Instituto Mexicano del Seguro Social

Asignacion o Localizacion de Numero de Seguridad Social

Tarjeta de NUmero de Seguridad Social

Fecha: 19 de junio de 2023
Folio de la solicitud:  1687195192813905995510

Instituto Mexicano del Seguro Social

A SERGIO EDUARDO GARZON
' JIMENEZ
@ tu Numero de Seguridad

IMSS Social es: 48008425364

Asociado a la CURP:
GAJS840509HPLRMRO7

Este Numero de Seguridad Social es Gnica, permanente e intransferible y se asigna para el control del registro de los trabajadores o sujetos de
aseguramiento y sus beneficiarios; las prestacicnes en especie y en dinero se otorgaran cuando hayan cumplido con los requisitos previstos en la
Ley del Seguro Social y sus Reglamentos; |la individualizacién de los recursos en las Administradoras de Fondos para el Retiro (AFORE) vy el
Institute del Fondo Macional de la Vivienda de los Trabajadores (INFOMAVIT) se efectuara durante el periodo en que se encuentren inscricos con

un patron.

Ahora que cuentas con tu Numero de Seguridad Social, no olvides acudir a la AFORE de tu preferencia a registrar tu cuenta individual donde se
depositaran tus aportaciones de Ahorro para el Retiro. También puedes hacerlo via electronica en: www.consar.gob.mx en la seccion "SAR en
linea". Recuerda que es un dato que solicitara tu patron o empresa al momento de contratarte,

Cadena original: [|Invocante:portalimssdigital| Tipo de tramite:Asignacion de NSS|Fecha:19 de junio 2023,
11:19:52|Folio:1687195192813905995510|RFC:/Mombre o Razon Social:SERGIO EDUARDO {jﬁRZC'H
JIMENEZ|[Curp:GAIS840509HPLRMRO7|NUmero Registro Patronal:|Ndmero de Seguridad Social:48008425364]|

Sello Digital: XUASAddwBEMNQIGZI9BIMZ+LIYUPnNRIySP+HIBhinkDXSYfFGCOtNMBIVXwWSm4WCggH3xUgPrnsabwd 7 X SyDivpfo4 Clith
hrvi LLNPQnPyS5 /e 2 ME4TFUS zdtnQbf 7MIMg 1 pZz X Inc AQYVosgMNVORuIZH 1 HpBwk 85 1 cGemhkWQXMN7MTLYDgYSce KT

Secuencia Notarial:  4f9c03f0-f202-4d47-9652-th68721de2c?
MNdmero de Serie: QO000000000000000001
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Datos de identificacion del Contribuyente:

RFC:

CURF:

Nombre (s).
Primer Apellido:

Segundo Apellido:

Fecha inicio de operaciones:

Estatus en el padron:

Fecha de ultimo cambio de estado:

Nombre Comercial:

M‘h ‘i@l!*\!ﬁ!l%i [ IR

_.'l.r u-f:' e

GAJS840508KS7

GAJSBA050SHPLRMRO7

SERGIO EDUARDO

GARZON

JIMENEZ

06 DE JULIC

ACTIVG

Datos del domicilio registrado

Codigo Postal: 44190

Nombre de Vialidad: NINOS HEROES

Numero Interior: 103

MNombre de |la Localidad:

'Nombre de la Entidad Federativa: JALISCO
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Tipo de Vialidad:

Numero Exterior: 1552

Mamhbre de ja Colonia: WMOOFRMA

Mombre del Municipio o Uemarcacion i




CFE Suministrador de Servicios Basicos
Rio Rddano Mo. 14, colonia Cuauhtémoc,

Alcaldia Cuauhtémoc, Codigo Postal 06500,

Comision Federal de Electricidad® Ciudad de México. RFC: CSS160330CP7
'II'MBH JIHEHEZ SERGIO EDUARDO TOTAL A PAGAR:
-:-.;; AND LEON E 7 102 CP.72499 $ 125
i PANEIEH PEDRO JUAN PABLO
3 ._'_ETA LLICIA}{EALGTJHEEUEH C.P. 72499 (CIENTO VEINTICINCO PESOS M.N.)
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. QUIERES RECIBIR TU RECIBO DIGITAL?
NO. DE SERVICIO : 218169809203

s . 72499 16-08-02 mxx-mmm 006 CFE | - feet=
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Concepto Lectura actual Lectura anterior Total Precio Subtotal
Medida [l Estimada B Medida B Estimada B periodo (WX (WX
Bésico 102 1.005 102.51
Suma 102 102.51
€&

