COMPROBANTE UNICO DE REGISTRO

Institucion: 590 | PROCURADURIA GENERAL DEL ESTADO [ Reporte rptComprobanteGastos.rdic ]
U. Ejecutora: 9999 | PROCURADURIA GENERAL DEL ESTADO - PLANTA CENTRAL Fecha Elaboracion No. CUR  No. Original
Unid. Desc: 0000 05 010 2018 3114 3114
Tipo Documento Respaldo Clase Documento No. No. Expediente
COMPROBANTES ADMINISTRATIVOS DE GASTOS RENDICION DE FONDOS SIN DETALLE 6 1019
DE FACTURAS
RPA RTO DEV
Clase d Cl
Meglatro: REGULARIZACION ou ol OTROS GASTOS
Cuenta
) 1 1121501 FTE 1 ANTICIPO VIATICOS
R Sonstuia: CORRIENTES RECURSOS FISCALES
Comprobante GASTOS Numero Operacion 0
Beneficiario: 1760002280001 |PROCURADURIA GENERAL DEL ESTADO
AFECTACION PRESUPUESTARIA
PG SP PY ACT ITEM UBG FTE ORG N.Prest DESCRIPCION MONTO
01 00 000 001 530303 1701 001 0000 0000 Viaticos y Subsistencias en el Interior 80.00
TOTAL PRESUPUESTARIO 80.00
IVA 0.00
SUB - TOTAL 80.00
RETENCIONES IVA 0.00
TOTAL DEDUCCIONES PRESUPUESTARIO 0.00
TOTAL A PAGAR 80.00
SON: OCHENTA DOLARES
DESCRIPCION: Rendicion de la Entidad:580-9999-0 No de fondo: 84 No Entrada: 263

DATOS APROBACION

ESTADO REGISTRADO:

APROBADO:

FECHA:
05/10/2018

APROBADO >
/ B
./"

&

Funcionario Responsable

Director Financiero




COMPROBANTE UNICO DE REGISTRO

Institucion: 500 | PROCURADURIA GENERAL DEL ESTADO r Reporte l rptComprobanteGastos.rdic
U. Ejecutora: 9999 | PROCURADURIA GENERAL DEL ESTADO - PLANTA CENTRAL Fecha Elaboracion No. CUR  No. Original
Unid. Desc: 0000 05 010 2018 3114 3114
Tipo Documento Respaldo Clase Documento No. No. Expediente
COMPROBANTES ADMINISTRATIVOS DE GASTOS RENDICION DE FONDOS SIN DETALLE 6 1019
DE FACTURAS

Clase de
Registro:

Banco:

Comprobante

Beneficiario:

RPA RTO DEV

REGULARIZACION

Clase de
Gasto:

OTROS GASTOS

2 =

Cuenta
Monetaria:

GASTOS

Numero Operacion

1121501 FTE 1 ANTICIPO VIATICOS
CORRIENTES RECURSOS FISCALES

1760002280001 |PROCURADURIA GENERAL DEL ESTADO

DEDUCCIONES

DATOS APROBACION
ESTADO REGISTRADO: APROBADO:
APROBADO
FECHA:
05/10/2018
Funcionano Responsable Director Financiero




COMPROBANTE DE CREACION DEL FONDO GLOBAL

Entidad: 590 -9999 -0000
Ejercicio:

No. Fondo Global:

No. Entrada:

Monto Solicitado:

Estado:

Clase de Fondo:

Descripcién:

PROCURADURIA GENERAL DEL ESTADO - PLANTA

e

84

263

80,00
APROBADO

FAF _ANTICIPOS DE VIATICOS PASAJES Y OTROS DE VIAJE CORRIENTES CON RECURSOS FISCALES

ANTICIPQ DE VIATICO 247-V A FAVOR DE DIEGO CRUZ QUIEN SE TRASLADARA A GUAYAQUIL DEL 20 AL

21 DE SEPTIEMBRE DE 2018.

Tesoreria

Solicitud de Pago

Fecha de Pago

Sl

03/10/2018

No. de Solicitud: 247-V Fecha Solicitud: 19/09/2018
No. de Doc. de Aprobacion: 247-V Fecha de Aprobacién: 19/09/2018
No. de Cur Contable: 84256997
Clase de Fondo Fuente Clase de Registro Ruc Distribuide Pagado Fonde Liquidado Monto
001 1760002280001 sl Sl Sl 80,00

