INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO SOCIAL

COORDINACION DE AFILIACION VIGENCIA
CORRECCION DE DATOS ESTADISTICOS DEL ASEGURADO

.
2

AFIL-07
CLAVE DE 6282 64 2828 6
ARGUMENTO No. DE SEG. SOCIAL REGISTRADO C.URP
" DATOS REGISTRADOS EN LA BASE DE DATOS 1( DATOS CORRECTOS )
GONZALEZ/ LARAS JORGE FECHA DE NAC. 22 DE ENERO 1965
NOMBRE DEL ASEGURADO (SIN ABREVIATURAS] NOMBRE DEL ASEGURADO (3IN ABREVIATURAS) B
| t O NUMERO DE SEGURIDAD SOCIAL
1m 88 m; 1H -
1 cien ¥ 1 fp ar |2 CLAVE UNICA DE REGISTRO DE FOBLACION
Ellbj:}ﬁl-.-'.. i
SEXO MES DE NACIMIENTO , | 1 ENE
: oo R EG g ﬁ 1
PUE * alu, A cube, HHE sExo MES DE NACIMIENTO
\ PUEBLA HHAVE
LUGAR DE NACIMIENTO A1 5% | 21 |
1. Oficina r““;ﬂ'ﬁ% * LUGAR CE NACIMIENTO TS
h wIGENCIA U HP /
DATOS DEL DOCUMENTO PRESENTADO POR EL ASEGURADQO {""-\_ Y
ACTA LIBRO1  FOJA 58FTE DEFECHA 31 01 1965 SN.JERONIMO CALERﬂs PUE
fﬁERTIFlCAClON DE FECHA DE NACIMIENTO k‘v ,f'
/7 DE FECHA 19 DE AGOSTO 2003 BlAV.
FIRMA DEL ASEGURADO LUGARY FECHA EMPLEADO



CEDULA DE IDENTIFICACION FISCAL

HACIENDA
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CONSTANCIA DE SITUACION FISCAL

Lugar y Fecha de Emision

PUEBLA , PUEBLA A 23 DE ABRIL DE 2024

RGE GONZALEZ LARA
[ dl :;_ on & razot
it 155840
VALIDA FORMACIO
Datos de Identificacion del Contribuyente:

RFC: GOLJE650122DWS3
CURP: GOLJ650122HPLNRRO3
Nombre (s): JORGE
Primer Apellido: GONZALEZ
Segundo Apellido: LARA

Fecha inicio de operaciones:
Estatus en el padron:
Fecha de ultimo cambio de estado:

Nombre Comercial:

Datos del domicilio registrado

Codigo Postal:03940
Nombre de Vialidad: MOSQUETA
Numero Interior:

Nombre de la Localidad:

Nombre de la Entidad Federativa: CIUDAD DE MEXICO

01 DE OCTUBRE DE 2008

ACTIVO

08 DE NOVIEMBRE DE 2010

JORGE GONZALEZ LARA

NN A

GOLJ650122DW3

Tipo de Vialidad: CALLE

Numero Externior: 70

Nombre de la Colonia: CREDITO CONSTRUCTOR

Nombre del Municipio o Demarcacion Territorial: BENITO JUAREZ

Entre Calle. BARRANCA DEL MUERTO
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( ] CFE Suministrador de Servicios Basicos

\d I !? Rio Rodano No. 14, colonia Cuauhtémoc,
= — Alcaldia Cuauhtémoc, Cadiga Postal 06300,

Comision Federal de Electricidad” Ciudad de México, RFC: C35160330CP7

?ﬁE‘ifT‘if?-G'qum.Ez LARA JORGE TOTAL A PAGAR: i _
i s A CHAPULTEPEC 23 INT 3 $61 0 e A
LS TEPETZINTLA 070, C.P. 72115 S e R
."!f'_f-, PUEBLA, PUE. (SEISCIENTOS DIEZ PESOS M.N.) N
SU it | X ; QUIERES RECIBIR TU RECIBO DIGITAL’
"NO. DE SERVICIO : 25?901220716 Lo
.amu | 72110 90-12-25 XAXX- mr:nm.m:rz :GFE ;,,,. *:;: En 3 Pasos:

" LiMITE DE PAGO: 17 MAR 24
=2 . 1. Escanea el QR.

