Distribuidora

s IO IO DA INERe R (i) @

Cuestionario COVID-19

En Distribuidora E| Toro S.A. de C.V. la salud de nuestros colaboradores y de nuestros prestadores
de servicios es primordial, asi que hemos elaborado este pequefio cuestionario con la finalidad de
proteger la integridad fisica de todos.

1-Edad: 27 Wnos

2-Genero:  How b (e

3.- ¢ Pertenece a algtin grupo de riesgo? (> 60 afios, hipertension, diabetes, cardiopatias,
patologia pulmonar, enfermedad renal cronica, inmunosupresion, patologia hepatica.)

Mo

4 .- Desde el dia 01 de JULIO hasta el dia hoy ¢ Has tenido inicio subito de cualquiera de los
siguientes sintomas: tos, fiebre, dificultad para respirar?

/U
%
5.-Algun familiar cercano o amistad con la que hayas convivido en los ultimos 15 dias ha sido

diagnosticado con COVID-19 6 presentado algun sintoma de los anteriormente mencionados?( tos,
fiebre, dificultad para respirar)

RPe

6.-De Marzo a la fecha te han diagnosticado COVID-19 con la prueba PCR?

Neo

El candidato manifiesta que la informacion brindada se realiza bajo protesta de decir
verdad, so pena de ser acreedor de las sanciones que con motivo de su falsedad u omisién
se pudieran generar en contra de la empresa.

\/ / o)
. : ¢ Yerer
Nombre y Firma del Colaborador: & 1 ¢ W D‘W Wi QL}O‘ sorcle
Fecha de realizacion del Cuestionario: Y2 7 / ﬂgoo’ }" / ot



I—-Dulnbumnn Assstida Ef Yorn § C

Solicitud de Empleo

Fecha

29108 zp 22

Puesto que solicita: 4[“]\0\/ de EU 'Lq

Nota La informacion aqui proporcionada sera tratada
confidencialmente

Sueldo mensual

DATOS PERSONALES

Apeliido Paterno [ Apellido Materno | Nombre (s) Edad Estatura Peso Estacif Civil
Alyeva do (evez Exick Derwiv [ | (.63 | 5969 seltevo
Direccion Cadigo Postal Teléfonc’oél 207 O‘Ij’q Sexo
g . Casa. <
Clou. Los Maugos HI3 € Tevaw 29050 |cei9ci2wis7Fe H
Fecha de Nacimiento Lugar je Nacimiento Nacionalidad Vive con: Sus Padres Su Familia Soio
05/02/(995 Tuxtla Glz |Mexicana @ © ©

Numero de Seguridad ‘Social

Correo electronico ( e — mail )

dar. lecb@gﬂaﬂ- com

S/

¢ Tiene licencia de manejo?

Registro Federal de Contribuyentes

A € 950205 §3 2

I7/6 95 15 §49¢C

Bueno () Regular Malo

O

¢ Como considera su estado de salud actual?

Si No

O O 2

¢ Padece de alguna enfermedad cronica?

i Cual?

¢ Qué deporte practica?
bo/ !
¢ Cual es sumeta en la vida?

’ ; Pertenece a algun club social o Deportivo?

| ¢ Cual es su pasatiempo favorito?

Esposa (o)

Degacx (Yo HQ/M € gic i}mlosj&lw&ew f’ €
DATOS FAMILIARES
Nombre | Vive Finado Domicilio ~ Ocupacion
Padre R
Q;;M déerg 1A ﬁﬂvg{aﬁt& Loge] 5 ) Joa. Les Hc}ugm B5e Terau | (hofev
adre
oliede Qevez Hermamder | 5] gos {0y Mg uges #.36 Tevan At die. cona

Nombre Hija (o)

Nombre Hija (o)

Nombre Hija (o)

ESCOLARIDAD

Nombre de la Escuela Direccién DeFechas A Afos Documento Recibido
Primaria N
IQL Lazare (ay (val% rJJ €0 Tptq av’ &59. E\lﬁ D’re Teton | 20O ) 3007 é
Secundaria ’
Eicerdo Q‘gcl es M- ..16;6»1 g b= erc Aud |ogse Terau (7007 wro 3
Preparatoria “ .

OBALH 239 Pan _de Uyala |z013|2016| 3 B
Profesional [4 /f
Unwe (5.dad May o fesifequce 5y -plc "r‘/{““ Zole | Lo (9 3 Profescna
Estudios de Post grado [

Comercial u otras

Estudios que efectua en la actualidag:

Escuela

Horario:

Carrera 6 Curso

Grado
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Distribacion Asistida Bl Tore § C

CONOCIMIENTOS GENERALES

ldiomas que domina:

Funciones de oficina que domina:

Paquetes de computo que domina:

Micyro

Otice

EMPLEO ACTUAL Y ANTERIORES

[ Concepto

Empleo actual o ditimo

Empleo anterior

Empleo anterior Empleo anterior

Tiempo que prestd sus
Servicios

g B Aes |

Nombre de la Compaiiia

wﬂeﬂdadof(‘«r cle
Hercleyon N Jeuut H;qwf"

Direccién

-:.‘H’Z eril@ne LaPafa
# LG~ Te'an

Teléfono

961 61 52997

Puesto que desempefiaba

Empleads Geveral

Ultimo sueldo j / 00
Motivo de su separacién Sufelecion ()e-I]th(| i
Nombre de su jefe inmediato 571 :gvir:; S per
Puesto de su jefe inmediato .
o Kaiquc!a S

DATOS GENERALES

¢, Cémo se enterd de la vacante?

