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Solicitud de Empleo
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“ Sueldo mensual
Nota: La informacion aqui proporcionada sera tratacla
confidencialmente . J

¢, Cual es su meta en la vida?
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Apellido Paterno | Apellido Materno re _j“‘ | Edad | Estatura Peso | Estado Civil
Qcalitie Telleg Qm;.l R . & l-€5 6% | Cos
Direccion Cédigo Postal | Teléfono Sexo
' ) Casa:

G e Sc—aD\m wmbe HR (nt Y Seccton fuc __GQ_.!\"I’]Q, = 190690 Cel. 74)g (7633 | M
Fecha de Nacimiento * Lugar de Nacimiento Nacionaliiad Vive con: Sus Padres Su Familia Solo
1%-10- 1975 CRMx Mexicgoa | O @ 0
Numero de Seguridad Social Correo electronico ( & — mail ) ¢ Tiene licencia de rmangjo? Registro Federal de Contribuyentes
G‘q5‘3507((5 tole oeelernex 18 @ amed L O 1 B80TRISIaIRBRR
¢ Como considera su estado de salud actual? ¢Padece d# algdna enfirre ad orénica?

Bueno (¥ Regular '®) Malo O| Si O lo e iCual?
£ Qué deporte practica? ¢Pertenece a alguin club social o Deportivo” | ;Cuzl es su pasatiempo favorito?
Nwauno Nc Cs¥a con o Coam' [

DATOS FAMILIARES

Nombre Vive Finado oy DOIﬂIC'l'O

Ocupacién

Padre
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ESCOLARIDAD _
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Nombre de la Escuela Direccion == il - Afos

Documento Recibido
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Comercial u otras
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Estudios que efectia en la actualidad:
Escuela Horario: .

Carrera 6 Curso
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Grado
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Idiomas que domina:

Scla

Funciones de oficina que domina: (' vt

Espanel

Paquetes de computo que domina:~ yy\. | gw:ejf &‘F?‘ﬁ":
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___GONOCIMIENTOS GENERALES

EMPLEQO ACTUAL Y ANTERIORES

Concepto

Empleo actual o Gltimo

Empleo anterior

Empleo anterior

Tiempo que presto sus
servicios

('l Maﬂv*& -

Nombre de la Compafiia

-k__\_f Sus —

Direccion 'anc‘&dr_ou —
Teléfono

Puesto que desempefiaba ?T&;“kg\ ) A-.._.. .
Ultimo sueldo Bt

Motivo de su separacién
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Nombre de su jefe inmediato

Puesto de su jefe inmediato
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DATOS GENERALES

¢ Cbémo se enter6 de la vacante?

¢Algun pariente trabaja eh esta empr'e_géz?m“ T

S

¢ Tiene otros ingresos?

Ne

Describalos:

¢Vive en casa propia?

o

¢Paga renta? <

oo § 14007

¢Puede vigjar? <,

Observaciones:

Comentarios del entrevistador

Fecha en que podria presentarse a trabé!grl A'\_%% -HISMG )

¢ Posee automovil

S'l

Marca

C heusedat

propio?

Modelo

2008

¢ Tiene deudas?

Ne

Importe de la deuda

¢ Tiene crédito INF

ONAVIT?

No

¢ Sus gastos mensuales a cuanto ascienden?’ 3 9..‘ San

¢ De cuanto es el descuentosemanal de su crédito de INFONAVIT?

