. MINISTERIO DE SALUD PUBLICA Y ASISTENCIA SOCIAL
DIRECCION GENERAL DE REGULACION, VIGILANCIA Y CONTROL DE LA SALUD, A
TRAVES DEL DEPARTAMENTO DE REGULACION Y CONTROL DE PRODUCTOS
FARMACEUTICOS Y AFINES

CONSIDERANDO:
Que el Estado controlara la calidad de los productos farmacéuticos, quimicos y de todos aquelios que
puedan afectar |la salud y bienestar de los habitantes.

CONSIDERANDO:
Que el Articulo 4 del Reglamento para el Control Sanitario de los Medicamentos y Productos Afines
confiere al Departamento de Regulacion y Control de Productos Farmacéuticos y Afines la potestad
de emitir los normativos y formularios necesarios para la puesta en practica de los diferentes
procesos y procedimientos que se detalla en el mismo.

CONSIDERANDO:
Que el Articulo 35 del Reglamento Organico Interno del Ministerio de Salud Publica y Asistencia
Social, Acuerdo Gubernativo No. 115-99, le asigna funciones para disefiar, emitir, actualizar y
reajustar periddicamente las normas técnicas para el control y seguridad de productos farmacéuticos
y afines.

POR TANTO:
Con base en lo considerado y con fundamento en los Articulos 96 de la Constitucion Politica de la
Republica de Guatemala 182 y 183 del Cédigo de Salud, 70, 71 y 72 del Reglamento para el Control
Sanitario de los Medicamentos y Productos Afines, acuerda emitir

NORMA TECNICA 37
_ VERSION 5-2016
PARA INSCRIPCION SANITARIA DE DISPOSITIVOS MEDICOS

Articulo 1. Objeto. El objeto de la presente norma técnica es regular la autorizacion, requisitos,
procedimientos y controles para la inscripcién sanitaria de dispositivos médicos.

Articulo 2. Exclusién. Esta norma técnica no incluye a los productos destinados para la desinfeccion
y esterilizacion de dispositivos médicos vy los incluidos en el anexo 2 de la presente norma técnica.

Articulo 3. Definiciones. Para fines de aplicacion de la presente norma técnica se entendera como:
3.1. Dispositivo Médico. Se entiende por dispositivo médico para uso humano, cualquier
instrumento, aparato u otro articulo similar o relacionado, utilizado sélo 0 en combinacion,
incluyendo sus componentes, partes y accesorios que intervengan en su correcta aplicacion,
propuesta por el fabricante para su uso en:

3.1.1. Diagnéstico, prevencién, supervision, tratamiento o alivio de una enfermedad:

3.1.2. Diagnéstico, prevencion, supervision, tratamiento, alivio o compensacién de una lesion o de
una deficiencia.

3.1.3. Investigacion, sustitucion, modificacién o soporte de la estructura anatémica o de un proceso
fisiolégico.

3.1.4. Diagnéstico del embarazo y control de la concepcién.
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3.1.5. Cuidado durante el embarazo, el nacimiento o después del mismo, incluyendo el cuidado del
recién nacido.

Para establecer la diferencia entre un medicamento y un dispositivo médico debe tomarse en cuenta
gue un dispositivo médico no logra su propésito para el cual se emplea a través de una accién
quimica en el cuerpo o sobre el mismo y ademas, no es biotransformado durante su empleo.

El dispositivo medico que en razén de su composicién se le atribuyan propiedades farmacolégicas
debera registrarse como medicamento.

Dentro de los dispositivos médicos quedan incluidos productos como las suturas absorbibles que si
sufren una biodegradacién en el organismo.

Articulo 4. Integracion. En el renglon de dispositivos médicos se incluira: material de curacion vy
material médico quirdrgico, también conocido como Dispositivos Médicos.

