal de su crédito de INFONAVIT?

(Pagarenta? g

Renta mensual

rM

2

500

¢ Puede viajar?

7

Fecha en que podria presentarse a trabajar

Observaciones:

Comentarios del entrevistador

Manifiesto bajo protesta de decir verdad que la informacion
contenida en el presente es la verdadera, esto es, entre otras
cuestiones, mi condicion fisica, mis aptitudes y capacidades,

teniendo conocimiento de las sanciones a las cuales puedo ser
sometido para el caso de declarar con falsedad

2
i ———

€

p o

Nomhre v Firma del Snlicitante



Cuestionario COVID-19

Distesbandora

ELTORQ

En Distribuidora El oro S.A. de C.V. la salud de nuestros colaboradores y de nuestros prestadores
de servicios es primordial, asi que hemos elaborado este pequeio cuestionario con la finalidad de
proteger la integridad fisica de todos.

1.- Edad:
25 anos

2.- Genero:
Masculino

3.- ; Pertenece a alglin grupo de riesgo? (> 60 afos, hipertension, diabetes, cardiopatias,
patologia pulmonar, enfermedad renal cronica, inmunosupresion, patologia hepética.)

NO
4.- Desde el dia 01 de JULIO hasta el dia hoy ¢Has tenido inicio subito de cualquiera de los
siguientes sintomas: tos, fiebre, dificultad para respirar?

NO

5.-Algun familiar cercano o amistad con la que hayas convivido en los Gltimos 15 dias ha sido
diagnosticado con COVID-19 6 presentado algiin sintoma de los anteriormente mencionados?( tos,
fiebre, dificultad para respirar)

NO
6.-De Marzo a la fecha te han diagnosticado COVID-19 con la prueba PCR? NO

El candidato manifiesta que la informacion brindada se realiza bajo protesta de decir
verdad, so pena de ser acreedor de las sanciones que con motivo de su falsedad u omision
se pudieran generar en contra de la empresa.

Kevin Ramsés Cabrera frias

18/02/2025

Nombré y Firma del Colaborador:
Fecha de realizacion del Cuestionario:



a‘% \ = / . Identificador Electrénico

;5@2 - 12001003320240003585

g‘% WA OO T :
M Clave Unica de Registro de Poblacion

9‘% CAFK991219HGRBRV07

3’3@; ] ) ’ IHll|||||||||Ii|||||l|||_||ll||ﬁ|||||||ﬂ|[lllllllllllllllll

2 Estados Unidos Mexicanos R ap s IDau

£

3

i s Entidad de Registro
Acta de Nacimiento GUERRERO

Municipio de Registro
ACAPULCO DE JUAREZ
Oficialia | Fecha de Registro Libro Nimero de Acta
0033 07/02/2005 1 102

D

Faun

»_&v

G0
T

Datos de la Persona Registrada

KEVIN RAMSES CABRERA FRIAS
Nombre(s): Primer Apellido: Segundo Apellido:

1)

&

ACAPULCO DE JUAREZ
HOMBRE 19/12/1999 GUERRERO

Sexo: Fecha de Nacimiento: Lugar de Nacimiento:
&

Datos de Filiaci{m de la Persona Registrada

ARSI

S

ot

e

R

=)

ROGELIO FELIPE CABRERA LOPEZ MEXICANA e
Nombre(s): Primer Apellido: Segundo Apellido: Nacionalidad: CURP:

Y]

2,

=0
53

(52
Bk
&

.

D

JANETH FRIAS . HERNANDEZ MEXICANA T T,
Nombre(s): Primer Apellido: Segundo Apellido: Nacionalidad: CURP:

&

RSO

Anotaciones Marginales: Certificacion:

\ Y5

Sin anotaciones marginales. bEf emende la pmﬁm
Cadigo Civil de Guerrero; 22 fr. XV de la Ley 495 del Registro Civil de Guerrero;
2 fr. X|l del Reglamento de la Ley 495 del Registro Civil de Guerrero y 11dela
Ley Numero 874 que regula el uso de la Firma Electrénica Certificada de
Guerrero. La Firma Electronica con la que cuenta es vigente a la fecha de
expedicion; tiene validez juridica y probatoria de acuerdo a las disposiciones
legales en la materia.