Este grfico refleja tu nivel de consumo. A menor Uso, mayor apoyo. Subtotal

Costos de la energia en el Mercado Elécirico Mayorista Desglose del importe a pagar
EM‘J $.lkWI‘: Im puﬂe KN Conceplo Importe { VXM
-2 nergia
Distribucion 0.00 0.00 151.20 15120 IVA 16% 16.40
Tranamison 0.00 0.00 17.93 17.83 Fac. de| Pariodo 118.91
CENACE 0.00 .00 0.54 .64 DaP & 66
Emargia 000 000 B1.50 31 .50 Adeud 0 Aﬂteriﬂr 152 09
Capacidad 0.00 0.00 52.12 52.12 Su Pago -152.00
SCnMEM'™ 0.00 Q.00 0.63 0.63 Total $-| 25.66

Apoyo Gubernamental 267.41

(1) SCnMEM: Costos relacionados con Ios senvicios dal Mercado. (2) DAP: Derecho al Alumbrade Pabdico. (3) Cargos o créditos: Onirsos conceptns que 5@ pueden incluir en @l aviso racibg rélacionados con ajwmlmslr::.

4:31 hrs. 16 da Sepliembra No §801 Col. Jardin Pusbia Pusbila Pueblns Mexico CP 72450

72498 16-08-02 XAXX-010101 006 CFE

01 218160800203 240105 000000125 0
24DWE-E|:|224321 55 Rapartir _a77F-
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+ Nombre ‘
b SERGIO EDUARDO GARZON JIMENEZ
bl "_'*_'
5 Fecha de inscripcion Folio Entidad de registro ki‘.
4 =
4 11/05/2001 80481253 PUEBLA
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!IHEI ”IIB"HH EEIHl IHIH CURP Certificada: verificada con el Registro Civil

121114158404011

SERGIO EDUARDO GARZON JIMENEZ

PRESENTE Ciudad de México, a 19 de octubre de 2023

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 compromisa 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 (a identidad de la poblacion.

Agradezco tu participacion.

LUISA MARIA ALCALDE LUJAN

SECRETARIA DE GOBERNACION

Estamos a sus 6rdenes para cualquier aclaracion o duda sobre la conformacion de su clave en TELCURP, marcando ef 800 811 1 11

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

TRAMITE GRATUITO

Los Dalos 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 poblacion 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 Informacion
Publica 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, v demas normatividad aplicable. Para ver la version integral del aviso de privacidad ingresar a https:/frenapo.gob.mx/
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AVISO PARA RETENCION DE DESCUENTOS e

Folio: 212116215333
Fecha: 16 de junio de 2016

NOMBRE Y DOMICILIO DE LA EMPRESA RETENEDORA : . N.R.P.: i
SALCHICHONERIA FRITZ S A n it
| 24 SUR 2113 PUEBLA PUE s ! : : 02060885106
C.P. 72500 ; :
PUEBLA

El Instituto dai Fondo Macional de la Vivienda para los Trabajadores ha otorgada un crédito de vivianda al'trabajader, cuyos datos sa consignan al calca, quien aceptd le sean efectuados
descuentos a su salario, para amortizar su crédito; segdn se sefala en el racuadro de "DESCUENTO" de este aviso, pudiendo ser: :

= La canfidad que resulta da multipicar el porcentaje de descuento anctado, por el salario determinado conforme a lo establecido por 2l articulo 29 de |a Ley del Instituto del Fando

¥ Macional de la Vivienda para los Trabajadores
= La cantidad que resulte de multiplicar el factor de cuota fija indicado, por el salaric minimo diario vigente en el Distrito Federal (SMDVOF) en la fecha de retencion

