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e Fecha /0 | /1 2922,
Solicitud de Empleo e ﬂé/&,%a >
Sueldo mensual
Nota: La informacién aqui proporcionada seré tratada
confidencialmente
DATOS PERSONALES
Apellido Paterno Apellido Materno Nombre (s) Edad Estatura Peso Estado Civil
Oeno T, cQ/,/ozr 0. FO |22 8BS ety
Direccién Cédigo Postal | Teléfono Sexo
—_— ; . Casa:
Tolod Tragos #HSO02 bavrio SHu Tousel. VR | Cargnzzor 2yo | M.
Fecha de Nacimiento© Lugar de Nacimiento Nacionalidad Vive con: Sus Padres Su Familia Solo
o2 S‘//02 /2273 |y Aichl M exicana
Numero de Seguridad Social Cbrreo electrénico ( e —mail ) ¢ Tiene licencia de manejo? | Registro Federal de Contribuyentes
g o
V7227361 P32, |@banilo moppsno sancuad I?ﬁLD oruilinn St MOS8 73225 ASA
¢ Cdémo considera su estado de salud actual? ¢Padece de alguna enfermedad crénica?
Bueno & Reguar O Malo Ol 8 o il ¢Cual?
¢ Qué deporte practica? ¢Pertenece a algun club social o Deportivo? ¢Cual es su pasatiempo favorito?
ol kol - 20 v, effar con by Tori [
¢Cual es su meta en la vida?
Ser mefer cuole  oia.
DATOS FAMILIARES
Nombre Vive Finado Domicilio Ocupacion
Padre ® P "
‘Mcofz Sacva menfn Moyeno | &i 77‘/044 # /02 Pynic %&/ﬁ AL/ (Cm//éw/
adre
dole Sk elez. | 5T fetlan #051 Lopiw fiok, &[5 Hhgor.
sposa (0
N1l \lagpeez Keolsy ST 73l Lengd #5 Lan St Tap Eofleacty.
Nombre Hija (o) r ¢
e (gleb Ajm;ﬁm? St -[?/JJ’] A5z, Ba, f”?//ﬂ%
Nombre Hija (o) ‘
%\ngg:s” gf;j( )1,0;/&49 A(owvu) UWZ .5'17 &//W#@/K [/,//@‘)06 ‘ 4
ombre Hija (o =
Koo Shiell aorow ihzger ' Colis ragaS HS2 Beriv Ma Tk [ Sy Hon o
ESCOLARIDAD
Nombre de la Escuela Direccién DeFechas Y Afios Documento Recibido
Primaria
P_%QMQCMWJ 1379 WE5| & Rake x
S?cun aria
Breele Savndpin 3 2. /P85S VZEA 3. | kosctr
Preparatoria
bre purudvin F 1. 1989 V520| 2 |\ Zn compoda.
Profesional
Estudios de Post grado
Comercial u otras
Estudios que efectia en la actualidad:
Escuela Horario: Carrera 6 Curso Grado
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CONOCIMIENTOS GENERALES
Idiomas que domina: Eopuvmz .
Funciones de oficina que domina: U £
Paquetes de computo que domina: Upl N Exce ( E
EMPLEO ACTUAL Y ANTERIORES
Concepto Empleo actual 6 ultimo Empleo anterior | Empleo anterior Empleo anterior
Tiempo que prest6 sus & i
servicios ’)ZVW D 8. M:’é/p} /Omeded . /[ _@av.
Nombre de la Compatiia A witiv. Spirne A Salri 479 . Doy iz /)/lgw'vr ircr-
Direccion B T2leee 1303 |oine Pocihino V3 Habor Savphes
Teléfono o sABIBS” | B)0Gp BERF G183 7 2.
Puesto que desempetiabs  Jh oy fe (oerenal| Ayclonde Genew! | Vokdy (o /. | 57837580 46 Yo
Uttimo sueido ol Fw0 ¥ o2 200 2 wo /4, 500
Motivo de su separacién Leer Z‘;X?‘e /L/ 2 e U /y{ CFEI 7 (//5/,?47?/ N
Nombre de sujfe inmedisto L7y, Aot Alperiti?. Dukel bormed Zured Lol r. | Torge Fores.
Puesto de su jefe inmediato Dvrie. Geren ')[C, Su S O Aeren k .
7 v 7
DATOS GENERALES
¢ C6mo se entero de la vacante? ¢ Posee automévil propio? J Marca Modelo
& . \j
Rewmaidrogn Lo lign Kol < S Che vrofef-| Cheny
¢Algun pariente trabaja en esta empresa? ¢ Tiene deudas? Importe de ladeuda < °
AU P RO,
¢ Tiene otros ingresos? Describalos: ¢ Sus gastos mensuales a cuénto ascienden?
0 ¢ Tiene crédito INFONAVIT? s {?
¢Vive en casa propia? 6‘19 ¢De cuanto es el descuento semanal de su crédito de INFONAVIT} 0
¢Paga renta? Renta mensual
¢Puede viajar? s?
Fecha en que podria presentarse a trabajar
@Nmm