_ 66“:::\‘;\3

SN

i)

ﬁ Alos 29 dias del mes de Septiembre de 2024. Doy fe.
P

5o Firma Electronica:

=g

Q0 FG Sz k5 MT Ix OU hH Uk JS V] A3 fE {F VK10 IF JB TV NF U3 xD QU JS RV JB fE Z5 SU
FT 1D Ex Mj Aw MT Aw Mz My MD A1 MD Ax MD Iw [E 18 MT kg ZG Ug ZG ljaw vt Yn JIIGRI
1D E5 OT 18 R1 VF Ul JF Uk 98 bn Vs bH xu dW xs

L0I0:
R

-
!

i,
[

O,
<
Ca

PN

3y Codigo ds Verificacion * Coordinador Técnico del Sistema Estatal del Registro Civil de
R NP orey '{_::,:-";‘_:-;_a_ HIA0MAE e oy e Lic. Roberto Barreto Bohorquez
oy S5 SACEE

Y0

La presente copia certificada del acta es un extracto del acta que se encuentra en los archivos del Registro Civil correspondiente, la cual se ha expedido con base en las disposiciones juridicas
aplicables, cuyos datos pueden ser verificados en la pagina https:/icevar registrocivil.gob.mx/eVAR/ConsultaFolio jsp ,capturando el Identificador Electrénico que se encuentra en la parte superior
derecha del acta. para su consulta en dispositivos maviles, descarga una aplicacion para lectura del cédigo QR.







u._
5 SEGOB CONSTANCIA DE LA CLAVI UNICA CIONAL DF ol acao
5 DE REGISTRO DE POBLACION FIDENTIDAD
&
¥ Clave:
+ MAMX991025MVZRRT04 i
% - Nombre ]
¥ XITLALLI ITZEL MARTINEZ MARTINEZ ﬁ
b :
2= ﬁ"
4 Fecha de inscripcién Folio Entidad de registro i
B4 |
31/10/2003 102905531 VERACRUZ
.‘I 5 ']
o R R R R R T e T he oot e e ey § i
nm ”i"mm mmmm’ um HHI"EEM CURP Certificada: verificada con el Registro Civil

130006200200449

&

XITLALLI ITZEL MARTINEZ MARTINEZ
PRESENTE Ciudad de México, a 27 de junio de 2

El derecho a la identidad esta consagrado en nuestra Constitucion. En |a Secretaria de Gobernacion trabajamos todos los dias para garantizar que las y
mexicanos gocen de este derecho plenamente; y de esta forma puedan acceder de manera mas sencilla a tramites y servicios,

Nuestro objetivo es que el uso y adopcion de la Clave Unica de Registro de Poblacién (CURP) permita a Ia poblacién tener una sola llave de acceso a servic
gubernamentales, ser atendida rapidamente y poder realizar tramites desde cualquier computadora con acceso a internet dentro o fuera del pafs.

Nuestro compromiso es que la identidad de cada persona esté protegida y segura, por ello contamos con los maximos estandares para la proteccion de
datos personales. En este marco, es importante que verifiques que la informacién contenida en la constancia anexa sea correcta para contribuir a
construccion de un registro fiel Yy confiable de la identidad de Ia poblacion.

Agradezco tu participacion.

SECRETARIA DE GOBERNACION

Estamos a sus érdenes para cualquier aclaracion o duda sobre la confermacion de su clave en TELCURP, marcando el 800 911 1111

La impresién de la constancia CURP en papel bond, a color o blanco ¥ negro, es vilida y debe ser aceptada para realizar todo tramite.

TRAMITE GRATUITO

Los Datos Personales recabados, incorporados y tratados en la Base de Datos Nacional de la Clave Unica de Registro de Poblacion, son utilizados com
elementos de apoyo en la funcién de la Secretaria de Gobernacion, a través de Ia Direccion General del Registro Nacional de Poblacion e Identidad en
registro y acreditacion de la identidad de la poblacién del pais, y de los nacionales residentes en el extranjero; asignando y expidiendo la Clave Unica ¢



Boleta de Pago
PROMOTORA SADASI SADECV
SM 260 M 24 L 06-01 CALLE LAURELILLO EDIFICIO V Nolnt 16
FRACC PRACO NORTE CP 77539 Zona URBANA CANCUN

