T BANDORTE

Irapuato, Gto. a 28 de marzo 202j..

Asunto: Apertura de Cuem‘ia
TESORERIA Y DIRECCION DE FINANZAS |
JAPAMI.

PRESENTE.

Por medio del presente certificamos que la JUNTA DE AGUA POTABLE,
DRENAJE, ALCANTARILLADO Y SANEAMIENTO DEL MUNICIPIO DE IRAPUATO

GTO aperturé con esta Institucion una Cuenta de Cheques con Interesgs
denominada: “JAPAMI NOMINA 2022"

Los generales de la cuenta son los siguientes: ,
CUENTA: 1183527371

CLABE INTERBANCARIA: 072 222 011835527371 3
PLAZA: Irapuato, Gto.

Sucursal: 4101 Diaz Ordaz

Fecha de Apertura: 22-03-2022.

Sin mds de momento agradezco su atencion al presente reiterdndome a sus
4 P |
apreciables érdenes. :
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Ejecutivo Banca de Gobierno

Banco Mercantil del Norte S.A.

GOBIERNOS, ESTADOS Y MUNICIPIOS



J® BANORTE

CARATULA DE ACTIVACION DEL CONTRATO DE SERVICIOS BANCARIOS

MEDIO DE CONTRATACION FECHA
SUCURSAL BLVD DIAZ ORDAZ 22 03 2022
NO. DE SUCURSAL Ha DIA MES ANO

DATOS DEL CLIENTE

Banco Mercantil del Norte, S.A.
Institucién de Banca Multiple,

Grupo Financiero Banorte
R.F.C. BMN-930209-927

Av. Revolucion #3000

Col. Primavera C.P.64830

Monterrey, N.L.
www.banorte.com

RAZON SOCIAL

JUNTA DE AGUA POTABLE, DRENAJE, ALCANTARILLADO Y SANEAMIENTO DEL MUNICIPIO DE IRAPUATO GTO

DEBITO

PORCENTAJE FISCAL NUMERO DE CLIENTE R.F.C.
100.00% 20602668 JAP841102C29
REPRESENTANTES LEGALES DESIGNADOS POR EL CLIENTE PARA LOS PRODUCTOS Y/O SERVICIOS CONTRATADOS
NOMBRE DE REPRESENTANTE O APODERADO LEGAL R.F.C. C.U.R.P.

PEDRO ALAMILLA SOTO
JOSE LARA LONA

INFORMACION DE LA CUENTA EJE A QUE SE REFIERE EL CAPITULO PRIMERO y SEGUNDO DEL CONTRATO

TIPO DE CUENTA TIPO DE PERSONA DIVISA REGIMEN NUMERO DE CUENTA
INDIVIDUAL PM PESOS INDISTINTA 1183527371
NOMBRE DE PRODUCTO CLABE e e NUMERO DE INVERSION VISTA TIPO DE CAPITALIZACION

ENLACE GLOBAL PM CON
INTERESES SIN INVERSION

072222 011835273713

N/A

N/A

TARJETAS DE DEBITO ASOC

IADAS A LA CUENTA

NOMBRE DEL REPRESENTANTE LEGAL

NUMERO DE TARJETA ASIGNADA

MODALIDAD DE PROTECCION DE CHEQUERA

DECLARACION DEL CLIENTE

usD

Toda la Chaquera Importe minimo $10.000 MN o 500

Los cheques que estén por debajo del importe minimo se pagaran sin ningun tipo de validacion (nimero cheque o
Importe protegido), a menos que el mismo Cliente haya protegido el cheque 0 modificando 10s parametros de

proteccion de la chequera por un importe menor.

Titular(es) garantizado(s):

JUNTA DE AGUA POTABLE, DRENAJE, ALCANTARILLADO Y SANEAMIENTO DEL MUNICIPIO DE IRAPUATO GTO

Producto garantizado por el IPAB hasta por 400 mil UDI www.ipab.org.mx

100.00%

20602668-SOBCA321PM023-000838427000132

1000E-1183527371




Datos de inscripcién en el Registro de Contratos de Adhesion:0351-437-021608/05-01657-0521
Comisién Nacional Para la Proteccién y Defensa de los Usuarios de Servicios Financieros (CONDUSEF):
Teléfono: 8009998080 y 53400999. Pagina de Internet. www.condusef.gob.mx

Declaro que el origen de Tos recursos que entrego para la apertura del producto y/o servicio que estoy solicitando con “EL BANCO”, proceden de fuentes licitas y que son de
mi propiedad.