’ ¢ Posee automovil propio? Modelo

Ve

1 Marca

¢ Algtn pariente trabaja en esta empresa?

¢ Tiene deudas?

Vo

] Importe de la deuda

¢ Tiene otros ingresos? Describalos:

Mo

¢ Sus gastos mensuales a cuénto ascienden?

¢ Tiene crédito INFONAVIT?

¢ Vive en casa propia?

S

¢ De cuanto es el descuento semanal de su crédito de INFONAVIT?

¢ Paga renta? Renta mensual

No

¢ Puede viajar?

51

Fecha en que podria presentarse a trabajar

| "Meétaaq et {e

Observaciones:

Comentarios del entrevistador

Manifiesto bajo protesta de decir verdad que la informacién
contenida en el presente es la verdadera, esto es, entre otras
cuestiones, mi condicién fisica, mis aptitudes y capacidades,

teniendo conocimiento de las sanciones a las cuales puedo ser
sometido para el casq de declarar con falsedad

Q&YW'M ﬂkvc\ Voc)o Peree

6"10](

Nnmhre v Firma del Snlicitante
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"%,; identificador Electrénico

£ 07101000420190001231
i T T
8¢ Clave Unica de Registro de Poblacion

. — .~ AAPE950205HCSLRRO1
A (TR LT e A
’{ Estados Unidos Mexican 0S Namero de Certificado de Nacimiento

AR 1
vl A Entidad de Registro i
£ Acta de Nacimiento CHIAPAS ;
g Municipio de Registro b
. TUXTLA GUTIERREZ Er
Hﬁ_ Oficialia | Fecha de Registro | Libro Ntimero de Acta ?1 "
N 0004 27/03/1995 3 592 '
i Datos de la Persona Registrada
NI
(S
ERICK DARWIN ALVARADO PEREZ
] Nombre(s): Primer Apellido: Segundo Apeliido:
S TUXTLA GUTIERREZ
el HOMBRE 05/02/1995 CHIAPAS
Yt
f: Sexo: Fecha de Nacimiento: Lugar de Nacimiento:
% Datos de Filiacion de la Persona Registrada
,{
s
S OSBERTO ADIN ALVARADO LOPEZ MEXICANA S——
4 Nombre(s): Primer Apellido: Segundo Apellido: Nacionalidad: CURP:
(=)
)
; JULIETA PEREZ HERNANDEZ MEXICANA e
; Nombre(s): Primer Apellido: Segundo Apellido: Nacionalidad: CURP:
T -
4 [ Anotaciones Marginales: Certificacion:
Te uxlionde 1a presenie copia cerlllicada, con lUhdamenla en 1os arlicuios 34,
35, 36, 37, 40 y 45 del Cddigo Civil del Estado de Chiapas y articulos 9
‘: ] fracciones XVIit y XXVI, 68 y 93 del Reglamento dal Registro Civil del Estado de

.

Chiapas. La Finnma Electrénica con la que cuenta es vigente a la fecha de
expedicion; tiene validez juridica y probaioria de acuerdo a las disposiciones
legales en la materia,

Alos 25 dias del mes de Enero de 2019 Doy fe.

Firma Electrénica:

QU £Q RT k1 MD fw NU hD UG xS Uj Ax fE VS SU NL IE RB Ui dJ Tn xB TF ZB Uk FE T3 xQ
RV JF Wn wx MD cx MD Ew MD AQ MT k5 NT Aw NT ky MH xN fD Ug ZG Ug Zm Vicm Vy by
Bk ZS Ax QT k1 fE NI SU FQ QV N8 bn Vs bH xu dW xs

ot

o

o

A5

IS

At )
SIeES

R

Cédigo de Verificacion DIRECTOR DEL REGISTRO CIVIL DE CHIAPAS

107 10AN00A Jo0snar
LIC. JORGE ANTONIO SANCHEZ VELAZQUEZ
BRELER SRR TR BRI

N

[
e La presente copia certificada del acta de nacimiento es un extracto del acta que se encuenira en los archivos del Registro Civil correspondiente, Ia cual se ha expedido con base en las disposiiones
!‘1 juridicas aplicables, cuyos datos pueden ser verificados en la pagina hitps:/iwww.registrocivil gob.mx/ActaMex/ConsultaFolio jsp .capturando el identificador Electrdnico que se encuentra en la parte
superior derecha del acta, para su consulta en dispostitivos iles, o ga una apticacidn pam teclura det cidige QR.

£3
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INSTITUTO FEDERAL ELECTORAL
REGISTRO FEDERAL DE ELECTORES
i3 CREDENCIAL PARA VOTAR
" NOMBRE
ALVARADO
PEREZ
. ERICK DARWIN
'opoMCIO
CJON LOS M&NGOS 36
COL TERAN 28050
TUXTLA GUTIERREZ ,CHIS.
Fotlo 1307062103647 --ANO DE REGISTRO 2013 00
CLAVE DE ELECTOR ‘“ALPRERGSOZOSWH?()O

CURP AAPEE{)Q?%HGSLRRU 2
estao 07 " lumiesio 1027 ?

a0 18 [
sexo H ¢

aer——

wocuow 0001  eéccion 1737
sl 2013 VIGENCIAHASTA' 2023

RS —

W

ESTE DOCUMENTO ES IN‘HANSFERIBLE
NO €S VALIDO Si PRESENTA TAGHA-
DURAS O ENMENDADURAS.