RUTA 260P
SEC 584

CLIENTE
432727
USO Domeésticos
GIRO Casa Habitacion
NIA  0029888491949002

3 HSTEORICE? DI CONSURMOS FACTLRAL WIS

" AP Real AP Estim

PAGO A TRAVES DE BANCOS
BANCO # SERVICIO

BANBAJIO 2747
BBVA BANCOMER (CIE) 002176149
BC 2895

HANTANDER 5531
REFERENCIA 1414756831

uso MEDIDOR

A1650101627

FECHA
25/07124

LEC

Normal Real

Follo AQ75302678

CLIENTE 432727

A

AR RSERNAFELES ST FREAFEL G B.ET AR
DE CANCUN, S.A. DE .V
REG. DHC 900807 123
AV, BAYIL L-No, 40-07, SM. 4-A, MZ. 01, PISOS 1 ¥ 2 CANCUN
TAUNICIPIC BENITO JUAREZ, 0. ROD G.P. 77500, MEXICO

DH
co

Folio AO75302676

Periodo JUL-24 Vencimiento de pago 15-AGO-24

CNT UNI MED CONCEPTO VALOR UNITARIO IMPORTE

1 NA Consumo de Agua Potable $184.76 $184.76
1 NA Alcantarillado $ 64.67 $ 64.67
1 NA Saneamiento $9.24 $9.24
IVA § 11.83

IMPORTE DEL MES $ 270.50

Doscientos Setenta pesos 50/100 MN

"ESTE DOCUMENTO NO ES UN COMPROBANTE FISCAL"
Caon apego a las disposiciones contenidas en los articulos 29, 29-A del Codigo Fiscal

de la Federacibn para 2014 usted podra obtener sus facturas con requisitos
fiscales (Comprobantes Fiscales Digitales por Internet -CFDI) , recibiéndolo en el correo
electrénico que usted haya manifestade en los Centros de Atencion a Clientes, por
lo quesi no lo ha comunicado se le invita a proporcionarlo en los Centros lo podra
descargar en nuestro portal http:/iwww.aguakan.com

RESUMEN DE SALDOS

1 Doc Pend de pago $ 27047
Saldo a favor $ 0.00
Por acreditar siguiente boleta $ 0.03
MIiNIMO A PAGAR $ 541.00
ADEUDO A LA FECHA $ 541.00

* No incluye manejo de cuenta ni reconexiones por documentos vencidos

r

&
INICIAL  FINAL CONSUMO AREAS COMUNES TOTAL M3
225 226 1 (] 1
Vencimiento 15-AGO0-24 Talén para DHC

Minimo a pagar $ 541.00
Son: Quinientos Cuarenta y Un pesos 00/100 MN

Ref. Pagos Qiubo: 3018 24327272

BP_APLv1.1



Instituto Mexicano del Seguro Social

Asignacion de Nimero de Seguridad Social

Homoclave del tramite

Folic
IMSS-02-008 17276279467031231555345
Homoclave del formato | FecHa B solicitua;i 5 trémite ==
FF-IMSS-013 29 / 0 / im‘;

El Instituto Mexicano del Seguro Social hace constar que se recupero el siguiente:

Nimero de Seguridad Social: 44189953829 ‘
CURP: ' CAFK991219HGRBRVO7
Nombre(s): KE\;“IN RAMsES _

Primer apellido: CABRERA .
Segundo apellido: FRIAS

Sexo: Hombre

Fecha de nacimiento: 19/12/1999

Lugar de nacimiento: GUERRERO

Este NUmero de Seguridad Social es tinico, permanente e intransferible y se asigna para el control del registro de los trabajadores o sujetos de aseguramiento y sus
beneficiarios; las prestaciones en especie y en dinero se otorgaran cuando hayan cumplido con los requisitos previstos en la Ley del Seguro Social y sus Reglamentos;
la individualizacion de los recursos en las Administradoras de Fondos para el Retiro (AFORE) y el Instituto del Fondo Nacional de la Vivienda de los Trabajadores
(INFONAVIT) se efectuard durante el perioda en que se encuentre inscrito con un patrén.

El trabajador se registrara en la UMF, asignada, de acuerdo a su domicilio cuando un patrén lo inscriba en el Instituto.

Aviso de privacidad -

Los datos personales recabados seran protegidos, tratados e incorporados en el sistema de datos personales denominado Catalogo Nacional de Asegurados
(CANASE) con fundamento en los articulos 22 de la Ley del Seguro Social, 13 fracciones IV y V, 18,19,20 y 21 de la Ley Federal de Transparencia y Acceso a la

Listado de Sistemas de Datos Personales ante el Instituto Nacional de Transparencia, Acceso a la Informacion y Protecciéon de Datos Personales (www.inai.org.mx), y
sera transmitido al INFONAVIT y ala CONSAR con la finalidad de que el asegurado haga valer su derecho de ejercicio de crédito de vivienda y disposicién del Seguro
de Retiro, ademés de otras prestaciones previstas en la Ley. La Unidad Administrativa responsable del Sistema de Datos Personales, es |a Direccién de Incorporacion
y Recaudacién en coordinacién can la Direccién de Innovacion y Desarrollo Tecnolégico, ambas dependientes del IMSS: en su caso el interesado podra ejercer los
derechos de acceso y correccion en la Subdelegacion de control que corresponde al domicilio del patrén o del asegurado. Lo anterior se informa en cumplimiento del
decimoséptimo de los Lineamientos de Proteccidn de Datos Personales, publicados en el Diaric Oficial de la Federacién el 30 de septiembre de 2005.