Observaciones:

Comentarios del entrevistador

Hago constar que mis respuestas son verdaderas

Glurde oo  Sundal.

Firma del solicitante



Cuestionario COVID-19

Distribuidora

ELTORO

Emiistiends nuevos mercados” ®

En Distribuidora El 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: B @705 -

2.- Genero: /0(41 celFr10

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

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

5.-Algun familiar cercano o amistad con la que hayas convivido en los ltimos 15 dias ha sido
diagnosticado con COVID-19 ¢ presentado algun sintoma de los anteriormente mencionados?( tos,
fiebre, dificultad para respirar) ~/©

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

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 omision
se pudieran generar en contra de la empresa.

Nombre y Firma del Colaborador: <« é/(/@'/% ,v/yypmp Sa;/w/ﬁ 7 /

Fecha de realizacion del Cuestionario:
10 JH ot Erb Razz






Guadalupe, Nuevo Ledn, Miércoles 09 de Noviembre del 2022

A quien Corresponda:

Por medio de la presente se hace constar que el Sr. Eduardo Moreno Sandoval, trabajo en Moto
Servicio Mauricio, desempefiando el puesto Ayudante General, teniendo una antigiiedad laboral
de 2 afios 10 meses en este tiempo demostrd ser una persona responsable.

Por lo anterior no tengo inconveniente alguna en recomendarlo ampliamente, se extiende el
presente para los fines que al interesado convengan.

Agradecemos de antemano las atenciones que se sirvan tomar al presente, quedando a
sus ordenes

Atentamente

Juan Antoffio Mauricio Espinoza.

Juan Antonio Mauricio Espinoza jamauricio7?7 @gmail.com
MAEJ771204E19 e 811-654-8285
Av. Tolteca # 1303 Col. Tolteca

Guadalupe, Nuevo Leén






(.~(,)i\_\' TANCIA DE LA (’l AV] [J NICA DIRECCION GENERAL DEL

REGISTRO NACIONAL DE POBLACION

DE REGISTRO DE POBLACION £ IDENTIDAD

Clave:

VARN750924MNLZDR04

Nombre

NORA SILVIA VAZQUEZ RODRIGUEZ

Fecha de inscripcién Folio Entidad de registro
22/01/2007 133926535 NUEVO LEON

™ morans - 500 o R A A O A N O TSRO yoron A IR G
e T e ) (e D e Voo e B SRR AT )

D¢
'ggmb

T ” e
I|| II“I”II |’I CURRP Certificada: verificada con el Registro Civil

119026197502734

NORA SILVIA VAZQUEZ RODRIGUEZ

PRESENTE Ciudad de México, a 09 de noviembre de 2022

El derecho a la identidad esta consagrado en nuestra Constitucion. En la 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.

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

Nuestro compromiso es que la identidad de cada persona esté protegida y segura, por ello contamos con los maximos estandares para la proteccién 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
construccion de un registro fiel y confiable de la identidad de la poblacion.