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

teniendo conocimiento de las sanciones a las cuales puedo ser

sometido para el caso de declarar con falsedad

Namhra v Firma dal Saliritanta




Cuesticrario COVID-19

o L L EE I TR T T

Distribuidora

En Distribuidora El Toro A ¢e C V251 ce nuestros colaboradores y de nuestros prestadores
de servicios es primordial, zsi que haroe 2 :boado este pequeio cuestionario con la finalidad de
proteger la integricad fsica de fodos,

(-

1-Edad: 4]7 NA&os

2.- Genero: \Musco\‘mo

3.- ¢ Pertenece a algun grupo de riesgo? (= 00 aios, hipertension, diabetes, cardiopatias,
patologia pulmonar, enfermedad 1enz! croni-a, nunosupresion, patologia hepatica.) \)g

4.- Desde el dia 07 de JULIO hasta e ¢z noy ¢ Has tenido inicio stbito de cualquiera de los
siguientes sintomas: tos. fiebre, dificulod porarespirar?. N o

5.-Algun familiar carcano o amistad con 2 zua hayas convivido en los ultimos 15 dias ha sido
diagnosticado con COVID-1¢ & presentedo & cUn sintoma de los anteriormente mencionados?( tos,
fiebre, dificultad parza respirar) \yo

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

El candidato manifiesta que 1a informacién brindada se realiza bajo protesta de decir
verdad, so pena de sar acrgedor de ‘as sanciones que con motivo de su falsedad u omision
s@ pudierarn canear =n contra de la empresa.

Nombre y Firma del Colaborador: Qm‘;\ Qco‘(i'\“& Te”::?; @V

Fecha de realizacion del Cuestionario: Q¥-oi- 2023
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CJ-RC-AN-26032200205

w1 ACTA DE NACIMIENTO

ENTIDAD DELEGACION JUZGADO  LIBRO ACTA Ao CLASE  FECHA DE REGISTRO
9 1 13 16 101 1976 NA 12-04-1976

REGISTRADO

Nombre: RAUL

Primer apellido: OCOTITLA Segundo apellido: TELLEZ
Género: _HOMBRE Presentado: VIVO(A)

Hora de nacimiento: _00:00:00 Fechadenacimiento: _18-10-1975 ~  copparecis:

Lugar de nacimiento: _JACARANDAS 13 DE ESTA CIUDAD, =--wmeewee, wovnonenen

PADRES /| MADRES

PADRE/MADRE 1°
Nombre: _[RAYMUNDO OCOTITLA edad: 31 ANOS

Ocupacién: Nacionalidad: MEXICANA

Domicilio:

PADRE/MADRE 2°
Nombre: JUANA TELLEZ £dad: 32 ANOS

Ocupacién: Nacionalidad: MEXICANA
Domicilio:

ABUELOS

ABUELOS 1°
Nombre Abuelo: _PABLO OCOTITLA FINADO Nacionalidad Abuelo:

Nombre Abuela: _CREGORIA VAZQUEZ Nacionalidad Abuela:
Domicilio Abuelos:

ABUELOS 2°
Nombre Abuelo: _LAURO TELLEZ FINADO Hahiasiidad Akl

Nombre Abuela; _FEBRONIA CARTENO Nacionalidad Abuela:
Domicilio Abuel

La presente certificacién es un extracto del acta cuyos datos arriba se precisan y que se expide firmada electonicamente y de manera autdgraf: fund; en los articulos 48 del
€édigo civil para el Distrito Federal y 13 fraccidn Vil del Reglamento del Registro Civil del Distrito Federal en esta Ciudad de México.

La C, Juez Gentral del Registro Civil de fa Ciudad de México.s SABADO 26 DE MARZO DEL ANO 2022

FEboOEVXZRi+QuwjsiGAFpMuNIOQqem7iu0D2D CE3apSOVLT pibhYUuB4waabygryHNCIHTMZIBWYk+ZWzDINISWE X fdt66KuX8Rg +SUHF6ZIMbaTjuEyR
7jzbu10kxGu3hFAec0C5Bef)I GaASXGEFBMOB5SAGCRWSgIBhcZkPAr5IM1/sgFOPICIKepgtHXILRFeh53EIaGIaONMAScVWIKpRrISzhXs+ BESDEQIVUBGT
VInSTY TxoJtY6/CtYsJBubogzNDX/0ZVIAS6rO IngDONNNIEICBERWoOTiXv7ichw+biAz3GEO2HBTUZAKEWWIAT ZewOS5WHYiA==

