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EAPB REGIMEN SUBSIDIADO

PRESTADORSE DE SERVICIOS DE SALUD PUBLICOS
PRESTADORES DE SERVICIOS DE SALUD PRIVADOS
ASOCIACIONES DE USUARIOS Y USUARIOS EN GENERAL

ASUNTO: REF: Aplicacion De Pagos Compartidos En La Prestacién De Servicios De
Salud Individual.

FECHA: 19 de noviembre de 2014

La presente circular tiene como finalidad, ofrecer un compendio de normatividad
relacionada con los pagos por parte del usuario al momento de la atenciéon de salud
individual dentro del Sistema General de Seguridad Social en Salud y solicitar a todos los
actores del Sistema a nivel territorial, hacer revision de la normatividad, procedimientos y

procesos en sus instituciones, para la correcta aplicacion, evitando de esta manera
barreras de accesibilidad a los servicios.

A continuacion encuentran esbozada la normatividad sobre el tema, con el fin de facilitar
la implementacion de un proceso fluido de atencién.

1. CUOTAS MODERADORAS Y COPAGOS

Referente: SALARIO MINIMO y CLASIFICACION SOCIECONOMICA

2013 2014 INCREMENTO %
SMLMV(1) |s 589.500,00 $ 616.000,00 4.50
SMLDV (2) |$19.650,00 $ 20.533,00 4.50

(1) Salario minimo legal mensual vigente -Dto. 3068 de 2013
(2) Salario minimo legal diario vigente
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RANGO DEL IBC | CUOTA EN % | VALOR CUOTA | VALOR CUOTA | INCREMENTO
EN SMLMV (1) DEL SMLDV (2) | MODERDORA 2013 | MODERADORA 2014 2014/2013
Menor a 2 SMLMV | 11.70% $ 2.300 $ 2.400 4.35%

E”M“LeMV 2 VS lson $9.100 $9.500 4.40%

Mayor a 5 SMLMV | 121.50% $ 23.900 $24.900 4.18%

(1) Salario minimo legal mensual vigente -Dto. 3068 de 2013

(2) Salario minimo legal diario vigente

Ll

CUOTAS MODERADORAS: Tienen por objeto regular la utilizacion del servicio de salud y
estimular su buen uso, promoviendo en los afiliados la inscripcion en los programas de

atencion integral desarrollados por las EPS. Estas seran aplicables a los afiliados
cotizantes y a sus beneficiarios?.

En el Régimen Contributivo las cuotas moderadoras se aplican de la siguiente manera:

Se aplicaran cuotas moderadoras, a los afiliados cotizantes y a sus beneficiarios con base
en el ingreso del afiliado cotizante expresado en salarios minimos diarios legales vigentes:

1.1.1 SERVICIOS SUJETOS A PAGO DE CUOTA MODERADORA

Son objeto de cobro de cuota moderadora, los siguientes servicios, en las frecuencias que
autbnomamente decidan las EPS:

Consulta externa médica, odontoldgica; parameédica y de medicina alternativa aceptada.
Consulta externa por médico especialista.

Férmula de medicamentos para tratamientos ambulatorios.

Para el acceso a medicamentos el cobro se aplica por la totalidad de la orden expedida en
una misma consulta, independientemente del nimero de items incluidos en las formulas.

Examenes de diagnéstico por laboratorio clinico, ordenados en forma ambulatoria y que
no requieren autorizacion adicional a la del médico tratante. Se cobrara por la totalidad de

la orden expedida en una misma consulta, independientemente del numero de items
incluidos en ella.

Examenes de diagndstico por imagenologia, ordenados en forma ambulatoria y que no
requieren autorizacion adicional a la del médico tratante. Se cobrara por la totalidad de la

! Liquidacién Ministerio de Salud y Proteccién Social Cuotas Moderadoras y Copagos 2014
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orden expedida en una misma consulta independientemente del nimero de items
incluidos en las formulas.

1.1.2 ATENCION EN LOS SERVICIOS DE URGENCIAS

En ninglin caso podra exigirse el pago anticipado de la cuota moderadora como condicion
para la atencion en los servicios de urgencias.® *

Es de aclarar que la clasificacion de la urgencia la determina el profesional tratante.’