"EL BANCO" hace del conocimiento del cliente que, en términos de la Ley de Proteccién al Ahorro Bancario y las reglas aplicables, Unica y exclusivamente estaran
garantizados por el Instituto para la Proteccion al Ahorro Bancario (IPAB), los depdsitos bancarios de dinero a la vista, retirables en dias preestablecidos, de ahorro, y a plazo
0 con previo aviso, asi como los préstamos y créditos que acepte la Institucion, hasta por el equivalente a cuatrocientas mil UDI (Unidades de Inversion) (monto garantizado)
por persona, cualquiera que sea el numero, tipo y clase de dichas obligaciones a su favor y a cargo de Banco Mercantil del Norte, S.A. Institucién de Banca Mdltiple, Grupo
Financiero Banorte.

Para efectos del IPAB se consideran titulares garantizados los siguientes: al titular de una cuenta Individual, a los titulares o cotitulares de una cuenta solidaria, a los titulares
o cotitulares registrados en las cuentas mancomunadas.

"Para el caso de cuentas solidarias, el Instituto para la Proteccion al Ahorro Bancario(IPAB) cubrird hasta el monto garantizado a quienes aparezcan en los sistemas de “EL
BANCO” como titulares y cotitulares en partes iguales. La cobertura por parte del Instituto para la Proteccién al Ahorro Bancario (IPAB) de una cuenta solidaria no
excedera de cuatrocientas mil UDI por cuenta, cualquiera que sea el nimero de titulares o cotitulares”.

En el caso de cuentas mancomunadas, se dividird el monto garantizado de la cuenta entre los titulares o cotitulares, en proporcion al porcentaje establecido expresamente
y por escrito por los titulares o cotitulares o, en su defecto, conforme a la informacion relativa que “EL BANCO” mantenga en sus sistemas. En el supuesto que no se haya
establecido el porcentaje, se dividird el saldo en partes iguales. La cobertura por parte del Instituto para la Proteccién al Ahorro Bancario (IPAB) de una cuenta
mancomunada no excedera de cuatrocientas mil UDI por cuenta, cualquiera que sea el nimero de titulares o cotitulares de esta".

En el evento de que una persona tenga el caracter de Titular Garantizado por el IPAB en dos o mas cuentas Individuales y/o Colectivas en una misma Institucion, el IPAB,
s6lo le pagara hasta el monto garantizado, prorrateandolo entre las cuentas en funcion de su saldo.

En el caso de fallecimiento de uno de los Titulares Garantizados por el IPAB en una cuenta solidaria, el IPAB pagara hasta el monto garantizado a las personas que tengan el
caracter de Titular garantizado y que subsistan.

En el caso de fallecimiento de uno o mas Titulares Garantizados por el [PAB de una Cuenta Mancomunada, el IPAB determinara el monto que corresponda a cada uno de los
beneficiarios que hayan sido designados con tal caracter en la cuenta, hasta por el importe del Monto Garantizado, conforme a lo siguiente:

(i) Se dividira entre el numero total de beneficiarios el saldo de la Cuenta que de acuerdo con las reglas le corresponden al Titular Garantizado por el IPAB,
conforme al porcentaje indicado por dicho titular Garantizado en la propia Cuenta.
(ii) En el supuesto que no se haya establecido un porcentaje conforme a lo anterior, se dividira el saldo de la Cuenta que le corresponderia al Titular

Garantizado por el IPAB en tantas partes iguales como Beneficiarios existan.

En caso de que no se hayan designado beneficiarios en la Cuenta, el monto correspondiente debera entregarse en los términos previstos por la legislacion comun, sujeto a lo
dispuesto en las presentes Disposiciones y al limite establecido como monto garantizado.

Con el fin de dar cumplimiento a Ta Tegislacidn aplicable y vigente en materia de Impuesto Sobre la Renta, manifestamos, que unicamente para efectos fiscales,

acumularemos los intereses que genere esta cuenta y todas las demds cuentas que se le relacionen y que tengamos celebrada o celebremos con “EL BANCO”, de acuerdo al
Porcentaje Fiscal antes sefialado.

