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TIENDA FACTURA

ANA PATRICIA 20CH0O0F

Venta de otros Productos no Ng 7 70 5
Clasificados Previamente.

" i 3 REGISTRO No. 25502-5
Maria Francisca Herndndez de Castro NIT: 0407-120352-002-2

Calle Morazan, Barrio El Calvario,
No. 20, Chalatenango.
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