Cuestionario COVID-19

Distribuidora

EL TORO

AT sty FWECST

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 laintegridad fisica de todos.

1-Edad: 2R QANos

2-Genero: P om <o 0

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

NOC

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? NO

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

6.-De Marzo a la fecha te han diagnosticado COVID-19 con la prueba PCR?
No

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: Abdicl meliu Perce #

Fecha de realizacion del Cuestionario: 52| / oY / 20035



DISTRIBUCION
EMPRESARIAL
EL TORO S.C

Solicitud de Empleo

Fecha 20 109 7023

Puesto qus solicita:

confidenciaimente

Nota: La informacion aqui proporcionada sera tratada

Sueldo mensual

DATOS PERSONALES

Apellido Paterno | Apellido Materno [ Nombre (s) Edad Estatpra Peso Estado Civil
rctia Pcrez Abd.el 28 6o | 75 |Sdiavo
Direccion Codigo Postal | Teléfono Sexo
1 b . Casa: M
AV Guana Jvalo, Las Ganlas qoiq |ce: ey 4472067
Fecha de Nacimiento d Lugar de Nacimiento Nacionalidad Vive con: Sus Padres Su Familia Solo
©q /o3 /1994 pragas fe pec e X (e O

Namero de Seguridad Social

261694001 0

“Correo efectronico { e — mail )

A L divel el ing40 gjmcl} { w@m

,Tiene licencia de manejo?

Registro Federal de Contribuyentes

MePAY 07O L4

Cémo considera su estado de salud actual?

Bueno @ Regular O Malo O

Si

O

¢ Padece de alguna enfermedad cronica?

No ¢Cudl?

@

. Qué deporte practica?
Boo %*—’ﬁ'\( kol

¢Cuél es su meta en la vida?

NG

.Pertenece a algun club social o Deportivo?

¢ Cuales su pasatiempo favorito?
Leer AHashones

Teney M p‘ro§>,q emg.;y(’aﬂ

DATOS FAMILIARES

Nombre

Padre
Crem.us mddia  Conzaler

Vive

Finado

Domicilio

Ocupacion

Madre

Clona £lohber Pcres Perez

benevadn 2000, m ?ﬂcu/ <fel
Gerracion 2000, Ma/do_sJ e

ComOcs nt

amo (fe Cesqo

Esposa (0)

Nombre Hija (o)

Nombre Hija (o)

Nombre Hija (o)

ESCOLARIDAD

Nombre de la Escuela

Direccion

Fechas
De A

Afios

Primaria
Cavrgue C Rk Samen

(;6?{',’0' Gun 2000, /WC‘/-"{.'&‘( ¢l C
r L

2000

Documento Recibido

Cerdi Ficedo

Secundaria

_Sc_*rjcfa @:‘*(*Z

gk’\oqc.;d’\ o000, mapw,—éc,ﬂe(
F i T

7006|2009

Ce—v—(\ freedo

Preparatoria
CBRrTag H3

Merea AL.: 0
i

2004|212

Profesional

CCT‘(JNO\CE._({E‘

Estudios de Post grado

Comercial u otras

Estudios que efectia en la actualidad:

Escuela

Horario:

Carrera 6 Curso

Grado




DISTRIBUCISN
EMPRESARIAL
EL TORO s.C

CONOCIMIENTOS GENERALES

Idiomas que domina: C~ean ol
Funciones de oficina que domina: Compotadeva, | mfgﬂ-_ e
Paguetes de computo que domina: OCEiCe
EMPLEO ACTUAL Y ANTERIORES
Concepto Empleo actual o tltimo Empleo anterior Empleo anterior Empleo anterior
Tiempo que prestd sus 5 ) }
servicios 202\ - 2017 20lp — Lol|
Nombre de la Compaiiia FloonGeny Te Creemid ud e MCW‘(
Direccion 4 ba ple Dur Beliound Homingug
Teléfono 554 90 95 46

Puesto que desempefiaba P'b'ﬂbjr&r de ceeds &o

Ultimo sueldo <, 000

ani lier de bodegy
H, 500

Motivo de su separacion Comblo de domi \;o

Requn i g Ucluqﬂ‘wi 4

Nombre de su jefe inmediato o § 1\,“&{.\ Gwadaic QVi:J't‘f an Ces -(‘: ile

Puesto de su jefe inmediato Geven 1,( xt(g bepu,(((qﬂen(f
1
DATOS GENERALES

;Como se enterd de la vacante? ¢ Posee automovil propio? Marca Modelo
;Algln pariente trabaja en esta empresa? L Tiene deudas? importe de la deuda