TABLA DE COMISIONES A COBRAR

Condiciones Basicas

DESCRIPCION PERIODICIDAD COSTO EN M.N.
Monto minimo de apertura Por evento, una sola ocasion $10,000
Saldo promedio minimo mensual requerido Mensual $10,000
Saldo minimo para pago de intereses Mensual $10,000
Renta fija mensual o membresia No Aplica NO APLICA
Saldo promedio mensual para exentar renta fija o membresia No Aplica NO APLICA
Cheques

DESCRIPCION PERIODICIDAD COSTO EN M.N.
No. de cheques libres No Aplica 0
Cheques libres por saldo promedio mensual No Aplica NO APLICA
Costo por cheque expedido Por evento $18
Plasticos

DESCRIPCION PERIODICIDAD COSTO EN M.N.
Costo del plastico por apertura No Aplica NO APLICA
Reposicion de pldsticos por robo o extravio Por evento $125
Reposicion de plasticos por deterioro o cancelacién anticipada Por evento §125

20602668-SOBCA321PM023-0008384270001321000E-1183527371




Nota:

® Las comisiones estan sujetas al cobro del IVA correspondiente y estan establecidas en Moneda Nacional a excepcidn de las que se especifican en USD (Délares de los
Estados Unidos de Norteamérica).

® Las comisiones en Délares se convertirdn a Moneda Nacional con el tipo de cambio que rija en el lugar y fecha en que se haga el pago.

Las comisiones vigentes estaran sujetas a cambios de conformidad a los términos pactados en el contrato del cual forma parte integrante el presente anexo.

Los precios y tarifas estaran disponibles para consulta en las Sucursales de Banco Mercantil del Norte, S.A., Institucién de Banca Mdiltiple, Grupo Financiero Banorte de
su preferencia, o a través de nuestra pagina de Internet www.banorte.com

Pueden existir otras comisiones derivadas de otros servicios bancarios o financieros ligadas a este producto, las cuales se consignara en los contratos que documentes
los referidos servicios.

Las operaciones realizadas a través de comisionistas bancarios podrén generar una comision, consulte antes de realizar su operacion.

CONSULTAS, ACLARACIONES Y RECLAMACIONES
Unidad Especializada de Atencién a Usuarios (UNE)
Domicilio: AV. Paseo de la Reforma No. 195 Piso 1
Colonia Cuauhtémoc C.P. 06500

Alcaldia Cuauhtémoc, Ciudad de México.

Correo Electrénico: une@banorte.com

Teléfono: 800 627 2292

Pagina de Internet: www banorte.com
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“EL CLIENTE” Banco Mercantil del Norte, S.A., |

nstitucion de Banca Multiple, Grupo Financiero Banorte,
representado por:

Nombre (s) de los Representante(s) Legal(es)

Nombre del Funcionario de Sucursal

7 i,
Nombre del Funcionario de Su(‘ursal\

Esta solicitud ha sido autorizada a través

Ricardo Elizondo Elizondo 16137699799

dactilar en sustitucion de la firma autégrafa, Folio Fl:

de la huella

683710387

INTFHAU
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Banca por Teléfono

DESCRIPCION PERIODICIDAD COSTO EN M.N.
Consulta de saldos y movimientos Por evento S5 A PARTIR DE LA 11VA CONSULTA
Emision de Estado de Cuenta Adicional Por evento 825
Aclaraciones improcedentes de la cuenta (movimientos o cargos no reconocidos) Por evento $150
Comision por Uso irregular

DESCRIPCION PERIODICIDAD COSTO EN M.N.
No mantener Saldo Promedio Minimo Mensual Mensual $390
Intento de sobregiro por cheque devuelto en Ventanilla Por evento $990
Intento de sobregiro por cheque devuelto en Camara de Compensacion Por evento $990
Cheque depositado y devuelto Por evento S0
Cheque certificado Por evento $150
Ventanilla

