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LISTA DE VERIFICACION DE DOCUMENTACION COMPROBATORIA Y JUSTIFICATIVA

UNIVERSIDAD TECNOLGGICA DE PARA POLIZA.
Cédigo: F-03-059 Fecha de elaboracion: 02/12/2024
1. Numero de folio de solicitud de recursos econdmicos (F-19-04)
2. Numero de contrato ylo pedido: (justifique en caso de no incluirlo): N/A POR NO REBASAR LAS 300 UMAS
3. Fuente de Financiamiento: EJERCICIO DEL RECURSO
4. Verificacion de documentos 0312
| RECURSOS MATERIALES |
[ PRIMERA REVISION | SEGUNDA REVISION REVISION
A - Solicitud de recursos economicos (F-19-04 ), firmada. [ X [ 4
Revision nimero de contrato o pedido o justificacién. | | |
Revision de concepto T [ 7 [ |
Jo-Factro § N S J Ii]
Validacion de CFDI: comprobantes fiscales y/o factura -, 4 P4
(cumplir con todos los requisitos fiscales y erchrvosm y !
sonstancia de Situacion Fiscal por el SAT del proveekm' I X | ] m
D.- Estado de Cta. del proveedor (datos bancarios). I X I I
E - Requisicion de bienes ylo servicios ( F-16-09), firnada. - % X | | %
F .- Contrato y/o Pedido (cuando aplique). ; }‘ 10\ I N/A [ l E
G.- Evidencia debidamente firmada (fotografias, informes, resquardo del b«en efc.). I I |
H.- Comprobante de pago (transferencia). | |
|.- Pago en parcialidades o diferido (PPD), complemento de pago (cuando aplique). [ | | %
J.- Pliego de comision (Debidamente requisitado y sellado) IZ]
K.- Reporte de actividades en electronico el |
5. Vo. Bo. de tramite sin CFDI (cuando aplique).
Nombre y firma Nombre y firma
Solicitante de tramite Jefe inmediato

6. Fecha de entrega a Presupuesto:

04 Liciemnb re 24

7. Nombre del Proveedor o Beneficiario:

Fumigaciones desinfeccion Control, S. de R.L. de C.V.

8. Importe a pagar: 7,656.00
9. Importe de retencion:
10. Observaciones: | Rga 125
11. Presupuesto:
Poliza
Pohza Ongen Cancelada Poliza Vigente 12. Contabilidad:
e HE——— Poliza
Orden de Compra é 2)\ 3 Poliza Origen Cancelada | Poliza Vigente
Poliza EQZB&D \ T o Orden de Pago 2
e et | ST A Po 334]
Poliza PD za\ _ Proveedor o,
Comprobacion de gastos = P -0 Poliza Co0ASH
}_l » X ) ',J Fecha !O D ;C—I =2 Mé) € 2““

f!

wow N

W W@@ H' .ﬂéiraég ) de Tulancingo.

/Referencias: 1SO 21001. ISO 14001. SO 45001.
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b&-/ . ULANCINGO

UNIVERSIDAD TECNOLOGICA DE TULANCINGO
Organivmo Descentralizado de la Administracion Pablica Estatal

Registro Institucional

SOLICITUD DE RECURSOS‘ECONOMICOS

Codigo: F-003-006 Fecha de elaboracion: 02/12/2024
_ 1. FOLIO: [iTen!

2 FUENTE: EJERCICIO DEL RECURSO

DATOS GENERALES
3. PROYECTO: 62 « PARTIDA: 35901 s REQUISICION NO. :é
6. SOLICITANTE: L.C.LETICIA MARTINEZ PADILLA
7. AREA SOLICITANTE: RECURSOS MATERIALES
8. PUESTO: JEFA DEL DEPARTAMENTO

9. CONTRATO O PEDIDO No.

N/A POR NO REBASAR LAS 300 UMAS

(JUSTIFIQUE EN CASO DE NO INCLUIRLO)

« SOLICITUD DE

VIATICOS ’:I(ANEXO F-16-0XX)