*  Lacantidad estipulada como cuota fija en pesos

Caon fundamento en los articulas 23 fraccidn | de la Ley dal Institulo del Fonde Nacional de la Vivienda para los Trabajaderes, 1, 3 fraceion X200V y XL, 4 fraccion IV y 8 del Reglamento Interior
del Instituto dal Fondo Macional de la Vivienda para los trabajadores en Materia de Facultades como Organismao Fiscal Auténoma, publicado el 20 de junio de 2008 en el Diario Oficial de la
Federacidn, asl come su reforma publicada en el misme Diaro el 9 de octubre de 2012; 97 fraccidn Il y 110 fraccidn |l de la Ley Federal del Trabajo; 29 fraccién [Il de la Ley del Instituto del
Fondo Macional de la Vivienda para los Trabajadores; 42, 43, 44, 45, 46, 47, 48, 49, 50, 51, 52, 53 y 54 del Reglamento de Inscripcion, Pago de Aportaciones y Entero de Descuantos al Instituto
del Fendo Macional de la Vivianda para los Trabajadores, debera usted descontar del salano diano integrado de aportacion, sin limite suparior salanal y con 13 penodicidad con que afactua a|
pago de éste, la cantidad que resulte conforme al tipo de descuento indicado en los puntos anteriores,a partir del dia sigulente a aguel en que se le haya notificado el presents aviso,

confarme a lo siguienta:

= 5i el trabajador percibe un salaric minimo, no podra exceder del 20% del mismo, con fundamento en los articulos 47 del Reglamenta de Inscripeién, Pago de Aponacionas y Entero de
Descuentos al Instituto del Fondo Macional de la Vivienda para los Trabajadores; y 110 fraccion VIl de la Ley Federal del Trabajo )
+  Cuando sa indique el descuaento en factor de CUOTA FiJA VSM y el periodo sea menor a los dias que comprende el bimesire, debera retener y enterar |a parte proporcional de los dias

{ dal limeastre efectivamente laborados por el trabajador

El entero de los descuentos se efecluara de manera bimestral conjuntamenite con las aportaciones patronales, en la entidad receptora autorizada de su preferencia, a mas tardar el dia 17 del
mas siguiente al bimesire que corresponda, cuando el Ultimoe dia para el cumplimiento de pago sea inhébil o viernes, se eslard a lo dispuesto en el articulo 12 del Cadigo Fiscal de la Fadaracidn,
mediante el programa de computo aprobado por el Instituto o utilizando las "Cédulas de Determinacidn de Cuotas, Aportaciones y Amortizaciones” emitidas conjuntamente por el IMSS vy el

INFOMAVIT, cuando asi proceda,

Los patrones son solidanamente responsables del entero de los descuentos ante el Instituto, en términos de lo que sefalan los articulos 26 fraccion | del Codigo Fiscal de la Federacion: 29
fraceian || de la Ley del Institute del Fenda Nacional de la Vivienda para los Trabajadores; 50, 51 y 52 del Reglamento de Inscripcion antes citado, a partir de| dia siguients a aquel an que
reciban este aviso y hasta en tanto no se presante aviso de baja del frabajador an el formato  Afil-04 del IMSS-INFONAVIT o el eaquivalents, o reciban del Instituto &l Aviso de Suspension de
Descuentos.En caso de no dar cumplimiento a las obligacicnes antes sefaladas, se hara acreedor a la determinacian y cobro de el (los) credito(s) fiscal{es) y a las sanciones que correspondan
por violaciones a la Lay y sus Reglamentos en |os términos de Jos articulos 2, 4 v 6 del Codigo Fiscal de la Federacion; y 30, 55, 56, y 57 de la Ley del Instituto del Fondo Nacional de la Vivienda
para los Trabajadores; y 6, 7, 19, 20, 21, 22, y 25 del Reglamento para la Imposicion de Multas por Incumplimienta de las Obligaciones que la Ley del Instituto del Fondo Nacional de la Vivenda
para los Trabajadores y sus Reglamentos establecen a cargo de los Patrones. '

Hacemos de su conocimiento, que par ninglun motivo debera sellar ni firmar este documento si el trabajador a que sa refiera &l misma no guarda actualmenta ralacion laboral con usted, en caso
contrario, 2era responsable del entero de las amortizaciones que corespondan, sin perjuicio de aplicar el contenido del articulo 58 de la Ley del Instituto del Fondo Macional de la Vivienda para

los Trabajadoras.

