Jearibuidon

ELTORO

Solicitud de Empleo

Fecha /O 10y ! Z202Y

Puesto que solicita:

Nota: La informacién aqui proporcionada sera tratada
confidenciaimente

Sueldo mensual

DATOS PERSONALES

Apellido Paterno | Apellido Materno [ Nombre (s) Edad Estatura | Peso | Estado Civil
Rode\auez Hetnandez Marie\a B /.26 163 lbnvon lide
Direccién Cédigo Postal | Teléfono Sexo
Casa: .
Crivada de Allende 3 WE20  |cel 244 493%098|F
Fecha de Nacimiento Lugar de Nacimiento Nacionalidad Vive con: Sus Padres - Su Familia Solo
hZé/oc-h;br,g /1993 _Amaxar de¢ Goecrerp | Mexvcana, X O O

'Numero de Seguridad Social Correo electrénico ( e — mail ) ¢ Tiene licencia de manejo? Registro Federal de Contribuyentes

0849362470 Moar\cod craorzAazobZaamar lcam . QO HM 92310 26 A2

Buono ® Regular @) Malo

¢ Como considera su estado de salud actual?

Q% O

"¢ Padece de alguna enfermedad crénica?

No ® ¢Cudl?

£ Cual es su meta en la vida?

¢ Qué deporte practica? ¢Pertenece a algtin club social o Deportivo? lg,Cuél es su pasatiempo favorito?

Caminac vy anda s« on btmclo‘\‘q

= : Yuntc eacitacme. Cons Yonementc
DATOS FAMILIARES
Nombre Vive Finado Domicilio Ocupacién
Padre ‘
Mmd_’l__e_a_ugm Cocada : // Pevoada de Mleade 3‘;&8 P'\\Oa_"ﬁ‘\\

Madre
Socacra Hernandez Conde

pt‘\\sac)o o¢ #rllom\c, ‘H"g

Ama de ca SO

Esposa (0)

Nombre Hija (o)

Moacia Ler\€l\o Hecnandez kgz.g 0e2 v

Amaxac De rj.)(.rr'orn

Emplead

Q.

€540 luntt

Bacaly Wecnandez Vazgocz
Nombre Hija (o)

MAmaxec de BocrrecO

Escuela

pn.\\ov Heeandez |£¢ Zouce / AMd.Ko.,(_ D¢ Taoee cLC O | E=Yod a r’l"}'c'
Nombre Hija (0) 5
ESCOLARIDAD
B Fechas 2
Nombre de la Escuela Direccion De A Afios Documento Recibido
Primaria
MadO  MNecvo AMaxac dYe Bocececo 2000 Zoo 7 = |
Secundaria ‘ : [ :
M\o_«\)c,\ N Lo Amaxac O¢ Tsocecere Poo¥ 10/0 Pl
Preparatoria 3
Bachlecateo Newdom Tlaxeala , Tlax . zp’9 2022 =|
Profesional -
Estudios de Post grado
| Comercial u otras
Estudios que efectia en la actualidad:
Horario: Carrera 6 Curso Grade

YV ar fbéf‘*gvtzozoﬁl@,gmml - Lo ™A



EI.TORO

Al p

CONOCIMIENTOS GENERALES
idiomas que domina:
Funciones de oficina que domina: Cppmp ot udara ST cancadova , 1oy pre=aoa
Paquetes de computo que domina:. oo creerva OYSice
EMPLEO ACTUAL Y ANTERIORES
Concepto Empleo actual o tltimo Empleo anterior Empleo anterior Empleo anterior
Tiempo que prest6 sus e _ _
servicios 7. angss B Y B e . o ) awma
Nombre de la Compafiia CD\T\'\" S e NI \OT Em’a Bl(‘ll(){ [ale ] 7;.r-4-|”f.r La H;r Aalndes
Dirsccidn Anaxac dc EmmMuc o HBoerrerg Vﬂl[]});hlrmrn an Amaxac decBocheere
Teléfono 246 /070333 246 1038795
Puesto que desempefiaba vedante [Zen cral Ayodante Bemeral |Ayiudaate [Hencral Ausdante energ|
| Uttimo sueldo +]1 300 4000 43200 + /000D ]
Motivo de su separacién ANvevas MG\'Q:S Noevo Em J_ol-c o 7;rm: a0 +rm ‘onﬂ.a_q._ Crerre A< :h&f_@sm
Nombre de su jefe inmediato Ne=1el Moteo [ina daneth
Puesto de su jefe inmediato Qe a0 Docno Lide — Dn Yen N
DATOS GENERALES
¢4 Como se enterd de la vacante? ¢ Posee automévil propio? Marca Modelo
Anoncio |
¢Algun pariente trabaja en esta empresa? ¢ Tiene deudas? Importe de la deuda