N/A POR NO REBASAR LAS 300 UMAS

[] PAGO A PROVEEDORES |:|

GASTOS A COMPROBAR I:](ANEXO F-16-0XX) REPOSICION DE GASTOS |:]
e e
REEMB. DE FONDO REV. ] BECAS =" —
p— m—
p—— L
11. IMPORTE SOLICITADO: $ _.7:6856,00 e rARIVLALF
12 CON LETRA: (Siete mil saéac}htﬁ)‘gugnta y'seis pesos 00/100 M.N.)
12. CONCEPTO: ~=DTO e
Servicg_o de Fumigacién enrl_é s-in’stalaciones Utec Tulapgingo y_’_s"amg Ursula en el mes de diciembre 2024.
» JAN
., %]
OBSERVACIONES
FORMA DE PAGO .
~UENUE PR ' V-l
IOMBRE DE PL"A4A W LAY

5. LHEQUE PARA EL DIA:

W

5. DOCUMENTO COMPROBATORIO:

TRASFERENCIA
7. NOMBRE DE

“FACTURA | [RGB C ]

*

Fumigaciones desinfeccién Control, S. de R.L. de C.V.

5. CLABE INTERBANCARIA:

0023 1170 0752 5268 20 FAVOR DE CHECAR EL NUM. EN HOJA ANEXA

1. NOMBRE DEL BANCO:

BANAMEX

20 TRASFERENCIA PARA EL DIA:

02/12/2024

2. DOCUMENTO COMPROBATORIO:

I:, *RECIBO |:|

| FIRMAS

SOLICITA: SUFICIENCIA PRESUPUESTAL

.AE. Maricela Santuario Ortiz
Jefa del Depto. de Presupuesto

AUTORIZA:

Rector

nfonio Zamora Guido




FUMIGACIONES DESINFECCION CONTROL Factura 4169

FDC1304052J0 F FOLIO FISCAL (UUID)

REGIMEN FISCAL: 626 - Régimen Simplificado de Confianza 78D6CEB6-2EFE-423A-AC6F-23B6ABTF8FBA
CARRETERA PETROQUIMICA, SN, LA LOMA, 42970, ATITALAQUIA, Hidalgo, México NO. DE SERIE DEL CERTIFICADO DEL SAT
Eetipa 00001000000506204896

CLIENTE NO. DE SERIE DEL CERTIFICADO DEL EMISOR

UNIVERSIDAD TECNOLOGICA DE TULANCINGO 00001000000512185671
UTT9507201E7 FECHA Y HORA DE CERTIFICACION

USO CFDI: G03 - Gastos en general. 2024-12-02711:33:12

DOMICILIO FISCAL: 43645 RFC PROVEEDOR DE CERTIFICACION

REGIMEN FISCAL: 603 - Personas Morales con Fines no Lucrativos STA0903206B9
CAMINO A AHUEHUETITLA, 301, LAS PRESAS, 43648, Tulancingo, Tulancingo de FECHA Y HORA DE EMISION DE CFDI
Bravo, Hidalgo, México 2024-12-02T11:22:32

LUGAR DE EXPEDICION

42970

CONCEPTOS

Unidad No. Identificacion ] Descripcion Precio Unitario
1.00 E48 001 SERVICIO DE FUMIGACION EN LOS INMUEBLES DE LA $6,600.00 02 - Si objeto $6,600.00
UNIVERSIDAD TECNOLOGICA DE TULANCINGO Y de impuesto.
EE?ADES ACADEMICAS DE UTT TULANCINGO Y SANTA
ULA

SERVICIO DICIEMBRE 2024

Clave Prod. Serv. - 72102103 Servicios de exterminacién o
fumigacion
No. Identificacién - 001
Impuestos:
Traslados:
002 IVA Base - 6600 Tasa - 0.160000 Importe - $ 1,056.00

IMPORTE CON LETRA SIETE MIL SEISCIENTOS CINCUENTA Y SEIS PESOS, 00/100 SUBTOTAL $ 6,600.00

| MXN TRASLADO IVA TASA 0.160000 $ 1,056.00
TOTAL $ 7,656.00

TIPO DE COMPROBANTE | - Ingreso ;