Agradezco tu participacion.

LIC. ADAN AUGUSTO LOPEZ HERNANDEZ

SECRETARIO DE GOBERNACION

Estamos a sus ¢rdenes para cualquier aclaracién o duda sobre la conformacién de su clave en TELCURP, marcando el 800 911 11 11

La impresién de la constancia CURP en papel bond, a color o blanco y negro, es vélida y debe ser aceptada para realizar todo tramite.

TRAMITE GRATUITO

Los Datos Personales recabados, incorporados y tratados en la Base de Datos Nacional de la Clave Unica de Registro de Poblacién, son utilizados como
elementos de apoyo en la funcién de la Secretaria de Gobernacion, a través de la Direccion General del Registro Nacional de Poblacion e Identidad en el
registro y acreditacion de la identidad de la poblacién del pais, y de los nacionales residentes en el extranjero; asignando y expidiendo la Clave Unica de
Registro de Poblacién. 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/persona/welcome.do). La transferencia de los Datos Personales y el ejercicio de los
derechos de acceso, rectificacion, cancelacién y oposicién, deben realizarse conforme a la Ley General de Proteccién de Datos Personales en Posesion de
los Sujetos Obligados, y demas normatividad aplicable. Para ver la version integral del aviso de privacidad ingresar a https://renapo.gob.mx/
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Coc'nas Industriales

‘ Matamoros 1717 pte, Col. Obispado, Mty., N.L. 64060 R.F.C. SAD 560528-572

nfo SCiA
NUEVO LedN ~ :

o U HOD
PERSONA MORAL CON FINES No LUCRATIVOS
USUARIO EDUARDO MORENO SANDOVAL o
@) DIRECCION osmv{g_%\lsla Inaguas 502 VENCIMIEN -
. % e, : 3 N
>4 Barrio Sta. Isabel| Monterrey NL' C.P. 64102 Barrio Sta. S MES FACTURADO SEP/2022 N
 Isabel i <
>4 PERIODO DE CONSUMO 18/AG0/2022
19/SEP/2022
DIRECCION DE SERvICIO Isla Inaguas 502 LUGAR DE EXPEDICION 64060-Mty, N.L
Barrio Sta. Isabel Monterrey NL a
2 4
"¢ Xaxx010101000
N.LS. 3153892-01 DV 7 TARIFA  Doméstica - Cat 2
N.LR.
v 0315389201000231281 299 UNIDADUSO 1
STONACOMERCIAL - o o GIRO  omestico
OR ACIO O
