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Razon Soc1al SOCIETE DES PRODUITS NESTLE S.A.
Domicilio: 1800 Vevey, Suiza.
Pais de Domicilio: SUIZA Nacionalidad: SUIZA
Correo(s) Electronico(s): boletyterrero@gmail.com
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Nombre: RAFAEL ERNESTO ORTIN PEROZO
Domicilio: Av. Francisco de Miranda, Edificio Cavendes, Piso 12, Oficina 12-01, Los Palos Grandes, Caracas.
Pais de Domicilio: REPUBLICA BOLIVARIANA DE VENEZUELA
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