¢ Tiene otros ingresos?

Describalos:

¢ Sus gastos mensuales a cuanto ascienden?
| (Tiene crédito INFONAVIT?

LVive en casa propia? =1

¢De cuanto es ef descuentosemanal 4 su crédito e INFONAVIT?

¢ Paga renta? rRenta mensual

¢, Puede viajar?

Fecha en que podria presentarse a trabajar

INped et uMmen Xe

Observaciones:

Comentarios del entrevistador

Manifiesto bajo protesta de decir verdad que la informacién

contenida en el presente es la verdadera, esto és, entre otras
cuestiones, mi condicién fisica, mis aptitudes y capacidades,
teniendo conocimiento de las sanciones a las cuales puedo ser
sometido para el caso de declarar con falsedad

Mt

Nnmhra v Firma dal Snlicitanta




Cuestionario COVID-19

Distribuidora

ELTORO

“Embistiendo 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; 30 ahos
2.-Genero: Moy <c©

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

N\f\%o no

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?

Ningo ne

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

M nge no .
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 omisién
se pudieran generar en contra de la empresa.

Nombre y Firma del Colaborador: M ac1e\a Rodcig 0ez Nernand ez
Fecha de realizacion del Cuestionario: {0/6 124 ape2—
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Datos de la Persona Registrada
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MARIELA RODRIGUEZ HERNANDEZ
Nombre(s): Primer Apellido: Segundo Apellido:

AT
o

&

CONTLA DE JUAN CUAMATZI
MUJER 26/10/1993 TLAXCALA
Sexo: Fecha de Nacimiento: Lugar de Nacimiento:
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Datos de Filiacion de la Persona Registrada
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LA

MANUEL RODRIGUEZ PARADA MEXICANA
Nombre(s): Primer Apellido: Segundo Apellido: Nacionalidad: CURP:

RYEICS
0.0

3E

ML

SOCORRO HERNANDEZ CONDE MEXICANA —
Nombre(s): Primer Apellido: Segundo Apellido: Nacionalidad: CURP:

sco:%-. £

U7
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Anotaciones Marginales: Certificacion:
[Sin anctacons marginies. S SO T FreEIE SO Co et Co TRABmenTs o ST SIee 57 o

Cédigo Civil del Estado de Tlaxcala, los articulos 11 fraccién Il y 139 del
Reglamento del Registro Civil del Estado de Tlaxcala y los articulos 18, 22,
fracciones |, Il y lll de la Ley de Firma Elecirénica Avanzada del Estado de
Tlaxcala. La Firma Electronica con la que cuenta es vigente a |a fecha de
expedicion; tiene validez juridica y probatoria de acuerdo a las disposiciones
legales en la materia.
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Cédigo de Verificacion DIRECTOR DE LA COORDINACION DEL REGISTRO CIVIL DEL ESTADO
b enpiadns Lic. Victor Hugo Mena Hemandez

0

La presente copia certificada del acta es un extracto del acta que se encuentra en los archivos del Registro Civil correspondiente, la cual se ha expedido con base en las disposiciones juridicas
aplicables, cuyos datos pueden ser verificados en la pagina hitps://cevar.registrocivil. gob.mx/eVAR/ConsultaFolio.jsp ,capturando el Identificador Electrénico que se encuentra en la parte superior
derecha del acta, para su consulla en dispositivos méviles, descarga una aplicacién para lectura del codigo QR.
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ESTADOS UNIDOS MEXICANOS
CONSTANCIA DE LA CLAVE UNICA L DUDION . O