Dre conformidad con el articulo 48 del Reglamento de Inscripcion, Pago de Aportaciones y Entero de Descuentos al Instituto del Fondo Nacional de la Vivienda para los Trabajadores, la omisian
de los datos de un trabajador en la Cédula de Detarminacion amitida por el Instituto Mexicano del Seguro Social no exime al patron de la obligacidn de ratener v entarar los descuentos a traves

del programa da cdmputo autorizadao.

La recepcion y firma de este Aviso, implica que acepta que la relacion laboral que mantiene con el trabajador que se cita, se encuentra vigenta y que no existan causas probables para que esta
sa rescinda an términos de los articules 47 v 51 da la Ley Federal dal Trabajo o se termine por |o previsto en &l articulo 53 de dicha Ley; dentro de los 30 dias posteriores a |a facha de recepcian

y firma de este Aviso.
NMUMEROC SEGURIDAD | NUMERO DE CREDITO RFC O CURP DEL NOMBRE DEL TRABAJADOR ¥ DOMICILIO DE LAVIVIENDA OBJETO DEL
SOCIAL TRABAJADOR CREDITO
48008425364 2116065505 GAJSE40509KS7 GARZON JIMENEZ SERGIO EDUARDO
DESCUENTO ANDADOR LEONE7-102 MZ 4 LT 7 EDIF 7 NIV 04
PORCENTAJIE FPESOS CUOTA FIJA EN V5M SANTA LUCIA FR}LC‘TG 72494
2107.22 PUEBLA PUEBLA
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LIC. RICARDO COETO GONZALEZ
GERENTE EEHI.'E}R"'EE\HSCALIEAG ION Y COBRANZA FISCAL

PERSONA QUE RECIBE EL A’]QXQ‘N \j FECHA DE RECEPCION SELLO DE LA EMPRESA
- . i
ING? RICHARD RAUCH Y)OLIMAN 27 06 2016 | |

NOMBRE FIRMA
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ACt.11-2013/GSFyCF




- S

e,
] S

3 T &

ol i R

;obierno de Pueba
- Hacer historia. Hacer futuro.

-




Fecha :-;} JCIF _)L_l

Puesto que solicita: © L\c_; € ] lCcpov X O
Sueldo mensual \

Solicitud de Empleo

Mota: La informacion aqui proporcionada sera tratada
confidencialmente

DATOS PERSONALES
Apellido Pam Gl Apellido Materno | Nombre (s) Edad Estatura Peso Estado Civil
. C:-HL?;GM' ,_Ju'»i.,;p EC. C;;[ Lo L LC‘( IOV {: ;5?1. ]-:{3 :H J Ch'ji:-..{“)c-.
Direccion . i Codigo Postal | Telefono Sexo
_ .y : Y , . . , Casa; )
ANDHRDOR (o . D 4 _5___.-‘-:,; =RTA~MeTo |G ] ﬂt’lqct Gel::_i) | Q4q7£ L{ “-}l M
Fecha de Nacimiento Lugar de Nacimiento Nacionalidad ' 1 Vive con: Sus Padres Su Familia Solo
A de Muyp VA4 | el . [ Me YaYe S, @ S
Numero de Seguridad Social Correo electrénico { e — mail ) ¢ Tiene licencia de manejo? | Registro Federal de Contribuyentes
f ; -~ . e ) .
Ag e I.Sﬂ Larton IS e ma | com =Y AlVSBUDSCA k6T
iComo nsidera su estado de salud actual? ; Padeoe de alguna enfermedad cronica?
Bueno Regular ®) Malo O Si O No ﬁ Cual?
¢ Queé deporte practica? ¢ Pertenece a algun club social o Deportivo? | ¢+ Cual es su pasatiempo favorito?
t\/C? | f\,c: cScodnar- Muscoa
. Cual es su meta en Ia vigar .
D Qr vy _:=¢: . 5.;'_‘“ 0 Clmlbhsit’ {']:"v"n ﬂ-’ﬁ'\t\ (Cy