1.1.3 PROGRAMAS DE ATENCION ESPECIAL

Vale recordar que los pacientes con patologias de base o que por alguna
circunstancia amerite controles y tratamientos permanentes, deben ser ingresados a los
programas de atencion integral para patologias especificas, en el cual se les seguira un

plan rutinario de actividades de control y no hay lugar a cobro de cuotas moderadoras o
copagos en dichos servicios.

COPAGOS: Son los aportes en dinero que corresponden a una parte del valor del servicio

demandado, éstos ayudan a financiar el sistema y se aplicaran tnica y exclusivamente a
los afiliados beneficiarios.

Valor de Los Copagos 2014°

COPAGO EN % |VALOR VALOR

g:iﬁ?“’?\fh)lsc DEL VALOR | MAXIMO POR|{MAXIMO POR ;’;?ngiNTo
DEL SERVICIO |EVENTO (2) ANO (3)

Menor a 2 SMLMV | 11.50% $176.792 $ 354.200 4.50%

Entres. 20 y 5 o

SMLMV 17.30% $ 708.400 $ 1.416.800 $ 4,50

Mayor a 5 SMLMV | 23.00% $ 1.416.800 $ 2.833.600 4.50%

(1) Salario minimo legal mensual vigente -Dto. 3068 de 2013
(2) Evento o servicio, por ejemplo una cirugia o una hospitalizacion con atencién
(3) Ao calendario, Agregado por copagos del 1 de enero al 31 de Diciembre de cada anualidad

3 Parégrafo 1, articulo 6 Acuerdo 260 de 2004
“Decreto 412 de 1992

® Circular 19 de 2012 Ministerio de Salud y proteccién Social e
¢ Liquidacién Ministerio Salud y proteccién Social Cuotas Moderadoras y g/g?yﬁ 3
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LOS COPAGOS DEBEN SER APLICADOS A TODOS LOS SERVICIOS
CUBIERTOS POR EL POS, CON EXCEPCION DE:

ke

Servicios de Promocion y Prevencion

Programas de control de atencion materno infantil

Programas de control en atencion de las enfermedades transmisibles

Atencion a enfermedades catastroficas o de alto costo

La atencion de urgencias

(e oal [ HEILS)

Servicios sujetos a la aplicacién de cuotas moderadoras

Nota: Para las personas con discapacidad mental se debe dar aplicacion a lo establecido en el
art. 12 de la ley 1306 de 2009

1.2 REGIMEN SUBSIDIADO

1.2.1 CONTRIBUCIONES DE LOS AFILIADOS DENTRO DEL REGIMEN SUBSIDIADO

Los beneficiarios del régimen subsidiado contribuiran a financiar el valor de los servicios

de salud que reciban, a través de copagos establecidos segun los niveles o categorias
fijadas por el Sisben.

Valor de los Copagos 2014

COPAGO EN % g INCREMENTO
OFES DEL SERvicio | V' Méximo copago |, o 0ha
: 10% SOBRE VR.
0, 0,
Valor maximo por evento 10% FACTURA 4.50%
Maximo por Afio 616.000 4.50%

La atencién con cualquier servicio, actividad, procedimiento e intervencion incluida en el

POS-S sera gratuita y no habra lugar al cobro de Copagos, para las siguientes
poblaciones: ’

e Nifos durante el primer afio de vida
» Poblaciones con clasificacion uno (1) mediante encueta del SISBEN (cualquier edad).
e Poblaciones especiales que se identifiquen mediante instrumentos diferentes al

SISBEN,

tales como listados censales u otros,

condiciones de pobreza similares a las del nivel UNO del SISBEN tales como:

a. Poblacion Infantil Abandonada mayor de un ano.

7 Acuerdo 365 de 2007 y Acuerdo 260 de 2004

1COMTEC
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b. Poblacién indigente.
c. Poblacion en condiciones de desplazamiento forzado.
d. Poblacion indigena.
e. Poblacion desmovilizada. *
T

Personas de la Tercera Edad en proteccién de ancianatos en instituciones de
asistencia social.