Presunlecades o vn conoude NS

¢ Tiene otros ingresos? Describalos: ¢ Sus gastos mensuales a cuanto ascienden? 3, 00T

s T i D)
No ¢ Tiene crédito INFONAVIT? ~NO

¢Vive en casa propia? o

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

¢Paga renta? NG | Renta mensual

¢Puede viajar? oy}

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

Nnmhre v Firma dal Snlicitante
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=

¢ = V== Identificador Electrénico | O
FOLIO (S = | %
'é)-'l.'_!l] 07051000120190003774 : %
% _— ﬁ’ﬁlﬁf"‘g“ﬁl - N0  §
; L R Clave Unica de Registro de Poblacion i g)’
MEPA940709HCSJRB00 ;
| 00 1 O | 9
1 . . > T - h ” 5 4 °
i Estados Unidos Mexicanos Numero de Certificado de Nacimiento I
4 N Entidad de Registro S
{0 = A
Acta de Nacimiento CHIAPAS
g.-; ; | Municipio de Registro 3
| MAPASTEPEC ¥
\ | Oficialla | Facha de Registra Libra | Niimero de Acta ;
: 0001 04/10/1994 6 1140 ¥
9 | : iR
S Datos de la Persona Registrada E 3
. #
2l s
& | ~ABDIEL MEJIA PEREZ &)
| Nombre(s): Primer Apellido: Segundo Apetllido: : ?',
- c[ i ] \
& MAPASTEPEC &
S HOMBRE 09/07/1994 CHIAPAS 5
i | Sexo: Fecha de Nacimiento: Lugar de Nacimiento: i
| ¢
’ 2,3 Datos de Filiacion de la Persona Registrada £
€ .
' .
1 U :
e ENEMIAS MEJIA GONZALEZ MEXICANA o
L i .
¥ % Nombre(s): Primer Apellido: Segundo Apellido: Nacionalidad: CURP:
< W A
: & GLORIA FLORIBER PEREZ PEREZ ' MEXICANA -
o Nombre(s). Primer Apellido: Segundo Apellido: Nacionalidad: CURP:
": _ Anotaciones Marginales: - Certificacion:
f : S oxilendn | prosonie Copla caricad, con Tundamonto on o arlculon 3, |
x 35, 36, 37, 40 y 45 def Cédigo Civil del Estado de Chiapas y articulos 9
o fracclones XVIIl y XXV1, 68 y 93 del Reglamento del Registro Civil del Estado de
o | Chiapas. La Firma Electrénica con la que cuenta es vigente a la fechia de
G expadicién; tiene vatidez juridica y probatoria de do a las disposick
| legales en la materia.
' {
% | ALOS 05 DIAS DEL MES DE ABRIL DE 2019.
e DOY FE.
¥ ;
] Firma Electronica:
v TU VQ QT k0 MD cw OU hD U0 pS Qj Aw fE FC RE IF TH xN RU pJ QX xQ
l RV JF Wn wx MD cw NT Ew MD Ax MT k5 ND Ax MT Qw MH xN D A5 Lz A3
(2%} Lz E5 OT R8 Q0 hd QV BB U3 xF Tk VN SU FT IE 1F Sk IB IE dP Ti pB TE Va

(
'l

=

K .@f'-..-' (i

H
)
] Cédigo de Verificacion Director General Del Registro Civil Del Estado De Chiapas
o § 107051000 11984841400 LIC. JORGE ANTONIO SANCHEZ VELAZQUEZ
S R0 A
'o La presente copia certificada def acta de nacifniento es un extracto def acta que se encuentra en los archivos del Reg o Civil pondiente, la cual se ha expedido con base en las disposiciones
juridicas apficables, cuyos datos pueden ser verificados en ia pagina hilps:/fww gi ivit.gob.mx/ActaMex/Cc i0.isp ,cap do el identificador Electrénico que se tra en 1a parte

superior derecha det acta, para su consulta en\dlsposiﬁvos moviles, descarga una aplicacion para lectura del codigo QR.
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Clave: ;1,;