REGISTRO NACHONAL I POBLACION

DE REGISTRO DE POBLACION

Clave:

ROHM931026MTLDRRO05

Nombre
MARIELA RODRIGUEZ HERNANDEZ

) Fecha de inscripcién Folio Entidad de registro
16/01/2000 48864587 TLAXCALA

128001199400012

m CURP Certificada: verificada con el Registro Civil

MARIELA RODRIGUEZ HERNANDEZ

PRESENTE Ciudad de México, a 28 de marzo de 2022

El derecho a la identidad esta consagrado en nuestra Constitucion. En la Secretarfa 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 més 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
gubermamentales, ser atendida rdpidamente 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

Estamos 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 constancia CURP en papel bond, & color o blanco y negro, es vilida y debe ser aceptada para reallzar todo trimite.
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 Poblacién 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 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 oposicidn, deben realizarse conforme a la Ley General de Proteccion de Datos Personales en Posesién de
los Sujetos Obligados, y demas normatividad aplicable. Para ver la versién integral del aviso de privacidad ingresar a https://renapo.gob.mx/



CEDULA DE IDENTIFICACION FISCAL

'HACIENDA

sesAT

|
|
SLRVICIO DIl ADMINISTRACION THINUTARLA |
|
|

ROHM931026GA2

Registro Federal de Contribuyentes

CONSTANCIA DE SITUACION FISCAL

Lugar y Fecha de Emisién

AMAXAC DE GUERRERO , TLAXCALA A 18 DE MAYO

MARIELA RODRIGUEZ
HERNANDEZ ‘

Nombre, denominacién o razon

social

idCIF: 14080213692

|
VALIDA TU INFORMACION |
|

FISCAL

Datos de Identificacion del Contribuyente:

DE 2023

IU|mlllWIHII!IIIHI!I!IIIHlllll\l\lll\l

ROHM931026G

RFC: ROHM931026GA2

CURP: ROHM931026MTLDRROS
Nombre (s): MARIELA

Primer Apellido: RODRIGUEZ

Segundo Apellido: ' HERNANDEZ

Fecha inicio de operaciones: 06 DE AGOSTO DE 2014
Estatus en el padrén: ACTIVO

Fecha de ultimo cambio de estado: 06 DE AGOSTO DE 2014

Nombre Comercial:

1Datc:::r. del domicilio registrado
Codigo Postal:90620 .

" Nombre de Vialidad: PRIVADA DE ALLENDE
Numero Interior:

Nombre de la Localidad: AMAXAC DE GUERRERO

| Tipo de Vialidad: CERRADA (CDA) O PRIVADA (PRIV)

‘ Nombre del Municipio o Demarcacion Ténitorial:

MARIELA RODRIGUEZ HERNANDEZ

; Nimero Exterior: 8

Nombre de la Colonia: LA GARITA

AMAXAC DE
GUERRERO ‘

Péagina [1] de [2]

HACIENDA . e SAT

3 DE AUMINISTRACION

1RIDUTARIA

Contacto

Av. Hidalgo 77, col. Guerrero, C.P. 06300, Ciutiad de México
Atencion telefonica gesde cualquier parte dei pais
MarcaSAT 55 627 22 728 y para i exterior de! pais

(+52) 55627 22728



Nombre de la Entidad Federativa: TLAXCALA 5 Entre Calle: CALLE MORELOS

| Y Calle: CALLE VENUSTIANO CARRANZA

:Actividades Econémicas:

' Orden ! Actlvldad Econémica ‘ Porcentaje = Fecha Inicio - Fecha Fin
1 \Asalariado 100 06/08/2014

\

1Regimenes. el gFigee

! Régimen | Fecha Inicio | Fecha Fin
Régimen de Sueldos y Salarios e Ingresos Asimilados a Salarios 06/08/2014 |

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 y/o a través de la direccién
http://sat.gob.mx