DESCRIPCION PERIODICIDAD COSTO EN M.N.
Emision de orden de pago (traspaso) mismo dia interbancaria SPEI Por evento $110
Emision de orden de pago (traspaso) interbancaria TEF (CECOBAN) Por evento $110
Orden de transferencia electrdnica en délares (SPID) Por evento S5 USD
Emision de orden de pago (traspaso) hacia el extranjero Por evento $30 USD
Cancelacion de orden de pago (traspaso) hacia el extranjero Por evento $60 USD
Devolucion de orden de pago (traspaso) al extranjero emitida Por evento $60 USD
Recepcion de orden de pago (traspaso) del extranjero Por evento $17 USD
Devolucién de orden de pago (traspaso) del extranjero recibida Por evento $15 USD
Aclaraciones de ordenes de pago (traspaso) "recientes" enviadas al extranjero Por evento $60 USD
Correcciones de orden de pago (traspaso) al extranjero Por evento $60 USD
Envio de Mensajes érdenes de pago (traspaso) al extranjero Por evento $60 USD
Aclaraciones improcedentes de la cuenta (movimientos o cargos no reconocidos) Por evento $150
Uso de linea de crédito para disponer de recursos inmediatamente por el depésito de cheque Por evento 5.0 AL MILLAR USD
de bancos del extranjero
Gestoria y compensacion de cheques de bancos extranjeros para abono en cuenta (mas de 7 Por evento 1.5 AL MILLAR USD
dias)
Emision de estado de cuenta adicional y/o impresion de movimientos Por evento $40
Copia fotostética de comprobantes Por evento $16
Cajero

DESCRIPCION PERIODICIDAD COSTO EN M.N.
Consulta de saldos Por evento S0
Retiro de efectivo Por evento S0
Impresién de movimientos Por evento $3
Intento de retiro con saldo insuficiente Por evento S0
Aclaraciones improcedentes de la cuenta (movimientos o cargos no reconocidos) Por evento 4150
Retiro de efectivo de cajero en tiendas de autoservicio en cajero propio Por evento S0
Consulta de saldos en otros bancos Por evento S0
Retiro de efectivo otros bancos Por evento S0
Retiro de efectivo de cajero en tiendas de autoservicio otros bancos Por evento o]
Intento de retiro con saldo insuficiente otros bancos Por evento S0
Aclaraciones improcedentes de la cuenta (movimientos o cargos no reconocidos en cajero de Por evento $150
otros bancos)
Consulta de saldos en cajero extranjero Por evento $3 USD
Retiro de efectivo en cajero extranjero Por evento $3 USD
Retiro de efectivo de cajero en tiendas de autoservicio cajero extranjero Por evento S3UsSD
Aclaraciones improcedentes de la cuenta (movimientos o cargos no reconocidos en cajero de Paravaito $15 USD

bancos en el extranjero)

20602668-SOBCA321PM023-0008384270001321000E-1183527371




Banco Mercantil del Norte, S.A.
Institucion de Banca Multiple,
Grupo Financiero Banorte
R.F.C. BMN-930209-927

Av. Revolucion #3000

Col. Primavera C.P.64830
Monterrey, N.L.
www.banorte.com

d% BANORTE

SECCION DE DATOS GENERALES

CONTACTO FECHA
SUCURSAL BLVD DIAZ ORDAZ 22 03 2022
NO. DE SUCURSAL 4101 DIA MES ANO
DIRECCION szADNiIJ/-:JZA?gDCAg 3;’0616(;3 101 LAS REYNAS IRAPUATO
LADA 462 | TELEFONO 6248062

DATOS DEL CLIENTE

RAZON SOCIAL

JUNTA DE AGUA POTABLE, DRENAJE, ALCANTARILLADO Y SANEAMIENTO DEL MUNICIPIO DE IRAPUATO GTO

PORCENTAJE FISCAL | NUMERO DE CLIENTE R.F.C. CALLE Y NUMERO
100% 20602668 JAP841102C29 PR JUAN JOSE TORRES LANDA 1720
TELEFONO
COLONIA POBLACION Y ESTADO cODIGO POSTAL LADA/NUMERO
INDEPENDENCIA IRAPUATO, GTO 36559 46 26069100

PAIS DE CONSTITUCION

MEXICANA

DIRECCION DE CORREQ ELECTRONICO

"EL CLIENTE", autoriza a "EL BANCO" para que este ultimo envie informacién, referente a las operaciones realizadas al amparo del presente contrato y/o al amparo

del contrato de crédito en cuenta corriente asociado al uso de tarjeta de crédito, a la direccién de correo electrénico indicado por "EL CLIENTE" o mediante mensaje
de texto al nimero celular indicado por "EL CLIENTE".