~_J)
DATOS FhMILlARES

Nombre Vive | Finado . . Domlclln il Ceupacion
‘ﬁadre /
Munug_,_r (c;r‘[Lr\ N Muno? .
adre
S : \- 1 |
%_Lﬁé & \Qf_t 151 e tmf ne [X l 4 Ce EYer0 L‘ﬁ \t;jxul L\l ij\fjf_' i\mr; o6e (OS.
sposa : . 1
- ﬂ\u Q -~ \er\ c—{*p 1102 \\J {':"MP le A0 O
MNombre Hija (o) A
LS - SAN QOF‘ZOI\. - il N g - ‘\(-:Cﬂ E‘f . $102 l\{ S (f"’ﬂ'\”')lfudo
| Nombre Hija (o) é \ _ t
\Iﬂrv_n_«"( hﬂ\ k L TON C - N }- €N C'—‘é N 31072 ) 'l fimple EEQ-
Nombfte Hija (o) o - - ‘ "‘{ c IV, mi € ‘~I :
| | \ - _ 1
-~ andg . \PCJ’\ o e =+ 102 l‘J:S t“SxLC"tm'ij
) S ESCOLARIDAD _
Nombre de la Escuela L Direccion D:EChaE A Afos 1 Documento Recibido
Primaria . . , ] L~ |
- : \
Grol \anez i Zomepzo | lag omolucon. [ ]93] 6 Calicda
ecundari
r‘tu:fs U\)\Q;hmﬁ Cal Garx-lrg At | 20cd R Cwltpcgﬂg
Preparatoria
Profesional
Estudios de Postgrado @~
Comercial u otras
Estudios que efectua en la actualidad:
Escuela i Horario: i Carrera 6 Curso Grado




ELTORO

CONOCIMIENTOS GENERALES

Idiumas quﬁr Mna:

a2 que domina:

que domina:

EMPLEO ACTUAL Y ANTERIORES

~ Concepto Empleo actual o ultimo Empleo anterior Empleo anterior Empleo anterior
Tiempo que presto sus - & , -
servicios oo T eSSl | g I’“-.r:‘_,:;j' = | 9 "h‘ N 5 . -:l ancs
pomure.asia Gompania D\L QerS FonDe lellq ¢Sy P‘mc: Htﬁ’ \ados Vest (E. (ee £.
Direccion For syodores | Poenzaco L;. o072 e ceo lea. [P -*c.a,u SNar.
Teléfono 2297347995 [221¢ 4o 244y | S51¢ 3100 [24 C:J(Bh)l

Puesto que desemperiaba

Qﬁpm’““r (®

Reporis

‘-it"'ﬁ"{:*’b" “\'C-r

Ultimo sueldo

25 CO TSeM.

l:&;: poer +o

Cem

Motivo de su separacion

Renornco o

™ =

QIQQ{: (ﬁt u'a-.emf'q %JCC’ e M

nl"‘ ml'i’uc L AV Ca . 1['1_ NS ':-.'*-..

[Renc NCL O

Nombre de su jefe inmediato }LI eXy. Ei"ru '] & i E son E*F‘t’ - ( E A S r j{ .
Fuesto de su jefe inmediato R H Q H Q : Ur 14 H
DATOS GENERALES

sComo se entert de la vacanie?

%Lﬁ (_,\[:,

Marca Modelo

¢, Posee automovil propio? ‘

Mo

¢Algtn pariente trabaja en esta empresa?

No.

. Tiene deudas? Importe de la deuda

i el

¢ Tiene otros ingresos?

e ——

Describalos:

f,‘u‘ive en casa propia?

63'*
— L

HE.T? P
P %7 |
ntn aemanal de suc

(Pagarenta? \J ¢

Renta mensual

¢ Puede viajar?

=3

Fecha en que podria presentarse a trabajar

..“'h':'.h{
2= .'-':5:-
e

ey

M{‘E‘} PV~

C

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

Mamhre v Firma del Salicitanta

)



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 pequefo cuestionario con la finalidad de

proteger la integridad fisica de todos.

