
NOMBRE
C. MARIA ISABEL IGLESIAS 

HERNANDEZ

DEPARTAMENTO: OPERACIÓN

CARGO: OPERADOR EQUIPO DE BOMBEO

NUM. DE NOMINA: 155

EN CASO DE 

ACCIDENTE LLAMAR A:

AXEL IGLESIAS DOMINGUEZ                    

3141652481

PARENTESCO: SOBRINO

TIPO DE SANGRE: O+


