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Solicitud de Empleo AR i
Sueldo mensual
Nota: La informacién aqui proporcionada sera tratada
confidenciaimente
DATOS PERSONALES
Apellido Paterno ] A?ellido Materno T Nombre (s) Edad ~ Estatura Peso E;tad ) Civil
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Ntmero de Seguridad Social
321 £006079%F arma

Correo electronico ( e — mail )

i_2000@ live. cow)

i Tiene licencia
0o iCleT e

manejo?

Registro Federal de Contribuyentes
LicAOO[20BKZ29

¢ Como considera su estado de salud actual?
Bueno () Regular @) Malo

Si No

o O @

¢Padece de alguna enfermedad crénica?

LCual?

+Qué deporte practica?

¢ Cuél es su meta en la vida?

¢ Pertenece a algun club social o Deportivo?
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¢Cudl es su pasatiempo favorito?

preaes le i C*Lccitl’r\

DATOS FAMILIARES

Nombre ; Vive | Finado Domicilio Ocupacion
Padre ‘ ‘ : G :
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Comercial u otras
Estudios que efecttia en la actualidad:
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BITTORO

CONOCIMIENTOS GENERALES

Idiomas que domina:

Funciones de oficina que domina:

Paquetes de computo que domina:

EMPLEO ACTUAL Y ANTERIORES

Nombre de su jefe inmediato

; Concepto Empleo actual o Gltimo Empleo anterior Empleo anterior Empleo anterior
:::ri';gue i 20273 go;z 3 2027 2022 2022 2oz2 | 20l8 2ot
Nombre de la Compafila Fabyico “[alos” Tieadas N *.’L: [Q 'Em Jich \.\Ja-, M,M.a'l
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DATOS GENERALES
¢, Como se enter6 de la vacante? ¢ Posee automdvil propio? 1 Marca Modelo
5 a.lex No 3N : e
¢Algan pariente trabaja en esta empresa? .| ¢ Tiene deudas? | Importe de la deuda
Nivdovg i ‘ S
¢ Tiene otros ingresos? cribalos: ¢Sus gastos mensuales a cuanto ascienden? h3,000 wensva ¥ q
e —_— L’i’iene crédito INFONAVIT? kl e
¢ Vive en casa propia? < ; ¢De cuénto es el descuentosemanal de su crédito de INFONAVIT?
<Paga renta? —_— l Renta mensual —

tPuede vizia? P, ol lnnende

Fecha en que podria presentarse a trabajar

£ de Twewn 7024

Observaciones:

Comentarios del entrevistador

Manifiesto bajo protesta de decir verdad que la informacién

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 falsgdad
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Distribuidora

ELTORO

“Embistiendo nuevos mercados”

Cuestionario COVID-19

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: 24 Ares
2.- Genero: f\}\qs(u ln\a

3.- ; Pertenece a algtin grupo de riesgo? (> 60 afios, hipertension, diabetes, cardiopatias,
patologia pulmonar, enfermedad renal cronica, inmunosupresion, patologia hepatica.)
N t\ﬁu i
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 \V\t)&)iﬂa

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

I\. iﬂﬁu neo
6.-De Marzo a la fecha te han dfagnostlcado 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 ia empresa.

4
Nombre y Firma del Colaborador: Aviaside — Guctél\

Fecha de realizacion del Cuestionario: |+ de T oo || 2024
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REGISTRO CIVIL

EN NOMBRE DEL ESTADO LIBRE Y SOBERANO DE PR AR G e W

Y COMO OFICIAL_O1 DEL REGISTRO CIVIL DE ESTE MUNICIPIO O DELEGACION, CERTIFICO QUE EN EL'LIBRO No._ 01 _DEL REGISTRO
CIVIL QUE ES A MI CARGO EN LA FOJA No. 160861 SE ENCUENTRA ASENTADA EL ACTA No.__ 00007

DE FECHA 04 DE ENERO DE 2001 LEVANTADA POR EL C.OFICIAL

C. ANGEL NETZAHUAL CONDE g DEL REGISTRO CIVIL DEL MUNICIPIO DE

SIGUIENTES DATOS: | 3
ACTA DE NACIMIENTO

NOMBRE ARMANDO LIRA CONDE

FECHA DE NACIMIENTO_ 08 DE DICIEMBRE DE 2000 ORk. 1A
PRESENTADO:  VIVO ® MUERTO O T BEXD: MASCULINO @ FEMENINO
LUGAR DE NACIMIENTO SAN JOSE AZTATLA, CONTLA DE JUAN CUAMATZI, TLAXCALA.