- CORTE A PARTIR:
M

!
£ . o
*-. . i 4. r T
Ay ! i
o, L -

4 oy, % : "+.|,.“ ".-*1_.:‘_. _!r i
5 ortlicaben’ £ 1

Lectura actual Leclura anlerior _ Precio Subtotal

Concepto
merida [iliEstimada B Medida [ Estimada I (MXN) (MXN)

Basico 150 1.015 152.25
Intermedio 130 1.2389 161.07
Excedente 51 3.520 184.62
Suma 331 497 94
L
Subtotal

Este grafico reflgja tu nivel de consumo. A menor uso, mayor apoyo.

s

Castas de 1a energia en el Mercado Eléctrico Mayorista Desglose del imporle a pagar
Concepto ) ’rmnmie i LN Canceplo kmparte (MAN)
Liministro fa g AL nergia AL Y4
Distnbucion 0. 0.aa 421.83 . VA 165% 79.67
Transmisian 0.00 0.00 58 55 58.55 Eac. del Periodo 577.61
CEMACE 0.00 0.00 215 2.15 DAPE 39 37
Energia .00 0.00 26447 26L.47 Adeudo Anterior a73 24
Capacidad .00 0.00 167.82 167.82 Su Pago SBT3.00
SCnMEM!I 0.00 .00 2.05 2.05 Total m-‘ 0.22

Apoyo Gubernamental 491.03

i1} SCnMEM: Sostos retacionados con los sarvicios del Mercado. (2) DAF: Derecho al Alumbrado Fishlico. (3} Carges o créditos: Diversos concepios que 58 pueden incluir en el auiso reciazo relacionades con el suminisirg.

CFE -contigo & @&

# 4050 hrs. 17 Norte 2001 Cel, Lazaro Cavdanas Puebla Puabla Puebla Maxico GF F20a0 N e
IR pl_ﬁ.T.:PJ.l‘J. i

72110 90-12-25 XAXX-010101 002 CFE
01 257901220710 240317 000000610 2
03DV07C010317680

CARTAS
CADBLEIAL
AUTOR AR FMOR SEFTIMEX

$610

(SEISCIENTOS DIEZ PESOS MM
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ESTADOS UNIDOS MEXICANOS

CONSTANCIA DE LA CLAVE UNICA
DE REGISTRO DE POBLACION

Clave:

GOLJ650122HPLNRR11

S e ol
e

JORGE GONZALEZ LARA

LT N,

,..,..
=

L
L

Entidad de registro: PUEBLA

. GOBJERNO DE ) . .

i

Fio

Al it et

T

" III CURP Cenrtificada: verificada con el Registro Civil

121114196500114 CURP's asociadas por corn cclon
GOLJBS0122HPLNRROS

JORGE GONZALEZ LARA

PRESENTE Ciudad de México, a 26 de fe brero de 2024

El derecho a la idenlidad esta consagradoe en nuestra Constitucion. En la Secretaria de Gobernacion trabajamos todos los dias para garantizar jue las y los
mexicanos gocen de este derecho plenamente; y de esia forma puedan acceder de manera mas sencilla a2 tramites y servicios.

Nuestro objetive es que el uso y adopcién de la Clave Unica de Registro de Poblacién (CURP) permita a ia 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.

Muesiro compromisc es que la identidad de cada persona esté protegida y segura, por ello contamos con los maximos estandares para la prole ccion de los
datos personaies. En este marco, es importante gue verifiques que la informacién contenida en la constancia anexa sea correcta para co niribuir a la
construccion de un regisiro fiel v confiable de la identidad de la poblacion.

Agradezco (u participacion.
LUISA MARIA ALCALDE LUJAN

SECRETARIA DE GOBERNACION

Estamos a sus ordenes para cuaiquier aclaracién o duda sobre la conformacién de su clave en TELCURP, marcando ol 800 911 11 11

