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Solicitud de Empleo

Fecha

2LA/0% 2023

Puesto que solicita:

Nota: La informacién aqui proporcionada sera tratada
confidencialmente

Sueldo mensual

DATOS PERSONALES

i Apellido Paterno [ Apellido Materno Nombre (s) Edad Estatura Peso Estado Civil
Loxwsco Mendozo Om_w Vavea R 19 Union Libvel
Direccion Codigo Postal | Teléfono Sexo
Casa:
(' @SL; §( VAN de NG %« o) Q.‘)O\no )\cnrc\o:'j gc»\ %\o Q\\ 6825 8 Cel: M
Fecha de Nacimiento Lugar de Nacimiento Nacionalidad Vive con: Sus Padres Su FaméliBa/ Solo
lé_oq'— Oq oxoac o X\

NUmero de Seguridad Social

Correo electrénico ( e — mail )

¢ Tiene licencia de manejo?

Registro Federal de Contribuyentes

™ ok ovrendoendar &)
¢ Como considera su estado de salud actual? ¢ Padece de alguna enfermedad crénica?
Bueno Regular O Malo Q| si e} No ¢Cual?
¢ Qué deporte practica? ¢Pertenece a algun club social o Deportivo? ~ ¢Cudl es su pasatiempo favorito?
¢ Cuél es su meta en la vida?
DATOS FAMILIARES
Nombre Vive Finado Domicilio Ocupacion
Padre
jmc\ [ Lw;—a Covosco o\ Qf).;u O P\n-\e\o'»') C\‘\OQC—‘
Madre ™
D
Ne. v Ch ch\u AC AR )\c'doﬁa 1| Q)om (D }\m c\o‘b Am Ae Coso
Esposa (o) d“ O.B 8

Ne

b’ ; CA\\C C{mm_\‘:x,o 50\}(“:1

Nina

L\v-\o de Caso

Nombre Hija (o)

Nombre Hija (o)

Nombre Hija (o)

ESCOLARIDAD

Nombre de la Escuela

Direccion

Fechas

De A

Aﬁos_

_Documento Recibido

;??:E?:ﬁo %\6“0” Cn«c_\cwu San Qob\o 6 Cc«\\(\c.qdb_
p\\ 23”3 de 55?\\5»/'\{#6 o:)m\ \C}(\)}p% @\\a 3 Q.P\\‘&\rmcb

Estudios de Post grado

Comercial u otras

Estudios que efectua en la actualidad:

Escuela

Horario:

Carrera 6 Curso

Grado




CONOCIMIENTOS GENERALES

Idiomas que domina:
Funciones de oficina que domina: oONAIE SO
Paquetes de computo que domina: 5ow Cis O™,
EMPLEO ACTUAL Y ANTERIORES
Concepto Empleo actual o (ltimo Empleo anterior Empleo anterior Empleo anterior
Tiempo que presté sus S
servicios

Nombre de la Compafiia

Direccién

Teléfono

Puesto que desempefaba

Ultimo sueldo

Motivo de su separacién

Nombre de su jefe inmediato

Puesto de su jefe inmediato

¢, Coémo se enterd de |la vacante?
AV‘\UV\ £ NS

DATOS GENERALES

No

¢ Posee automavil propio?

Marca

—

Modelo

—

¢Algln pariente trabaja en esta empresa?

¢ Tiene deudas?

No

Importe de la deuda

—

¢ Tiene otros ingresos?

Ne

Describalos:

¢ Sus gastos mansuales'é’ch’éﬁfd ascienden?

e

. Tiene crédito INFONAVIT?

No

¢ Vive en casa propia?

¢De cuanto es el descuantosemanal de su crédlto de INFONAVIT‘?

¢ Paga renta?

£\

l Renta mensual

¢ Puede viajar?

N

Fecha en que podria presentarse a trabajar

Observaciones:

Comentarios del entrevistador

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

" Nombre v Firma del Salicitante



Cuestionario COVID-19

Distribuidora

EL'TORO

“Embistiendo nueves mercados”

En Distribuidora El ToroS.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 laintegridad fisica de todos.