FAF

FRC

: /]
/]
0 /jgﬂ J

FIRMA AUTORIZACION

/FIRMA RESPONSABLE
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PROCURADURIA GENERAL DEL ESTADO ol 11
ECUADOR E m

No. 247 V-2018
Quito, 19 de Septiembre de 2018

ANTICIPO VIATIQOS A FUNCIONARIOS DE LA
PROCURADURIA GENERAL DEL ESTADO

DEPENDENCIA: DIRECCION NACIONAL DE PATROCINIO
GRADO ESCALA: 17
PROPOSITO:

Asistir a la audiencia sobre el Caso Rivera que se desarrollara en la Unidad Judicial Penal Norte 2 en la ciudad de

Guayaquil.
COMISION: GUAYAQUIL
| FECHA HORA
| SALIDA: 20/09/2018 11h00
RETORNO: 21/09/2018 12h00

| CALCULO DE VIATICO:

NOMBRE DEL FUNCIONARIO ;
| Y No. DE CEDULA No. DE DIAS V. VIATICO VALOR
| CRUZ SAILEMA DIEGO OMAR 1 80,00 80,00
| C.C.:1803618691 0 -
| ﬁ} 0 .
PARTIDA 53.03.03 SUBTOTAL POR VIATICOS: 80,00
/‘
X FTEM
Vv
No. DE CUR:

ian Armas.’
vl

i / glla 7
JEFE DWdﬁ[TABILIDAD SUBDIRECTOR FIN RO
Cristina Pichoasamin afael Soria

Hora:9:03
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PROCURADURIA GENERAL DEL ESTADO
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ECUADOR

SOLICITUD DE AUTORIZACION PARA CUMPLIMIENTO DE SERVICIOS INSTITUCIONALES

ro. SOLICITUD DE AUTORIZACION PARA CUMPLIMIENTO DE SERVICIOS INSTITUCIONALES
007

FECHA DE SOLICITUD (dd-mmm-aaaa)
18-5EP - 2018

VIATICOS MOVILIZACIONES

ALUMENTACION J

SUBSISTENCIAS ’

DATOS GENERALES

PELLIDOS - NOMBRES DE LA O EL SERVIDOR
DR. DIEGO CRUZ SAILEMA

PUESTO QUE OCUPA
ABOGADO DE LITIGIOS

CIUDAD - PROVINCIA DEL SERVICIO INSTITUCIONAL

GUAYAS - GUAYAQUIL

NOMBRE DE LA UNIDAD A LA QUE PERTENECE LA O EL SERVIDOR
DIRECCION NACIONAL DE PATROCINIO DEL ESTADO

FECHA SALIDA (dd-mmm-aaaa) HORA SALIDA (hh:mm)

FECHA LLEGADA (dd-mmm-aaaa) HORA LLEGADA (hh:mm)

20-SEP - 2018 11HOO

21-5EP - 2018 12H00

SERVIDORES QUE INTEGRAN LOS SERVICIOS INSTITUCIONALES
DR. DIEGO CRUZ SAILEMA

DESCRIPCION DE LAS ACTIVIDADES A EJECUTARSE : POR DISPOSICION DEL SENOR DIRECTOR ACUDIRE A LA AUDIENCIA CASO RIVERA QUE
SE DESARROLLARA UNIDAD JUDICIAL PENAL NORTE 2 EN LA CIUDAD DE GUAYAQUIL.

TRANSPORTE
TIPO DE SALIDA LLEGADA
TRANSPORTE NOMBRE DE RUTA
(Aereo, tcr‘;i—s;: maritimo, TRANSPORTE FECHA HDRA FEC HA Ho RA
dd-mmm-aaaa hh:mm dd-mmm-aaaa hh:mm
5 20— SEP ~ 20— SEP -
AEREQ LAN UIO - GYE 2018 11HOC 2018 11H45
” 21 ~5EP - 21 -SEP -
AEREQ LAN GYE-UIO 2018 12H00 2018 12H45
DATOS PARA TRANSFERENCIA
NOMBRE DEL BANCO: [ TIPO DE CUENTA:
PACIFICO ’ AHORROS No. DE CUENTA: 1040088162