Poblaciones rurales migratorias.
Poblacién ROM

s

(*El nucleo familiar de la poblacién desmovilizada una vez identificado mediante la encuesta SISBEN, no
sera sujeto de cobro de copagos siempre y cuando se clasifique en el nivel UNO del SISBEN.®)

No habra copagos ni cuotas moderadoras para los afiliados del Régimen Subsidiado en
Salud clasificados en el nivel | del SISBEN o el instrumento que lo remplace. También
debe tenerse presente que las personas clasificadas en nivel 1 de SISBEN que vienen
en el aseguramiento desde antes de la aplicacién de la metodologia tres de SISBEN,
para efectos del aseguramiento se le debe respetar la clasificacion anterior, es decir
quienes tenian nivel 1 de SISBEN siguen exentos del pago de copagos en el régimen
subsidiado, conforme o establecié la ley 1122 de 2007 | literal g, art. 14..

Se recomienda tener en cuenta lo advertido por el acuerdo 365 de 2007, articulo 1°. En
el sentido que:

“..No seran objeto del cobro de copagos las poblaciones especiales que se identifiquen
mediante instrumentos diferentes al Sisben, tales como listados censales u otros
utilizados para su identificacién por parte de las entidades responsables de las
poblaciones de que trata el articulo 4° del Acuerdo 244, adicionado por el articulo 1° del

Acuerdo 273, siempre y cuando presenten condiciones de pobreza similares a las del
nivel | del Sisben”

La atencion sera gratuita y no habra lugar al cobro de copagos para cualquier poblacion
de cualquier edad y condicion socioeconémica, en los siguientes servicios:®

e Control Prenatal, la atencion del parto y sus complicaciones

e Servicios de Promocién y Prevencion

e Programas de control en atencién materno infantil

* Programas de control en atencién de las enfermedades transmisibles
e Enfermedades catastroficas o de alto costo

¢ la atencion de urgencias

e La consulta médica, odontolégica y consulta por otras disciplinas no médicas,

examenes de laboratorio, imagenologia, despacho de medicamentos cubiertos en el
POS-S y consulta de urgencias,

e Prescripciones regulares dentro de un programa especial de atencion integral de
patologias

8Ley 1122 de 2007, art. 14, literal g
9 Acuerdo 260 de 2004 y 365 de 2007

1COWTEC
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anterior al a metodologia Ill aplicada, segun instructivo No. 01 DGASRPP del 7
Diciembre de 2011 expedido por el Ministerio de Salud.

1.2.2 CALCULO DE LOS COPAGOS 2014
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Para efectuar el calculo del respectivo copago, siga los siguientes pasos:

1. Exija y revise el valor total de la cuenta (total facturado).
2. Al valor total facturado (después de ajustes si estos son necesarios) apliquele el

porcentaje por servicio que le corresponda, segun el régimen y el nivel de ingresos al que
pertenece con la siguiente formula:

(Valor $ x porcentaje)

REGIMEN PORCENTAJE |FORMULA =5
CONTRIBUTIVO MENOR | 11 509, Valor § x 0.115

A 2 SMLMV

CONTRIBUTIVO ENTRE 2|17 300 Valor § x 0.173

Y 5 SMLMV

CONTRIBUTIVO MAYOR 23% Valor $ x 0.23

A 5 SMLMV

REGIMEN SUBSIDIADO | 10% Valor § x 0.10

Verifique que el resultado no sea mas alto que el valor maximo establecido por evento
segun el régimen y el nivel de ingresos al que pertenece. Si el resultado es mayor a este

tope, le corresponde un copago por ese valor maximo (valor del tope). Si es menor al
tope, pagara ese menor valor.

Verifique que la suma de todos los copagos por un mismo afiliado en el acumulado de
Enero a Diciembre de cada afio, no es mayor al valor maximo establecido para el afo
segun el régimen y nivel de ingresos al que pertenece. Si el resultado es mayor a este
tope le corresponde un copago por un valor que sumado a los anteriores no supere dicho
maximo (VALOR $ MAXIMO ANO - COPAGOS ACUMULADOS ANO) y si es menor al
tope, pagara un mayor que le corresponda segtin parrafo anterior."!

2. PERSONAS EN CONDICION DE DISCAPACIDAD:

“La discapacidad es un concepto que evoluciona Y que resulta de la interaccion entre las
personas con deficiencias y las barreras debidas a la actitud y al entorno que evitan su
participacion plena y efectiva en la sociedad, en igualdad de condiciones con las demés"

10Ley 1122 de 2007, articulo 14, literal g. e
11 Calculo Ministerio de Salud y Proteccion Social cuotas moderadoras y COP*DE.?Q%:} 1coMEc
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Convencidn de la ONU, 2006

La Ley 1346 de 2009 Por medio de la cual se aprueba la “Convencién sobre los
Derechos de las personas con Discapacidad”, adoptada por la Asamblea General de la
Naciones Unidas el 13 de diciembre de 2006, en su articulo 25 contempla los derechos
de las personas con discapacidad a gozar de servicios de salud de alta calidad y en el

literal a) contempla la posibilidad que éstos servicios sean gratuitos. Se solicita tener
presente los mandatos de esta Ley.