1-Edad: 29 Hves

2.- Genero: {f‘v\& =S U \u nNO

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

\‘*"(d’

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?

\
N
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)
o
6.-De Marzo a la fecha te han diagnosticado COVID-19 con la prueba PCR?
ai\t o

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.

P

DerQic eoularo) Werron—Jimene 2
Nombre y Firma del Colaborador:
Fecha de realizacion del Cuestionario:
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FOLIO
A21 3283402

O 0O 0 0

Identificador Electronico
21114000120210021268

[

Clave Unica de Registro de Poblacion
GAJSB40509HPLRMRO7

B0 O O
EStadOS U n |d 0SS Mex|canos Numero de Certificado de Nacimiento

Entidad de Registro

Acta de Nacimiento . PUEBLA

Municipio de Registro

PUEBLA |
 Oficialia | Fecha de Registro Libra Numero de Acta '
0001 10/07/1984 17 4011 "
i e
Datos de la Persona Registrada
3
SERGIO EDUARDO GARZON JIMENEZ _J'_
Nombre(s): Primer Apellido: Segundo Apellido: 3
E
PUEBLA :'—
HOMBRE 09/05/1984 PUEBLA r;
Sexo: Fecha de Nacimiento: Lugar de Nacimiento:

Datos de Filiacién de la Persona Registrada

B = e = =S e

=

IR

) ©

JUAN FRANCISCO GARZON Y MUNOZ MEXICAMNA i

Nombre(s): Primer Apellido: Segundo Apellido: Nacionalidad: CURP:

M AHTR i3

BENITA GLORIA JIMENEZ XALTENCO MEXICANA — ?

Nombre(s): Primer Apellido: Segundo Apellido: Nacionalidad: CURP: 5
Anotaciones Marginales: Certificacion: :
i GRS SRS CASEEL ERSHI DL AU Se axtiende la presente copia certificada, con fundamento en los articulos B48 v

849 del Cédigo Civil de Puebla, el articulo 12 fraccion VI del Reglamento del
Registro Civil de la Personas de Puabla y los articulos 1, 2 incisa by 5
fracciones IV, VIIL IX y XVl de la Ley de Gobierno Digital de Puebla. La Firma
Electrénica con la que cuenta es vigente a la fecha de expedicidn; tiene validez
juridica y probatoria de acuerdo a las disposicicnes legales en la materia.

A LOS 06 DIAS DEL MES DE JULIO D 2021 . :
DOY FE. ::-

Firma Electronica:

RO FK Uz g0 MD Uw OU hQ TF JN Uj A3 fF NF Uk dJ Ty BF RF VB Uk RP fE
dB Ul pP Tn xK SU 1F Tk Va fD Ey MT Ex ND Aw MD Ex OT g0 MD Qw MT
Ew fE 18 MD kv MD Uy MT k4 NH xQ VU VC TE F8 SIVB Ti BG Uk FO QOIT

Cédigo de Verificacién Director General Del Registro Del Estado Civil De Las Personas De Puebla
12111400011984040110 Lic. Manuel Valentin Carmona Sosa

(LT

La presente copia certificada del acta es un extracto del acta que se encuentra en los archivos del Regisiro Civil correspondiante, la cual se ha a
aplicables, cuyos datos pueden ser verificados en la pagina http-s:ﬁce'-'ar.ragiatmcivil.gub.mm'e'«.-’ARJ'CﬂnsuHaFuliu.]Ep .capturando el |dentificador
derecha del acta, para su consulta en dispositivos mdviles, descarga una aplicacion para lectura del cédigo QR.

xpedido con base en las disposicicnes juridicas
Electrdnico que se encuentia en la parte superior