FIRMA DE LA OEL SERVIDOR SOLICITAN
|

FIRMA DE LA O EL RESPONSABLE DE LA UNIDAD
SOLICITANTE

VIDOR
ILEMA

OMBRE D
DRNQIE

NOM
R. M

ED RESPONSABLE DE D SOLICITA
7 PROANO DU e
DIRECTOR NACIONAL DE PATROCINIO

FIRMA DE LA AUTORIDAD NOMINADORA O SU DELEGADO

NOTA: Esta solicitud deberd ser presentada para su Autorizacién, con por lo
menos 72 horas de anticipacian al cumplimiento de los servicios institucionales;
salvo el casa de que por necesidades institucionales la Autoridad Nominadora

=
—

Gl a

autorice.

* De no existir disponibilidad presupuestaria, tanto la solicitud como la
autorizacion quedardn insubsistentes

* El informe de Servicios Institucionales debera presentarse dentro del
término de 4 dias de cumplido el servicio institucional

NOMBERE DF LA AUTORIDAD NOMINADORA O SU DELEGADO
DR. DIEGO REGALADO
SUBPROCURADOR GENERAL DEL ESTADO

Estd prohibido conceder servicios institucionales durante los dias de descanso
obligatorio, con excepcién de las Miximas Autoridades o de casos excepcionales
debidamente justificados por la Maxima Autaridad o su Delegado. -

' RECIBIDO:

oA FHUGEP zma
HORA: Nt

1

S ———
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PROCURADURIA GENERAL DEL ESTADO

ECUAIDOR

G T

PIG]E]

INFORME DE SERVICIOS INSTITUCIONALES

Nro. SOLICITUD DE AUTORIZACION PARA
CUMPLIMIENTO DE SERVICIOS INSTITUCIONALES 007

FECHA DE INFORME : 24-Sep-2018

O )K

DATOS GENERALES

Ao o ol

APELLIDOS - NOMBRES DE LA O EL SERVIDOR
CRUZ SAILEMA DIEGO

PUESTO QUE OCUPA:
ABOGADO DE LITIGIOS

CIUDAD — PROVINCIA DEL SERVICIO INSTITUCIONAL
GUAYAQUIL - GUAYAS

NOMBRE DE LA UNIDAD A LA QUE PERTENECE LA O EL
SERVIDOR: DIRECCION NACIONAL DE PATROCINIO

' SERVIDORES QUE INTEGRAN EL SERVICIO INSTITUCIONAL: CRUZ SAILEMA DIEGO

arfy ol 1Y

INFORME DE ACTIVIDADES Y PRODUCTOS ALCANZADOS

DESCRIPCION DE LAS ACTIVIDADES REALIZADAS: POR DISPOSICION DEL SENIOR DIRECTOR ACUDI A LA AUDIENCIA DEL CASO RIVERA QUE S&1

DESARROLLO EN LA UNIDAD JUDICIAL PENAL NORTE 2 EN L A CIUDAD DE GUAYAQUIL

Emisor ! N* Factura Valor
Wu Jieying [001-001-00413 1S 330
| Cabeza de VacaToral Julio 1003.001.0011488 |8 850
| E}E-.ﬂla Campoverde I\J_I__.-;!f_:a Elena Gl} 20110 Q:. o S
| American Dell 019-051-66031 | §
Britt Ecuador et il i
o 202003-633063 . 1% . .
1106626062 | & = 873
-105623701 S :
T L R (s TR |
ITINERARIO SALIDA LLEGADA | NOTA
Estos datos se refieren al tiempo efectivamente utilizado en el
FECHA 20-SEP-2018 21-SEP-2018 cumplimiento del servicio institucional, desde la salida del lugar de
dd-mmm-aaaa residencia o trabajo habituales o del cumplimiento del servicio
HORA 12H45 14HO0S institucional segln sea el caso, hasta su llegada de estos sitios.
hh:mm
TRANSPORTE
TIPO DE SALIDA LLEGADA
TRANSPORTE NOMBRE DE RUTA
(Aéreo, terrestre, TRANSPORTE " FECHA HORA FECHA HORA
maritimo, otros) dd-mmm-aaaa hh:mm dd-mmm-aaaa hh:mm
AEREO LAN U0 -GYE - UIO 20-SEP-2018 12H45 21-SEP-2018 14H05

boletos.