3. SEGUIMIENTO DEL MINISTERIO DE SALUD Y PROTECCION SOCIAL "

El ministerio de Salud y proteccidn Social, emiti6 la circular 016 del 22 de marzo de 2014,
en cumplimiento de sus funciones, en especial, aquellas relacionadas con el seguimiento
a las politicas del sector administrativo de salud y Proteccién Social y con la promocion de
acciones para la divulgacion del reconocimiento y goce de derechos en materia de salud,
insta a las Entidades Promotoras de Salud, a dar estricto cumplimiento a los acuerdos
numero 260 de 2004 y 365 de 2007 del Consejo Nacional de Seguridad Social en Salud,
en lo pertinente, asi como a las disposiciones legales expedidas con posterioridad a
estos acuerdos, que exceptian de manera concurrente del pago de cuotas moderadoras
y copagos a los siguientes grupos de poblacion:

a. Las personas con discapacidad mental que tienen derecho a los servicios de salud de
manera gratuita, a menos que su patrimonio directo o derivado de la prestacion
alimentaria, le permita asumir tales gastos (Ley 1306 de 2009, articulo 12).

b. Los beneficiarios de la Ley 1388 de 2010 (articulo 4°, paragrafo 2°), que de
conformidad con lo previsto en su articulo 2°, corresponden a:

e La poblacién menor de 18 afos a quien se le haya confirmado, a través de los
estudios pertinentes, el diagnéstico de cancer en cualquiera de sus etapas, tipos o
modalidades, certificado por el Onco-Hematdlogo Pediatrico, debidamente
acreditado para el ejercicio de su profesion, de acuerdo a la normatividad vigente;

* La poblacion menor de 18 afios con diagnéstico confirmado y certificado por el
Onco- Hematologo Pediatrico de aplasias medulares y Sindromes de falla
medular, Desérdenes hemorragicos hereditarios, Enfermedades Hematoldgicas
Congenitas, Histiocitos y Desérdenes Histiocitarios.

e La poblacién menor de 18 afios, cuando el médico general o cualquier especialista
de la medicina, tenga sospecha de cancer o de las enfermedades enunciadas en

el literal anterior y se requieran examenes y procedimientos especializados, hasta
tanto el diagnostico no se descarte.

c. Las personas mayores de edad, en relacion con la practica de vasectomia o ligadura
de trompas (Ley 1412 de 2010, articulos 2° y 3°)

12 Pagina web Ministerio de Salud y Protecci6n Social-Politica de Discapacidald*@‘___n
1 Circular 016 del 22 de marzo de 2014-Ministerio de Salud y Proteccién;pﬁ?_’ﬁr'% M
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d. Los nifios, nifias y adolescentes de Sisben 1 y 2, con discapacidades fisicas,
sensoriales y cognitivas, enfermedades catastréficas y ruinosas que sean certificadas
por el medico tratante, respecto a los servicios y medicamentos de la parte especial y
diferenciada del plan de beneficios (Ley 1438 de 2011, articulo 18).

e. Los nifios, nifas y adolescentes victimas de violencia fisica o sexual y todas las
formas de maltrato, que estén certificados por la autoridad competente, respecto de
los servicios para su rehabilitacion fisica, mental y atencion integral hasta que se
certifique medicamente su recuperacion (Ley 1438 de 2011, articulo 19).

f. Todas las mujeres victimas de violencia fisica o sexual, que estén certificados por la
autoridad competente, respecto de la prestacion de servicios de salud fisica, mental,
atencion integral, sin importar su régimen de afiliacion, hasta que se certifique
medicamente la recuperacion de las victimas (Ley 1438 de 201 1, articulo 54).