N e o i OO = QAN R D=0 L= U AN TR0 D CE O 00 CEOAN AR CRUAN IR ZD G CAOZ CAUAT CRYEV CHOAY
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¥ Clave: %
B B CARG840220MPLMSDO1 x
3 ¥
- | MARIA GUADALUPE CAMACHO ROSAS
£ Fecha de inscripcion Folio Entidad de registro :;:.
| ¢ =
5 04/06/1998 21632201 PUEBLA )
3 S | X
e T S R T R R T SR Tie 5wl et

i‘ ‘Elwﬂm 'IE lEIM{HHﬂEEE H H} "H CURP Certificada; verificada con el Registra Civil

121114198700497

MARIA GUADALUPE CAMACHO ROSAS

PRESENTE Ciudad de México. a 17 de marzo de 2023

El derecho a la identidad esta consagrado en nuestra Constitucion. En la Secretaria de Gobernacion trabajamas todos los dias para garantizar que ias 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 soia llave de acceso a servicios
gubernamentales, ser atendida rapidamente y poder realizar tramites desde cualquier computadora con accesc 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 Ia informacion contenida en |a 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 ordenes para cualquier aclaracion o duda sobre la conformacion de su ciave en TELCURP, marcando ei 800 911 11 11

La impresién de la constancia CURP en papel bond, a color o blanco y negro, es valida y debe ser aceptada para reaiizar 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 la funcién de la Secretaria de Gobernacion, a través de la Direccion General del Registro Nacional de Poblacion & Identidad en el
registro y acreditacion de la identidad de la poblacion del pais, y de los nacionales residentes en &l extranjero; asignando y expidiendo |la Ciave 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 Proteccion de Datos Personales (hitp:/persona.ifai.org.mx/persona/welcome.do). La transferencia de los Datos Perscnales y el ejercicio de ios
derechos de acceso, rectificacion, cancelacion v 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://renapo.gob.mx/
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Salchichoneria Fritz S.A. de C.V,

Puebla, pué, 12 de octubre 2016.

A quien corresponda.
Por medio de la presente, se hace constar que el C. Sergio Eduardo Garzon Jimeénez laboro

En esta empresa del 17 de julio del 2011 al 10 de octubre del 2016 ocupando el puesto de

Chofer vendedor.

Por lo anterior no tengo ninglin inconveniente en extender la presente para los fines que al

Interesado convenga. Quedando de ustedes para cualquier aclaracién al respecto.

GERENTE DE VENTAS.

CEL. 2225678177.

24 Sur N° 2113, Col. Bella Vista CP 72500 Puebla, Pue., Mexico.
Tels.: (222) 243-33-40 con [0 Lineas Fax.: (222) 237-60-00

WWW.fritz.com.mx E-mail.; fritz@fritz.com.mx

AR T o T e P T




| BEBIDAS PURIFICADAS S. DER.L. DE C.V. ; AY '
gepp C. 95 PONIENTE N° 1139, RESERVA TERRITORIAL 'J peDSl
ATLIXCAYOTL COL. EX RANCHO VAQUERIA, 72464, -
PUEBLA, PUEBLA.

2461031557,
WWW.EeDD.COMm

A quien corresponda:

Por este conducto hacemos constar y recomendar que el C.
GARION JIMENEZ, SERGIO EDUARDO de CEDIS PUEBLA SUR en el
Departamento de VENTAS Y DISTRIBUCION en el puesto de
OPERADOR ENTREGA SAC TRADIC con fecha de ingreso de 2/ De
Octubre De 2016 y con fecha de salida 10 De Mayo De 2021.

A peticion del interesado y para los fines que al mismo
convengan, se extiende la presente en Puebla, Puebla. A 10 de

Mayo de 2021.

Atentamente

"

 LIC. ALBERTO DE JESUS CRUZ SANTIAGO
Recursos Humanos



Grupo
Penafiel

Una Compaiiia de Keurig DrPepper
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Puebla, Pue. a 08 de Abril de 2022

A QUIEN CORRESPONDA:

Por el presente, me permito informar que Sergio Eduardo Garzon
Jiménez prestod sus servicios para COMERCIALIZADORA DE BEBIDAS

SA DE CV desempefiando el puesto de Ayudante de reparto en el area
de Reparto, del 10 de Agosto de 2021 al 29 de Marzo del 2022

A peticién del interesado se extiende la presente para que haga de
ella el uso que mejor convenga a sus intereses.