. 130460M1as  LECTURAANTERIOR ,, o ULTIMA LECTURA 543, CONSUMO M* 12
A RAS P D DAD O D A D A RACIO
VENCIMIENTO IMPORTE NOAPLICA  CONSUMO DE AGUA 1888
NO APLICA CUOTA DE DRENAJE 27.
01/09/2022 5 NO APLICA CUOTA DE SANEAMIENTO 13.
NOAPLICA  |vA 6.8
NO APLICA REDONDEO MES ANTERIOR 0.2
NO APLICA AJUSTE POR REDONDEO -0.1
| MESEs MESES
ANTERIORES DE ADEUDO 1 TOTAL DEL MES | 237.00
ADEUDO PENDIENTE
O A AR .
368.0
mehmummhm’ s 2.0 sello y firma del 0 recibo 1 institucién®
D‘s‘o Sy yarGgA)ePOYJ23 q 4 xiga7hOWBPSUIP)| JitgNL
P g oo e Ao A S AT
:"'rNQdMMpv:SGXJMFZ’VDHOIISY\):RlrrHwzvRV*mZDSOuUFIIALZJ\'NM:lRGZBBQ"gm%LI::"ZMM
MxGi5PRLxw==
Sello Digital del SAT:
Gp?OklouSDMdzmzs'noﬁmzstapn!oDéﬂkQ/UZESuwQInJmXTvBWuMZst
GQoP1 BMSsOIKb96Ga/FrD1: BVNXAmcItmoMqqucS(YjBWRZxOQT pYEArcgNVmVﬂBQoO
lOUQhWOB,TMMMRP(FXELN*I Mtwcﬂvrsmuuoofo7weu¢ouopzanmoynmnul_
X71dRvYad7USmisj RI15075L Fgl4LObF3XqBATq0r
nI54RqTvy8BAg==
:::: én"rb""‘ Certificacién: ;’g’gj:%"::x e Ill.1!5¢m}mﬂFl-AEA&ZE79D95A42C1 2022-09-20721:43:171DCD090706E 421Dz 1g8qtA
: S B aA-AJF 1 AEAS-2E79095A42C1 ESTE DOCUMENTO ES UNA REPRESENTACION IMPRESA DE UN CFDI -
*El pago de esta factura nolibera al sys_cnpwrdeadeudos_ameﬁoresoserv'c' stad luidos, i é — e e _ G - ‘ e — o,
(E)r;):?:g‘ g: :::ggé:iguelws Servicios de Aguay Drenaje de Monterrey, 'n#’éf’; reseorf/: gl’;:rue'cr?g c'!f :g{tjﬂesjg& g:?n%aedrg:;:ggg%snsteérxigy: dlael: :;‘?’1‘9’3%:?;‘12; :lijee rl‘”:ctgll:»r?y -
- FORMA DE PAGO: 99-Por definir e ™
Banorte Empresa: 06944 Ref.: 031 5389201153630994 NUMERO DE CUENTA: No Aplica
Afirme Ref.: 0315389201153630994
Bajio Ref.: 03156389201 163630994
PA Banamex: 197001 Ref.: 03153892011 536309293 f
Scotiabank No. Serv.: 1639 Ref.: 031 53892011536309293 |
Santander No. Conv.: 7054 Ref.: 0315389201 1536309293 t
Bancomer No. Conv.: 1 291505 Ref.: 03153892011 536309293
HSBC Convenio RAP - 4299 Ref.: 03153892011536309293 31538920123128129900000003580006
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* UNIVERSIDAD
DEPARTAMENTO ESCOLAR Y DE ARCHIVO |
PREPARATORIA No. 3 (NQCTU RNA PARA TRABAJADORES} 3