IW\.N\ ESTA OGLBADO A NOTI
A E DOMICLIO
8 2 D!AS EIGUIENIES A QUE ESTE
DRURIA,

ot

EDMUNDO JACOBO MOLINA
“SECRETARIQ EJECUTIVO DEL »

INSTITU\'O FEDERAL ELECTORAL
N Y MWWJ

k.

. 1,737132808510
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Saer

Clave:

AAPE950205HCSLRRO1

Nombre:

|

JUNVRRTA R

107101199500592

Ji

ERICK DARWIN ALVARADO PEREZ

PRESENTE

ERICK DARWIN ALVARADO PEREZ
&
. Fecha de inscripcion  Folio Entidad de registro
0 18102/2003 95668737 CHIAPAS
a-d
!
G S e e SR Oy SR T

CURP Certificada: verificada con el Registro Civil

Ciudad de Mexico, a 25 de enero de 2019

El derecho a la identidad esta consagrado en nuestra Constitucion. En la Secretaria de Gobernacién trabajamos todos los dias para garantizar que las v los
mexicanos gocen de este derecho plenamente; y de esta forma puedan acceder de manera mas sencilla a tramites y servicios.

Nuestro abjetivo es que el uso y adopcion de la Clave Unica de Registro de Paoblacian (CURP) permita a la pablacion tener una sola Have de acceso a servicios
gubernamentales, ser atendida rapidamente y poder realizar tramites desde cualquier computadora con acceso a internet dentro o fuera del pals.

Nuestro compromiso es que la identidad de cada persona esté protegida y segura, por ello contamos con los maximos esténdares para la proteccion de los

datos personales. En este marco, es importante que verifiques que la informacion contenida en la constancia anexa sea correcta para contribuir a la
construceion de un registro fiel y confiable de la identidad de Ia poblacién.

Agradezco tu participacion.

Estamos a sus drdenes para cualquier aclaracion o duda sobre Ja conformacién de su clave en TELCURP, marcando o] 01 800 941 11 11

LIC. OLGA MA. DEL CARMEN SANCHEZ CORDERO DAVILA

SECRETARIA DE GOBERNACION

La Imprestén de la constancla CURP en papel bond, a color o blanco y hegro, es véllda y debe ser aceptada para realizar todo trémite.

TRAMITE GRATUITO

Los Datos Personales recabados, incorporados y tratados en la Base de Datos Nacional de la Clave Unica de Registro de Poblacion, son utilizados como
elementos de apoyo en la funcién de la Secretarla de Gobernacién, a través de la Direccion General de! Registro Nacional de Poblacién e ldentificacion
Personal en el registro y acreditacion de la identidad de la poblacién del pafs, y de los nacionales residentes en el extranjero; asignando y expidiendo la Clave
Unica de Registro de Poblacion. Dicha Base de Datos, se encuentra registrada en el Sistema Persona del Instituto Nacional de Transparencia, Acceso a la
Informacion Publica y Proteccién de Datos Personales (http://persona.ifai.org.mx/personalwelcome.do). La transferencia de los Datos Personales y el ejercicio
de los derechos de acceso, rectificacion, cancelacién y oposicion, deben realizarse conforme a la Ley General de Proteccion de Datos Personales en
Posesidén de los Sujetos Obligados, y demds normatividad aplicable. Para ver 1a version integral del aviso de privacidad ingresar a htips://renapo.gob.mx/



CEDULA DE IDENTIFICACION FISCAL

HACIENDA %@ sSnr
AAPESE0205537 CONSTANCIA DE SITUACION FISCAL

stro Federal de Coninbuyenies

Re

= RICK DARWIN ALVARADLO Lugar y Fecha de Emisién

PEREZ
Nombre, denominacion o razon TUXTLA GUTIERREZ , CHIAPAS A 03 DE AGOSTO DE
social 2022

dOH 22060056
VALIDA TU N

S

i

e,

AAPE950205532

Datos de Identificacién del Contribuyente:

RFC: AAPEG50205S32

CURP: AAPES50205HCSLRRO1

Nombre (s): ERICK DARWIN

Primer Apellido: ALVARADO

Segundo Apellido: PEREZ

Fecha inicio de operaciones: 03 DE AGOSTO DE 2022

Estatus en el padron: ACTIVO

Fecha de ultimo cambio de estado: 03 DE AGOSTO DE 2022

Nombre Comercial: ERICK DARWIN ALVARADO PEREZ
Datos del domicilio registradc

Coédigo Postal:29050 Tipo de Vialidad: CALLEJON (CJON.)