FORMA DE PAGO 99 - Por defifir y

METODO DE PAGO PPD - Pago en parcialidades o diferido

MONEDA MXN - Peso Mexicano

VERSION 4.0

EXPORTACION 01 - No aplica

SELLO DIGITAL DEL CFDI

MLri4/rIVJaWZ7Qk2KuPXHzOPBEHBhNYqoWZbWWLBZE Ty2eRLZy2RkHEKIMxPSOmMwVNG+8VjcUz2VUBeF zbWADwSugVzMgeccHeheRRHOImnXHigKh+jhkUUmdJ
8N+JauLnro5s59vFeQHoS +HIVUW/GH )Sy%pGBQCUIpG TOvNWADF /xaKOnacs3sipioLi4eGveA7L4KB8girPGQBIrily2fz0LzI623sg YRE Yq6 QwC3RTcYZ9+r0d TZ48IALX
N7BRWCFo/bHKVM/mVsrPzED1GRUTpJSFKF+PUdE ZIWODP/D2WIRrqRnICoyzWWUmMLgp/lUXfapdniBgaDYVkqAw==

SELLO DIGITAL DEL SAT

1FJ20QUjngRWsM4gJKigJ/o+ |k9Fslq?Dr|0ka1.LcasBeRaMFj/XKSouLVPUKconsvv;%TGymaz?aYLPLaFEZBIuVSVNLsovmYnwaEianYw1Yi.MsOqueru
g/WD/OLBa3EBLIQqeCSvkORAQATESSUT/McqrwyvB4biwBleXzRCmA+nJVafudUwULBPGOAIw+XCkns GVB7rCIMgCSISv3GCLI7TWXKOWHSDoJgayvD+ARORBBA+M
zmS0gQDbO0RysY2IKb7VgRebcgoddkHiudzEBoHEOUhx+Qiwb2dDSZU/odakwDlyKJpHESUL 76XxBWZITOS THw==

CADENA ORIGINAL DEL COMPLEMENTO DE CERTIFICACION DIGITAL DEL SAT
!)“ .1|78DECEB6-2EFE-423A-ACEF-23BEABTFEFEA|2024-12-

2T11:33:12|STAD903206B9|MLri4/rVJaWZ7 Qk2KuPXHz0PBEHBhNYqoWZbWWLBZE Ty2eRLZy2RkHEKSMxPSOmwVNG+8VicUz2VUBeFzb WADwIugVzMgccHehe
RRHOImnXHIth0;‘hkUUdeBNfJauLnro&sSQVFaQr-ioSWUVWIGgQW%gdSSCUIpGy?OvNWdDF.'xaKOnachsiploLIwaaATLrlKeBgerGQBtriUy?szLz|6235 YREYq
gmgﬁclrzg+rDaTZaaLALXNTBRWCFDMHKVMJmVserED1GRU?pJ KF+PUd6ZIWODP/D2WSRrgRn9CoyzWWUMLgp/AJXfapdniBqaDYVkqAw==|00001000000

B - JooY - Biotec Y9
Facturar en linea premrum@ CFDI

Descargue gratis este comprobante Para Facturar en Linea ingresa a: fel.blikon.com
en formato digital . XML ingresando a: fel.blikon.com/xml/ 1

Este documento es una representacion impresa de un CFDI. Pagina 1 de 1




4/12/24, 4:05 p.m. Verificacién de Comprobantes Fiscales Digitales por Internet

Verificacion de comprobantes fiscales digitales por internet

RFC del emisor Nombre o razén social del RFC del receptor Nombre o razén social del
emisor receptor
FDC1304052J0 FUMIGACIONES UTT9507201E7 UNIVERSIDAD
DESINFECCION CONTROL TECNOLOGICADE
TULANCINGO
Folio fiscal Fecha de expedicion Fecha PAC que certifico

certificacion SAT

78D6CEB6-2EFE-423A- 2024-12-02T11:22:32 2024-12- STA0903206B9

\C6F-23B6AB7F8FGA 02T11:33:12

Total del CFDI Efecto del comprobante Estado CFDI Estatus de cancelacién

$7,656.00 Ingreso Vigente Cancelable con aceptacion
Imprimir

https://verificacfdi.facturaelectronica.sat.gob.mx
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CEDULA DE IDENTIFICACION FISCAL

@ HACIENDA |QSsAT

-

FDC1304052J0 CONSTANCIA DE SITUACION FISCAL ‘

Registro Federal de Contribuyentes I

FUMIGACIONES DESINFECCION

CONTROI | Lugar y Fecha de Emision
Nombre, denzgli:giuom o razon ATITALAQUIA , HIDALGO A 11 DE JUNIO DE 2024

idCIF: 14060716867
VALIDA TU INFORMACION
FISCAL
: j FDC1304052J0

latos de ldentificacion del Contribuyente:

RFC: FDC1304052J0
Denominacién/Razén Social: ! FUMIGACIONES DESINFECCION CONTROL

Régimen Capital: SOCIEDAD DE RESPONSABILIDAD LIMITADA DE CAPITAL VARIABLE

Nombre Comercial:

Fecha inicio de operaciones: 05 DE ABRIL DE 2013

Estatus en el padrén: ACTIVO

Fecha de ultimo cambio de estado: 19 DE SEPTIEMBRE DE 2013

Datos del domicilio registrado

Cédigo Postal:42970 Tipo de Vialidad:

Nombre de Vialidad: CARRETERA PVETer.)Ci)LVJiIMICA Numero Exterior: S/N

Nuamero Interior: P X | Nombre de la Colonia: LA LOMA

Nomb;e t;.le_la Lo;aiidaa:_ o 7 ‘7Noml; dei;ﬂunicipio o l':e’marczlrén farritorial: ATITALAQUIA
Nombre d\;la Entidad Federativa: HIDALGO | Entre Calle: CARRETERA TULA JOROBAS

Y Calle: PETROQUIMICA

Actividades Econdmicas:

Pagina [1] de [2]
e A R T R S e e e TV S i A R TR A S T ST TS e e i 5 73S (A S RS e s

Contacto

Av. Hidalgo 77, col. Guerrero, CP. 06300, Ciudad de México
HACIEN DA :: SAT "-te"\c;",;e efo'-u:;oe:.ae cusiquier parte gel pais

MarcaSAT 55 627 22 728 y pars ¢l exterior gel pais
(+52) 55 627 22728




Orden | Actividad Econémica Porcentaje | Fecha Inicio | Fecha Fin i
0 |Servicios de control y exterminacion de plagas 180 05/04/2013 |
2 |Comercio al por mayor de pintura (Excepto en aerosol) 20 20/10/2022
Regimenes:
T -
Régimen Fecha Inicio | Fecha Fin
Régimen Simplificado de Confianza 01/01/2022 [

Obligaciones:

Descripcion de la Obligacion Descripcion Vencimiento 1 Fecha Inicio | Fecha Fin
Declaracién informativa de IVA con la anual de ISR {Conjuntamente con la declaracion anual del 05/04/2013 ¥
ejercicio. ‘
Pago provisional mensual de ISR. Régimen Simplificado de |A mas tardar el dia 17 del mes de calendario,  01/01/2022 N T
Confianza. linmediato posterior a aquél al que correspondaT [
y 12 : difoe Ll __elpago : : o e oS =l LT ST S | B
Pago definitivo mensual de IVA. Régimen Simplificado de A mas tardar el dia 17 del mes inmediato 01/01/2022
Confianza. |posterior al periodo que corresponda. ‘
Declaracion anual de ISR del Régimen de Simplificado de '|Dentro de los tres meses siguientes al cierre del|  01/01/2022 | 7
Confianza. Personas Morales ejercicio. |
Declaracion de proveedores de IVA |A mas tardar el ditimo dia del mes inmediato  20/10/2022 i

|posterior al periodo que corresponda.

Sus datos personales son incorporados y protegidos en los sistemas del SAT, de conformidad con los Lineamientos de Protecciéon de Datos
Personales y con diversas disposiciones fiscales y legales sobre confidencialidad y proteccion de datos, a fin de ejercer las facultades
conferidas a la autoridad fiscal.

Si desea modificar o corregir sus datos personales, puede acudir a cualquier Médulo de Servicios Tributarios y/o a través de la direccién
http://isat.gob.mx

"La corrupcion tiene consecuencias jdentnciala! Si conoces algin posible acto de corrupcién o delito presenta una queja o denuncia a través

de: www.sat.gob.mx, denuncias@sat.gob.mx, desde México: (55) 8852 2222, desde el extranjero: + 55 8852 2222, SAT mévil o www.gob.mx/sfp".