g. Las victimas del conflicto armado interno en los términos del articulo 3° de |a Ley 1448
de 2011, y las pertenecientes a las comunidades negras, afrocolombianas, raizales y
palenqueras, en los términos del articulo 3° del Decreto-Ley niimero 4635 de 2011,
que se encuentren registradas en el Sisben 1y 2, en todo tipo de atencion en salud
que requieran. En caso de no hallarse afiliadas a ningun régimen, tendran que ser
afiliadas de manera inmediata al régimen subsidiado (Ley 1448 de 2011, articulo 52,
paragrafo 2°; Decreto-ley 4635 de 2011, articulo 53, paragrafo 2°)

Gestion Documental

h. Las personas con cualquier tipo de discapacidad, en relacién con su rehabilitacion
funcional, cuando se haya establecido el procedimiento requerido, en concordancia
con los articulos 65 y 66 de la Ley 1438 de 2011 (Ley 1618 de 2013, articulo 9°,
numeral 9).

i. Las victimas de lesiones personales causadas por el uso de cualquier tipo de acidos o
sustancia similar o corrosiva que generen dafio o destruccion al entrar en contacto con
el tejido humano y generen algln tipo de deformidad o disfuncionalidad, respecto de
los servicios, tratamientos médicos y psicologicos, procedimientos e intervenciones
necesarias para restituir la fisionomia y funcionalidad de las zonas afectadas (Ley
1438 de 2011, articulo 532, adicionado por el articulo 5° de |a Ley 1639 de 2013).

Esta informacién debera ser incorporada en el plan general de cuotas moderadoras y
copagos, que de conformidad con lo establecido en el paragrafo 1° del articulo 13 del
Acuerdo No. 260 de 2004, se debe publicar en un medio masivo de informacién, por lo
menos una vez al afio. Adicionalmente, debera consignarse en la carta de derechos y
deberes del afiliado y del paciente, de conformidad con lo establecido en el numeral 4.1,
articulo 4° de la Resolucién nimero 4343 de 2012.

De conformidad con el numeral tercero del articulo 160 de la Ley 100 de 1993, es deber

del afiliado cotizante y de los beneficiarios cancelar las cuotas moderadoras y los copagos
correspondientes.

en el sentido que En ningtin caso los pagos moderadores

No obstante debe tenerse en cuenta lo previsto por el articulo 187 de la ley 100 de 1993 ‘K

1C0MIEC
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podran convertirse en barreras de acceso para los mas pobres. Para evitar la generacion
de restricciones al acceso por parte de la poblacion més pobre. Tales pagos para los

diferentes servicios ser n definidos de acuerdo con la estratificacién socioeconémica y la
antigliedad de afiliacion en el Sistema.

En la aplicacion de cuotas moderadoras y copagos, deberan respetarse los siguientes
principios basicos de equidad, informacién al usuario y la no simultaneidad entre copagos
y cuotas moderadoras:"*

Las EPS estan en libertad para definir las frecuencias de aplicacion de las cuotas
moderadoras y copagos para lo cual deberan tener en cuenta la antigiiedad del afiliado y
los estandares de uso de servicios, asi mismo estan en libertad para definir de manera
general el no pago de cuotas moderadoras en los casos de érdenes de ayudas
diagnoésticas o de formulas de medicamentos con dos o menos items.'®

Igualmente podran establecer los procedimientos de recaudo que mas se adapte a su
capacidad administrativa tales como bonos, estampillas, valeras o la cancelacion en
efectivo, directamente o mediante convenios con las IPS en los términos en que estas lo

acuerden. La totalidad de los recaudos por concepto de copagos y cuotas moderadoras
pertenecen a la EPS.

4. CUOTAS RECUPERADORAS

Son los dineros que debe pagar el usuario directamente a las Instituciones Prestadoras de
Servicios de Salud en los siguientes casos:'®

» Para poblacion indigena y la indigente no existiran cuotas de recuperacion.

¢ La poblacién no afiliada al régimen subsidiado identificada en el Nivel 1 del SISBEN o
incluidas en los listados censales pagaran un 5% del valor de los servicios sin exceder
el equivalente a un smimv por la atencién de un mismo evento y en el Nivel 2 del
SISBEN pagaran un 10% del valor de los servicios sin exceder el equivalente a 2
smimv.

e Para la poblacion identificada en el Nivel 3 del SISBEN pagara hasta un maximo del
30% del valor de los servicios sin exceder el equivalente a tres smimv por la atencion
de un mismo evento.

e Para las personas afiliadas al régimen subsidiado y que reciban atenciones por
servicios no incluidas en el POS-S, pagaran un 5% del valor de los servicios sin
exceder el equivalente a un smimv por la atencién de un mismo evento y en el Nivel 2
del SISBEN pagaran un 10% del valor de los servicios sin exceder el equivalente a 2
smimv.