Nombre de Vialidad: LOS MANGOS Numero Exterior: 36

NUimero Interior:SIN NUMERO Nombre de la Colonia: TERAN

Nombre de la Localidad: TUXTLA CUTIERREZ gar_p(térsREcéel Municipio o Demarcaciéon Territorial: TUXTLA

Nombre de la Entidad Federativa: CHIAPAS Entre Calle: CALLE LOS ANGELES

Pagina [1] de [2]
Eessiaa e e =

Contacto

HACIENDA 28sar




Instituto Mexicano del Seguro Social

Asignacion de Numero de Seguridad Social

Homoclave det tramite folio
IMSS-02-008 1644614258295661852763
Homoclave del formato Fecha de solicitud del tramite
3 / /
FF IMSS 013 S e

Elinstituto Mexicano del Seguro Social hace constar que se recuperé el siguiente

Namero de Seguridad Social 17169515842

CURP AAPESSO20SHCSLRRGL
Normbre(s) FRICK DARWIN

Prime- apeliido ALVARADQ

Segundo apelio PEREZ

Sexo Hombre

Fecha de naciriento 05/02/:995

Lugar de nacinsento CHIAFAS

Fste Nunero de Segunidad Soual es unico. permanente e intransfenble y s& astgna para el cortrol dal regist-c de los trabajadores o sujetos de aseguranuentn y <u
beaehicanos las prestacicnes 21 especie y en dinero se otorgaran coando hayan cumphdo con los requisitos previsios en fz Ley del Segure Soial v sus Reploinent o,
la ndividiahzacion de los recursos en las Admeristradoras de fondos para el Retiro (AFORE) y el sntitg del Fondo Nadonal de la Vivierga de los 1rabagidore .
ONFONAVITY = efectuara durante el penodo 2n gue s& encoentre macre o Con un pation

tiirabajador seregisirara enla UM! asignada Je acgerdo a su dormigilio ceando un patron le mse ba e el Institsto

e e e - -mmmm e eeee - AVisa de DrIVacioan -

Lcs da1as personales recabados serdn protegidos tratacos € incorporados e el sisiema de datas personales cerommado Catdlogo Nacional de Aueganade,
(CAMASE) o fundamente en los articulos 22 Je la Ley de! seguro Secial 13 fraccones IV y v 1819 20y 21 de la Ley Federal ge Transparentia v ACLewo o o
Informacion Publica Gubernamertal cuya finalidad es protager contener crdenar y clasificar los datos de los patrones y asegurados El CANASE esta regisliado e of
Listada ae Sistemas de Datos Personales ante ef Instituto Nacional de Transparencia, Acceso ala Informacion y Protecaidn de Daros Personales (www it tx), v
Seratransm i 3l INFONAVIT v ala CONSAR cen fa finalidad ce a2 i asegur wic haga «aler su derecho de eeracio de credito de viveenda v diposician et
Je Retro adermas ce otras prestaciones previstas en iz Ley La dmdad Adminustratva responsable a=l Sistema de Datos Personales es 12 Cireccicn de loe rpOTAC1an

v Recaudacion =0 coordinar én confz Drecsan de innavanar v Lesarrolin Yecnologice, amnas deoendientes del IMSS, er su 2250 el ntarecado podo e oo
derecnos de acceso y orreccion en la Subdelegacian de contal que corresponde al dam:ciho a2l patron o del asegurado Lo antericr se informa er cumiplimeents e

decumioseptimo de los Lineamentos de Proteccion de Dacos Personales, publcacos en el Dianio Oficial de la Federacidn el 3¢ de septiembre de 2005

—— -Aviso importante.

Ahora que cuentas con tu nimero de segundad social, no slvides acudir a fa AFORE de tu preferentiz a registrar tu cuenta individual donde s¢ do posil 3140 tus
aportationes de Ahorro para et Retirn. Tambien puedes hacerio via elec rofica on www consar gob mx en fa seccicn "SAR en linea” Recuerda que oo in dato que
soloitard tu patrédn o empresa al momento de contiatate

Cadena original. lnvotante portaimssyigitall Tipo de ram te.Ltocalizacidr de NSS|Techa 1L ce febreio 20272,
1517 38[Folio 1644614258295661852763{RFC |[Nombre o Razon Social ERICK DARWIN ALVARADO
PEREZICurp AAPESSO205HCSLRROLINGMern Registro Patronal [Numero de Segundad Sucal 171695158421)

Sello Digital: Y- 1KmOwNe+gOvVFe~wSUCmsCSWUSWIfgu 2 50¢SREgRIpIIYvpAtEckSIIW Te 8 TUrgIrCIC 1aWasMyPNy Ol vRSR NVel
MaFHzb:Copwq TFolc6cgTU3gX2D0Tp/mmiOzxxb 7+ T04QCTFosNOZIXwg6Mp9wrSIVSFAVLsolatH] | 84GuagyR /0151

Secuencia Notarial:  b295e79f Jeea-4ela 9be3 36aD85fdhabf
Numero de Serie: 0000000000000000000 |

Contacto
B Paseo 32 la keforg 476 28
TRIES B\ o e Gelegacion
ﬁ,a‘ s By Cuahiemir € 998200 Mawien L
T IASS Tai ol 80052323 23
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duTeanet CHEManA
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Sistema Municipal'de Agua Potable y Alcantarillado | RF.C SMA-851212RLO