Articulo 5. Requisitos para la Solicitud de inscripcion Sanitaria.
5.1 Requisitos. Para solicitar la inscripcién Sanitaria se deben presentar, en félder color natural y
gancho, los siguientes documentos como se indica en el formulario F-AS-f-08 version vigente

"Solicitud de Inscripcién Sanitaria de Productos Afines™

5.1.1 Comprobante de pago por derecho de tramite de inscripcion sanitaria, el cual contempla
también la vigilancia sanitaria.

5.1.2 Solicitud de inscripcion sanitaria F-AS-f-08, firmada, sellada y timbrada por el profesional
Quimico Farmacéutico.

5.1.3 Especificaciones de producto terminado en idioma espariol.

5.1.4 Descripcion del producto en espariol.

5.1.5 Certificado de Libre Venta del pais de origen emitido por la autoridad SANITARIA competente.
5.1.6 Certificado de Buenas Practicas de Manufactura u otras Normas Sanitarias homélogas.

5.1.7 Fotocopia autenticada del Poder de Representacién del fabricante.

5.1.8 Metodologia analitica, cuando aplique.

5.1.9 Certificado de Control de Calidad emitido por el laboratorio fabricante, firmada y sellada por el
profesional responsable.

5.1.10 Empaques primario y/o secundario originales o sus proyectos legibles. No se aceptan
fotocopias ni etiquetas sobrepuestas.

5.1.11 Muestras selladas (segun listado de cantidades de LNS), cuando aplique.

9.1.12 Literatura técnica del producto, catalogo o inserto (en espanol), cuando aplique.
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5.1.13 Fotocopia simple de la licencia sanitaria del establecimiento registrante.

5.2 Disposiciones. Para la presentacion del Certificado original de Buenas Practicas de Manufactura,
Certificado original de Libre Venta y Poder de Representacién del fabricante, se debe tener en
consideracién las siguientes disposiciones:

5.2.1 Cuando se mencione original, puede sustituirse por una fotocopia legalizada notarialmente.
5.2.2 Los documentos deben estar vigentes al dia en que se presenta en ventanilla.

5.2.3 Todos los documentos deben ser legibles.

5.2.4 Aquellos documentos expedidos en el extranjero deben cumplir con los requerimientos legales y
los requisitos solicitados por la autoridad sanitaria, para que tengan validez en Guatemala.

5.2.5 Los escritos en idioma distinto al espariol deben ser traducidos por traductor jurado autorizado
en la Republica de Guatemala.

5.2.6 Documentos que se presenten sin fecha de vencimiento, se aceptaran de dos afios como
maximo a partir de su fecha de emision

Articulo 6. Modificaciones o actualizaciones de la inscripcion sanitaria de un dispositivo
medico. Existen dos categorias de modificaciones a la Inscripcidn Sanitaria, las que requieren una
notificacion y las que necesitan una autorizacién de El Departamento. Segun Formulario F-AS-f-10
de la version vigente Solicitud de Actualizacion de Inscripcion Sanitaria de Productos Afines.

Cuando se realicen cambios en los dispositivos médicos, el interesado debe solicitar su aprobacion a
la autoridad adjuntando los requisitos para el tramite de las modificaciones que se enumeran a
continuacidon. Toda la documentacidon debe ser presentada en idioma castellano/espafiol, los
documentos oficiales escritos en idioma distinto, deben presentarse con su respectiva traduccion
oficial.

6.1 Cambio de Titular:

6.1.1 Solicitud de Modificacién firmada y sellada por el profesional responsable

6.1.2 Documentos legales que avalen el cambio.

6.1.3 Certificado de Inscripcion sanitaria en original o justificacién de la no presentacién firmada por el
representante legal de la empresa registrante o titular.

6.1.4 Empaques originales o sus proyectos legibles. No se aceptan fotocopias.
6.1.5 Recibo de pago por concepto del tramite de modificacion.
6.2 Cambio de razén social del fabricante o titular:

6.2.1 Solicitud de Modificacién firmada y sellada por el profesional responsable.
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6.2.2 Documento legal que avale el cambio.

6.2.3 Certificado de Inscripcién Sanitaria en original o justificacién de la no presentacién firmada por
el representante legal de la empresa registrante o titular.