1-Edad: |B ono9
2.- Genero: Hovmbue

3.- (Pertenece a algun grupo de riesgo? (> 60 afios, hipertension, diabetes, cardiopatias,
patologia pulmonar, enfermedad renal cronica, inmunosupresién, patologia hepatica.) o VYWNRONO

4.- Desde el dia 01 de JULIO hasta el dia hoy ;Has tenido inicio sublto de cualquqera de los
siguientes sintomas: tos, fiebre, dificultad para respirar? &t

9.-Algun familiar cercano o amistad con la que hayas convivido en los Ultimos 15 dias ha sido
diagnosticado con COVID-19 6 presentado algtn sintoma de los anteriormente mencionados?( tos,
fiebre, dificultad para respirar) N

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

El candidato manifiesta que la informacién 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:
Fecha de realizacion del Cuestionario:
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ESTADOS UNIDOS MEXICANOS
-~ SEGOB CONSTANCIA DE LA CLAVE UNICA DIRECCION GINERAL D1

. REGISTRO NACIONAL DE POBLACION

DE REGISTRO DE POBLACION coTIo

SRR

R

Clave:
CAMOO040916HOCRNSAO

A,,
A

Nombre

OSCAR DANIEL CARRASCO MENDOZA

e

el

' l;:echa de inscripcion Folio Entidad de registro
18/02/2008 147133086 OAXACA

RREICRBIR

s

an

ﬂ’I,III‘I"MIII”I'HIII”IIIH CURP Certificada: verificada con el Registro Civil

120293200400080

OSCAR DANIEL CARRASCO MENDOZA

PRESENTE Ciudad de México, a 03 de noviembre de 2022

El derecho a la identidad est& consagrado en nuestra Constitucién. 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 Poblacién (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 poblacién.

Agradezco tu participacién.

LIC. ADAN AUGUSTO LOPEZ HERNANDEZ

SECRETARIO DE GOBERNACION

Estamos a sus drdenes para cualquier aclaracion 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 funcion 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 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
Pdblica 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 oposicién, 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://renapo.gob.mx/



FOLIO: RF2022130462928

CEDULA DE IDENTIFICACION FISCAL (i a HACIENDA :: SAT
HACIENDA @ , .
L LA ACUSE UNICO DE INSCRIPCION AL

REGISTRO FEDERAL DE CONTRIBUYENTES

Lugar y Fecha de Emisién
OAXACA DE JUAREZ, OAXACA, a 03 de Noviembre de
2022

Se ha procesado con éxito tu inscripciénen el RFC
Tipo de movimiento: Inscripcion de persona fisica

A

Datos del Contribuyente:

RFC: CAMOD40916BB8

CURP: CAMO040916HOCRNSAD

Nombre (s): OSCAR DANIEL

Primer Apeliido: CARRASCO

Segundo Apellido: MENDOZA

Nombre Comercial: _ OSCAR DANIEL CARRASCO MENDOZA

Datos de Ubicacion:

Tipo de Domicilio: DOMICILIO FISCAL Cadigo Postal: 68258

Tipo de Vialidad: CALLE Nombre de Vialidad: 1RO DE MAYO

Numero Exterior: 3 Numero Interior: SIN NUMERO

Nombre de la Colonia: MORELOS Nombre de la Localidad: HACIENDA BLANCA

Nombre del Municipio o Demarcacion Territorial SAN PABLO ETLA Nombre de la Entidad Federativa: OAXACA

Entre Calle: CALLE INDEPENDENCIA Y Calle: CALLE 16 DE SEPTIEMBRE
Caracteristicas del Domicilio: 3 NIVELES, FACHADA COLOR Referencias Adicionales: EL DOMICILIO SE LOCALIZA A 100
Pagina [1] de [2]
Contacto
GOB}ERNO DE e Av. Hidalgo 77, col. Guertero, cp. 06300, Ciudad de Méxicn

: gﬁia‘fi&# Atencitn telefonica. 627 22 728 desde fa Ciudad de México,
i M E X I C O e 001 (55) 627 22 728 del resto del pais
' T Desde Estados Unidos y Canadd 4 877 44 838 728

denundiasgsat.gob mx



\ GFE Suministrador de Servicios Basicos
Ric Rodano No. 14, colonia Cuauhtémog,
Alcaldia Cuauhtémac, Codigo Postal 06500,

Comision Federal de Electricidad® Cludad de México. RFC: SS1603300P7
CARRASCO PACHECO JORGE LUIS TOEAL & PAGAIn
10 DE MAYOM 3 BARRIO MORELOS $ 3 1 0

INDEPENDENCIA Y CARR A SN PABLO
HACIENDA BLANCA  U. C.P. 68259 (TRESCIENTOS DIEZ PESOS M.N.)
HACIENDA BLANCA, OAX

Obtén tu aviso recibo mas facil y rapido

NO. DE SERVICIO : 686050'7021 53 ; . i Lctualiza tus datos mediante el QR y
RMU : 68060 05-07-08 XAXX-010101 003 (_;IFE

obtendras éste y otros beneficios

=1

ACTUALIZATE!