COMPARECIO: ~ EL'PADRE O LA MADRE O AMBOS ® PERSONA DISTINTA O REGISTRADOO

PADRES
NOMBRE SANSON LIRA COPALCUA ; ) NACIONALIDAD MEXICANA EDAD 42 AfNoOS
NOMBRE EMILIA ASUNCION CONDE LIRA NACIONALIDAD MEXICANA EDAD 38 ANOS

/~ ABUELOS :
ABUELO PATERNO MELQUIADES LIRA (FINADO) NACIONALIDAD MEXICANA
ABUELA PATERNA MA. PAULA COPALCUA  (FINADA) NAC'bNAUDAD MEXICANA
ABUELO MATERNO  FELIX CONDE FLORES  (FINADO) NACIONALIBAD MEXICANA
ABUELA MATERNA _MICAELA LIRA VASQUEZ NACIONALIDAD MEXICANA
TESTIGOS
NomBre FELIPE HERNANDEZ IZTETZI s NACIONALIDAD MEXICANA EDAD_ 33 Afios
NOMBRE  RUFINO VAZQUEZ VAZQUEZ B NACIONALIDAD, MEXICANA EDAD_ 34 ANOS
G R 2 e C.RIP. 29018010100007E

PERSONA DISTINTA DE'LOS PADRES QUE PRESENTA AL REGISTRADO

NOMBRE__ =™~ PARENTESCO
ANOTACION MARGINAL

SE EXTIENDE LA PRESENTE CERTIFICACION, EN CUMPLIMIENTO DEL ARTICULO___ 573 DEL CODIGO CIVIL = '%es
VIGENTE EN EL ESTADO, EN CONTLA DE JUAN CUAMATZI, TLAXCALA. ol

ALOS 06 DIAS DEL MES DE SEPTIEMBRE DE 2018
EL C. OFICIAL 01 DELREGISTRO CIVIL, DOY FE. '

OFICIALIA 51
LIC. LOURDES TREJO PENA REGISTRO CIVIL

NOMERE Y FIRMA : ZONTLA DE JUAN
CUAMATZI, TLAX

2017 2021
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ESTADOS UNIDOS MEXICANOS
CONSTANCIA DE LA CLAVE UNICA DIRFCCION GENFRAL DEI

REGISTRO NACIONAL DE POBLACION

DE REGISTRO DE POBLACION E IDENTIDAL

Clave:

LICA001208HTLRNRAO

g

ARMANDO LIRA CONDE

Fecha de inscripcion Folio Entidad de registro
13/02/2001 78903492

R B R R T O B A B

129018200100007
ARMANDO LIRA CONDE
PRESENTE Ciudad de México, a 09 de enero de 2024

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 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 rdpidamente y poder realizar trdmites 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 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 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 el 800 911 11 11

La impresi6n de la constancia CURP en papel bond, a color o blanco y negro, es viélida y debe ser aceptada para realizar todo trémite.
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 funcidn 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 pals, 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 Proteccién de Datos Personales (http:/persona.ifai.org.mx/persona/welcome.do). La transferencia de los Datos Personales y el ejercicio de los
derechos de acceso, rectificacion, cancelacion y oposicion, deben realizarse conforme a la Ley General de Protecciéon de Datos Personales en Posesién 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 ' ggSAT