6.2.4 Empaques originales o sus proyectos legibles. No se aceptan fotocopias.
6.2.5 Recibo de pago por concepto del tramite de modificacion.

6.3 Cambio de nombre del producto:

6.3.1 Solicitud de Modificacion firmada y sellada por el profesional responsable.

6.3.2 Certificado de Inscripcion sanitaria en original o justificacion de la no presentacion firmada por el
representante legal de la empresa registrante o titular.

6.3.3 Documentos legales que avale el cambio.

6.3.4 Empaques originales o sus proyectos legibles. No se aceptan fotocopias.
6.3.5 Recibo de pago por concepto del tramite de modificacion.

6.6 Cambio de Representante Legal en el pais:

6.6.1 Solicitud de Modificacion firmada y sellada por el profesional responsable
6.6.2 Documentos legales que avale el cambio.

6.6.3 Certificado de Inscripcion sanitaria en original o justificacién de la no presentacién firmada por el
representante legal de la empresa registrante o titular.

6.6.4 Recibo de pago por concepto del tramite de modificacién.

6.7 Cambio de Distribuidor:

6.7.1 Solicitud de Modificacion firmada y sellada por el profesional responsable
6.7.2 Documentos legales que avalen el cambio.

6.7.3 Certificado de Inscripcién sanitaria en original o justificacién de la no presentacion firmada por el
representante legal de la empresa registrante o titular.

6.7.4 Recibo de pago por concepto del tramite de modificacion.
6.8 Cambio de Profesional Responsable:

6.8.1 Solicitud de Medificacion firmada y sellada por el profesional responsable
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6.8.2 Certificado de Inscripcién sanitaria en original o justificacién de la no presentacién firmada por el
representante legal de la empresa registrante o titular.

6.8.3 Nombramiento del nuevo profesional responsable emitido por el Representante Legal.
6.8.4 Recibo de pago por concepto del tramite de modificacion.

6.9 Anulacion de Inscripecién Sanitaria:

6.9.1 Solicitud de Modificacion firmada y sellada por el profesional responsable

6.9.2 Certificado de Inscripcion sanitaria en original o justificacion de la no presentacion firmada por el
representante legal de la empresa registrante o titular.

6.9.3 Carta solicitando la anulacién de la Inscripcion Sanitaria, firmada y sellada por el Representante
Legal.

6.9.4 Recibo de pago por concepto del tramite de modificacion.
6.10 Cambio del Empaque Primario:
6.10.1 Solicitud de Modificacion firmada y sellada por el profesional responsable.

6.10.2 Certificado de Inscripcidn sanitaria en original o justificacion de la no presentacion firmada por
el representante legal de la empresa registrante o titular.

6.10.3 Especificaciones del nuevo material del Empaque Primario.

6.10.4 Recibo de pago por concepto del tramite de modificacion.

6.11 Cambio en el empaque o en las presentaciones:

6.11.1 Solicitud de Modificacion firmada y sellada por el profesional responsable.

6.11.2 Certificado de Inscripcion sanitaria en original o justificacion de la no presentacion firmada por
el representante legal de la empresa registrante o titular.

6.11.3 Empaques originales o sus proyectos legibles. No se aceptan fotocopias. Los requisitos
anotados en el presente numeral deberan presentarse de acuerdo con las caracteristicas anotadas
en articulo 7.

6.11.4 Recibo de pago por concepto del tramite de modificacion.

6.12 Adicion de una planta alterna de fabricacion. Este cambio aplica siempre y cuando el
producto sea del mismo fabricante en diferente lugar de fabricacion y mantenga la misma
presentacion y etiquetado, en este caso se otorgara el mismo nimero de inscripcion sanitaria para su
comercializacion. Su otorgamiento estara sujeto a la presentacion de los siguientes requisitos:

6.12.1 Solicitud de Modificacion firmada y sellada por el profesional responsable.
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6.12.2 Declaracion jurada del representante legal en la que se indique que el producto tiene la misma
formula, presentacion y etiquetado.