NOTA: En caso de haber utilizado transporte publico, se deberd adjuntar obligatoriamente los pases a bordo o

e OBSERVACIONES

FIRMA DE LA O EL SERVID

OR COMISIONADQ
N

NOTA

Y

El presente informe deberd presentarse dentro del término de 4 dias
del cumplimiento de servicios institucionales, caso contrario la
liquidacion se demorard e incluso de no presentarlo tendria que
restituir los valores percibidos. Cuando el cumplimiento de servicios
institucionales sea superior al numero de dias autorizados, se debera

adjuntar la autorizacién por escrito de la Maxima Autoridad o su
7 |
NOMBRE: DI% W o 5o _
Autorizo el descuento icados en la liguidacion de
viaticos y subsistencids. =
FIRMAS DE APROBACION
FIRMA DE LA O EL RESPONSABLE DE LA UNIDAD DEL FIRMA DE LA O EL JEFE INMEDIATO DE LA O EL RESPONSABLE
DE LA UNIDAD
5UBPROCYRADURIA \
= ,‘/ b = = s i
NOMBRE:/ DR. MARCO R DU #
‘i ORN L DE PAT 10 | RECIBIDO: .- XL et

{
!
|

B oL JEY YUIG

1

HORA:

]

|

B
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i FACTURA

2AERICTAR g No. 019-051-000056031
NUMERQ DE AUTORIZACION
2109201801179207 201800120 190510000560314126153314

DEIATE TENT Am
AMBIENTE PRODUCCION

RUC 1792072018001 EMISION:  NORMAL
DELI INTERNACIONAL S A CLAVE DE ACCESO
O Matnz PICHINCHA / QUITO/ INAQUITO / COREA 126 Y AV. AMAZONAS
Dir Sucursalr GUAYAS f GUAYAQUIL / AV. DE LAS AMERICAS

Contribuyente Especdial Resolucién Nro 1308 2109201801179207201800120190510000560314 126153314
OBLIGADO A LLEVAR CONTABILIDAD: Sl

Razon Sodal / Nombres y Apellidos: DIEGO CRUZ RUC / Cl. 1803618691
Fecha Emision 21/09/2018 Guia Remision
; p— = Precio
Cod Principal Cod. Auxikar  Canl Descrpcion Detalles Adicionales Uritario Descuento  Precio Total
85 1.0000 BOT AGUA CON GAS 1.7767 000 178
51 1.0000 MILANESA NAPOLITANA S/B 93750 0.00 938
informacion Adicional SUBTOTAL 12% 11.15
CORREQ 1 DIEGOCRUZ82@HOTMAIL COM SUBTOTAL 0% 0.00
. SUBTOTAL Exento de [VA 0.00
SUBTOTAL SIN IMPUESTOS 1115
TOTAL DESCUENTO 000
ICE 0.00
IVA 12% 134
PROPINA 0.00
VALOR TOTAL 12.49
Forma de Pago Valor Plazo Tiempo i
SIN UTILIZACION DEL SISTEMA FINANCIERO 12.49 0 DIAS i




BRITT ECUADOR BRITTSHOP S.A

BRITT ECUADOR BRITTSHOP S.A
Direccion Matriz: Av. de las Americas S/N
Direccion Sucursal: Av. de las Americas S/N

Contribuyante Especial Nro 10-00048
Obligado a llevar Contabilidad S1

R.U.C.: 0992535091001
FACTURA
No. 001-105-000081920

NUMERO DE AUTORIZACION
21092018012001 105000081 92009925350912
FECHA Y HORA DE AUTORIZACION

AMBIENTE: PRODUCCION

EMISION: NORMAL

CLAVE DE ACCESO
210920180109925350910012001 1050000819200009210911

Razén Sacial / Nombres y
Apellidos:

1R0361869]
Fecha Emisién: 21/09/2018

diego cruz
Identificacion:
Guia Remision:

Forma de Pago: 1- Sin Uulizacion del Sistema

Financicro
Cod.Principal | Cod. Auxiliar {Cant} Descripcion Detalle Adicional | Detalle Adicional | Detalle Adicional | Precio Unitario | Descuento | Precio Total
LE(‘3M237 {2 |CHOCOTIN LIGA DE LA JUSTICIA CREMA CHOCO 3.5000 IO_DW] 7.0000
SUBTOTAL 12% 6.2500
0.0000
Informacién Adicional