Cadena Original Sello: [|2024/06/11|FDC1304052J0| CONSTANCIA DE SITUACION FISCAL|200001088888800000031||
Sello Digital: C8wLE8Vcy16rOnsunERgqIVig8H3LJQVLJE45Y 33IHk5Pa9Zs++Y Df9kjMIJIng +9VA7OKsyy9i6i0PkXkFjxHa/xWJs
vdlcSeRT2pIrWCoH7tTexqApprSTWyP9aMZctPo8zEnIFquY/k3q3uW7Gjfvw1ux9vRRF XIjHbMTeobg=

TR
JE el

Pagina [2] de [2]

Contacto
Av. Hidalgo 77, col. Guerrero, CP. 06300, Ciudad de México
HACIENDA 3S8sAT i e et cismor s e
eewica0 o2 apsee 1 . MarcaSAT 55 627 22 728 y para el exterior gel pais
(*52) 5562722728
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FORMATO DE SOLICITUD DE PAGO
MEDIANTE TRANSFERENCIA O DEPOSITO BANCARIO

PACHUCA DE SOTO HGO ., JUNIO del 2024

ALBERTO BRICENOQ SAINZ , en mi caracter de GERENTE GENERAL , de la empresa denominada
FUMIGACIONES DESINFECCION CONTROL S. DE R.L. DE C.V., acreditando mis facultades con el
testimonio de la escritura plblica nimero 95,086 de fecha 05/04/2013, pasada ante la fe del Lic. RAUL
SICILIA ALAMILLA , Notario Publico nimero 1, con ejercicio en la ciudad de TULA DE ALLENDE HIDALGO ,
atendiendo a que mi representada funge actualmente como proveedor/ prestador de servicios/ arrendador/
contratista de esa Entidad y que esperamos en lo futuro seguira siéndolo de manera habitual, por medio del
presente escrito le solicito se sirva girar sus instrucciones a quien corresponda para que los pagos que en io
futuro tenga derecho a recibir mi representada, derivados de los contratos 0 pedidos que formalice ese
Organismo, sean efectuados mediante transferencia o deposito bancario a ia cuenta cuyos datos se sefialan a
continuacion:

Institucion de Crédito BANAMEX

Namero de Cuenta TRANSFERENCIAS ELECTRONICAS (cLave sancaria)# 0023 1170 0752 5268 29
Sucursal 7007

No. de Plazay Lugar 7007 TULA DE ALLENDE HIDALGO

Titular de la Cuenta FUMIGACIONES DESINFECCION CONTROL.

La presente solicitud se reflere (nicamente a la utilizacion del medio de pago referido en el parmafo
precedente, por lo que no a en forma alguna las estipulaciones contenidas en los contratos o pedidos

cada uno de ellos. ‘
Asimismo, manifiesto bajo protestayde decir verdgd que la informacion proporcionada es veraz y auténtica y

La presente instruccidn se considerany \hasta en tanto no se gire a esa Entidad instruccion
expresa revocandola o modificandola, Y L 0 transferencia que se realice a la cuenta antes
\& ad respecto del pago de que se frate.

o v NI

CARR.TULA-JOROBAS.KM.25.5 (ACCESO PETROQUIMICA) ZONA INDUSTRIA. . 7 Al - QUIA HGO.

PACHUCA 01771246 0017 TULA-TEPEJI 01 77373 2 =396




PARA PAGO FAVOR DE DEPOSITAR EN:

FUMIGACIONES DESINFECCION CONTROL S
DE RL DE CV

BANCO BANAMEX SUCURSAL 7007

CUENTA NUMERO / 5252682

NUMERO DE “CLABE” TRANSFERENCIAS
0023 1170 0752 5268 29

Cualquier duda, aclaracion o comentario,
quedo atento a ella.

Gracias.

Carlos Alberto Bricefio Sainz
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ERSIOA TESOLBHICA BE TUNGNGO

REQUISICION DE BIENES Y SERVICIOS

62 Admén Central

RECURSOS MATERIALES Y SERVICIOS GENERALES.

jun-24

Universidad Tocnoiéglc,,d‘?ﬁﬁr\clngo

ARQ. CESAR MONROY FUENTES {

SE SOLICITA LA CONTRATACION DE LOS SERVICIOS DE FUMIGACION PARA LAS INSTALACIONES DE TULANCINGO
LOS ESPACIOS LIBRES DE PLAGAS E INSECTOS RASTREROS Y DAR CUMPLIMIENTO AL SISTEMA DE GESTION PARA LA SEGURIDAD Y SALUD EN EL

L.C. JOSE HUMBER GELES HER

"AI

LG JosE HUMBERTO ANGELES HERNA Ia

9. JUSTIFICACION: ¢ 21 7

A URSULA, A

TRABAJO.