Sin mas por el momento quedo de usted.

"nnafiel Babidas S.A.

/\ Atentamente.
- R.F.C. PBEFOOTIZI v
-]

A A T S

/| (8 ABR 2072

S, Maroe ! Aviia Camacha #32, Piso 1-101,
Qb s de Chaputiepd o | Secgion,
~Miyretmigalge, UMA, C.° 1000 / TEL 559178-7100

Licl Victor Manuel Aarun Couttolenc
Jefe de Recursos Humano

Tel. (222) 214 2205
\Victor.aarun@kdrp.com
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SUCURSAL: PUEBLA, PUE. Calle C, Manzana 6, Lote 3
Col. Parque Industrial 2000 C.P. 72226 Puebla, Pue.



ALIMENTOS
BENEFITS

CIUDAD DE MEXICO A 04 DE JULIO DE 2023.

ASUNTO: CONSTANCIA DE SERVICIOS

PARA LOS FINES QUE ALINTERESADO CONVENGAN, SEHACE CONSTAR QUEEL

(LA) C. GARZON JIMENEZ SERGIO EDUARDO LABORO DE MANERA EXCLUSIVA
PARA LA EMPRESA ALIMENTOS BENEFITS, S.A. DE C.V., DURANTE EL PERIODO
COMPRENDIDO DEL 14 DE ABRIL DE 2022 AL 05 DE JUNIO DE 2023, FECHA EN
LA QUE SE DIO POR TERMINADA LA RELACION LABORAL, DESEMPENANDOSE A
ULTIMAS FECHAS BAJO LA CATEGORIA DE VENDEDOR AUTOVENTA.

ATENTAMENTE [ Ay

W,
Ty
ﬂ."’l.--_.\.
Y

JUAN CARLOS OCANA GRANADOS
COORDINADOR RELACIONES LABORALES




SERGIO EDUARDO GARZON JIMENEZ
..... No. Cliente: 13765079
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:,F li?,_“._- “,: 5y ? h- L
{L% st g E %ﬁ# y ﬁﬁm i“ﬁ{w -!L g+ No.Cuenta: 23380158548303
Cuanta CLABE: 127650001585483034

Consulta de Movimientos: martes 02 enero 2024 RFC: | GAJS840509KS7

Banco Azteca S. A. Institucion de Banca Multiple Domicilio: AND LEON 102 LT 3 SANTA LUCIA
ALTAMIRAND 72499 PUEBLA PUEBLA
.1

o i'l'.l-'jhu o !l-“ 1'_"' "jl..--'- - 'ﬁ+#-t1. _~._:_ - ey 140

" Resumen mensual de mﬁi.rlmienius de la cuenta -

Saldo inicial al 01 enero 2024 $0.00
(+) Depdsitos del Periodo + $0.00

Depésitos (+) $0.00
Interéses (+) $0.00
(-) Retiros del Periodo . $0.00

Retiros (-} $0.00
Comisiones (-) 50.00

TR R

Saldo Final al 02 enero 2024

$0.00

e 81} kol o Ry g ST P LI
b iy T el 3 A, L L

" Detalle de Depositosdel Periodo i e

Del 01 enero 2024 al 02 enero 2024

Monto de la operacion _Concepto Fecha | Lugar o Canal de Operacion
$0.00 | APERTURA 2024-01-02 LUGAR: PORTAL BANCO AZTECA

Total $0.00

R g A e T [ T TG s v 4T L B g i O W R A R o T
7 I_:-.:f- ."'E L

Del 01 enero 2024 al 02 enero 2024

Monto de la operacion Concepto Fecha Lugar o Canal de Operacion

— e —

Total $0.00
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$0.00

1l

Comisiones

Linea Azteca 01-800- C40-7777
Tel. CDMX y Zona Metropolitana 55-544-78810
Banco Azteca S. A Institucion de Eanca Muitiple
BAI -020523-6Y8
AV. FERROCARRIL DE RIO FRIO #419 A10
COL FRACCIONAMIENTO INDUSTRIAL DEL MORAL

DELEGACION IZTAPALAPA

C.P. 09010
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