AEAVICHS TR ADMIGGIRACIIN TRV Ak

LICAD01208KZ9

ARMANDO LIRA CONDE
Nombre, denominacidn o razon
social

idCIF: 18120279898
VALIDA TU INFORMACION
FISCAL

Datos de Identificacion del Contribuyente:
- l

}

Registro Federal de Contribuyentes

CONSTANCIA DE SITUACI6N FISCAL

é Lugary Féché de Emisién
| CONTLA DE JUAN CUAMATZI, TLAXCALA A 09 DE
[ . ENERO DE 2024

ﬂlIlNHIiHIIIIIIﬂIIIlEIIIHHiI|I1ﬁI

LICAQO

RFC: ; LICA001208KZ9
CURP: . LICAO01208HTLRNRAO
' Nombre (s): ' i ARMANDO !
Primer Apellido: | LIRA
Segundo Apellido: | CONDE
Fecha inicio de operaciones: l 26 DE DICIEMBRE DE 2015
Estatus en el padrén: . i ACTIQO . |
Fecha de tltimo cﬁbie de estado: : 26 DE DICIEMBRE DE 20;IB

Nombre Comercial: ‘

Datos del domlclllo registrado
Codigo Postal:00652
Nombre de Vialidad: HIDALGO
Ndmero Interior: |

Nombre de la Localidad: SAN JOSE AZTATLA

Tipo de Vialidad: CALLE
Ntamero Exterior: 136

Nombre de la Colonia: SAN JOSE AZTATLA
Nombre del Municipio o Demarcacién Territorial: CONTLA DE JUAN

| CUAMATZI

Pagina [1] de [2]

T o e e e e e e S e G 0 ]
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SEAVIKIO D8 AL THACION TRIGUTABA

Contacto

Av. Hitlalge 77, col. Guerrera, CR. 06300, livosa os Maxico
Atencion teiefonica desae cualquier parte oel pais
MarcalAT 55 627 22 728 y para el exterior del pais

(+52) 5562722728



" Nombre de la Entidad Federativa: TLAXCALA ' Entre Calle: GUADALUPE VICTORIA

Y Calle: CALLE XOCHITIOTLA

Actividades Economicas:

Orden |  ActividadEconémica ~ Porcentaje | Fechalnicio Fecha Fin
1 Asalariado ' - 1100 | 01/01/2018 |
fRegfmenes:

Régimen { Fecha lnlcld ' Fecha Fln_' |

|
i

Régimen de Susidos y Salarios e Ingresos Asimilados a Salarios I - 01/01/2019

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://isat.gob.mx

“La corrupcién tiene consecuencias jdentincialal Si conoces alglGn 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: 1|2024/01/09|LICA001208KZ|CONSTANCIA DE SITUACION FISCAL|
Sello Digital: YIGTmCZFSr+nZqZfDdpbBCOyvg8FEFbmOUHh+0XdGKgYalcvOnoGttzQdPHen1gtoHGIZelBw54E TnfwB8Zw50
TJiT1d9uNa/dLqNz6ZtX81SBv4iEnoUyW1ZCMxanThivrofoqTGfraTD9sxdQV4tY 7UUjjBhAZPHicvLmoAWzg=

Pagina [2] de [2]

‘ Contacto
Py IEND . Av. Hidsigo 77, col Cuerrera, CE 08300, Cluaeo da México
N H Ac A ® SAT Atencion teleforica desde cusiouer parte o8l pais
L LGS mtcammmte vt cmprens o st mbimt o MarcaSAT 65 627 22728 v para el exterior del paic

(+52} 55827 22728



CFE Suministrador de Serviclos Basicos
Rio Rédano No. 14, colonia Cuauhtémoc,
Alcaldia Cuauhtémoc, Cddigo Postal 06500,

Comisidn Faderal de Electrigidad® Ciudad de México. RFC: CSS160330CP7

03DV02M380325540
ﬂELQUMDEZ LIRA VAZQUEZ TOTAL A PAGAR:
“: CALLE HIDALGO 136 : $ 1 79
;- AZTATLA 021. C.P. 90692
"+ AZTATLA, TLAX. : (CIENTO SETENTA Y NUEVE PESOS M.N,)

¥ i ¢QUIERES RECIBIR TU RECIBO DIGITAL?