SERVICIO DE FUMIGACION EN
1 307 35901 4 SERVICIO FUMIGACION $ 906900 8% 36,276.00
| Seiyier Ja:u Llu'\rtl(] $ 16000+
5 @
< WALERE i $ _
R | b

AUTORIZACION DE PROGRAMACION Y PRESUPUESTO

3 24 OBSERVACIONES:
4 9.0é8.00

APLICA)

en g vaie
?.U?Dw e fiemére
) 36.276.00 |—< @/: Izs a’) /f;fﬁ'@'w D(C’{eméré
. e - P _
9 % Especial
23. FIRMA DE AUTORIZACION: o
La cotizacién debe incluir de la ; del C), forma de datos bancarios, en su caso.
26. NOMBRE Y FIRMA DEL DIRECT DE AD| ;7‘5 N 27. NOMBRE Y FIRMA DEL RECTOR:
Y FIN.
L.C. José Hui Angele: z > Mtro. José Ant o
~ (W
Firma: Fecha:
28. FIRMA DE .
CONFORMIDAD, FECHA | EVALUE EL SERVICIO . ,
Y EVALUACION DEL | PROPORCIONADO POR |Muy satisfeche(+-8) @ Satisfecho (8-6) O Poco Satisfecho (6-0)
SERVICIO : REC. MAT.
(Favor de marcar conuna X| EyvALUE EL SERVICO Boca
la satisfaccin del servicio) | pROPORCIONADO POR |Muy @ O ; No
EL PROVEEDOR (S| [satisfecho(10-8) SR e sat(’;f_g;"m aplica

INO'f‘A:
En caso de ser

se debera de verificar el procedimiento de adjudicacién: DIRECTA, INVITACION O LICITACION, dependiendo de ello

sera el tiempo de entrega, conforme lo estipula la Ley en la materia, y el drea usuaria debera requisitar ADICIONALMENTE, los formatos F-16-11, F-16-13 ylo F-16-18
cuando apliquen




10/12/24, 12:03

Comprobante Pago Interbancario

Cerrar Guardar Imprimir
Fecha y hora de consulta 10/12/2024 12:02:24 PM Contrato 00088633
" UNIVERSIDAD TECNOLOGICA DE
Nombre del Cliente TULANCINGO

BBVA Net Cash - Pagos Interbancarios

Operacion autorizada

Transferencia en proceso de validacién y aplicacién.

Datos del firmante

Usuario:

Datos de la operacién

Tipo de operacién:
Descripcién:

Cuenta de retiro:
Divisa de la cuenta:
Titular de la cuenta:
Nombre banco destino:
Fecha de creacién:
Concepto de pago:

Instrumento de seguridad:

ADMIN1

Pago Interbancario
DESINFECCION
0122318245

MXP

UNIVERSIDAD TECNOLOG ICA
DE TULANCINGO

BANAMEX

10/12/2024

FUMIGACION INSTALAC
TULANCING STA URSULA

ASD 6552032728

Datos de confirmacién de la transferencia

Folio interbancario:
Folio de firma:

Estado operacién

Porcentaje Firmado:

Detalle de firmas

Accion

CREO

FIRMO

0000888118

0081139196

100%

Usuario
ADMIN1

ADMIN1

Poder:

Importe de la operacién:
Cuenta de depésito:
Divisa de la cuenta:

Titular de la cuenta:

Fecha de aplicacién:
Referencia numérica:

Hora de captura en el canal:

Clave de rastreo:

Folio tnico:

Estado:

Porcentaje aportado
— %

100 %

100%

7,656.00 MXP
002311700752526829

MXP

FUMIGACIONES DESINFECCION
CONT

10/12/2024
101224

12:02:21

002601002412100000888118

1401202412101202210081139202

Operado

10/12/2024

10/12/2024

BBVA México, S.A., Institucién de Banca Mdltiple, Grupo Financiero BBVA México

https://www.bbvanetcash.mx/SMXBDNT85/mexiconetpibee_v7/serviet/OperacionCBTFServiet?proceso=firmas_pibee_pr&operacion=firmas_pibee_op...

www.bbvanetcash.mx

n