No.' Mat. 686421

NOMBRE DEL ALUMNO

MORENO SANDOVAL EDUARDO |

| {4 1§

AUTONOMA DE NUEVO LF("N
T:'.""\

1 opomumdAoe'é,,p‘s EXAMEN
 ASIGNATURAS' |F/s|F/Cl  1a. 2. . | 3l 4 e N
o) | | Fecba |Calll Fecha ,Cal| Focha/ |Cal.| Focha |Calj] Fecha [Cal
77T 7 1er. SEMESTRE oo l‘
MATEMATICAS 1 s |7 o Y el R
FISICA ] Y LABORATORIO 4 | 56 Rl A8 b ‘
QUIMICA | Y LABORATOR.O 4 | s Lif
BIOLOGIA 1 Y LABORATORIO 3 | 42 e b i H
TIGLES| T | 3 | 4 boind by
TALLER DE REDACCION 51 70 Lisd! 154 fik 4
e Ta 1T Y
' TEQRIA DE LA HISTORIA a4zt BT SR | R AT
METODOLOG!A DEL APRENDIZA]E 1 |14 ‘, '1 it * ! t i
Ed}fCA”ION FISICA 1 | e TR O 1 | S AR -
if! F4:4 | f‘iiu R R » ’ \
bl ¢ BV R {
{1 | 20. SEMESTRE i A A %
| "MATEMATICAS 1I s | 70 ‘ ? ' { ! 3 i
FISICA 1l Y LABORATORIO o T e (e “;\A';\',nim.\_, antbhRTA | .
| QUIMICA 11 Y LABORATORIO 4 | 8177 pid-pARATORIA No, 3t ! . i , ‘ 1
| BIQLOGIA I'Y LABORATORIO 3 | @ ina. Hinddl A, QOsorio|de 2L!j: { | :
CINGLES T R B Y/ it} | | g it
TALLER DE REDAC. E.INV. DOC. | § | 70 i | ] ¥
FILOSOFIA T ‘ B B e o TR N I Y
| EST. SOCIO-ECON. DEL MUNDO 3| 4 5 { s I { P
| ORIENTACION VOCACIONAL 1 EiE e o e |
EQUCACION FISICA T 1e 7/ E ,' , ; ;
ey : ST B af
s 3er. SEMESTRE . - ™ | i | TEES .
MATEMATICAS 1II : "8 | | ¥.0 nreshite kscopiailely © A -riey CIE | BE S i
{ | FISICA Il Y LABORATORIO 2| % | st celyal hoie obra e N tfro archiye 2 IR ‘
§§ | QUIMICA 11l Y LABORATORIO Gl s Ty o ea Tos filies Igales qve pl M | 3
i EIOLOGIA i1l Y LABORATORIO T g i A R (IR U ¥ g 1
i INGLES 1| ' a2l al PWRTRETN " | W TR B e . by
2731 “TALLER DE LECT. LITERARIAS I 3| @ R ﬂj-; TR R L Sk |
;gr; {  ETIMOLOGIAS LATINAS 3 | 4« PR OITLoTICy m T . o b o i {
4 1a8 FILOSOFIA | 3 | a2 are e ~— RN Rl B . ‘
,5} § 1 HY§TomA DE MEXICO 3 | 4 R b Ui B fles Py Bt e !
i |lil "ORIENTACION VOCACIONAL II 1|14 GRS i3 NSt e “euf ces. i
g 3 v {j ~EDUCACION FISICA 1| e = BT : T
, ;g*,‘“-! TINTR.A LA COMPUTACION| | 3 | a2 — e T
a1 || - do. SEMESTRE : R B i IS e U
1 LG ‘5{. MATEMATIGAS 1V S 490 b Wi | s 4 i 1
(o ! FISICA IV Y LABORATORIO 2] % ey s K
! 12 QUIMICA IV Y LABORATORIO 4 i
' "BIOLOGIA IV Y LABORATORIO 3
INGLES IV | 3 ﬂ‘ =
“TALLER DE LECT. UTERARIAS 11 | 3 F
ETIMOLOGIAS GRIEGAS 3 ;
ETICA 3 ol - g7 .
"E6T SOCIOECONOMICA DE MEX.|| 3 420 £~ v
INFORMACION PROFESIONAL 1 e VNS o
" EDUCACION FISICA e Y '
INTR. A LA COMPUTACION I | 3 | 42 Iy &
: S _ I = 4
RS ) ;-.._1_1‘ .
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@ JUAN ANTONIO MAURICIO ESPINOZA

] FECHA DE PAGO: 2021-10-02 | DOCUMENTO: 187
EDUARDO MORENO SANDOVAL. (MOSE731225KSA) TIPO | CLAVE CONCEPTO IMP. GRAVADO | IMP. EXENTO
C.UR.P. MOSE731225HMNRNDOO || 001 | 001 ] Sueldos, Salarios Rayas y Jornales $1,085.56 $0.00
N.S.S. 47927361932 SUMA DE PERCEPCIONES $1,085.56 $0.00
AFILIACI?N IMSS
TIPO CLAVE CONCEPTO IMPORTE

MAEJ771204E19 JUAN ANTONIO MAURICIO ESPINOZA || 001 002 Seguridad social $24.14
Av. Tolteca # 1303 002 003 ISR $62.84

CP 67170 009 005 Préstamos provenientes del Fondo Nacional de la Vivienda para lo $280.81
626. NLE, MEX SUMA DE DEDUCCIONES $367.79
R?GIMEN FISCAL:
Personas Fisicas con Actividades Empresariales y Profesionales - 612 TR0 CTAVE CONGERTO IMPORTE

002 | 004 | Subsidio para el empleo efectivamente entregado al | $81.55
— Subsidio Causado | 18.71