LOPEZ DOMINGUEZ IRENE - '
CJ LOS MANGOS #36 CP 29094 Cuenta 66724-0
CL LOMA BONITA (TERAN) Recibo de Pago
TUXTLA GUTIERREZ, CHIAPAS (J ........................ 43601-301--
_ _ Total a Pagar
Pita Follo Clianta $1 35.00
............................. T S e o0 TN
436013011 S01802 180 |  66724-0 | Péguese antes 88" "¢ 15/400/2022
CONCEPTO ADEUDO ANT, PERIODO TOTAL Consumao g
CONS.MEDIDO 0.00 187.46 187.46
ALCANTARILLADO 0.00 37.49 37.49 PROPIETARIO |LOPEZ DOMINGUEZ IRENE
BOMBEROS 0.00 2.00 2.00
SANEAMIENTO 0.00 2.00 2,00 CONSUMO M3 |14.59 3
CREDI REDONDED 0.00 -0.44 -0.44
CARGO REDONDEO 000 0.22 022 MEDIDOR 1110918277
BONIFICACION AMANE 0.00 -93.73 -93.73 USO |DOMESTICO
CLASE |CLASEll
GIRO |CASA HABITACION POPULAR.
PERIODO |MES-07-2022
Atencién: N PER. ADEUDO {01
Atenclon a Acla ractones, pagos y reportes
\usuarlos ‘ s R e 1p  Sah
"PAGA A TIEMPQ, EVITA 961 6,18[ FELER | vienies 500 am - 400 in
B 24 Salrados am - 5
CARGO POR CORTE DE | £l 072 Sabados B 00 - 5 nfm

$280.00."

SU PAGG ANTERIOR §
135.00

’ PUEDES PAGAR
Iun s AvIernies 300am - 500 pm - | (S SABA‘DOS '(M

muin 100 - 100 pim

LT G eamOsALSI

€ GTutaEMAPA

06672400002022081500000135001 | 3 (‘:‘::
' f’:g*— — 7 =
“ CLABE INTERBANCAbRIA 021180550300044238. C;? !.A_
Cusgaezs o el By S 9 o
" T~ s T S
[ 60T | paoar$135.00 NN IRNUREGAUANA om0
Ciients | Ciento Treinta Y Cinco Pesos 00 / 100 M.N. 0106672400002022081500000135001 “'"':;[[
. 524'0 _ Fecha fimite rft;-;mrm, www.smapa.gob.mx 'gg
gz nconenc e

| MES-07-2022




COLEGIO DE BACHILLERES DE CHIAPAS

ORGANISMO PUBLICO DESCENTRALIZADO

CERTIFICADO DE TERMINACION DE ESTUDIOS
BACHILLERATO GENERAL

EL COLEGIO DE BACHILLERES DE CHIAPAS CERTIFICA QUE EL ALUMNO:

ALVARADO PEREZ ERICK DARWIN CURP  AAPE950205HCSLRRO1
| | MATRICULA 13B0710234V0058 REGISTRO  172232/2016
CONCLUYO EN JUNIO DE 2016 LOS ESTUDIOS CORRESPONDIENTES AL CICLO NIVEL MEDIO SUPERIOR EN EL

PLANTEL
CON CLAVE 07ECB0113N

234 TUXTLA PLAN DE AYALA

HABIENDO ACREDITADO LAS ASIGNATURAS QUE A CONTINUACION SE INDICAN:

f, PRIMER SEMESTRE CREDJCALIF, SEGUNDO SEMESTRE CRED.|CALIF.
' | | MATEMATICAS | 10 | 7 | MATEMATICAS It 10| 8
| QUIMICA 1 10| 9 |Quimican 10| 7
| ETICA Y VALORES | 6| 8 |ETICAYVALORESIH 6| 7
i | INTRODUCCION A LAS CIENCIAS SOCIALES 8 | 6 | HISTORIA DE MEXICO | 8| 9
| | TALLER DE LECTURA Y REDACCION | 8 | 9 | TALLER DE LECTURA Y REDACCION I 8| 9
LENGUA ADICIONAL AL ESPANOL | 6 | 9 | LENGUA ADICIONAL AL ESPAROL 1 6| 7
INFORMATICA | 8 | 8 | INFORMATICA Il 8| 8
TERCER SEMESTRE CRED.|CALIF. CUARTO SEMESTRE CRED.|CALIF
MATEMATICAS 11! 10 | 10 | MATEMATICAS IV 0] 7
BIOLOGIA | 8| 9 |sBloLoGlai 8| 9
; FisicAal 10| 9 |Fisican 10 | 10
' HISTORIA DE MEXICO Il 8 | 9 | ESTRUCTURA SOCIOECONOMICA DE MEXICO 8] 9
LITERATURA | 8| 9 |LITERATURAI 8| 9
LENGUA ADICIONAL AL ESPANCL i 6 | 10 | LENGUA ADICIONAL AL ESPAROL 1v 6| 9
DIAGNOSTICOS SOCIOECONOMICAS / INVESTIGACION 14 | 9 | DIAGNOSTICOS DE LA COMUNIDAD / ORGANIZACIONES 14| 9
SOCIOECONOMICA SOCIOECONOMICAS DE LA COMUNIDAD
QUINTO SEMESTRE CRED JCALIF. SEXTO SEMESTRE CRED.[CALIF.
GEOGRAFIA 8| O |FILOSOFIA 8| 8
HISTORIA UNIVERSAL CONTEMPORANEA 8| 8 |ECOLOGIA Y MEDIO AMBIENTE 8| 8
CALCULO DIFERENCIAL 6| 8 | METODOLOGIA DE LA INVESTIGACION 8| 8
TEMAS SELECTOS DE BIOLOGIA | 6 | 10 | CALCULO INTEGRAL 6| 7
SOCIOLOGIA | 6 | 10 | TEMAS SELECTOS DE BIOLOGIA i 8|10
PSICOLOT3A | 6| 91|s0n0LOGIA ! 6! ¢
PROUMOCION el DESARROLLO / FORMAS LEGALES DE 14 | v | PSICOLOGIA 3 | 10
ORGANIZALIOIN PARA EL DESARROLLO
ORGANIZACION COMUNITARIA | / ORGANIZACION 4] 9
COMUNITARIA I