LIC. CLAUDIA VIRGINIA FRANCO CORONA Para verificar la validez del contenido de esta copia escanea ol cédigo
QR ubicad la parte ior de este d

Feta arta rancta da 1 ndginac nacgina 1 da1




Fisis T oie s wiv v aie T aie Taie e R N L ey
_:?: =

¥ ESTADOS UNIDOS MEXICANOS

% SEGOB OV < A N € DFE | \WVE 1IN IC A = , ,.r.‘| - -

) Clave:

. OOTR751018HDFCLL04

o

% Nombre

¥ RAUL OCOTITLA TELLEZ

+

x

,t Fecha de inscripcion Folio Entidad de registro

b 2

30/08/2000 63461060 DISTRITO FEDERAL

-*‘ ) -
€3 R R R Y i B Y I O R R O

Tl

109005197600101 CURP's asociadss por correcclén
OOTR751018HMCCLLOS
RAUL OCOTITLA TELLEZ
PRESENTE Ciudad de México, a 08 de marzo 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 Poblacién (CURP) permita a la poblacion tener una sola llave de acceso a servicios
gubemamentales, ser atendida rapidamente y poder realizar trdmites 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 méximos estandares para la proteccién de los
datos personales. En este marco, es importante que verifiques que la informacién 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 aclaracion o duda sobre la conformacion de su clave en TELCURP, marcando el 800 911 11 11

La impresién de la constancla CURP en papel bond, a color o blanco y negro, es vélida y debe ser aceptada para realizar todo trimite.
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 funcitn 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 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
Piblica y Proteccion 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, cancelacion y oposicion, deben realizarse conforme a la Ley General de Proteccién de Datos Personales en Posesion de
los Sujetos Obligados, y demés normatividad aplicable. Para ver la version integral del aviso de privacidad ingresar a https:/frenapo.gob.mx/




CEDULA DE IDENTIFICACION FISCAL

HACIENDA SgsaT

CONSTANCIA DE SITUACION FISCAL

egistr

Lugar y Fecha de Emisién
APETATITLAN DE ANTONIO CARVAJAL , TLAXCALA
A 25 DE ABRIL DE 2022

00

OTR751018BF7
Datos de Identificacion del Contribuyente:
RFC: OOTR751018BF7
CURP: OOTR751018HDFCLLO4
Nombre (s): RAUL
Primer Apellido: OCOTITLA
Segundo Apellido: TELLEZ
Fecha inicio de operaciones: 01 DE ENERO DE 2007
Estatus en el padrén: ACTIVO
Fecha de Gltimo cambio de estado: 16 DE JULIO DE 2010
Nombre Comercial: RAUL OCOTITLA TELLEZ
Datos del domicilio registrado
Cédigo Postal:90600 Tipo de Vialidad:
Nombre de Vialidad: ALDAMA Niamero Exterior: 2
Namero Interior:SIN NUMERO Nombre de la Colonia:
Nombre de la Localidad: APETATITLAN :!:I'}'(glr\lni O("C;;Aligsi;\iji{ia o Demarcacién Territorial: APETATITLAN DE
Nombre de la Entidad Federativa: TLAXCALA Entre Calle: SIN NOMBRE
Pagina [1] de [2]

CQﬂrt acto

HACIENDA .. o SAT




Y Calle: SIN NOMBRE

Estado del domicilio: SIN DETALLE - DOMICILIO SIN VERIFICAR

Estado del contribuyente en el domicilio: SIN DATOS - SIN DETALLE

Actividades Econdmicas:

Orden Actividad Econémica Porcentaje | Fecha Inicio | Fecha Fin
1 Fabricacion de fibras quimicas 100 01/01/2007
Regimenes:
Régimen Fecha Inicio | Fecha Fin
Régimen de Sueldos y Salarios e Ingresos Asimilados a Salarios 01/01/2007
Obligaciones:
Descripcion de la Obligacion Descripcion Vencimiento Fecha Inicio | Fecha Fin

Declaracién anual de ISR. Personas Fisicas.