(C.P. 67170) Juan Antonio Mauricio Espinoza SUMA DE OTROS PAGOS | $81.55
FOLIO FISCAL: E0600DA4-CFBB4A3F-BFDC-E89C05082462 | IMPORTE CON LETRA: SUBTOTAL: $1,167.11|
CERTIFICADO DEL SAT: 00001000000410900451 | Setecientos Noventa y Nueve pesos 32/100 M.N. | DESCUENTO: $367.79
CERTIFICADO DEL EMISOR: 00001000000510525346
FECHA Y HORA DE CERTIFICACI?N: 2022-03-26 09:59:35
TIPO DE COMPROBANTE: Recibo de N?mina
SERIE/FOLIO: A-11517
FECHA Y HORA DE EMISI?N: 2022-03-26T09:59:33
CONDICIONES DE PAGO: FIRMA DEL EMPLEADO
MITODOIDE FAGO: BPe EDUARDO MORENO SANDOVAL.
MONEDA: MXN
TIPO DE CAMBIO:
REGISTRO PATRONAL: D4566648108
N?MERO DE EMPLEADO: 7
TIPO DE R?GIMEN: Sueldos - 02
DEPARTAMENTO:
PUESTO: AUXILIAR
RIESGO DE PUESTO: Clase Il -3
TIPO DE CONTRATO: Contrato de trabajo por tiempo indeterminado - 01
TIPO DE JORNADA: Continuada - 06
ANTIG?EDAD: P88W
INICIO DE RELACI?N LABORAL: 2020-01-21
PERIODO DE PAGO: Semanal - 02
SALARIO BASE COTIZADO APOR: 155.08
SALARIO DIARIO INTEGRADO: 162.09
FECHA DE PAGO: 2021-10-02
FECHA INICIO DE PAGO: 2021-09-27
FECHA FINAL DE PAGO: 2021-10-03
N?MERO DE D?AS PAGADOS: 7
BANCO:
CLABE:
RECEPTOR CLABE ENTIDAD FEDERAL: Nuevo Ledn - NLE

FORMA DE PAGO: 99

CADENA ORIGINAL DEL COMPLEMENTO DE CERTIFICACI?N DIGITAL DEL SAT:
|11.0|E0600DA4-CFBB-4A3F-BFDC-E89C05082462|2022-03-26T09:59:35|VBGSVLU8gNuReHTzw3XmUCuWJyFpfRcX1nIL5GIFWrCI4RSXANVYghc1p20cVJ5rz+SQnéJsVidev
0a+V4TeTBBL8IVIsaYo6B5GRAN7vVTWcBLD 1mMQQgWkJd/PtSsUMyikzrkYbUFRcEwaoARALd+hROsTQCZBksdjZHIRSMIySEoDiHx/2tk5ry9t7Y3CVSUlemY/Fp2SI5zXeZfb2H
txOSw2BITUBIco2bwvfg14QTqrTsEx7R7fAqpuJSWWLQOM1SzcOy4zUQTex8UgKNgSKa+IHEKx3iPgakmq9Q5fzA2DZpqb+NT8AoJsEQceEqQVGeGemgPvgApYhVyqH3A==|000
01000000410900451||

SELLO DIGITAL DEL CFDI:
VBGSVLU8gNuReHTzw3XmUCuWJyFpfRcX1nIL5GIFWrCMRSXANVYghc1p20cVJ5rz+SQn6JsVidevOa+V4TeTBBL8IVIsaYo6B5GRAN7VTWeBLD1mMQQgWkJd//PtSsUMyikz
rkYbUFRcEwaoARALd+hROsTQCZBksdjZHIRSMIySE oDiHx/2tk5ry9t7Y3CVSUlemY/Fp2SI5zXeZfb2HtxOSw2BITUBIco2bwviq14QTqrTsEx7R7fAqpud5WWLQOM18zcOy4zUQT
ex8UgKNgSKa+IHEKx3iPgakmg9Q5fzA2DZpqb+NT8AoJsEQceEqVGeGemgPvgApYhVygH3A==