MEPAS40709HCSJRBO0O =

&3

¥

Nombre: '5

ABDIEL MEJIA PEREZ ¥

,-?_': _; £

2 12

L $) $

{5‘ Fecha de inscripcion Folio Entidad de registro :g

1) \_-

g 21/06/1999 38349801 CHIAPAS ¥

£ L 0 o s TN SR e s e e e L i B SR E00 W B S B Seiie  heS L i R i L b L
|||[|||m||||||||||ﬂ|| CURP Cartoada vertcads con el e O

107051199401140

"Afio del Centenario de la Promulgacion de la Constitucion Politica de
los Estados Unidos Mexicanos"

ABDIEL. MEJIA PEREZ

PRESENTE Ciudad de Maxico, a 28 de septiembre de 2017

Desde 2014, el derecho a la identidad estd consagrado en nuestra Constitucién. En ia Sacretaria de Gobemacion trabajamos todos los dias para garantizar que
las y los mexicanos gocen de este derecho plenamente; y de esta forma puedan acceder de manera més senciila a tramites y servicios.

En ese sentido, nuestro objetivo es que el uso y adopcién de la Clave Unica de Registro de Pablacién (CURP) permita a ia poblacion tener una soia llave de
acceso a servicios gubernamentales, ser atendida rapidamente y poder realizar trémites 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 elio contamos con los méximos 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
construccién de un registro fiel y confiable de la identidad de 1a poblacion.

Agradezco tu participacion.

MIGUEL ANGEL OSORIO CHONG

SECRETARIO DE GOBERNACION

Estamos 8 sus drdenes para cuaiquier aclaracion o duda sobre la conformacion de su clave ean TELCURP, marcando of 01 800 911 11 11

La Impresion de la constancla CURP en papel bond, a color o blanco y negro, es vilida 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 Poblacion, son utilizados como
elementos de apoyo en Ia funcion de la Secretaria de Gobernacién, a través de la Direccion General del Registro Nacional de Poblacién e identificacion
Personal en el registro y acreditacion de la identidad de la poblacion del pais, y de los naclonales residentes en el extranjero; asignando y expidiendo la Clave
Unica de Registro de Poblaci6n. Dicha Base de Datos, se encuentra registrada en el Sistema Persona del Instituto Nacional de Transparencia, Acceeo a la
Informacién Pablica y Proteccidn de Datos Personales (hitp://persona.ifai.org. mypersonafwelcome.do). La transferencia de ios Datos Personales y el ejercicio
de los derechos de acceso, rectificacidn, cancelacién 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/



CEDULA DE IDENTIFICACION FISCAL

HACIENDA 2¢saT

LEBVICID R ACMIRI R ACION THEITAR IS |

MEPAG40709L14 CONSTANCIA DE SITUACION FISCAL

Ragisiro Federal de Contnbuyentes
ABDIEL MEJIA PEREZ L.
Normbre, denominaciin o razon LuQar y Fecha de Emision
socia! TUXTLA GUTIERREZ , CHIAPAS A 21 DE FEBRERO
DE 2023

dCIHF 16080627552

I VALIDA TU INFORMACION T

| I KRR

l MEPAQ40709L 14

‘Datos de ldentificacién del Contribuyente:

‘ RFC: MEPA940709L 14 |
CURP: MEPAS40709HCSJRBOO !
Nombre (s): ABDIEL l
Primer Apeilido: MEJIA |
Segundo Apeillido: PEREZ :
Fecha inicio de operaciones: : 12 DE ENERO DE 2016 :

| Estatus en el padron: ACTIVO :

|: Fecha de Gitimo cambio de estado: 12 DE JUNIO DE 2016 ‘
Nombre Comercial: |

Datos del domicilio registrado !

E Cédigo Postal:29019 *mjl‘wi;o de Vialidad: AVENIDA (AV.) i

‘ Nombre de Vialidad: AV GUANAJUATO i Nimero Exterior: MANZANA 89 LOTE 26

i Nimero Interior:SIN NUMERO Nombre de la Colonia: LAS GRANJAS

J Nombre de la Localidad: TUXTLA GUTIERREZ ' Nombre del Municipio o Demarcacion Territorial: TUXTLA ‘

j | GUTIERREZ i

1 Nombre de la Entidad Federativa: CHIAPAS Entre Calle: CALLE JALISCO i

S N

Péagina [1] de [2]
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Contacto
Ay H < T coi G <. 02 06300.C { . CC.
HACIENDA g8sar Aiisens Tycoh Cueruio, C2,08300, Clooen ge tease