NO. DE SERVICIO : 231890116614
RMU ; 9062 89-01-11 XAXX-010101 124 CFE 7~

En 3 Pasos:

LIMITE DE PAGO: 20 NOV 23

L - CORTE A PARTIR:

Leciura actual 7 arin Total
Medidn @ Estimada ¢ periodo

Cancepio

Energia (kWh) 143
Bésico 143 0.908 142,85
Suma 143 142.85
(‘lr Este gréfico refleja tu nivel de consumo. A menor uso, mayor apoyo. Subtotal
Costos de [a energia en el Mercaro Elécirica Mayorista Desglose del imporle a pagar
$/KW S/KWh Imparte (MXN) Concapto Importe (MXN;
Suministro 85.90 0.00 0.00 65.90 EnargLa 142.86
Distribucién 0.00 0.00 211.98 211.88 VA 16% 22.86
Transmisién 0.00 0.00 2514 2514 Fac. del Periodo 165.72
CENACE 0.00 0.00 0.00 0.90 DAP@2 13.16
Energia 0.00 0.00 115.83 115.83 Adeudo Anterior 181.31
Capacidad 0.00 0.00 74.07 74.07 Su Pago -181.00
SCnMEM'? 0.00 0.00 0.88 0.89 Total . ”79.19
Apoyo Gubernamental 351.85

methd-mmwnwa 10:14:47 hrs. CALLE FERROCARRIL NORTE No. 17 17 S/N COL. CENTRO SANTA ANA SANTA ANA
LAXCALA 90800
i o313 FelB00RaGoS con 108 ervicos del Mercado, 2) DAP: Derechoal Aumbrado Pbico, (3)Gargos o créios: Dvrsos concaptos qua se pueden incluir en el aviso recibo relaciond

AUTORIZADO POR SEPOMEX

CFE-contigo OO0 Q

2 88-01-11 XAXX-010101 124 CFE
01 231'90118!14 231120 000000179 5

AL i $179

ENTO SETENTA Y NUEVE PESOS M.N.)




Instituto Mexicano del Seguro Social

Asignacién de Nimero de Seguridad Social

Homoclave del tramite Folio
IMSS-02-008 1532044422925202216033
Homoclave del formato Fecha de solicitud del tramite
! !
FF-IMSS-013 o= T . e

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

Numero de Seguridad Social: 32160060797

CURP: LICAOO1208HTLRNRAO
Nombre(s): ARMANDO

Primer apellido: LIRA

Segundo apellido: CONDE

Sexo: Hombre

Fecha de nacimiento: 08/12/2000

Lugar de nacimiento: TLAXCALA

Este Numero de Seguridad Social es dnico, 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 patrén.

El trabajador se registrara en la UMF. asignada, de acuerdo a su domicilio cuando un patrén lo inscriba en el Instituto.
Aviso de privacidad

Los datos personales recabados seran protegidos, tratados e incorporados en el sistema de datos personales denominado Catélogo 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
Informacién 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 Nacional de Transparencia, Acceso a la Informacién y Proteccion de Datos Personales (www.inai.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, ademés de otras prestaciones previstas en la Ley. La Unidad Administrativa responsable del Sistema de Datos Personales, es la Direccion de Incorporacion
y Recaudacién en coordinacién con la Direccion de Innovacion y Desarrollo Tecnolégico, ambas dependientes del IMSS; en su caso el interesado podra ejercer los
derechos de acceso y correccion en la Subdelegacién de control que corresponde al domicilio del patrén o del asegurado. Lo anterior se informa en cumplimiento del
decimoséptimo de los Lineamientos de Proteccidn 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 electrénica en: www.consar.gob.mx en la seccion "SAR en linea”. Recuerda que es un dato que
solicitara tu patrén o empresa al momento de contratarte.