A mas tardar el 30 de abril del ejercicio
siguiente.

01/01/2017

Sus datos personales son incorporados y protegidos en los sistemas del SAT, de conformidad con los Lineamientos de Proteccién de Datos
Personales y con diversas disposiciones fiscales y legales sobre confidencialidad y proteccién de datos, a fin de ejercer las facultades

conferidas a la autoridad fiscal.

Si desea modificar o corregir sus datos personales, puede acudir a cualquier Médulo de Servicios Tributarios ylo a través de la direccién

http:/isat.gob.mx

“La corrupci6n tiene consecuencias jdentinclalal Si conoces algiin posible acto de corrupcién o delito presenta una queja o denuncia a través
de: www.sat.gob.mx, denuncias@sat.gob.mx, desde México: (55) 8852 2222, desde el extranjero: + 55 8852 2222, SAT mévil o www.gob.mx/sfp".

Cadena Original Sello:
Sello Digital:

|12022/04/25|00TR751018BF7|CONSTANCIA DE SITUACION FISCAL|200001088888800000031 Il
KEAsFTCO0f5mFOLdfmPSpEKYaZ5Z202n540tC5/tclgCObY81zNH+nOITVE+6jpsmYHmnED/YBz1DglkmMaU
mxe1wK3EZqyiV+/1mwPéliz1CxYrLIk2uXAChPvFg9ZoymWcVelxVYjkrt7U/+LjAHvc0oIN

nJ4jgb/QBfbj

jWh=

Pagina [2] de [2]
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CFE Suministrador de Servicios Bastcos
Rio Rédano Ne. 14, colonia Cuauhtémoc,
Afcaldia Cuauhtémoc, Codigo Postal 06500,

Lomision Federal de Electricidad Cludad de México. RFC: CSS160330CP7

HERNANDEZ PALETA J BENITO .., apacar:

16 SEPTIEMBRE 8 INT 4 SECC 7A $ 197

FCO | MADERO Y 5 DE MAYO

CONTLA 021. C.P. 90193 (CIENTO NOVENTA Y SIETE PESOS M.N.)
CONTLA, TLAX.

Obtén tu aviso recibo mas facil y rapido

Actualiza tus datos mediante el QR v

NO. DE SERVICIO : 231081206645
RMU : 90193 08-12-29 XAXX-010101 002 CFE

-~ -
LI )

CORTE A PARTIR:
24 DIC 22

LiIMITE DE PAGO: 23 DIC 22

TARIFA: 01 NO. MEDIDOR:25XB76 MULTIPLICADOR:

PERIODO FACTURADQ: 04 OCT 22 - 05 DIC 22

Concepto Lectura actual Lestiita anterior
Medids @ Estimada @ Modids @ Estioeds @
Energia (kWh) 08404 08240 164
Basico 150 0.933 139.95
Intermedio 14 1.139 15.94
Suma 164 155.89
" Este grafico refleja tu nivel de consumo. A menor uso, mayor apoyo. Subtetal
‘1/‘4 I R )
Costos de 13 enengia en ef Mercado Eidictrico Mayorisia Desglose def impote & pagar
O | B AW Impore 04 Congeple AT imparte (MXN)
Suministro 62,78 0.00 0.00 62.78 Energia 155.90
Distribucién 0.00 0.00 257.58 257.58 IVA 16% 24.94
Transmision 0.00 0.00 28.83 28.83 Fac. del Periodo 180.84
CENACE 0.00 0.00 1.21 1.21 DAP2 16.58
Energia 0.00 0.00 122,34 122,34 Adeudo Anterior 220.36
Capacidad 0.00 0.00 78.23 78.23 Su Pago 220.00-
SCnMEM() 0.00 0.00 0.98 0.98 Total $197.78