--Aviso Importante- .

Ahora gue cuentas con tu ntimero de seguridad social, no olvides acudir a la AFORE de tu preferencia a registrar tu cuenta individual donde se depositaran tus
aportaciones de Ahorro para el Retiro. También puedes hacerlo via electrénica en: www.consar.gob.mx en la seccién "SAR en linea”. Recuerda que es un dato que
solicitard tu patron o empresa al momento de contratarte.

Cadena original: JJInvocante:portalimssdigitaiiTipo de tramite:Localizacién de NSS|Fecha:29 de septiembre 2024,
10:39:06\F0|i0:17276279467031231555345|RFC:\N0mbre 0 Razon Social:KEVIN RAMSES CABRERA
FRIAS|Curp:CAFK991219HGRBRVO7 |Ntmero Registro Patronal:|NGmero de Seguridad Social:44189953829]|

Sello Digital: pUs 7anNfuRch/+Ox0anRU8del9RthiD8a8sRuDOVO4TirbIcH/inthEM9rngquxUKaOoXO 6YsDXyTKjNks52a
/02538IT41r7j1AeS60] 2ijhMwaQe3th+an2TS5PPQRBSVHBHZb!LTpH9OSR+ZCBOZGV3fsmvcyOqHlehLVluNDAf

Secuencia Notarial:  d5 9alb2b-90bl-4de2-8b6d-4bbf485dech4
Nimero de Serie: 00000000000000000001



Clave:

x CAFK991219HGRBRV07

¥

f\;: Nombre

f« KEVIN RAMSES CABRERA FRIAS

** Entidad de registro: ~ GUERRERO

7y OBIERNO DE %

: ‘ﬁﬁé“ﬁ% O .GOBERNACION

o B

[

112001200500102

CURP Certificada: verificada con el Registro Civil

KEVIN RAMSES CABRERA FRIAS

PRESENTE Ciudad de México, a 29 de septiembre de 2

El derecho a la identidad esta consagrado en nuestra Constitucién.'En |a Secretaria de Gobernacion trabajamos todos los dias para garantizar que las y
mexicanos gocen de este derecho plenamente; y de esta forma puedan acceder de manera mas sencilla a tramites y servicios.

Nuestro objetivo es que el uso y adopcion de la Clave Unica de Registro de Poblacién (CURP) permita a la poblacién tener una sola llave de acceso a servic
gubernamentales, ser atendida rapidamente Yy poder realizar trémites desde cualquier computadora con acceso a internet dentro o fuera del pais.

Nuestro compromiso es que la identidad de cada persona esté protegida y segura, por ello contamos con los maximos estandares para la proteccion de

datos personales. En este marco, es importante que verifiques que la informacién contenida en la constancia anexa sea correcta para contribuir a
construccién de un registro fiel y confiable de la identidad de Ia poblacién.

Agradezco tu participacion.

LUISA MARIA ALCALDE LUJAN

SECRETARIA DE GOBERNACION

Estamos a sus érdenes para cualquier aclaracion o duda sobre la conformacién de su clave en TELCURP, marcando el 800 941 11 "

La impresién de la constancia CURP en papel bond, a color o blanco y negro, es vélida y debe ser aceptada para realizar todo tramite,
TRAMITE GRATUITO

en la calle Abraham Gonzalez no.50, Planta Baja, Col. Juarez, Cuauhtémoc, Ciudad de México, C.P. 06600. En RENAPO protegemos y salvaguardamos tu
datos personales. Consulta la versién integral de nuestro Aviso de Privacidad en https://www.gob.mx/segob/renapo

on, enviando correo electrénico a unidad transparencia@segob.gob.mx o de manera person