6.12.3 Recibo de pago por concepto del tramite de modificaciones.
6.12.4 Empaques originales o sus proyectos legibles. No se aceptan fotocopias.

6.12.5 Certificado de registro original o justificacion de la no presentacion firmada por el representante
legal de la empresa registrante o titular.

6.12.6 Certificado de garantia de manufactura emitido por la autoridad sanitaria (Buenas Practicas de
Manufactura, Aprobacion de Normas, Certificado ISO, FDA, DGKC o IFCC: International Federation
of Clinical Chemistry and Laboratory Medicine)

Articulo 7. Requisitos para empaque. Los requisitos minimos que debe cumplir el etiquetado de los
dispositivos médicos son los siguientes:

7.1. Empaque secundario.
7.1.1. Nombre del producto (marca o genérico seguin corresponda).

7.1.2. Modo de empleo o forma de uso y advertencias. Para productos importados, la informacion
solicitada en este literal debe aparecer en idioma espariol.

7.1.3. Cantidad o contenido.

7.1.4. Numero de lote

7.1.5. Numero de inscripcién sanitaria

7.1.6. Nombre del fabricante, lugar y pais de fabricacion.
7.1.7. Fecha de vencimiento.

7.1.8. Leyenda “Estéril”. Cuando aplique.

7.1.9. Medidas. Cuando aplique.

7.1.10. Temperatura de almacenamiento. Cuando aplique.
7.2. Empaque primario (cuando exista empaque secundario)
7.2.1. Nombre del producto

7.2.2. Numero de lote.

7.2.3. Fecha de vencimiento.

7.2.4. Numero de inscripcion sanitaria.
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7.2.5. Leyenda: “Estéril”. Cuando aplique.
7.2.6. Medidas. Cuando aplique.

NOTA: Informacién adicional. En la etiqueta complementaria o en el inserto puede presentarse
cualquier informacion o representacion grafica asi como material escrito, impreso o grafico,
siempre que esté de acuerdo con los requisitos obligatorios de la presente norma técnica.
Dicha informacién debe ser veraz, comprobable y no debe inducir a error o confusién del
consumidor.

Articulo 8. Vigencia del registro o inscripcion sanitaria de dispositivos médicos.
La vigencia del registro o inscripcion sanitaria de dispositivos médicos sera de cinco (5) afios
contados a partir de su otorgamiento.

Articulo 9. Renovacién del registro o inscripcion sanitaria de dispositivos médicos.

La renovacion de la inscripcién sanitaria de los dispositivos médicos debera realizarse con
anticipacion a la caducidad del mismo. El solicitante debe gestionar la renovacion contemplando la
duracion del tramite en El Departamento. Los requisitos son los siguientes segun formulario F-AS-f-08
"Solicitud de Inscripcion Sanitaria de Productos Afines".

9.1 Solicitud de renovacion timbrada, debidamente firmada y sellada por el profesional responsable,
en expediente, original y copia (cuando aplique), en el orden especificado.

9.2 Declaracion jurada del representante legal, autenticada por notario que manifieste que se
mantienen las condiciones originales con las que se otorgé la inscripcion sanitaria.

9.3 Fotocopia de certificacion de Inscripcion Sanitaria anterior.

9.4 Comprobante de pago de derecho a tramite de renovacion de la inscripcién sanitaria, el cual
contempla también la vigilancia sanitaria.

En caso que existan modificaciones en el producto, se deberan presentar los requisitos establecidos
en el articulo 5.

En caso de que la inscripcién sanitaria del producto haya vencido, se debera realizar el tramite para
una nueva inscripcion sanitaria y se deberan presentar los requisitos establecidos en el articulo 5.

Articulo 10. Causas de no otorgamiento del registro o inscripcion sanitaria de un dispositivo
medico.