» La poblacién con capacidad de pago pagaré la tarifa plena.

14 Acuerdo 260 DE 2004 del CNSSS
15 Acuerdo 260 de 2004 del CNSS

16 Decreto 2357 de 1995, art. 18-Aplica a recursos del Subsidio a la ofertgfﬁ’%ﬂﬁ% HECC AT
A
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e Segun Decreto 4877 de 2007. A la poblacion en situacion de desplazamiento no le
aplicara el cobro de cuotas de recuperacién.

Version: 2

5. POBLACION EN CONDICION DE DESPLAZAMIENTO

A la poblacién en situacion de desplazamiento no le aplicara el cobro de cuotas de
recuperacion.'”

6. ATENCION DE UN MISMO EVENTO

Asi mismo se debe tener en cuenta lo previsto en el articulo 9, Paragrafo, del acuerdo 260
la determinacion de UN MISMO EVENTO: “Para efectos del presente acuerdo se entiende
por la atencién de un mismo evento el manejo de una patologia especifica del paciente en
el mismo afo calendario”. Esto para la aplicacion de copagos en cuanto al monto anual.

7. GENERALIDADES

Autonomia de las EPS. Las Entidades Promotoras de Salud estan en libertad para definir
las frecuencias de aplicacion de las cuotas moderadoras y copagos para lo cual deberan
tener en cuenta la antigiiedad del afiliado y los estandares de uso de servicios. En todo
caso deberan contar con un sistema de informacion que permita conocer las frecuencias
de uso por afiliado y por servicios, de manera tal que en un afio calendario esté exenta del
cobro de cuota moderadora la primera consulta o servicio previstos en el articulo 6° del
presente acuerdo con excepcién de la consulta externa médica de que trata el numeral 1.

Asi mismo, estan en libertad para definir de manera general el no pago de cuotas

moderadoras en los casos de 6rdenes de ayudas diagnosticas o de férmulas de
medicamentos con dos o menos items.

Igualmente podran establecer los procedimientos de recaudo que mas se adapten a su
capacidad administrativa tales como bonos, estampillas, valeras o la cancelacién en
efectivo, directamente o mediante convenios con las IPS en los términos en que estas lo
acuerden. En todo caso las EPS deberan aceptar el pago por cada evento si asi lo solicita
el afiliado.

La totalidad de los recaudos por concepto de copagos y cuotas moderadoras pertenecen
a la Entidad Promotora de Salud.

Paragrafo 1° Todas las Entidades Promotoras de Salud deberan establecer y hacer
publico en un medio masivo de informacion, por lo menos una vez al ano, su Plan general

de cuotas moderadoras y copagos aplicables a sus afiliados, o cualquier modificacién a
este.

Paragrafo 2° En ningln caso se podra suprimir totalmente el cobro de las cuotas
moderadoras.

17 Decreto 4877 de 2007 ,,'?""'F'E”"‘L*g% CowTiC
2 B
@ Aot
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Esperando que esta comunicacion ofrezca una guia para usuarios, instituciones y
trabajadores de la salud, los invitamos a estar pendiente en cada vigencia de la
liquidacion que reporte el Ministerio en la pagina web y la actualizacion que cada actor
pueda realizar tanto en valores como en normas con el fin de contar con instrumentos en
cada momento frente al tema de los pagos moderadores o compartidos. Asi mismo se
enfatiza en la necesidad de capacitar el talento humano sobre el tema.

Atentamente,
o / 4
/4/7 /‘%a; zf/xzaié ,

ALIX PORRAS CHACON
Secretaria de Salud depart; ental

Proyecto: z Rojas - Coordinadora Grupo Servicios de Salud Individuales
on apoyo del Grupo de Auditoria — Salud Individual

Aprob6:  Luis Eduardo Saavedra Puentegﬁx
Director Salud Integral

Vzd
Elabor6 : Gloria Isabel Romég/f*—

Anexo: (Si los hay)
Proyecto:
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