MACALATSS 627 22709 y oara e eenor ge DA
(~S2; 55 BI7 I TR



i Y Calle: CALLE MICHOACAN

%Regimenes:

| Régimen Fecha Inicio | Fecha Fin
{Régimen de Sueldos y Salarios e Ingresos Asimilados a Salarios 12/01/2016

;

i 3

'Obligaciones:

|

Descripcion de la Obligacién | Descripcién Vencimiento | Fechalniclo | FechaFin |
iDeclaracion anual de ISR. Personas Fisicas. mas tardar el 30 de abril del ejerc‘n:iol 01/01/2017 |
‘ |

‘z siguiente. !
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 proteccion 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://sat.gob.mx

“La corrupcion tiene consecuencias jdentincialal Si conoces algin 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: 112023/02/21|MEPAQ40709L 14]CONSTANCIA DE SITUACION FISCALJ200001088888800000031|f
Sello Digital: tRkr5M3cekU5R 1pXMyAGOEROOMygpp7vmswabtiLgt++Mr/QBnYISYUvsY dWXARhs05PgVVOHZKDKFR20Z9

OF JcBVAdpbxK8oNWYB3W 12zbaoclAntziuwtdjB8Hpz567L ZxPt38DKwFgWBMhkSUuBIicQ2n33HRKf1tPiomlFfs

Pégina [2] de [2]

QQ Contacto
A Av Hasigs 77 cot Suerrera, C & 06300, Cucac de Mex.co
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rMarcataT 38627 L2 Ti8 y nera e eqtericr oo pas
{+82; 5562722728



gob mx

Instituto Mexicano del Seguro Social

Asignacion de Numero de Seguridad Social

Homoclave del tramite Folio
IMSS-02-008 1682012882017870789162

Homoclave del formato Fecha de solicitud del tramite
FF-IMSS-013 20 1 04 {2023

El Instituto Mexicano de! Seguro Social hace constar que se recuperd el siguiente:

Namero de Seguridad Sociat: 26169400103

CURP: MEPA940709HCSIRBOC
Mombre(s): ABDIEL

Primer apellido MEJA

Segundo apellido: PEREZ

Sexa: Hombre

Fecha de nacimiento: 09/07/19%4

Lugar de nacimiento: CHIAPAS

Este NGmero de Seguridad Social es Unico, permanente e intransferibie y se asigna para el controi del registro de los trabajadores o sujetos de aseguramiento y sus
beneficiarios; 1as prestaciones en especie y en dinero se otorgaran cuando hayan cumplido con los requisitos previstos en ia Ley del Seguro Social y sus Reglamentos;
\a individuaiizacién de los recursos en fas Administradoras de Fondos para el Retiro (AFORE) y el Instituto del Fondo Nacional de ia Vivienda de los Trabajadores
(INFONAVIT) se efectuara durante el perfodo en que se encuentre inscrito con un patrén

£i trabajador se registrard en la UMF asignada, de acuerdo a su domicilio cuando un patrén o inscriba en ei Instituto
Aviso de privacidad B

Los datos personales recabados seran protegidos, tratados e ‘ncorporados en el sistema de datos personales denominado Catalogo Nacional de Asegurados
(CANASE) con fundamento en fos articulos 22 de la Ley dei Seguro Social, 13 fracciones IV y V, 18,19,20 y 21 de la Ley Federal de Transparencia y Acceso a la
informacion Pablica Gubernamental, cuya finalidad es proteger, contener, ordenar y clasificar los datos de ios palrones y asegurados, £/ CANASE esta registrado en el
Listado de Sistemas de Datos Personales ante el Instituto Naciona! de Transparencia, Acceso a la Informacion y Proteccidon de Datos Personales (www.inatorgmx), y
serd transmitido al INFONAVIT y a la CONSAR con la finaldad de que el asegurado haga valer su derecho de ejercicio de crédito de vivienda y disposicion del Seguro
de Retiro, adernas de otras nrestaciones previstas en ia Ley. La Unidad Administrativa responsadle del Sistema de Dalos Personaies, es ia Direccidn de Incorporacién
v Recaudacion en coordinacion con la Direccion de Innovacion y Desarrollo Tecnolégico, ambas dependientes del IMSS; en su caso el interesado podra ejercer os
derechos de acceso y correccidn en la Subdelegacion de controt gue corresponde al domicilio del patron o del asegurado, Lo anterior se nforma en cumplimiento del
decimoséptima de los Lineamientos de Proteccion de Datos Personales, publicados en el Diario Oficial de ia Federacion e 30 de septiembre de 2005.