SELLO DEL SAT:

XRnfA5uZd+SK4IxCkMCjlmkx270SRBzRK8faY3YDi30zOfcZyv6EkeqiBjVnEi2Tp25z0LaLMsn/qgioLbbgp89sdUhsw4cXY +i6scob2XZdLgdO+xC/cBjbAQ3XmOhbi31rtuundg+4aN
+9WUAVVVOIR]XORMFBYx6QBKBQY]YL7D02ROTq2j5a3t13cAp7VyCbnhecl+mkgsu+BGDGHahgbHsO8cRBzpZIk14rLtVWiirnCCy7Noo7gQiVH4MyaysK2+yZjZ/qXj6xxR+kga4
weKgi+hZdrihD25VgGdxwMruYX0VZP2hfQwKyHjtMaDjjX22Z4BVKJPJZ8aNw==
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ESTADOS UNIDOS MEXICANOS
CONSTANCIA DE LA CLAVE UNICA .. BOROOON GERAL B

REGISTRO DE POBLACION £ IDENTIDAD

T Dot the

Clave:

MOSE731225HMNRNDO0

Nombre

EDUARDO MORENO SANDOVAL

Fecha de inscripcién Folio Entidad de registro
19/03/1999 35154502 MICHOACAN DE OCAMPO
I \I “\lImllllllm‘ll|lII“I.II|l CURRP Certificada: verificada con el Registro Civil
116102197400487 CURP's asociadas por correccién
MOSE731225HMNRND18

EDUARDO MORENO SANDOVAL

PRESENTE Ciudad de México, a 09 de noviembre de 2022

El derecho a la identidad esta consagrado en nuestra Constitucion. En la 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.

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

Nuestro compromiso es que la identidad de cada persona esté protegida y segura, por ello contamos con los maximos estandares 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
construccion de un registro fiel y confiable de la identidad de la poblacion.

Agradezco tu participacion.

LIC. ADAN AUGUSTO LOPEZ HERNANDEZ

SECRETARIO DE GOBERNACION

Estamos a sus 6rdenes para cualquier aclaracién o duda sobre la conformacién de su clave en TELCURP, marcando el 800 911 11 11

La impresién de la constancia CURP en papel bond, a color o blanco y negro, es vélida y debe ser aceptada para realizar todo tramite.
TRAMITE GRATUITO

Los Datos Personales recabados, incorporados y tratados en la Base de Datos Nacional de la Clave Unica de Registro de Poblacién, son utilizados como
elementos de apoyo en la funcién de la Secretaria de Gobernacion, a través de la Direccién General del Registro Nacional de Poblacion e Identidad en el
registro y acreditacion de la identidad de la poblacion del pais, y de los nacionales residentes en el extranjero; asignando y expidiendo la Clave Unica de
Registro de Poblacién. 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/persona/welcome.do). La transferencia de los Datos Personales y el ejercicio de los
derechos de acceso, rectificacion, cancelacién y oposicién, deben realizarse conforme a la Ley General de Proteccién de Datos Personales en Posesioén de
los Sujetos Obligados, y demas normatividad aplicable. Para ver la version integral del aviso de privacidad ingresar a https://renapo.gob.mx/
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ESTADOS UNIDOS MEXICANOS
REGISTRO CIVIL
ACTA DE MATRIMONIO

EN NOMBRE DEL ESTADO LIBRE Y SOBERANO DE  NUEVO LEON Y COMO OFICIAL

30 DEL REGISTRO CIVIL EN EL ESTADO, CERTIFICO, EN LO CONDUCENTE,

QUE EN EL LIBRO No. 1 TOMO 1 DEL ARCHIVO GENERAL DEL REGISTRO CIVIL ‘Il' :
EN LA FOJA No. 76 SE ENCUENTRA ASENTADA EL ACTA No 76, BIS 0 “ :
DE FECHA 13 DE JULIO DE 1996 LEVANTADA POR EL C. OFICIAL 19 DEL @
REGISTRO CIVIL % RESIDENTE ;