Apoyo Gubernamental 396.05

{1) SCAERY. Costos relacianadas con los servicios def Mercado. (2) DAP: Derecho al Alumbrado Publico, (3) Cargos o eréditos: Diversos conceplos que se pusden incluir en &l avise recibo relacionados con &l suministro
- Facha, hora y lugar de impresion: 19 DEG 2022 08:37:07 hws. CALLE FERROCARRIL NCRTE No. 17 17 S/N COL. CENTR(O SANTA ANA SANTA ANA
00

CFE-contigo @O OO

3 08- 12-29 XAXX 010101 002 CFE

208845
{CIENTO NOVENTA Y SIETE PESOS M.N.)

A

08DV02M300846600 Repartir




Homoclave del tramite

Instituto Mexicano del Seguro Social

Constancia de Vigencia de Derechos

Homoclave del formato

Fecha de publicacion del formato en el DOF

IMSS-02-020 FF-IMSS-012 B Al ks
Datos Generales
NSS: 61937507665
CURP: OOTR751018HDFCLLO4
Nombre(s), primer apellido y segundo apellido: RAUL OCOTITLA TELLEZ
Sexo: Hombre
Fecha de nacimiento: 1 8/10/1975
Lugar de nacimiento: DISTRITO FEDERAL

Datos de Aseguramiento

Con derecho al servicio médico: S|

Vigente:

Delegacidn:

UMF:

Turno:

Consultorio:

Agregado Médico:

Calidad Nombre(s)
o

HIOS EMILIANO

16/03/2022

TLAXCALA

UMF 010 SAN PABLO APETATITLAN
MATUTINO

CONSULTORIO 1

1M19750R

Datos del dltimo patrén

Registro Patronal

F1114853105
Beneficiarios
Primer Apellido Segundo Apellido N’:ﬁ:ﬁ;& . Sexo Delegaci6n
SANCHEZ HERNANDEZ 31/10/1990  Mujer TLAXCALA
QCOTITLA SANCHEZ 13/04/2015 ' Hombre TLAXCALA

Nombre o razén social

DISTRIBUIDORA EL TORO
; Conderecho  Agregado
UMF Consulterio ~ Turmne i médco
UMF 010 SAN  CONSULTORI MATUTIN
PABLO 01 o Sl 2F19%00R
UMF 010 SAN  CONSULTORI MATUTIN
PABLO o1 o St 3M20150R

“De conformidad con Jos articulos 4 y 69-M, fraccién V de ia Ley Federal de Procedirniento Administrativo, fos formatos para solicitar trdmites y servicios deberdn publicarse en el Diario Oficial de la Federacitn (DOF)"

MEXICO

2

ontacto

Paseo de la Reforma 476, P8,
Col. Juarez, Delegacion
Cuauhtémoc C.P. 06600 México, DF.




C16DE ' BINT4
'mmmmmmamm
CLAVEDEELECTOR OCTLRL75101803HT00
CURP ARQDE REGISTRO
OOTR751018HDFCLLO4 1093 06 :

DENACMENTO  SECCION  VIGENCIA \
Y b e mzean m

Bt P B e

IDMEX2343548519<<0271001775757
7510186H3212312MEX<06<<20064<5
OCOTITLAKTELLEZ<<RAUL<<LCL<<<<K




CCo078

S\')') SISTEMA EDUCATIVO NACIONAL
D) AV

SISTEMA NACIONAL
DE ACREDITACION ANSTITUTO NACIONAL PARA LA EDUCACION DE LOS ADULTOS

LA DELEGACION

EN EL EST;XDO DE TLAXCALA

£ CON CLAVE DE CENTRO DE TRABAJD 29FIAQOOLP
CERTIFICA QUE

RAUL OCOTITLA TELLEZ

SISTEMA

COUCATIVO NACIONAL o019y cONSTANCIAS QUE OBRAN EN EL ARCHIVO DE CONTROL ESCOLAR.