Cadena original: [lInvocante:portalimssdigital| Tipo de tramite:Localizacion de NSS|Fecha:19 de julio 2018,
18:53:42|F0lio:1532044422925202216033|RFC:|Nombre o Razon Social:ARMANDO LIRA
CONDE|Curp:LICA001208HTLRNRAO|NUGmero Registro Patronal:|NGmero de Seguridad Social:32160060797]]

Sello Digital: 5J0J5vUQBsPoCXIBq3RO4i40ZzyFI1SFVZYk7qLOb2 TAXEELICMtLB+pRWP/A4S5C6 1MeelqOctZFCS4AelcF11CIVMyfrnl
hQwediSymF4qEiYMryJeUgrna480u0313al/jt3LQEJjv]JYZbOmWalaBx+mMep/ikH6V3]j8g823QSgv1wDgllIivOjyaéBrt]1

Secuencia Notarial: c13b4903-c4f2-4ecf-ae2e-538728acc3ch
NUmero de Serie: 00000000000000000001

Contacto
MEXICO R Paseo de la Reforma 476, P.B.
. ﬂ, Col. Judrez, Delegacién
SORTRNG T {1 RIPORICA NG ‘."2..::. AD Cuauhtémoc CP. 06600 México, Df.
. IMSS Tel. 01 800 623 23 23

http://atencion.contactoimss.com.mx

Hoja 1 de 1



INSTITUTO NACIONAL ELECTORAL

MEXICO
CREDENCIAL PARAVOTAR p—
L
NOMBRE FEGHA DE NAGIMIENTO 7
LIRA 08/12/2000
NOMICILIO 5%11

AV MIGUEL HIDALGO 136
- SAN JOSE AZTATLA 80692
CONTLA DE JUAN CUAMATZI, TLAX

GLave De ELECTOR LRCNAR00120828H000
cure LICAOD120BHTLRNRAC ano pereaisRo 2018 00

% gstapo 29 municieio 018 seccion 0281 IDMEX1824062584<<0281122655488
Locaupao 0006  emsion 2018 wicencia 2028 00120831'12812313MEX<00<<04082<4

LIRA<CONDE<<ARMANDO<<<<<<<<<<<



)
)
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COLEGIO DE BACHILLERES
DEL ESTADO DE TLAXCALA

CERTITICADO DE TERMINACION DE ESTUDIOS :E
i~ FOLIO A
\CBT 89828 |

EL COLEGIO DE BACHILLERES CERTIFICA QUE EL ALUMNO:
15B06015056, CURSO EN EL PLANTEL 06 - CONTLA

CLAVE

MEDIO SUPERIOR, PERIODO-18A HABIENDO ACREDITADO LAS ASIGNATURAS QUE SE INDICAN A CONTINUACION:

ARMANDO LIRA CONDE CON NUMERO DE MATRICULA
29ECB0006Q, LOS ESTUDIOS CORRESPONDIENTES AL NIVEL

GENERICAS Y DISCIPLINARES BASICAS DISCIPLINARES EXTENDIDAS
CALCULO DIFERENCIAL 7 SIETE
MATEMATICAS | 7 SIETE
e SO0 > SOCIOLOGIA | 7 SIETE
w [INTRODUCCION A LAS CIENCIAS SOCIALES 8 OCHO PROBABILIDAD Y ESTADISTICA | 8 OCHO
ETICA Y VALORES | 7 SIETE ECONOMIA | 80CHO
TALLER DE LECTURA Y REDAGCION | 6 SEIS -
LENGUA ADICIONAL AL ESPANGL [ G SEIS CALCULO INTEGRAL 9 NUEVE
INFORMATICA | 8 OGHO < | ECONOMIA If 6 SEIS
MATEMATICAS I 8 OCHO i <
SUCA T B OCHO “ | PROBABILIDAD Y ESTADISTICA Il 8 OCHO
= | HISTORIA DE MEXICO | 8 OCHO SOCIOLOGIA Il 6 SEIS
ETICA Y VALORES K 8 OCHO
TALLER DE LECTURA Y REDACCION 1! 9 NUEVE
TENGUA ADIGIONAL AL ESPANOL 11 7 SIETE PROFESIONALES BASICAS
INFORMATICA i 7 SIETE
PENSAMIENTO CRITICO 9 NUEVE ADMINISTRACION
S TODTEAET oS0 «| DIRECCIONAR Y EVALUAR EL PLAN DE ACCION 6 SEIS
| FisicAL 7 SIETE - PLANEAR ACTIVIDADES Y ASIGNAR RECURSOS 8 OCHO
e Foeo— || CONTROLAR LA INFORMACION DOCUMENTAL DE LA EMPRESA| 9 NUEVE
HISTORIA DE MEXICO il 7 SIETE “| GENERAR LA COMUNICACION DE LA EMPRESA 8 OCHO
LITERATUAK i PEETE ACTUALIZAR LOS SISTEMAS DE INFORMACION DE LA EMPRESA | 7 SIETE
LENGUA ADICIONAL AL ESPANOL Il 6 SEIS 3
MATEMATICAS IV TSETE ATENDER AL CLIENTE EN SU ENTORNO SOCIAL DE MANERA PRESENCIAL | 8 OCHO
= [FISICA I 7 SIETE < | ATENDER AL CLIENTE MEDIANTE TICS EN LAS VENTAS A DISTANCIA | 8 OCHO
& [BIOLOGIA I 9 NUEVE bt ——
ey T T AT ST ST DETECTAR, ATENDER Y DAR SEGUIMIENTO AL CLIENTE 65E1S
LITERATURA 1 7 SIETE
LENGLA ADICIONAL AL ESPANOL IV 7SIETE ACTIVIDADES EXTRACURRICULARES
» | GEOGRAFIA 8 OCHO
@ [ HISTORIA UNIVERSAL CONTEMPORANEA 7 SIETE ORIENTACION EDUCATIVA A
ECOLOGIA ¥ MEDIO AMBIENTE 7 SIETE
% [Fiosoria 8 OCHO ACTIVIDADES PARAESCOLARES 5 A
METODOLOGIA DE LA INVESTIGACION 9 NUEVE
SERVICIO SOCIAL A
PROMEDIO GENERAL DE CALIFICACIONES 1 7.5 (SIETE,CINCO)

ESTE CERTIFICADO AMPARA CINCUENTA Y DOS ASIGNATURAS, EN EL EJERCICIO DE LAS FACULTADES PREVISTAS EN
EL ARTICULO 20, FRACCION il DE LA LEY QUE CREA EL COLEGIO DE BACHILLERES DEL ESTADO DE TLAXCALA, St
EXPIDE EL PRESENTE EN CONTLATLAX., ALOS DIECISEIS DIAS DEL MES DE JULIO DE DOS MIL DIECIOCHO .
LOS ESTUDIOS QUE AMPARA ESTE CERTIFICADO TIENEN VALIDEZ EN TODA LA REPUBLICA, DE CONFORMIDAD CON EL
ARTICULO 60 DE LA LEY GENERAL DE EDUCACION.

SILVIA JOSEFINA MILLAN LOPEZ
DIRECTORA GENERAL

Colegio de

Bachilleres
Tlaxcala

DIRECCION GENERAL

Colegio de
Bachilleres
Tiaxcala
DIRECCION ACADEMICA

IRECTOR ACADEMICO

| ‘I S 7
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‘ e
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)t i
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3 HECTOR MERAZ LARRAGA

Calegio d = |
Bachillerag RECTOR DEL PLANTEL

Tiaxcala
PLANTEL 06
CONTLA
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ESTADOS UNIDOS MEXICANOS

SEGOB | CONSTANCIA DE LA CLAVE UNICA o DRECOONGOURALDEL

DE REGISTRO DE POBLACION

Clave:

o l LICF850205MTLRNLO08

Nombre

MARIA FELIPA LIRA CONDE

Fecha de inscripcion Folio Entidad de registro
27/02/1998 10770301 TLAXCALA

AR CUn Gt et oo ap o
129018198500079
\ \ Xk
MARIA FELIPA LIRA CONDE
PRESENTE Ciudad de México, a 02 de agosto de 2023

El derecho a la identidad esta consagrado en nuestra Constitucion. En la Secretaria de Gobernaci6n 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 poblécibn tener una sola llave de acceso a servicios
gubernamentales, ser atendida répidamente 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 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 la identidad de la poblacién.