RECIBIO EL SERVICIO DE ORIENTACION EDUCATIVA Y REALIZO ACTIVIDADES ARTISTICAS-CULTURALES Y DEPORTIVAS- RECREATIVAS
PROMEDIO FINAL 8.62

|

RN

e

INE

§ t i EL PRESENTE CERTIFICADO AMPARA 43  ASIGNATURAS DE UN TOTAL DE CUARENTA Y TRES DE ACUERDO CON LAS
8 3 FACULTADES CONFERIDAS EN EL ARTICULO 80, FRACCION ili, 81Y 82 DE LA LEY DEL COLEGIO DE BACHILLERES DE CHIAPAS SE EXTIENDE
ﬂ © S EL PRESENTE EN LA CIUDAD DE TUXTLA GUTIERREZ, CHIAPAS EL DIA 24 DE JUNIO DE 2016.

wanoxz’

LOS ESTUDIOS QUE AMPARA ESTE CERTIFICADO TIENEN VALIDEZ EN TODA LA REPUBLICA MEXICANA DE CONFORMIDAD CON EL ARTICULO
60 DE LA LEY GENERAL DE EDUCACION.

DIRECTOR DEL PLANTEL JEFA DEL DEPARTAMENTO DE CONTROL ESCOLAR
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Clave:

PEHJ730222MCSRRL01

=

B
B

K e, Nombre:

rom |

§ JULIETA PEREZ HERNANDEZ

e 31

- Fecha de inscripcion  Folio Entidad de registro :
= §
18/02/2003 95668736 CHIAPAS

IS

sie D 4feo 4fe & 4l eI : eie o aie i afe . a1t R S YT P

l " l”m" mI ll'ml mmmm‘ I”III”"“ CURP Certificada: verificada con el Regisiro Civii
107101197300421

JULIETA PEREZ HERNANDEZ

PRESENTE Ciudad de México, a 28 de julio de 2015

Desde 2014, el derecho a la identidad esis onsagrado en nuestra Constitucion. En ta Secretaria de Gobernacion trabajamos todos los dias para garantizar que
las y los mexicanos gocen de este derecho plenamente; y de esta forma puedan acceder de manera mas sencilla a tramites y servicios.

En ese sentido, nuestro objetivo es que el wso y adopcion de la Clave Unica de Registro de Poblacién {CURP) permita a la poblacion tener una sola flave de

acceso a servicios gubernamentales, ser aiendida rapidamente y poder realizar tramites desde cualquier computadora con acceso a internet dentro o fuera el
pais.

Nuestro compromiso es que la identidad de cada persona esié protegida y segura, por ello contamos con los maximos estandares para la proteccion de fos
datos personales. En este marco, es importante que verifiques que la informacion contenida en la constancia anexa sea correcta para cotriribuir a Iz
construccion de un registro fiel y confiabiz de la identidad de la poblacion.

Agradezco tu participacion.

ALFONSO NAVARRETE PRIDA

SECRETARIO DE GOBERNACION

Estamos a sus drdenes para cualquier aclaracién o duda sobre la conformacion de su clave en TELGURP, marcando ol 01 800 911 11 11

«a impresién de la constancla CURP on pape! isond, a color o blanco y negro, es vélida y debe ser aceptada para reallzar todo tramite.
TRAMITE GRATUITO

-2s Catos Personales recabados, incorporados y tratados en la Base de Datos Nacional de la Clave Unica de Registro de Poblacicn, son utilizados como
s2menics de apoyo en la funcion de la Secretaria de Gobernacion, a través de la Direccién General del Registro Nacional de Poblacion e ldentificaciéon
=2-stral en el registro y acreditacion de la identidad de la poblacién del pals, y de los nacionales residentes en el extranjero; asignando v expidienda ia Clave




24/AGOSTO/2022
ARRENDADORA DE MADERA
“SAN MIGUEL”
PROP. IRENE LOPEZ DOMINGUEZ
R.F.C. LODI - 530407-IC5

CALZADA ELIMILIANO ZAPATA No. 29-A TEL. 6152897, TERAN, TUXTLA
GUTIERREZ CHIAPAS '

A QUIEN CORRESPONDA:

Me permito hacer de su conocimiento que ERICK DARWIN ALVARADO PEREZ
trabajo bajo mi supervision durante un periodo de 9 ahos, y me consta su
responsabilidad y competencia en el trabajo, desempefando principalmente el
puesto de empleado general. Creo firmemente que ERICK DARWIN sabra cumplir
con las tareas encomendadas y es por eso el motivo de mi recomendacion.

Ampliamente, agradeciendo de antemano la atencion y facilidades que le puedan
brindar, se extiende la presente para los efectos legales que al interesado le
convenga.

] :v = S
i iy
i

| f'\RKENOF\' DORALS \lﬁ.ﬂt W
;' PARA LS CONSTRUC .j.”