El Departamento no emitird el registro o inscripcién sanitaria de un dispositivo medico en los
siguientes casos:

No se otorgara la inscripcién sanitaria cuando:

10.1 Cuando no cumpla con los requisitos establecidos en el articulo 5.

10.2 Cuando contenga materiales prohibidos o restringidos para su uso en Dispositivos Médicos.
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10.3 Si estda vencido el Certificado de Buenas Practicas de Manufactura o documento de
autorizacion de fabricacion del laboratorio fabricante, Certificado de Libre Venta o el poder de
Representacion.

10.4 Cuando se considere que al producto no le corresponde la categoria de Dispositivo Médico.

Articulo 11. Causas de cancelacién del registro o inscripcién sanitaria de un dispositivo
meadico.

Se cancelara la inscripcién sanitaria cuando:

11.1 El producto resulte ser nocivo o no seguro en las condiciones de uso descritas en el etiquetado
del dispositivo médico.

11.2 Por falsificacion o alteraciéon de los documentos utilizados en la inscripcién sanitaria.
11.3 No se cumpla con los controles de calidad establecidos en las especificaciones del fabricante.
11.4 El producto se comercialice en condiciones diferentes con las que fue aprobado.

Articulo 12. Clasificacion de dispositivos médicos. Para los fines establecidos en la presente
norma técnica, los dispositivos médicos se clasificaran de la siguiente forma:

12.1. Uso in vivo

12.2. Segun su clase

Ver anexo 1 de la presente Normativa.

Articulo 13. Derogatoria. Se deja sin efecto la Norma Técnica 37 versioén 4-2015.

Articulo 14. Vigencia de la presente normativa. La presente Norma Técnica entrara en vigencia el
dia de su publicacion en la pagina web del Departamento.

Guatemala, 22 de febrero de 2,016

Productos ark aceut:cos y Afines

Pagina 8 de 14



¥1 9p 6 vUISR]

OLNINVLYVd3IA 7130 STAVIL V ‘dNTVS V1 3d TOULNOD A VIONVYTDIA ‘NOIDVINDIY 3 TVHINTD NOIDOINIA

(jusyse oynpoud)
02160|01qoJ01W
A oo1wnbooisy sisigue
uo2 ugpduosu|

(oo160]01g0401W
jos3u02) 02169|01COID|LU
A ooiwinbooisy sisijeue

U0 uoinduosu|

(1ue388 O1ONpPOId)
00160|01gotoiul
A ooiwinbooisy sisieue
uo9 ugRduosu|

sisljeue uls uoIoduosu|

Al 3SY12 I 3asv1o Il 3SV10 1 dSV1D
BOIPB\ pepijeloadsy BDIP3|N Pepijeldadsy edIpaj\ pepleloadsy | eolpa|y pepljeoeds]
1H3Ls3 113153 ON ji-ENCE 11d31S3 ON
ONY¥ZLNI OSN ON¥31X3 OSn
OAIA NI OSN