® si O NO

El Cliente: (i) autoriza expresamente a "EL BANCO" para que solicite y obtenga de cualquier sociedad de informacion crediticia, informacion sobre las operaciones
crediticias y otras de naturaleza analoga en que haya intervenido; (ii) manifiesta que tiene pleno conocimiento de la naturalezay alcance de dicha informacion, asi

como del uso que "EL BANCO" dard a dicha informacién; v (iii) consiente que "EL BANCO" podra realizar consultas periddicas del historial crediticio de "EL CLIENTE",
durante el tiempo que "EL BANCO" mantenga relacion Jul‘ldlca con éste. Esta autorizacion permanecera vigente durante 3 tres anos contados a partir de esta fecha o
bien mientras exista cualquier relacidn juridica entre "EL BANCO" y "EL CLIENTE".

@M_Af

"EL CLIENTE"
Nombre (s) de los Representante(s) Legal(es)

1de3
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AUTORIZACIONES REVOCABLES

Es voluntad de "EL CLIENTE" que sus datos personales puedan ser utilizados para fines de mercadeo, de igual forma "EL CLIENTE" esta de acuerdo en recibir todo tipo
de publicidad sobre bienes, productos y servicios financieros de "EL BANCO" y de las entidades integrantes Grupo Financiero Banorte, S.A.B. de C.V. o subsidiarias de
éstas, a traves de: (i) correos electronicos personales y del lugar de trabajo; (ii) teléfonos fijos y/o méviles particulares y del lugar de trabajo; v (iii) por cualquier otro
medio. De igual forma "EL CLIENTE" expresamente autoriza a "EL BANCO" y a las entidades integrantes de Grupo Financiero Banorte, S.A.B. de C.V. o subsidiarias de
éstas, contactarlo en su lugar de trabajo, directamente o por via telefdnica, en cualquier momento durante el horario laboral para ofrecerle algun bien, servicio y/o
producto financiero.

® ssi O NO
"EL CLIENTE" declara que actua por cuenta de un tercero.

O si @ NO

"EL CLIENTE" declara ser propietario de casa de cambio, transmisores de fondos, pirdmides o prestamistas, organizaciones de caridad, juegos de azar, centros
nocturnos, comercios de antigliedades/arte, joyeria/metales preciosos, armas y otros productos militares, agencias aduanales, casas de empefio, bares y cantinas,
organizaciones religiosas, politicas o laborales, uniones de crédito, renta de transportes, venta de autos usados.

O si @ NO

Autorizacion para compartir informacién en la plataforma tecnolégica de Banco de México: De conformidad con lo establecido en el articulo 622 Quater de las
Disposiciones de caracter general a que se refiere el articulo 115 de la Ley de Instituciones de Crédito, “EL CLIENTE” otorga su consentimiento expreso a “EL BANCO”
para cargar en la plataforma tecnologica de Banco de México la informacion sobre sus transferencias de fondos nacionales en moneda extranjera, asi como de sus
transferencias de fondos internacionales que envien o reciban, asi como la informacién de identificacién de “EL CLIENTE” y su documentacidn, lo anterior en
términos de los “Lineamientos generales para el intercambio de informacién entre instituciones de crédito por medio de la plataforma tecnoldgica que opere el
Banco de México sobre las transferencias de fondos nacionales en moneda extranjera e internacionales en cualquier moneda”, en el entendido que a través de dicha
plataforma tecnologica todas las Instituciones Financieras podran realizar la consulta de su informacién y documentacion que se encuentre cargada en la citada
plataforma. En el entendido que “EL CLIENTE” podra solicitar en cualquier momento por escrito en las sucursales de “EL BANCO” la informacién que se tenga
almacenada de éste en la plataforma tecnoldgica, cabe sefialar que la informacion que “EL BANCO” le proporcione a éste contendrd la relacién de las demas
Entidades que hayan consultado su informacion, en términos de los lineamientos; para mas informacién “EL BANCO” pone a su disposiciéon en su portal
www.banorte.com, un apartado relacionado a éste tema . En este acto “EL CLIENTE” hace constar que tiene pleno conocimiento de la naturaleza y alcance de la
informacion y documentacion que la plataforma tecnoldgica proporcionara a las Entidades que la consulten asi como también que “EL BANCO” podra realizar
consultas de su informacion durante el tiempo que dure la relacion juridica con “EL CLIENTE”, por lo que en este acto consiente el tratamiento de su informacion y
transferencia de su informacidn en los términos antes mencionados.