J “ 'SAN MIGUEL
PROP. IRENE LOPEZ DOMINGUEY
R.F.C.LODI . S304G7 - ICS :

IRENE LOPEZ DOMINGUEZ TEL &Y. §24.47

CALZAD, MiLiosil) 2APATA M 55 . A

[LTERAN. TUATLA GUVIERNEZ, Criedans,

Atentamente.
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'ESTADOS UNIDOS MEXICANOS
LICENCIA PARA CONDUCIR

ARPeosozosHesLRROY ¢ Lk E
APELLIDO PATERNOG:

ALVARADO
APELLIDO MATERNO:
PEREZ

noMBARE 42 NUMERO DRLICENCIA

ERICK DARWIN
FRCHA DE NACIMIBNTO:

05/02/1965
DPEDICIONGESY:
28/08/2021

¢ YVencimiente
26/08/2024

TITLA QUTERREZ @ >
T 4 PRCHA DRANTIOURDAD: 47 TIPO 1
2uw2ms o

14 OPCINA EMIORA: 10 SEXO: 18 DONAQOR DE ORGANCS

NINGUNO

EN CASO DE ACCIDENTE LLAMAR: OSBERTO ADIN ALVARADO LOPEZ

20 ESTALIGENCIA AUTORIZA A G :
VEHICULDS DE TRANSPORTE Pt o

LICO Y PARTIGULARES

22 N362408-3
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Distribuidora

DISTRIBUIDORA EL TORO S.A DE C.V. i1 "T(HR() {8 |

Prolongacién S de febrero oriente No. 14 Col. Santa Maria la
Ribera Puebla, Pue., C.P. 72010 Tel. 7989145

ESTUDIO SOCIOECONOMICO

FECHA [ 24 ﬂgo.s fe [zO 22

1. DATOS DE IDENTIFICACION

Puesto a cubrir

ﬂu;&l!za'f 6___ Lo ta

Nombre

Eirve K Vew win Ay argdo Pever

Direccion

éa{{ejam Los Havges NMe 36 Tevau
Todla Gl Lhapers

Fecha de Nacimiento Edad Estado Civil
Dia Mes Afo
o5 |0t . T c7 601 1Lc:f o
Teiéfono Nivel Académico
761 251 57 S0 Lcencratura
2. REVISION DOCUMENTAL
Actas del Registro Civil
Nacimiento | X Si | 0 No [ Matrimonio [ O Si | ™ No
Identificacién Personal
Documento Folio Vigencia
Credencial de Elector 130706721036 47 207 %
LicenciadeManejo [0/ 0 472 Y6 42 2ejog/zozy
Seguridad Socia! ' '
IMSS [Tl 95 15 §42
RF.C. Wi P€ 9502 s §82 |
CURP A e 250205 HCES LRAG

Observaciones y Comentarios




TOTAL

b) Egresos
Egresos
Concepto Monto Mensuai
Alimentacion 4 /. 7CC
Ropa y Calzado o
Transporte
Servicios
Gastos Escolares
Actividades deportivas 3 200.*
Actividades recreativas '
Otros 3 $00.”
TOTAL
Créditos
Concepto Mensualidad Plazo Saldo
Tarjeta de crédito
Seguros
De vida L1 Si ] No [Montomensual |$
De gastos médicos mayores d Si ™M No |[Montomensual |$
De automovil 0 Si | No |Montomensual |$
Contra accidentes O Si Xl No |Montomensual |$

c) Activos

Propiedades

Tipo
X Casa | ] Terreno O Departamento
Ubicacion Valor Estimado
Tipo Modelo Valor Estimado

Automovil




3. REFERENCIAS VECINALES

Referencia 1

Nombre Ocupacion
El’lCh =\£'1'¢|nC-45C0__)ff‘1£yIE;) C'I'QV?'}éj lfla. Mr{_am c©C
Tipo de relacién Vecina Tiempo de
p Voo conocerlo. /15 Hides
Direccion” Teléfono
. A )
ou. Loy Mauges #I050 Tevay 76l 62 |7 101
Comentarios
Referencia 2
Nombre Ocupacién
Lum borv!}ow\a h.cxné; Helu’la ‘V(o o {\:'Df
Tipo de relacion Vecina Tiempo ~ ~
p Btioo conocerlo. 15 ajfes
Direccidn Teléfono
Lioa, Los Mangos sim N Teran 1961 330 35 bl
Comentarios

4. INVESTIGACION ACADEMICA

Nivel de estudios

Educacion Basica/Bachillerato/Licenciatura Documento Periodo i
[ ieevarabtita en Coadadvne Fobld Estatus 016 - ZoiY
Nombre de la Institucion O Constancia
. [ Inconcluso de Estudios | & Titulado
UYM\/C‘I_S((JQCJ HQ.{ [ /Pasante
5. INFORMACION ECONOMICA
Resumen Numero
Personas que viven con el investigado q
Personas que dependen econdmicamente de él O
Total de Ingresos .ﬂ [500
Total de Egresos j 3’@ O

a) Ingresos

Ingresos

Nombre y parentesco

Fuente (Trabajo)

Monto Mensual




6. INVESTIGACION SOCIAL Y FAMILIAR

a) Datos Familiares (Personas que viven con el investigado)