SOJIAzIN SOAILISOdSIA 3A NOIDVOIIISYTO V1 'L OX3ANY

S3ANIJV A SOJILNFDVINEVYL SOLONAO0¥Ud 3a TOHLNOD A NOIDVINDIY 30

VIOOS VIONILSISY A VOI14Nd dNTvs 3a OIM3LSININ




¥1 9p 01 euiSed

. (ousagul
|apag o okep . hoejoojueded L« Ugiooe1X8 » UBWAMOT « Jarzel4 osn ap
ap sejnued eied seiojed eled sdaolo osany eled ezuld » SIS2)014 ap se|nueg LT QE
sIsl|puR
uod
eoljeipad eulio (seyino) d
esef eseB ap Sp UQI008|0981 seAISBUpE BONEISOWaY EONEISOWBY ausgiosqe | UOIDGHISU|
ap sojsody sesaldwon esjog sepuegq eluodsg BseD) uopoBiy | Il ASVYID
{oulayxa
‘BUlIO PEIEE ug)se osn
ap uoI0o9|00a) | |LIDISD ajuslaype 1B[no0 8)uaqglosge B|UI0}S00EI0} oAInD0IN epepooald A ap |2Isa)
eled ayuaidioay ou o)isody opsody | ojuoipiy ugpobly eolfininb esen esed soasodsig eled esjog eseb ap sepuap m_m.__w:m
uood
Lgise xeje| | UoIDdLOSU|
ug)se apI0jo20IpIY elapeul sepliay ap auelo (e16naio) souew e1bnJio eled ap soolfiniinb I 3SY1D
BAISBUPE EpPURE ojsody ap sodosiH [ealiquin duwen eJed ojisody opeAe| ojjidan |l19)se edoy s|UBND)
(eISe)SRUE
eled opefniioo SEONoqLIoIIUE seolBindinb ls|ysog | oonseld o elepew
'sauopuo) ogn}})es | souosuadsng | seolseld seipajy | uopoble sp ejens SE||LIEDSEN ap se[nia4 ap enBus| efeq
{oweyxa
(ouaBixo Jopezingau osn ap
eled opebfn.uoco -0UoIW uoloezZihgau ouabpo oJUIo ouajdolidijod ejllojsojo0 | |1193S9 ou)
ognl) 198 eljed ejjueosepy | eled ejinbog eled gjjlleosepy CRENILTICYR {odn opoy) sepusp ap soLoD) eled esjog sisijeue
uis
sajeu(bea ealbininb uoiaduosu
a|qeyeosap soaliseid easp seJa|ligo} eljo. Epaomnd 138V
sopoJjeelg salopeoldy eled sejog Kseisjipoy | ealles ap J0j0ekg | so|lgise ou sodosiH eied sesjog 8|ny ap sajuens
e|salsoUe (xa1e))
oloje.d-sal gjjisen opeuopobie (odn elawodidse sa|qepeosap
Ay ap ulfon uojeq o sesjog ap e |adeqd |eseuiq einues | opol) sodeipeledsy oAljIsodsiq] saueno

SOJIA3N SOAILISOdSIA SO 3d NOIDVYIIHISY1D

S3ANI4V A SOJLLNADVINE VL SOLONAO0Hd 3d TOYLNOD A NOIDVIND3Y 34

VIOOS VIONILSISY A YIITaNd anvs 3a O3 LSININ

OLNINY.LYVdIA 130 STAVYL ¥ ‘dNTVS V130 TOULNOD A VIONYIOIA ‘NQIDVINDIY 3A TVHINID NOIDOIHId




P op 1T euiSeq

« Ellejad0Jply « jBaul
ap sejnAEA eiopedelfug
joooqeyq odi
. «lo1d eoldoosopus . sedelb .« OlI3)neooI0R e , 0oidoosopus + BINOISBAA
ssasan ap selnBy | ep eiopedelbug Bzuld u0o eBleoay ap se|nuen selnfe epod ap Jojoelxg . Jadseln
oapinbes o
. 1oy ered . 0oidoosopus i ‘Sojlie)se yey |eanpida oenbojg
» DAIND J0308sIg . BAIND BIBMI L lopionpay dijo ap Jopeoydy | (odp opoy) Jeool | SauCIoN|0S odi} sepuog eled elnBy
8s0luad (epipaw epoy) (epipaw K ody (sauoioaloes (ousayul
Bsouaa uoisald ugled uis 0 uod aleualp |eanbeljopua |eaueiolad opo}) sealwispodiy Blouala)suel) ap ugoelidse) osn
ap oanisodsig Aajo} sepuog ogn) ogn| onysodsi( se[nby eled esjog SEpPUOS ap Jualsa)
(epipaw SEJA 3|qeyeosap -
A odiy opoy) ¢ ap olnynu B|WI0}S00BI0) |edjuad |leuiBbea sisljeue
feoljiguin 1sj2ien |B1081 BPUOS sebuuer Jopeydepy eled ogn) | 0sso0e eied J9)eieD o|noadsyg lg|nosen J9)eEen uod
|ednpide sauojon|os Al 38V1D
elsalsaue saleJRIn upioen|y (epipsw epoy) uoeII ap ugioesdse uglaejuswle sisijoouan
eled 122180 sepuos ap SelaISIg Jnisiq ap seloH ap sewasis eled epuog ap sepuog eled 12)eiRD
(sesousAelUl
olajob oo | ejwocjoanbel) | oouglad oseooe Ja)ieo eled [enuew uoioelidse S3U0ION|0S)
UlA9T sepuog oAlysodsiq | eled sejnugs eled so191e) | euueday ap ojps eled oapisodsig ses|og osany eled eie)
albues sejisejdolulay s00ibojoosulB (epipaw
Jeljsiuipe 2juEBISu0D S3U0JON|0S eied ugisnjsuely eled 0 Jouawl A odi opoy)
A 1B}09|j0231 ugoesidse dod | ep uoloeldse OBIWEZIONRI | 0J) U0D JOJ0BALY ‘JoAew eybnio SIS||O0U3A BoJUBOaL BINNS
eied esjog lejnsy afeusiqg eied epuog ap ejepn oAllsodsig eled oasedsig eled oapsodsig ap jeltee