"La corrupcién tiene consecuencias jdeniincialal 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: 112023/05/18|ROHM931026 GA2|CONSTANCIA DE SITUACION FISCAL|
Sello Digital: mxdLbJ3CkDpkYUYPIKMYcEMB70GhjyT9zrPZRCuSWwaWO0IpFfmHv7LSgN4F00ZJb59SVYR5BPmrmNU2xtw
wUL/RjMb7BuXBRv+BJKC8GXgQsWM+CYP9v1odomYtaErBRwsq+qd0F 71ze3D82P/gT+Cck8+jVgKuQGg4W;j
Macrw=

Péagina [2] de [2]
i O A D e e A A L L D L P S L e N L

Contacto
. Av. Higalgo 77, col. Guerrero, C.P. 06300, Ciugad de México
HACIENDA SAT Atencion telefonica gecde cualauler parte del pais
rrrrrrrrrr IBA Y CAEDITO pLiE) . SERVICHO TR ADMIKIETRACION TRIBUTARIA MarcaSAT 35 627 22 728 y para a! exterior gel paic

(+52) 55 62722728



CFE Suministrador de Servicios Basicos
Rio Rédano No. 14, colonia Cuauhtémoc,
Alcaldia Guauhtémac, Codigo Postal 06500,

Comisidn Federal de Electricidad® Ciudad de México. RFC: CS5160330CP7

RODRIGUEZ PARADA MANUEL TOTAL A PAGAR:

PRIV DE ALLENDE 8 $808

JOSE MA MORELOS Y IGNACIO ALLENDE
AMAXAC DE GUERRERO 021. C.P. 90620 (OCHOCIENTOS OCHO PESOS M.N.)
AMAXAC DE GUERRERO, TLAX.

¢ QUIERES RECIBIR TU RECIBO DIGITAL?

NO. DE SERVICIO : 231920804243 - : -
n 3 Pasos: {
RMU : 90620 92-08-19 XAXX-010101 001 CFE , r 1
R 14

CORTE A PARTIR:
03 DIC 23

LIMITE DE PAGO: 02 DIC 23

TARIFA: 01 NO. MEDIDOR:E92V67 MULTIPLICADOR:!

PERIODO FACTURADO: 12 SEP 23 - 13 NOV 23

Concepto Lectura actual Lectura anterior Total [ Subtotal
Mealde IEd £ M vedd: IEd Ectinzd: I periodo (MM
37721 37332 389
Baésico 150 0.999 149.85
Intermedio 130 1.219 158.47
Excedente 109 3.562 388.25
Suma 389 696.57
(‘lr Este gréfico refieja tu nivel de consumo. A menor uso, mayur apoyo. Subtotal

Costos de [a energla en el Mercado Eléctrico Mayorisia Desglose del impore a pagar

Coneepto 3 SkW SkWh mparte (AN Goncepta [mparte (A
Suministro 65.90 0.00 0.00 . 8590 Energia 696.58
Distribucién 0.00 0.00 494,38 494.38 IVA 16% 111.45
Transmisién 0.00 0.00 68.39 66.39 Fac. del Periodo 808.03
CENACE 0.00 0.00 2.45 2.45 Adeudo Anterior 806.34
Energla 0.00 0.00 316.87 315.87 Su Pago - 806.00-
Capacidad 0.00 0.00 200.72 200.72 Total $808.37
SCnMEM(") 0.00 0.00 2.41 2.41

Apoyo Gubernamental 453.54

(1) SCAMEM: Costos relacionados con los servicios del Mercado. (2) DAP: Derecho al Alsmbrado Piblico. (3) Gargos o crédios: Diversos conceptos que se pueden inclir en el aviso reciba relacionados con el suministro.
- Focha, hora yfogar de impresié: 10-JAN 2024 11:7:47 . CALLE FERROCARRIL NORTE No: 1717 /N GO CENTRO SANTAANA SANTAANA- - -~ - - - <= - - - oo oo oo oo oo e e

CFE-contigo @ 0 @ (0]
90620 92-08-19 XAXX-010101 001 GFE

01 231920804243 231202 00000080 | $808
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@ Instituto Mexicano del Seguro Social

Asignacion de Numero de Seguridad Social

El Instituto Mexicano del Seguro Social hace constar que se asigné el siguiente:

Numero de Seguridad Social 08149362470 2 |
Primer Apellido RODRIGUEZ

Segundo Apellido HERNANDEZ

Nombre(s) MARIELA

Sexo Mujer

Fecha de nacimiento 26/10/1993

Lugar de Nacimiento TLAXCALA b
C.UR.P. ROHM931026MTLDRRO0S

Este Numero de Seguridad Social es Unico, permanente e intransferible y se asigna para el control del registro de los trabajadores o sujetos de
aseguramiento y sus beneficiarios; las prestaciones en especie y en dinero se otorgaran cuando hayan cumplido con los requisitos previstos en la
Ley del Seguro Social y sus Reglamentos; la individualizacion de los recursos en las Administradoras de Fondos para el Retiro (AFORE) y el Instituto
del Fondo Nacional de la Vivienda de los Trabajadores (INFONAVIT) se efectuara durante el periodo en que se encuentre inscrito con un patron.

El trabajador se registrara en la U.M.F. asignada, de acuerdo a su domicilio cuando un patron lo inscriba en el Instituto.

Aviso de privacidad

Los datos personales recabados seran protegidos, tratados e incorporados en el sistema de datos personales denominado Catalogo Nacional de
Asegurados (CANASE) con fundamento en los articulos 22 de la Ley del Seguro Social, 13 fracciones IV y V, 18,19,20 y 21 de la Ley Federal de
Transparencia y Acceso a la Informacion Publica Gubernamental, cuya finalidad es proteger, contener, ordenar y clasificar los datos de los patrones
y asegurados. El CANASE esta registrado en el Listado de Sistemas de Datos Personales ante el Instituto Federal de Acceso a la Informacion
Publica (www.ifai.org.mx), y sera transmitido al INFONAVIT y a la CONSAR con la finalidad de que el asegurado haga valer su derecho de ejercicio
de crédito de vivienda y disposicion del Seguro de Retiro, ademas de otras prestaciones previstas en la Ley. La Unidad Administrativa responsable
del Sistema de Datos Personales, es la Direccion de Incorporacion y Recaudacion en coordinacion con la Direccion de Innovacion y Desarrollo
Tecnolbégico, ambas dependientes del IMSS; en su caso el interesado podra ejercer los derechos de acceso y correccion en la Subdelegacion de
control que corresponde al domicilio del patrén o del asegurado. Lo anterior se informa en cumplimiento del decimoséptimo de los Lineamientos de
Proteccion de Datos Personales, publicados en el Diario Oficial de la Federacion el 30 de septiembre de 2005.

Aviso Importante
Ahora que cuentas con tu nimero 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.

Se extiende la presente al dia 10 de junio del 2014 a las 09:47.
Folio: 14024116649401604150

Mensaje de RENAPO:

|lInvocante:portalimssdigital[Tipo de tramite:Asignacién de NSS|Fecha: 10 de junio 2014, 09:47:10|Folio:14024116649401604 150|RFC:[Nombre o Razon

Cadena original: A : :
Social:MARIELA RODRIGUEZ HERNANDEZ|Curp:ROHM931026MTLDRRO5|Numero Registro Patranal:|Namero de Seguridad Social:08149362470(|

Sello Digital: RnoxuwCnkY1c7eewESALUIOPXSKhnW4DQd0S2S5MGVnNOpVCWEWYIagUvG20ebEOAQF Qb/L CesFIx2PSCIUmAUEY+IXXNop8arqV205ujTFsOF z+xTmZ 1STFvo
uBpOEZEOstur02w:u3yscsLicnRGseNKGsschkmMﬁPMEgMLu7DrsrsizawmvnnﬁLkcrnLgndkc22g2+0ngqHworcm?7uuvszszRQGvngxwommac+aag
0jgIMILMyGJkgTiz6sTRsYIHKAITATKO2GiTpvXyG+C474dV1ezFdSyYfloljsL YcudIRIjsZVATCKF7170lVY Tg==

Secuencia Notarial: e9fd4103-9d8e-41cb-a3e9-2a04ab05cfee

Numero de Serie: 00000000000000000001
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EDUCACION