PROMEDIO GENERAL DE
APROVECHAMIENTO 7.1 SIETE PUNTO UNO

EL PRESENTE CERTIFICADO SE EXTIENDE EN TLAXCALA, TLAXCALA

ACREDITO LA EDUCACION SECUNDARIA DE ACUERDO AL PLAN DE ESTUDIOS VIGENTE,

ALOS  CINCO DIAS DEL MES DE  MARZO DE MIL NOVECIE Y NUEVE

A GADO

ESTE CERTIFICADC ES \.'lil.lUO EN LOS ESTADOS UNIDOS MEXICANOS Y NO REGUIERE TRAMITES ADICIONALES DE LEGALIZACIGN

FOLIO é 03§224i : %\M

s ax:




R R e R R T e
& %
> &
N ESTADOS UNIDOS MFMQA\O
§  SEGOB  CONSTANCIA DELACLAVEUNICA | omcoonnyre - 8
s £
o Clave: ?i
o SAHM901031MTLNRBO7 .
= 5
. Nombre f,
’ MABEL SANCHEZ HERNANDEZ ’
. £
5 g
,‘; Fecha de inscripcion Folio Entidad de registro :.
*
' 23/01/1998 9515996 TLAXCALA = |
& +
£30 T T SRR Y LY TR R TR T R 18
T S
129018199000588
MABEL SANCHEZ HERNANDEZ
PRESENTE Ciudad de México, a 13 de julio de 2022

El derecho a la identidad est4 consagrado en nuestra Constituciéon. En la Secretaria de Gobernacién 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 adopcién de la Clave Unica de Registro de Poblacion (CURP) permita a la poblacién 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 informacién 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

Eslamos a sus ordenes para cualquier aclaracion o duda sobre la conformacion de su clave en TELCURP, marcando el 800 911 11 11

La Impresién de la constancla CURP en papel bond, a color o blanco y negro, es vélida y debe ser aceptada para realizar todo triimite.
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 funcion 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 Informacién
Publica y Proteccion de Datos Personales (http://persona.ifal.org.mx/persona/welcome.do). La transferencia de los Datos Personales y el ejercicio de los
derechos de acceso, rectificacion, cancelacion y oposicion, deben realizarse conforme a la Ley General de Proteccion 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://irenapo.gob.mx/
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TLAXCALA
02 DISTRITO ELECTORAL FEDERAL
JUNTA DISTRITAL EJECUTIVA

INSTITUTO NACIONAL ELECTORAL

ASUNTO: CARTA DE RECOMENDACION

A QUIEN CORRESPONDA:

Por medio de la presente, me permito presentar a sus finas atenciones a la C. Radl
Ocotitla Téllez, quien tiene su domicilio particular en Calle 16 de septiembre, No. 8,
Interior 4, Secciéon Séptima, Contla de Juan Cuamatzi, Tlaxcala. persona que

conozco desde hace 5 afios, por lo que no tengo inconveniente alguno en recomendarla
ampliamente.

Se extiende la presente en la ciudad de Tlaxcala, Tlax., a los cuatro dias del mes de
enero del dos mil veintitrés.

ATENTAMEND

LIC. JERONIMO PEREZ PEREZ

VOCAL SECRETARIO




ASUNTO: CARTA DE RECOMENDACION

A QUIEN CORRESPONDA:

Por medio de la presente, me permito presentar a sus finas atenciones a la C. Raul
Ocotitla Téllez, quien tiene su domicilio particular en Calle 16 de septiembre, No. 8,
Interior 4, Seccidon Séptima, Contla de Juan Cuamatzi, Tlaxcala. persona que
conozco desde hace 10 afios, por lo que no tengo inconveniente alguno en
recomendarla ampliamente.

Se extiende la presente en la ciudad de Tlaxcala, Tlax., a los cuatro dias del mes de
enero del dos mil veintitrés.

Ma. Eugenia ernéndez Castillo
Tel. 2461062587