SODId3N SOALLISOASIA SO 3A NOIDVIILISV1D

S3ANIAY A SOJILNFADVINYVYL SOLONAOHd 3A TOYLNOD A NOIDVIND3Y 3d

IVIOOS VIONILSISY A voI74Nd anvs 3a O3 LSININ

OLNINVYLYVd3IA 130 STIAVYL V ‘GNTVS V1 3d TOHLNOD A VIONVIIDIA ‘NOIDYINDIY IA TVHINID NOIDJ3dIa




p1 9p 71 euided
solquie) ap josJU0D BRUNRUOH

'selp @ouinb ap JoAew ou odwai) Un US opeaJaw 9P OleINDJ B
sopebijqo ugiepanb owsiw [ap sjqesuodsal |2 A oue)sidold |@ BIOUSNIBSUOD OWIOD A ojuswepedaq |2 Jod epebiojo ugoeoIa)
k| op aid [e pjou unbas ‘owsiw [op euejues uoiodiasu| e epejnue epanb sjuswiesijewolne ‘ssuocioeolyioadsa se| uoo sidwng oN
ojonpoJd |e anb eaejnsai pnjeg ap jeuocioeN olojesoge [op uaweldid |2 IS ‘sisijeue ueasj] anb sojonpoud sojjanbe eied :y1LON

- sonQ0

ouelejidsoy osn ap seueqes olBIEHASOY 0SN 8P S8J0}UOIA
oueeydsoy osn sp sewe) [ejusp X sofey sp ojeledy |

ewelboipiesconose eled [sded Jopewebjewe ojeledy

ONBWIXO X sofel ap senoljed

oldoosojebap 11615 op euBIS ap obuejy

ouabixo eled onawoln|4 feyusq eys|dwod pepiun

oonseld ap jeuln opeJInd 0j04 2p eldedweT

seoe|d [Blus pepiun Josaidwon

ajusied enbe eied a|ny ap esjog 00U}28]0 SABDOINY

[elsw ap o oanse|d ap uloeg eiouopoliad eled opiuosen|n ap ojeledy

usluexs ap esalW eled odipaw opelb jaded olaly eled s|ny sp esjog

02ipadolo ugiseq ousbixo ap JopeduIpILINH

opeliyaid ousbixQ Jopejnbay oliy/aipew ugeayuap! Blasing

sollswouewowbiysy oolise|d ap seyoed

salopepuy seje|nw eled a|ny 8p sooe |

sepan ap ej|IS $9|qISUsIXa SeIgIN

NOIOdIFOSNI FUIINDIY ON IND 013N OdINDT "2 OXINY

SANI4V A SOJILNFIVINYVL SOLIONAOYUd 3Ad TOHLNOD A NOIDVINDIY 3a
OLNINV.LIYVHIA 130 SIAVHL V ‘ANTVS V1 3d TOULNOD A VIONVIIDIA ‘NOIDVINDIY 34 TvHINID NOIDOINIA
VIO0S VIONZLSISY A VOIT8Nd dNTVS 3d ORI LSININ