TOTAL Exentode IVA™ [0.00
SUBTOTAL SIN IMPUESTOS |7 0000,
OTAL Descuento 0 0000

ICE (.00
IVA 12% (1.7500
TRBPNR 000

[PROPINA 0.00
[VALOR TOTAL 7.0000




@

AERO

| conecta tu destino

R.U.C.: 1792252903001

FALITURA

No, 002-003-000533853

NUMERO DE AUTORIZACION:
2109201801179225290300120020030005338531234567813

FECHA Y HORA DE AUTORIZACION: 22/09/2018 01:51:13

Teléfono 6043500

QObhgado 2 llevar contabilidad S

AEROSERVICIOS DEL ECUADORMB & F S5.A.
Direcckin Matnz AV AMAZONAS Y AV. DE LA PRENSA

AMBIENTE: PRODUCCION

2109201801179225290300120020030005338531234567813

Razon Social / Nombres y Apellidos; CRUZ DIEGO

RUC / CI: 1803618691

Fecha Emisidn: 21/09/2018 Guia Remisién
. Codigo Descripcion Detalle Cantidad um Precio. Descuento Total
Unitario
PTQBPA TRANSPORTE PASAJEROS 1.00 8.00 01 7.99
TABABELA QUITO

informacién Adicional SUBTOTAL 12 00% 0.00
Email comprobantas @ufactura.ec SUBTOTAL 0.00 % 7.99
Diraccion - ISLA FLORIANA E ISABELLA SUBTOTAL No sueto de IVA 0.00
SUBTOTAL SIN IMPUESTOS 800

FORMA DE PAGO VALOR PLAZO UND. TEMPO
DESCUENTO 00t

SIN UTILIZACION DEL SISTEMA 7.99 0 DIAS

FINANCIERO ICE 0.00
VA 12.00% 0.00
VALOR TOTAL USD 799




Autorizacion
N.” 2109
Fecha:

Ambiente:

epublica del Salvador 406 y Moscu

camicontact

WA W

Canity

contactédca

oify.com

3 e

Ol tabilidad

gado a llevar cor
: 21092018

Consumidor final
Forma de pago

SOINS LA

Cantidad

IR FINAL 999999990006

Tarjeta

ae cregito

Cédigo Descripcién

CABIFYOO1 T
te

a0 WA 12 - Pre
gica de inter
lores de servicio

S 1ac ")ﬂ de p ,i';al'c:.'r"\;l

prestac

Ciudad: ec_guayaqui

Pagos

‘echa de pago

t.21,2018, 8:1

Forma de pago

larjeta de crédito

Informacién adicional

Prestacion de plataf tecnolog a conexién & inter

0% y prestadores de servicios

imento: ECLUS05623701

Na

3 par

Servicio:
1suafr

adigo de dact

Observaciones:

Tipo de cliente: Privado

2018011792688

1792688 10

mediacion de distintos tig

Factura 001-001-105623701

Se

81080012001001
Sept. 21,2018,8:18a.m
PRODUCCION

Clave de acceso:

Qi

120C10011056237012

Plazo

Precio unitario Descuento

$1.88 $0.00

Subtotal sin impuestos
Subtotal IVA 12%
Valor IVA 12%

Valor total

Notas

Total pagado

10562370

08 de servi

ptiembre 21, 2018

127 4811
79381481

Monto

$2.10

Total

$1.88

41
%1

88
88

30

3_‘) 119}

Monto

e
[E¥]

0% entre



LATAM

AIRLINES

z

NOMBRE PASAJEROD
CRUZ/DIEGO
PASAJERO FRECUENTE
N° DE TICKET

DESDE

GUAYAQUIL

AEROQPUERTO TERMINAL

HORA PRESENTACIO
AEROPUERTO

135:U0

VUELO

XL 1386*

(21/SEPT.)

" VUELD OPERADO POR

T — L RS ——

ESTA ES TU TARJETA DE EMBARQUE

Imprime dos copias, una para entregar en la puerta de

Informacién importante

UNICO
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e maracrarese

embarque y guarda la otra por si nuestra persanal a bordo la solicita

+ Revisa las politicas de equipaje y la informacion de elementos prohibidos para esta nuta, en nuestro sitio
* Por razones operacionales, en algunos vuelos podria restringirse el equipaje de mano permitide en cabina

Servicios especiales

Silienes alguna necesidad medica o requieres de atencién
aspecial para tu viaje. por favor comunicate con nuestro
Contact Center o visita nuestro sitio web para mas
mrormadcion

.
LJ ¢ Llevas maleta?