® ssi O No

~

\Q/ “EL CLIENTE"
Nombre(s) de los Representante(s) Legal(es)

La presente firma, ampara el consentimiento de las autorizaciones aceptadas por el cliente en esta seccién.

AVISO DE PRIVACIDAD

Banco Mercantil del Norte, S.A., Instituciéon de Banca Multiple, Grupo Financiero Banorte, con domicilio en Avenida Revolucién 3000 Colonia Primavera, Monterrey,
Nuevo Ledn, Codigo Postal 64830 para oir y recibir notificaciones, quien es el responsable del uso y proteccion de sus datos personales recabados al tenor del
presente Contrato y al respecto le informa lo siguiente: Los datos personales que recabamos de usted, los utilizaremos para la operacion y registro de los productos
contratados al tenor del presente instrumento. Ponemos a su disposicion el Aviso de Privacidad Integral previo a haber asentado sus datos personales en este
formato, cuyo texto se encuentra en www banorte.com, en donde le damos a conocer mayor informacion acerca del tratamiento de su informacién vy los derechos
que usted puede hacer valer. En este acto la persona fisica Titular de los Datos Personales (con independencia del caracter con el que comparezca a la firma del
presente instrumento) otorga su consentimiento de manera expresa para que Banorte de tratamiento a sus Datos Personales, para las finalidades primarias y
secundarias previstas en el Aviso de Privacidad. En caso de no desear que sus datos sean tratados para las finalidades secundarias, puede comunicarlo, a través de
los medios sefialados en el Aviso de Privacidad. Autorizo la utilizacién y tratamiento de mis Datos Biométricos que pueden ser huellas dactilares, geometria de la
mano, voz, reconocimiento facial, patrones en iris o retina, a fin de que sean utilizados como medio de identificacion y autenticacién. Adicional a lo anterior,
autorizo a Banorte para que en caso de ser necesario transfiera mis Datos Personales a cualquiera de las entidades que forman parte del Grupo Financiero Banorte
S.A.B.de C.V,, a SEGUROS BANORTE, S.A. DE C.V., GRUPO FINANCIERO BANORTE y/o terceros (proveedores) que realicen procesos de apoyo para la contratacion de
créditos y prestacion de servicios, cuando la transferencia sea precisa para el mantenimiento o cumplimiento de una relacion juridica.

A I

Nombre y fnr el (Ios) Titular(es) de los Datos Personales

2de3
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PROCESO DE CONTRATACION.- “EL BANCO” y “EL CLIENTE” acuerdan que la contratacion de los productos y/o servicios que amparan el presente contrato se
realizard mediante la suscripcion de las Caratulas de Activacion las cuales forman parte integrante del presente instrumento, en la inteligencia de que la suscripcion
de dichas caratulas se puede realizar en forma autdgrafa o en forma electrénica, esto ultimo, utilizando los servicios que “EL BANCO” otorgue a “EL CLIENTE” a
través de sistemas, equipos o medios automatizados, electrénicos o magnéticos, tales como el teléfono (Banca Telefdnica), Internet (Banca por Internet) u otros, asi
como por el uso de la Tarjeta y sus respectivos NIP’s (en cajeros automaticos), estos servicios se regiran por lo establecido en los capitulos correspondientes al

servicio contratado.

“EL CLIENTE” declara bajo protesta de decir verdad que los datos consignados en esta solicitud son correctos y veraces, autorizando a “EL BANCO” a que los
compruebe a su entera satisfaccion, en el entendido que “EL CLIENTE” notificara a “EL BANCO” en el supuesto de cualquier cambio de la informacion suministrada.

El cliente acepta que el contrato le fue entregado de manera impresa o via correo electrénico al momento de la firma del presente documento. J

“EL CLIENTE”

Banco Mercantil del Norte, S.A., Institucion de Banca Multiple, Grupo Financiero Banorte,

representado por:

Nombre (s) de los Apoderado(s) Legal(es)

Nombre

Nombre [

SZ N

PEDRO ALAMILLA SOTO

Esta solicitud ha sido autorizada a través de la huella(
dactilar en sustitucion de la firma autdgrafa, Folio FI:

Ricardo Elizondo Elizondo 16137699799683710387

LAy

JOSE LARA LONA

SIN FIRMA

SIN FIRMA

SIN FIRMA

SIN FIRMA

SIN FIRMA

SIN FIRMA

SIN FIRMA

SIN FIRMA
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