SISTEMA EDUCATIVO NACIONAL

Subsecretaria de Educacién Media Superior
Direccién General de Educacién Tecnolégica Industrial y de Servicios
Institucién Publica Centralizada Federal
Educacién Presencial
Certificado de Terminacién de Estudios
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(*.3

S
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Se expide a:

R
Mo:

Datos del estudiante

5

OV

Mariela Rodriguez Hernandez
Nombre(s) Primer apellido Sequndo apellido

ROHM931026MTLDRROS 193221PR0O0O1897

CURP Numero de control o matricula

=0

Bl
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U
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Datos del plantel o servicio educativo e informacion

Rz

-
&
.l
-
)
..

Bachillerato Tecnologico Newark Institute
Tipo. nombre y/o numero

O

22PCTOO37L 20161033, de fecha 15 de agosto de 2016

Clave de Centro de Trabajo Reconocimienta de Validez Oficial de Estudios, acuerdo de incorporacion o decreto de creacian y fecha

=

¥
o

Bachillerato tecnoldgico con la carrera técnica en Secretariado ejecutivo bilingue
Plan de estudios y/o formacion que permite incorporarse al servicio productivo

e

20

B e

P

R
Sk

BTCSeSEN Del 26 de agosto de 2019 al 06 de julio de 2022
Clave Periodo

L O,

03
oMo

360 360 8.7 Ocho punto siete

Creditos obtenidos Total créditos Promedio de aprovechamiento

e
R
AT TR0 OREA
w;'i}m

Modulos acreditados de formacion tecnica: Calif. Total de Hrs. Creditos

I Transcribe la informacion indicada por el ejecutivo. 1.0 340
Il Digtaliza documentos de oficina, 8.0 340
1. Maneja la informacion verbal y escrita, . 8.0 340
IV.  Establece comunicacion interna y externa, 80 240
V. Coordina reuniones ejecutivas y sociales, 7.0 240

e

3%

Autoridad educativa: Laura Leal Sorcia - Subdirectora de Area.

No, certificado autoridad educativa: 00001000000502268997

Sello digital autoridad educativa:
ASYCAINJIQVBI6LRExH/12ekn+2/B4vipOHKI/ rzult D82 Bhekogr BdxkARONIWeSSOL3PE5WRPA4 Zx Jo90hoHWGYBppRTaBQIrX+QI7jKoZPfzvk 21
MO7dGWMMG)yS305Bicf 7TdXyEiXJFTPpvU JrXHf7 +kzz/ /GCqUBQ2zAIEVIReAMODEKE ZQvUZa9)mpXTYCRhTI6)/VZwikZ9JOPLZPwWVtrMKIDHVI4
0opfUIXne35QSxgliSceB8DocKJLFpuMYcKdMquSJLs+ ZpamRYHLvU+vDhx2wE JWjXBMWLHtRVWBGPKvSAQVO6i + TVRMIKIBhUFIXAZWAAIWNK 1e
Q==

Fecha y hora de timbrado: 31/08/2022 12.39:01

Sello digital SEP:

fe9Li4isxOIRxKhYx1x2Ruu0D45eH2grBGIHK T TCA/ jwkBItLkMTrDB2z3IEM+eyiXmONwh)PISEZN279ho AEQV XeF M4 ecl 2P ZimLbuYkBOOzdotppzkOIP
THpDME7ze3bFOfEVYpBCWHEKsd +bLZpxsmUSIAShfgzMbgNyVnbPIVgBC zKhVeeqg Z0mv2cYhUSDF lowbMZ Cxq3KhDOONE k Jg2oiHMGSsjNwOOOTa
dOKWIxtVvTMyhPTtRZFBUtkdArLarQOrgPgJLTFITdxB5214LHYrzedaGnySZGObOWbEF xM2Evel Qzbdq4B4EpBKOpS5/GB2XLe+ ABfiIMadDeeA ==