Alllegar al aeropuerio, dirigete con la debida antidpadion a
los mostradores de LATAM identificados como la frase
‘Enlrega de equipaje / Bag Drop”, con tu tarjeta de
embarque impresa

* Para pasajes electronicos, el presente es el billete de pasaje requerido por

la

El pasajero dedara conocer la validez y condiciones de la tarifa pagada

* El pasajero dedara conocer la document acidn requerida para el viaje
P

+ El peso maximo del equipaje de mano es de 8 kilosen Economy. Sivuelas en Econamy en alguna ruta con origen ya destin

rayoria de los casos, limitan la responsablidad del lranspontista por muerte o lesiones asi con

Equipaje de mano
(permitido por pasajero)

boed
¥ om, 25¢cm,

EL—‘_?] ¢ Solo equipaje de mano?

Dir'gete a la puerta indicada en tu tarjeta de
embarquecomma. con la documentacion necesarla
para tu viaje

Ten en cuenta que si tu equipaje de mano excede el
tamafio 0 peso maximo pemitido. lendras la opcidn de
enviarlo a la bodega del avian por un costo extra Si
dedides no hacerle. no podremos embarcar lu equipaje
en el vuelo ni hacernos responsable de su custodia

A segurate de conocer la politicas en la secdion de
equipaje

1 Pieza de equipaje
+

1 Articulo personal pequeiio

Clase Peso

Premium Business 16 kg
Premium E conamy

Sky
Econormy (Brasil 10kg)*

el sistema Varsovia/La Haya jurto al Corwenio de Montreal, que regila el transporte aéreo intermadonal Dichos convenios, en
w0 pérdida 0 averias del equipaje

o Brasil el peso méximo es de 10 kilos
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. ESTA ES TU TARJETA DE EMBARQUE

Imprime dos copias, una para entregar en la puera de embarmque y guarda la otra por si nuestro personal a bordo la solicita

Informacion importante

* Revisa las polilicas de equipaje y la informadion de elementos prohibidos para esta ruta, en nuestro sitio
» Por razones operacionales, en algunos vuelos podria restringirse el equipaje de mano permitido en cabina

Servicios especiales EH | ¢Sélo equipaje de mano? Equipaje de mano
(permitido por pasajero)

Sitienes alguna necesidad médica o requieres de atencidn Dirigete a la puenta indicada en lu tarjeta de

especial para tu viaje. por favor comunicale con nuestro embarquecomma. con la documentacion necesaria

Contact Center o visita nuestre sitio web para mas para tu viaje 55 cmy, I

informacion Ten en cuenta que si fu equipaje de mano excede el "
tamario o peso maxime permitido. tendras la opcion de e iy
erwviarlo a la bodega del avién por un costo extra Si 35 om. 25 cm,
decides no hacerk, no podremos embarcar tu equipaje —
en el vuelo ni hacernos responsable de su custodia 1 Pieza de equipaje
A segurate de conocer |a politicas en la secdidn de i "
squipaje 1 Articulo personal pequefio

. .
. [ J ¢ Llevas maleta? Clase Paso

Premium Business 16 k
Al llegar al aeropuenio, dirigete con la debida antidpadion a & hy
los mostradores de LATAM identificados como la frase
‘Entrega ce equipaje / Bag Drop”, con tu larjeta de : 8kg
fes E conomy (Reasil 10ka}*

Premium E conamy

+ Para pasajes electionicos, el presente es el billete de pasaje requerido por el sistema Varsovia/La Haya junto al Gorwenio de Montreal. que regula el lransporte aéreo internadional Dichos convenios, en
la mayoria e los casos. limitan la responsabiidad del transportista por muerte o lesiones asi como pérdida o averias del equipaje

+ El pasajero vedara conocer la validez v condiciones de & tarifa pagada

* Ll pasajero oedara conocer la documentacion requerida para el viaje

* El peso maxime del equipaje de mano es de 8 kilos en Economy. Sivuelas en Econemy en alguna ruta con origen y/o destino Brasil el peso maxima es de 10 kilos.