Instituto Mexicano del Seguro Social

Asignacion a Localizacion de Nimero de Seguridad Social

Tarjeta de Ndmero de Seguridad Social

Fecha: 29 de septiembre de 2024
Folio de la solicitud: 17276279467031231555345

Instituto Mexicano del Seguro Social

KEVIN RAMSES CABRERA
FRIAS

tu Numero de Seguridad'

* Social es: 44189953829

[

L9
IMSS

. Asociado a la CURP: AL
' CAFK991219HGRBRVO7 Bl |

Imprime y recorta 7‘%

Este Nimero de Seguridad Social es dnico, permanente e intransferible y se asigna para el control del registro de los trabajadores o sujetos de
aseguramiento y sus beneficiarios; las prestaciones en especie y en dinero se otorgaradn cuando hayan cumplido con los requisitos previstos en la
Ley del Seguro Social y sus Reglamentos; la individualizacién de los recursos en las Administradoras de Fondos para el Retiro (AFORE) y el

Instituto del Fonde Nacional de |a Vivienda de los Trabajadores (INFONAVIT) se efectuara durante el periodo en que se encuentren inscritos con
un patron.

Ahora que cuentas con tu Nmero de Seguridad Social, no olvides acudir ala AFORE de tu preferencia a registrar tu cuenta individual donde se
depositaran tus aportaciones de Ahorro para el Retiro. También puedes hacerlo via electrdnica en: www.consar.gob.mx en la seccién "SAR en
linea". Recuerda que es un dato que solicitara tu patrén o empresa al momento de contratarte.

Cadena original: ||Invocante:porta!imssdigltaliTIpo de tramite:Asignacién de NSS|Fecha:29 de septiembre 2024,
10;39;06|Fo\io:17276279467031231555345|RFC:|N0mbre 0 Razon Social:KEVIN RAMSES CABRERA
FRIAS|Curp:CAFK991219HGRBRVO7 |NGmero Registro Patronal:|Nimero de Seguridad Social:44189953829])

Sello Digital: viIMZuBEaHRWOIWMcc 7tu2wfvasglrwMgHbDbWdt90gxnSYPfmrbgFO 8dDzXWMXsyaQyh8jSsK3A9zSIXPnE9BLLeWke
CFUDF+HGPLILcXAS1vGrQsC2vMS5 TuXDdkjU/Ktw2XOLsSVC6mrU10KI5 6b+dDWy4 NkqaoOuwa7aAlWtXfAXXVnglj

Secuencia Notarial:  2b2eSb11-eala-43f2-8b5f-dac18 92a2a77
Ntémero de Serie: 00000000000000000001

-~



= B b ey . !
* CEDULA DE meunncmén 5'59_‘5". T

Hacienda | $9sa

S TR
Yoeretarsa 4o Mactends y Crddive PURKE AU B s P

| A i D pa—

CONSTANCIA DE SITUACION FISCAL

CAFRSI1219108 |
Feystro Federal de Contnbuyenles |

KEVIN RAMSES CABRERA FRIAS |

. ‘ ' Lugar y Fecha de I:m:s:dn
Nombre, {éenemipwano rezon ; BENITO JU AREZ QUINT ANA ROO A 20 DE FEBRERO |
oot L DE 2025

CIF: 18110287951 !

VALIDATU INFORMACIGN | m
FISCAL §

S CAFK9912

Datos de Identificacién del contribuyente'
RFC:

CAFK9912191DB
CURP: ” f CAF K9912‘t9HGRBRV&7
Nombre (s): '- KEVIN RAMSES
Primer Apellido: % CABRERA
Segundo Apellido: ' FRIAS
Fecha iniclo de operaciones: ‘ 23 DE Nov;gmgag DE 2015
Estatus en el padrén: Achvo
| Fecha de (itimo cambio de estad-o: ' 23 DE NOVIEMBRE DE 2018
Nombre Comerclal: B
Datos del do;liéilio ragi#&adc; ) ‘ 7.
Cédiga Postal:77519 ‘E‘Ipo de Viafl&ad' CALLE
Nombre de Vialidad: CALLE WAXIM | Nimero Extarinl' SM 260 MzZ 14
Namero Interior:LT 6-01 . Nombra dela Colonia PRAI:JO NORTE
Nombre de la Localidad: CANCUN Nombre del Municipio ° Dsmarcanfén Territorial: BENITO JUAREZ
Nombre de la Entidad Federativa: QUINTANA ROO | Ene Galle: ING. ‘;f;deNIO .POLO RODRIGUEZ

Péagina [1] de [2]

Comacto
HHCleHgg :: SAT Al koags ™ ¢
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