Agradezco tu participacion.

SECRETARIA DE GOBERNACION

Estamos a sus 6rdenes para cualquier aclaracién 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, a color o blanco y negro, es viélida y debe ser aceptada para realizar todo trémite.
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 funcidn de la Secretaria de Gobernacidn, a través de la Direccién General del Registro Nacional de Poblacién e Identidad en el
registro y acreditacién de la identidad de la poblacién del pafs, y de los nacionales residentes en el extranjero; asignando y expidiendo la Clave Unica de
Registro de Poblacién. Dicha Base de Datos, se encuentra registrada en el Sistema Persona del Instituto Nacional de Transparencia, Acceso a la Informacién
Publica y Proteccién de Datos Personales (http://persona.ifai.org.mx/persona/welcome.do). La transferencia de los Datos Personales y el ejercicio de los
derechos de acceso, rectificacion, cancelacion y oposicion, deben realizarse conforme a la Ley General de Proteccion de Datos Personales en Posesidn 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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CONSTANCIA DE TRABAJO

CIUDAD DE MEXICO, A 14 DE FEBRERO DE 2022.

A QUIEN CORRESPONDA :

NOS PERMITIMOS INFORMARLE A USTEDES QUE LIRA CONDE ARMANDO INGRESO A LABORAR
PARA NUEVA WAL MART DE MEXICO, S. DE R. L. DE C.V. A PARTIR DEL 03-07-2021,
EMPRESA QUE CON MOTIVO DE UNA SUSTITUCION PATRONAL QUE EXISTIO CON SU
ANTERIOR EMPLEADOR, LE RECONOCIO AL TRABAJADOR UNA ANTIGUEDAD A PARTIR DEL
27-12-2018, Y QUE SU ULTIMO DIA LABORADO FUE EL 20-12-2021. EL ULTIMO PUESTO
QUE DESEMPENO FUE DE AUXILIAR MULTIFUNCIONAL, DEVENGANDO UN SALARIO MENSUAL
DE $5,568.00 ( CINCO MIL QUINIENTOS SESENTA Y OCHO, 00/100 M.N. )

MEXTENGO 78 COL. SANTA CRUZ ACAYUCAN
C.P. Q2TTOAZCAPOTZALCO MEXICO, D'F.
RFC. NWM 970824 4W4

Mi BODEGA CONTLA 3568

[fNUEVAVWHUIHU?fDEIIBNCIL .DERL. DE

Det. 0356
No. Asociado 07479720

NEXTENGO # 78 COL. STA. CRUZ ACAYUCAN ALCALDIA AZCAPOTZALCO C.P.02770 TEL.53 28 35 00
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LEARNING + INNOVATION

Ocotlan, Tlaxcala a los 5 dias del mes de septiembre de 2022.

A quien corresponda:

Por medio del presente, se hace de su conocimiento que el C. ARMANDO LIRA CONDE,
trabajé para esta empresa del periodo comprendido del 10 de enero de 2022 al 30 de agosto de
2022, con la categoria de ALMACENISTA, percibiendo un salario diario de $ 4,800.00 (CUATRO MIL
OCHOCIENTOS PESOS 00/100 M.N.), desempefiando su jornada de trabajo de las 9:00 a las 15:00
horas de lunes a sabado con descanso en el dia domingo

De igual forma se hace constar que durante la vigencia de la relacion laboral, el C.
ARMANDO LIRA CONDE se desempefid dentro los estdndares de calidad y eficacia, no teniendo
ningin comportamiento contrario a la moral y el derecho.

Se extiende la presente a peticion del interesado y en cumplimiento al articulo132 fraccion
VIl de la Ley Federal del Trabajo. Quedo de usted para cualquier cuestion al respecto.

CALLE SAN PABLO N. EXT 4 N. INT. 2, OCOTLAN TLAXCALA C.P. 90100