Parentesco Nombre
pQ Pd O‘Sbff ’(’0 l{)(_\ A ﬂlu‘u"cﬁrfjo Lap(’ Fa
Edad Ocupacion Depende economicamente
SO  #ides Chofer O si | B No
Parentesco Nombre
MO MC-? \)U‘lle ‘l’&t QPI el va' =] qo‘(,z
Edad Ocupacién Depende econdmicamente
Y wies Puta Je Coso [ Si €] No
’ Parentesco Nombre
Hepneane Lots Pulono Alvayade  Pere
Edad Ocupacién Depende econémicamente
ZO Wdcojs Clhofey 1Si | ®| No
b) Actividades Sociales
Religion
LI Catolica | [0 Otra [ Ninguna
Actividad Frecuencia anual
Eventos sociales (familiares o amigos)
2. Eventos comunitarios
c) Actividades Culturales
Actividad Frecuencia anual
Museos
Teatro
Festivales Culturales
Zonas Argueoldgicas
d) Actividades Deportivas
Deporte Lugar Frecuencia
_EU‘- !’_')Ol L’,o-'-(a Ir')fu-{l lth SeManﬂ
e) Actividades Recreativas
Actividad Frecuencia anual
Vacaciones
Plazas publicas
Parques naturales




Parques de diversiones

Cine

f) Pasatiempos

Actividad Frecuencia

7. VISITA DOMICILIARIA

Estructura de la vivienda

[0 Una planta | [ PBy1piso | 2 pisos | [0 Mésde?2

N° de Recamaras N° De Bafos

M 2 banos .

Material predominante en la construccién

Paredes | Tabique X Concreto Madera Otros Especificar:
Techos Concreto | X | Lamina Madera Otros Especificar:
Pisos Mosaicos Duela Loseta Cemento X Tierra
Condiciones generales de la vivienda
Buenas
Servicios

X Luz Od TV porcable

(@ Linea telefénica [0 Sistema de seguridad

(d Agua [0 Gas subterraneo

X Drenaje Internet

M Gas

X4 Recoleccion de basura

Vias de Acceso

Avenida (s)

callejon los Manges

Entre las calles

Calle  [os dngeles vy sto Dommge

Referencias
Crenﬁc c)'( pcmleou Aa ')/émn
Transporte
] Metro | q Transporte publico [l Taxi | ] Otro
Zona

[J  Popular [ [0 Residencial
[X Cuenta con todos los servicios 3 No cuenta con todos
L1 Urbana | [J Semi- urbana ) Rural

Observaciones de la zona:

¢ El nivel economico del candidato es acorde a su nivel de vida?




8. SALUD

Servicios médicos con ios que cuenta la familia:

| IMSS

| ISSSTE

Centro de salud

| Dispensario

| Médico privado

Otros (Especifique) |

Enfermedades y/o padecimientos en la familia:

Respiratorias ¢ Cual(es)? ¢Quién la
padece?
Gastrointestinales ¢Cual(es)? ¢ Quién la
padece?
Dermatolégicas ¢Cual(es)? ¢ Quién la
padece?
Neurologicas ¢ Cual(es)? ¢Quién la
padece?
Cancer ¢Cual(es)? ¢ Quién la
B padece?
Hipertension ¢Cual(es)? ¢Quién la
padece?
Obesidad ¢Cual(es)? ¢sQuién la
padece?
Diabetes mellitus ¢De qué tipo? éQuién la
padece?
Adicciones ¢De qué tipo? ¢ Quién la
padece?
l Otras
| Miembros

|

discapacitados:

Familiares con enfermedades

cronicas:










Rayter é Rayate con Rayter!!!

Pagare

No. BUENO POR
En a de del 20

Debe(mos) y pagare(mos) incondicionalmente por este Pagaré a la orden de

en el

La cantidad de:

Valor recibido a mi (nuestra) entera satisfaccion. Este pagaré forma parte de una serie numerada de 1 al
de que, al no pagarse cualquiera de ellos a su vencimiento, seran exigibles todos los que le sigan en numero, ademas de
vencimiento de este documento hasta el dia de su liquidacion, causara intereses moratorios al tipo de

y todos estan sujetos a la condicion
los ya vencidos, desde la fecha de

Rayter ﬁ Rayate con Rayter!!!

% mensual, pagadero en esta ciudad juntamente
con el principal.

; . Acepto(amos)
' [ o

Eciek Dovwiy Alvovade (erer

E;r;wr- Las !‘."fbl“to?fc)_‘) #2336 Terdan '

Toxtla Giticyres Fima(s)
A\, v
Escriba al reverso los datos personales y firma{s) de(los) avai(es) 8600-08PA

Pagaré -
No. BUENO POR

En a de 20

Debe(mos) y pagare(mos) incondicionalmente por este Pagaré a la orden de

en el

La cantidad de:

Valor recibido a mi (nuestra) entera satisfaccion. Este

pagaré forma parte de una serie numerad j icid
de que, al no pagarse cualquiera de ellos a su vencimiento X el oA Ve Vet o con i

ue, , seran exigibles todos los que le sigan en nimero, ademés de los ya vencidos, desde |a fi
ve ity < 3 A » , echa de
co:ce‘:n:izz :ale.este documento hasta el dia de su liquidacion, causara intereses moratorios al tipo de % mensual, pagadero en esta ciudad juntamente
. - Acepto(amos)
Cu'm.r.\. Dnr (e )"){Vﬂ.\f'ZICJC‘ pc':’d?.
;_,o_%r_. ij Ha r;lqu #56  Teron
verfa Gtz (Chapes PRSI o e & ]
Ewmdmbsmwwmcyﬁnqs)de(hs)avd(s)