El presente documento electronico ha sido firmado mediante el uso de la firma clectronica avanzada del servidor publico competente,
amparada por un certificado digital vigente a la fecha de su elaboracion, y es valido de conformidad con lo dispuesto en 1os articulos 1, 2,
fracciones IV, V., Xill y XIV, 3, fracciones | y If, 7, 8, 9, 13, 14, 16 y 25 de la Ley de Firma Electronica Avanzada, 7 y 12 del Reglamento de la Ley
de  Firma  Flecuonica  Avanzada, su  inmtegridad  y  autofla  se  podra  comprobar  por  medio  del codigo QR o en
http:/ /vwww siscoms-rvoes, sems.gob.mx/certificadodigital/ certihicadodigitalvalida php
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Con fundamento en lo dispuesto an ol articulo 141 de la Ley General de Fducacion, los certificados de estudios expedidos por instituciones
del Sisterna Educativo Nacional ticnen validez en la Republica Mexicana sin necesidad de tramites adicionales de autenticacion o
legalizacion, lo cual permite el transito del estudiante por el Sistema Educativo Nacional.

&

El presente documento se imprime en Quercétaro. Querctaro, a los treintain dias del mes de agosto de dos mil veinudos

Folio 950decee-09be-4302-8812-27e857b76358
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FSTADOS UNIDOS MEXICANOS
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Clave:

HEVL830618MTLRZT04

e 3 &

Nombre :

MARIA LETICIA HERNANDEZ VAZQUEZ

* Fecha de inscripcién . Folio Entidad de registro ,f,
¥ 14/01/1998 9334724 TLAXCALA £
%

X
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I ‘lllllll “'l'll IIlI“IIIHH I CURP Certificada: verificada con el Registro Civil
129001198300151 CURP's asocliadas por corveccién
. HEVL830618MTLRZT12

C,Ol\Tuguc

MARIA LETICIA HERNANDEZ VAZQUEZ

PRESENTE Ciudad de México, a 10 de enero de 2024

El derecho a la identidad esta consagrado en nuestra Constitucion. En la Secretarla 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 Poblacién (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 informacién contenida en la constancia anexa sea correcla para contribuir a la
construccién de un registro fiel y confiable de la 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 conformacién de su clave en TELCURP, marcanda el 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 reallzar todo trémite.
TRAMITE GRATUITO

f
Los Datos Personales rJzabados, incorporados y tral_!dos en la Base de Datos National de la Clave Unica de Registro de Poblacidn, son utilizados como
elementos de apoyo en la funcién de la Secretaria de Gobernacién, 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 Poblacion. 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://pe Jfai.org.mx/personal/welcpme.do). La transferencia de los Datos Personales y el ejercicic de los
derechos de acceso, cion, cancelacion y opo! , deben realizarse conf:%g ‘a la Ley General de Proteccién de Datos Personales en Posesion de
del

s Sujetos Obligados, ¥ demés normatividad aplicable. Para ver la version integri | aviso de privacidad ingresar a https://renapo.gob.mx/

p | ‘\/

L LSy _, /1 Gy /, g &



i

”ﬁ"mm”o?mg
3<<




Amaxac de Guerrero a 10 de enero del 2024
A quien corresponda:

Por medio de la presente me dirijo a usted para extender la presente
CARTA DE RECOMENDACION para C. MARIELA RODRIGUEZ HERNANDEZ
quien trabajo con nosotros durante 2 afios tiempo en el cual puedo
confirmar que es una persona HONESTA, TRABAJADORA, RESPONSABLE.

Motivos por los que no tengo ninguin inconveniente de recomendarla
ampliamente y quedando a sus ordenes para cualquier duda o
comentario.

Atentamente

C. Jeciel Pérez Hernandez

Tel. 246-107-0333



Amaxac de Guerrero a 10 de enero del 2024
A quien corresponda:

Por medio de la presente me dirijo a usted para extender la presente
CARTA DE RECOMENDACION para C. MARIELA RODRIGUEZ HERNANDEZ
quien trabajo con nosotros durante 9 afios tiempo en el cual puedo
confirmar que es una persona HONESTA, TRABAJADORA, RESPONSABLE.

Motivos por los que no tengo ningun inconveniente de recomendarla
ampliamente y quedando a sus oOrdenes para cualquier duda o
comentario.

Atentamente

/-

C. Mateo L6pez Hernandez

Tel. 246-103-8795