B
) 0
LIMITE DE PAGO: 28 MAR 23

CORTE A PARTIR:
29 MAR 23

TARIFA: 01 NO. MEDIDOR: 5D427X

PERIODO FACTURADO: 10 ENE 23 - 03 MAR23
{ £ :

* Leciura actual

Medlda @ Esiimada @ Medida @ Estimada’ @

Energia (kWh) 17863 17620 243
Basico ' ' 150 0.951 142.65
Intermedio 93 1.160 107.88
Suma 243 250.53
Este grafico refleja tu nivel de consuma’ A Menor uso, mayor apoyo. Subtotal

Suministro 81.82 0.00 0.00 81.82 Energia 250.53
Distribucion 0.00 0.00 342.90 342.80 IVA 16% 40,08
Transmision 0.00 0.00 L osmm 4272 Eac. del Periodo 290.61
CENACE 0.00 0.00 1.53 1.53 DAP@ 20.04
Energia 0.00 0.00 182.25 182,25 Adeudo Anterior 341.05
Capacidad 0.00 0.00 113.48 113.48 Su Pago -341.00
SCAMEM™ 0.00 0.00 1.51 1.51 Total $310.70

Apoyo Gubernamental 515.68

(1) SCOMEN: Costos relacionados con los servicios del Mercado. {2) DAP: Derecho al Alumbrado Pablico. (3) Cargos o créditos: Diversos conceplos (ue se pueden incluir en el aviso recibo relacionados con el suministro

Bi:23.10 tys. Calle Centanano No.21 Col Centro Villa de Etla Etle Oaxaca Mexico CP 6a200

contigo Q@G

68060 05-07-08 XAXX-010101 003 CFE

01 686050702153 230328 000000310 9 $
13DK09J151313940 i

Rep.

i

-312-



Instituto Mexicano del Seguro Social

Asignacion de Nimero de Seguridad Social

. Folio
IMSS-02-008 | 168_0039459722_8§9186689
Homoclave del formata e Fééha de solicitud del tramite
g E - ES - (:1 ;. ."”35’5‘\3

Numero de Seguridad Social 06160441389

bLthP: (',AMODJrON6H.OCRNSAD
Nombre(s): ” -OSCF\R. .DANHZL
Primer apellido i C‘ARRASCO :
Segundo apellido: : MENDOZA

| Sexo | Hombre
Fecha de nacimiento: 16/09/2004
Lugar de nacimiento: OAXACA

Este Numero de

-uridad Sacial es Gnico, permanente e intransferible y se asigna para el control del registro de los trabajadores o sujetos de aseguramiento y sus’

beneficiarios ciones en especie y en dinero se otorgaran cuando hayan cumplido con los requisitos previstos en la Ley del Seguro Social y sus Reglamentos;;
la individualizacidn de los recursos en las Administradoras de Fondos para el Retiro (AFORE) v el Instituto del Fondo Nacional de la Vivienda de los Trab adores

(INFO

VIT) se efectuara durante el periodo en que se encuentre inscrito con un patréon

El trabajador se registrard en la UMF. asignada, de acuerdo a su domicilio cuando un patrén lo inscriba en el Instituto
e e e eGSO (@ PRIVACIAET e e

ados e incorporados en el sistema de datos personales denominado Catalogo Nacional de Ase
2 ) del Seguro Social, 13 fracciones IV y V, 18,19,20 y 21 de la Ley Federal de Transparencia y Ac
g finalidad es proteger, contener, ordenar y clasificar los datos de los patrones y asegurados. El CANASE esta registrado en el
sonales ante el Instituto Nacional de Transparencia, Acceso a la Informacién y Proteccién de Datos Persanales (www.inai.org.mx), y
la CONSAR con la finalidad de que el asegurado haga valer su derecho de ejercicio de crédito de vivienda y disposicion del Seguro
) ones previstas en la Ley. La Unidad Administrativa responsable del Sistema de Datos Persanales, es la Direccion de Incorparacion
acién con la Direcc {e Innovacion y Desarrollo Tecnoldgico, ambas dependientes del IMSS; en su caso el interesado podra ejercer los
cidn de control que correspande al domicilio del patrén o del asegurado. Lo anterior se informa en cumplimiento del}

