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Misiones, 19 de agosto de 2024

p.%\\\l\()f},\%s 7 ¢
?Sl\ﬂ[! =7 Me dirtjo a Ud.., remitiendo certilicado
- ? (/f 108/2024 de la Auxiliar CHUPIAK Natalia Gladis

LEG 21756 corrcspondicmmnaT174<)5) de Apostoles.-

Sin otro particular saludos a Ud. Adte.
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