AVISO IMMIOT LANEE A -m s r e s i 4 e i e e e s

Ahora gue cuentas con tu nimerp de segundad sociai, no olvides acudir a fa AFORE de tu preferencia a registrar tu cuenta individual donde se depositaran tus
aportaciones de Ahorro para el Retiro. También puedes hacerlo via electrénica en: www.consar gob.mx en ia seccidn "SAR en linea” Recuerda que es un dato que
solicitard tu patrén o empresa al mornento de contratarte

Cadena original: [Iinvocante:portalimssdigital| Tipo de tramite:Localizacion de NSS{fecha:20 de abril 2023,
11:48.02|F0110:1682012882017870789162]RFC-]N0mbre o Razon Social:ABDIEL MEJIA
PEREZ|Curp:MEPAS40709HCSIRBOO|NGmero Registro Patronak|{Namero de Seguridad Social 26169400103}

Sello Digital: nP1/g+/VYMrbR6IADLmzv1+P1bciCm 1mviNMNNSY 4lkuiBjbsWTU+8YRCBC/bMwiIH7 ATaEGspwuTt7zY9QIHS5gAzZSR
QtOUNwIDTOUKj2IAF8O6tSUBSKRORL/ 0AI8 A+gFfw 13g7PiCdzhif SKo9 ODXFSyKXdakFUKGU7Dsrt6 TdsrFCyfigSgepcs

Secuencia Notarial:  Sff6fc4c-649b-4b21-b0d6-28e2bl 7ee8cb
Nidmero de Serie: 00000000000000000001

7 Paseo de 1a Reforma 476.PB

MEXIC . « Col. ludrez, Delegacion

E—\ o ’:‘&IE{: \D) d Cuauhtémoc C.P. 06600 México DF
e IMSS Tet.01 BOD 623 23 23

http/ /atention ContacIgimss.com.mx

Hoja Lde 1
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Sistema Municipal de Agua Potable y Alcantarillado | R.F.C. SMA-851212RL0

20 Sur Oriente No. 786 Fracc Lomas del Venado, Tuxtia Gutiérrez C§ Mapas, CP 29080
B4 ristpanery L3t d el 0 (CFDA Qs 3 st i v choin y fag bt DG by Oatnnaedny COmercaal €061 sus gt Bk 3P e ekt sy ¥ ix ]

GUZMAN SANCHEZ FLOR DE MA. N 82170-

AV GUANAJUATO #0 Cuenta 2170-0
CL LAS GRANJAS Recibo de Pago 44904252
TUXTLA GU*ERREZ, CH’;\PAS -----------------------------------------------------------------

Total a Pagar $330.00

Trescentos rein pesos 00100 M N

44904252 N 104 0§ 170 821700 TS e e

CONCEPTO ADEUDO ANT. PERIODO TOTAL B’?.?f‘.?.s.?ﬁ'.’.tffg? ...................................
CoNSMEDIDD 500 271 23 a0 CONSUMC

ALCANTARILLADG (.00 54 25 54 25 PROPIETARIO GUZMAN SANCHEZ FLOR DE MA.

10 consumoms

MEDIDOR DOROT MD-15 serie : 77276680

uso DOMESTICO

CLASE CLASE 1l

GIRO CASA HABITACION POPULAR.

PERIODO MES-03-2023

ADEUDO 1

Aclaraciones, pagoJ y reportes

Atencnon: Atencion a Encualguiera de nuestens e cle Alendidn g Usuanns

PARA ACLARACIONES, usuarios L+ V:8:00 a 16:00 horas L - V: 8:00 a 20:00 horas
Séabados: 8:00 a13:00 horas Sdbados: 8:00 a 13:00 horas

TOME LECTURA DE Su 618 77 49 * Patacio Municipal & Las Grame * Moctezuma G Onenter

MEDIDOR, SITUESE FRENTE
A SU MEDIDOR Y ANOTE LOS
N'IMEROS NEGROS DEL
RECUADRO.