------------------------------------------------------------------- Aviso Importante----------- -- e am—— :
Ahara que cuentas con tu nimero de seguridad social. no olvides acudir a la AFORE de tu preferencia a registrar tu cuenta individual donde se depositardn tus
aportaciones de Ahorro para el Retiro. También puedes hacerlo via electrénica en: www.consar.gob.mx en la seccion "SAR en linea”. Recuerda que es un dato que
esa al momento de contratarte

solicitara tu patron 0 emyg

Cadena original: |linvocante:portalimssdigital| Tipo de tramite:Localizacion de NSS|Fecha:28 de marzo 2023,
15:37:39|Folin:1680039459722859186689|RFC:|Nombre o Razon Social:OSCAR DANIEL CARRASCO
MENDOZA|Curp:CAMO0409 16 HOCRNSAQ|NUmero Registro Patronal: Ndmero de Seguridad Social:06160441389]|

Sello Digital: veWcUBHoKxmadw TohCBazC/AkFIlQNRcNodYX8CPWdpLCEBSbIdI30RWvSIsQ9f6 YFRzbGeBKAGaMI/q3KeyAloZESk
5a+mtOJYbZy1sinYXY+WGe6 7IBfPP7nFsKkNtTONyQKrlif4 r6mR2tDt7gc2iRmeiwlnVOVO89 Tq9FWoQxx9Bv+GBITEM

Secuencia Notarialh  SeaSeOfa-c74b-4a6f-9d8b-f1862405ebca
Ndmero de Serie: 00000000000000000001

Contacto

Paseq defa Reforma 476 P&
Cojl, Judrez, Detegacion
Crauhiténioc CP. 06600 México, DF.
‘Tel. 01 800 622 23 23
© s Zatencion Lo ACtoims S cammy

MEXICO |

“"Hoja 1 de 1
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ESCUELA SECUNDARIA FEDERAL “27 DE SEPTIEMBRE”
CLAVE: ES 372-71 Y C.T. 20DES0083C
FAUSTINO G. OLIVERA S/N, SANTIAGO ETLA, OAXACA

ASUNTO: CONSTANCIA DE CONDUCTA.
A QUIEN CORRESPONDA:

La Direccion de la Escuela Secundaria General “27 DE SEPTIEMBRE ”
perteneciente al Sistema Educativo Nacional HACE CONSTAR que de
acuerdo a los documentos que obran en el archivo del Plantel, el alumno:

Carrasco Mendoza Oscar Daniel

Durante su permanencia en la institucién observo:

BUENA CONDUCTA.

A peticion del interesado y para los usos legales que haya lugar, se extiende
la presente en la comunidad de Santiago Etla, Oaxaca a los ocho dias del

mes de julio de dos mil diecinueve.

..,""f Z _
" ese. s PROPR. FERNANDE’)/ ERNANDEZSALMORAN

“27 DE SEPT
o DIRECTOR

SANTIAGD ETLA
SAN LORENZD CACRUTERED
ETLA Ba¥A%:.






ESTADOS UNIDOS MEXICANOS
SEGOB CONSTANCIA DE LA CLAVE UNICA DIRECCION GENERAL DEL $

REGISTRO NACIONAL DE POBLACION

DE REGISTRO DE POBLACION £ eTIND

Clave: b

MEMN830819MOCNRRO5
@ Nombre (e ‘ :

NORMA PATRICIA MENDOZA MARQUEZ J

Soy Mexico

Fecha de inscrip"c.ién 2 Folio : - Entidad de registro

29/05/1998 20678044 - OAXACA o

Halt _ i - - o

m“mwﬂm"mlm““mm'"lmnlmlm lm CURP Certificada: verificada con el Registro Civil
120227198300139

NORMA PATRICIA MENDOZA MARQUEZ

PRESENTE ‘ Ciudad de México, a 29 de marzo de 2023

El derecho a la identidad esta consagrado en nuestra Constitucion. 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 adopcion de la Clave Unica de Registro de Poblaciéon (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.

S\ Al

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
construccién de un registro fiel y confiable de la identidad de la poblacion.

li\gradezco tu participacion.
LIiC. ADAN AUGUSTO LOPEZ HERNANDEZ

SECRETARIO DE GOBERNACION

Estamos a sus érdenes para cualquier aclaracion 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, s 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 Registra de Poblacion, son utilizados como

elementos de apoyo en la funcién de la Secretaria de Gobernacién, 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 Poblacion. 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:ﬂpersona.ifai.org.mxlpersona!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 demas normatividad aplicable. Para ver la version integral del aviso de privacidad ingresar a https://renapo.gob.mx/




