FACTURA
61167

GABRIELA SINAI MARTINEZ LIENDO
5Ano

DAMELYS COROMOTO LIENDO DE MARTINEZ
12.618.370

Mensualidad Abril 5434.11

EXENTO 5434.11
5434.11

Tipo Cob:Transferencia: 5434.11 Abono:
Punto De Venta: O

Bolivares:

Nro.Doc: 12.618.370

Caracas 2024-04-09
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