* Dlan de Ayata ® Toor
* Plaza Crystal Lt
® Datna Nueva L P RIARN IS LN
® 24 de Jurvoe

= 2 @ ! BOVA Bancomey %‘M}"
Walmart )\ Frvet milano
(0} XTTW oo

BANCOMER Convenio CIE 1413449

Lare puaod on outos purton de  obro o we el padd b IR SR I

72 haras despssdn pana mm mrlarm ML Y OVILT (R0 args

Los recibos vencidos sélo pueden Pagarse en cajas SMAPA

e Total a pagar
$330.00

(CLuoents Trescientos freinda pesos 0G6/100 M N

..................................................

Fecha limite de pago ANsSMAPA v
30m04m2323 w AXLE POYARLY 1 A ZAN"Ra LaDo

MES-03-2023




SISTEMA EDUCATIVO NACIONAY,

SUBSECRETARIA DE EDUCACION MEDIA SUPERIOR

R AT *asmm GENERAL DE EDUCACION TECNOLOGICA KGROPECUARIA
RBBCREISR FPPUICA CERNIFICADO DE TERMINACION DE ESTUBIOS
. EDUCACION PRESENCIAL

{g{ GENTRO DE BACHILLERATO TECNOLOGICO AGROPECUARIO No 43

CON CLAVE DE CENTRO DE 07DTAD043A
CERTIFICA QUE ABDIEL MEJIA PEREZ
CON CLAVE UNICA DE REGISTRO, DE POBLACION (CURP) - MEPAS40709HCSJRBO0

¥ NUMERO,DE CONTROL | 09107010431200 |
CON UNTOTAL DE 380 CREDITOS DSk g ACREDITG TOTALMENTE

5268, FUAN BE ESTURPSDE;  BACHILLERATO é@gﬁ‘ 50 EN EL AREA: QUIMICO-BIOLOGICA
OF LA CARRERA %W& AGROPECUARIO CON CLAVE BTEAGAGO4
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A quien corresponda:

Por medio del presente, hacemos constar que el C. MEJIA PEREZ ABDIEL , labor6 para la
Empresa SAM TOWN, S.A. DE C.V. desempefando como ultimo puesto el de
ESPECIALISTA DE CREDITO GRUPAL, del 12 de Julio de 2021 al 25 de Octubre de 2022

Se extiende la presente a peticion del interesado para los fines que considere convenientes.

Atentamente.
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Factor Humano E& ‘C‘QC\‘CB Ro.

Lope de Vega no. 132 Interior piso 1, Colonia Polanco V Seccién
Miguel Hidalgo 11560, CDMX Tel. 5513344759



CONSTANCIA DE TRABAJO

CIUDAD DE MEXICO, A 03 DE MARZO DE 2021.

A QUIEN CORRESPONDA :

NOS PERMITIMOS INFORMARLE A USTEDES QUE EL EMPLEADO MEJIA PEREZ ABDIEL PRESTO
SUS SERVICIOS EN OPERADORA WAL MART S. DE R.L. DE C.V. DURANTE EL PERIODO
COMPRENDIDO DEL 01-11-2018 AL 13-02-2021 , EL ULTIMO PUESTO QUE DESEMPENO FUE
DE AUXILIAR DE BODEGA , DEVENGANDO UN SUELDO $4,540.00 ( CUATRO MIL
QUINIENTOS CUARENTA, 00/100 M.N. ) SE EXTIENDE LA PRESENTE PARA LOS FINES QUE
JUZGUE CONVENIENTES.

ATENTAMENTE,

"SUPERCENTER BELISARIO DOMINGUEZ DET 1130
N BQJ VARD BELISARIO DOMINGUEZ
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GLORIA FLORIBER PEREZ PEREZ
PRESENTE Ciudad de México, a 20 de abril de 2023

El derecho a la identidad estd consagrado en nuestra Constitucién. En la Secretaria de Gobernacion trabajamos todos ios 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 et uso y adopcion 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 proteccién de ios
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 poblacién.

Agradezco tu participacion.

LiC. ADAN AUGUSTO LOPEZ HERNANDEZ

SECRETARIO DE GOBERNACION

Estamos a sus ordenes para cualquier aclaracion o duda sobre la conforraacion de su clave en TELCURP, marcando el 800 911 11 14

La impresién de la constancia CURP en papal 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 ia 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 Poblacién e Identidad en el
registro y acreditacién de la identidad de la poblacién del pais, y de los nacionales residentes en el axtranjero; 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
Puablica y Proteccion 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, 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://irenapo.gob.mx/