KA RN
=

EN MONTERREY, NUEVO LEON, ESTADOS UNIDOS MEXICANOS
EN LA CUAL SE CONTIENEN LOS SIGUIENTES DATOS :

A KSR AA TSRO RS A A

DATOS DE LOS CONTRAYENTES | ‘m :
NOMBRE DEL CONTRAYENTE : EDUARDO MORENO SANDOVAL :
) LUGAR DE NACIMIENTO : URUAPAN, MICHOACAN, ESTADOS UNIDOS MEXICANOS _ @
NACIONALIDAD : MEXICANA EDAD :22 §]
ll“ CR..P. : C.URP.: i‘ ‘m
NOMBRE DE LA CONTRAYENTE : NORA SILVIA VAZQUEZ RODRIGUEZ 3; A
& LUGAR DE NACIMIENTO : GUADALUPE, NUEVO LEON, ESTADOS UNIDOS MEXICANOS =
ml NACIONALIDAD : MEXICANA EDAD : 20 = “I‘ |
CRIP. : C.URP.: 3 AL
S} ESTE CONTRATO DE MATRIMONIO SEGUN LA VOLUNTAD EXPRESADA POR LOS CONTRAYENTES ESTA SUJETO AL i C
REGIMEN DE: SOCIEDAD CONYUGAL § ‘Il'
I“' z PADRES DEL CONTRAYENTE %3 A
Y NOMBRE : JOSE SACRAMENTO MORENO CERVANTES NACIONALIDAD : MEXICANA ; R
NOMBRE : AIDA SANDOVAL VELEZ NACIONALIDAD : MEXICANA %
\||| PADRES DE LA CONTRAYENTE é
© NOMBRE : ISABEL VAZQUEZ ROBLEDO NACIONALIDAD : MEXICANA § _Q
‘ ’“ NOMBRE : IRMA JOSEFINA RODRIGUEZ DE VAZQUEZ NACIONALIDAD : MEXICANA £ 'Il
’ TESTIGOS DE LOS CONTRAYENTES él' ‘
© NOMBRE R
I NACIONALIDAD : EDAD : — |
| i
C NACIONALIDAD : EDAD : o B
Y NOMBRE : )
| |‘ NACIONALIDAD : EDAD : — | }l
AL NOMBRE : § L
‘ F NACIONALIDAD : EDAD :/ —— g J
; =
|l NOMBRE (S) DE LA (S) PERSONA (S) QUE DA (N) SU CONSENTIMIENTO PARA LA CELEBRACION DEL MATRIMONIO. ;lu‘l Ll
S\ o
‘ ﬂ AUTORIZACION DE LA SECRETARIA DE GOBERNACION (EXTRANJERO) : ’ =
" '.l as
- | . II'I X
[ DATOS DEL PAGO: MONTERREY, N.L. A 21/ ABR/ 2004 A
n ELABORO: ROSA_CONTRERAS : 5
ACTAS DE MATRIMONIO @OBIERNODEL ESTABETAL: $26. §I|m
( VEINTISEIS PESOS 00/100 M.N. *unuééﬂuilw"**** ;
[ POR ACUERDO DEL C. Lic. FERNANDO DE JESUS CANALES CLARIOND, Gosék?fmp'.gn?ﬂ'-&e,ggb A
CONSTITUCIONAL DEL ESTADO DE NUEVO LEON, PUBLICADO EN EL PERIODICONOFICIAONTERREY N. L SELLO =
DEL ESTADO, EN FECHA 4 DE FEBRERO DEL 2002, SE OTORGA ESTA CERTIFICACION EN LA o OFICIAL DE LA 5
CIUDAD DE MONTERREY, CAPITAL DEL ESTADO DE NUEVO LEON, A LOS 21 DIAS DEL MES [ g
DE ABRIL DEL 2004. DOY FE. DEPENDENCIA 2

AN
ROSA_ CONTRERAS 11
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