La impresidr-de ia constancla CURP sn papel bond, s color o blanco y negro, s vilida y debe ser aceptada pars 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 Poblacidn, son utiliz ados como
slementos de apoyo en la funcién de la Secreiaria de Gobernacién, a través de la Direccién General del Registro Nacional de Pobiacion e ldentidad en el
registro v acreditacién de la identidad de ia poblacién del pais, v de los nacionales residentes en el exiranjero; asignandc y expidiendo ia Ciaye Unica de
Regisiro de Poblacion, Dicha Base de Datos, se encuentra registrada en el Sistema Persona del Instituto Nacional de Transparencia, Acceso a la nformacion
Publica v Proteccion de Datos Personaies (hitp://persona.ifai.org.mx/persona/weicome.do). La transferencia de los Datos Personales y el ejer icio de los
derechos de acceso, rectificacion, cancelacién y oposicion, deben realizarse conforme a ia Ley General de Proteccion de Datos Personales en Fosesion de
los Sujetos Obligados, y demas normatividad aplicable. Para ver la version integral del aviso de privacidad ingresar a https: ffrenapo.gob.mx/
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Gobierro de Puebla &0
Hacer historia, Hacer fiturg, 508

ESTADOS UNIDOS MEXICANOS

GOEBERND DEL EETAO DE PUERLA
SECRETARISDE ' DM IDAC v BANSBCATE

TRANSPOATE
MERCANTIL

GONZALEZ LARA

RFC O CLEP
GOLJESI122HPLNRRY1

FECHA DE NACIMIENTO | DOB FECHA DE EMSION /155
22011865 1110172024 .

FECHA DE vENCINIEKTC | FEXPIRES QM LICEMSIA Ma, I LicENSE §

119/09 2057 mﬁﬁ"l Eﬁﬂ
LICENCIAPARA SGNDUCIR/ DRIVER'S LISENSE

Gobierno de Puebla
Hacer historia. Hacer futuro.

AMTIGUEDAD | DRMWER SIMCE:

26/08/1981
MO, DE EXPEDIENTE [ FILE:
208191

DOMADIOR YOLUNTARIO DE
ORGANOS Y TEADOS |
ORGAN DOMOR:

NO

A MAL DAL | MATIOMALITY

MEXICANA

e

RESTRICCHMNES [ RESTRICT MG
FiW RESTRICCIONES

! Pl

JOSEFINA MORALES GUERRERD
SECRETARIA DE PLAMEACION
¥ FIMAMNIAS
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Solicitud de Empleo

Fechaﬁﬁ f-:h/f

2524

Puesto que solicita: /¢ 2z 7L

MNota: La informacién aqui proporcionada sera tratada
confidencialmente

Sueldo mensual

DATOS PERSONALES

Apellido Paterno ! Apellido Matemo | i Nombre () ~ Edad Estatura Peso Estado Civil
o CEZ e Kb _J:Lc:: 2.6E. = /e 7. fﬂ:‘% AP O
ireccion Cédigo Postal | Teléfono Sexo
- _ | Casa:
gg CAAAF L ?Ff’a: C 25 -8 oo . ke oA L2# I/l e 2223518065 M-
echa de Nacimiento Lugar d&ﬁaclmlentﬂ MNacionalidad Vive con: Sus Padres Su Familia Solo
Pocsce foc. A Ex O B O
equridad Correo electrénico ( € — mail ) . Tiene licencia de manejo? | Registro Federal de Contribuyentes
(e E_.,_;QL/' Zﬁ’d&’*é Lyt §1G v f{é"’?ﬁ:rﬂ/ Cous é;fJLJ'E Salezh i/ 3
. Como considera su estado de salud actual? | ;Padece’de alguna enfermedad cronica? :
Bueno ;&  Regular @) Malo O Si O No oy iCual?

¢ Qué deporte practica?

¢ Cual es sumeta en la vida?

; Pertenece a algun club social o Deportivo?

L
i

i Cual es su pasatiempo favorito?

DATOS FAMILIARES

Nombre Vive Finado | _Domicilio Ocupacion
Padre
(govzacse L //Fp/36d 78 1
Madre
Ll o ;:J,;, i-?._? ﬁ’? J
Esposa (0) X
.-r"‘"".ﬂ . 3 2 o
Fiozel hip il b8 (;gu T A il (Tl - 23 - % S FteAD A
 Nombre Hija (0) N
7 ﬁﬂiﬁﬁfé LJL(? o el cTelec . R5 - oA P LEASA .
mbre Hija{e) = . |
1 -
-Jc::-u: ¢ MARIVEHS Cycec T2 X TERE < . T c HoTesl_ |
Nombre Hija (o) e |
AL AN Grraz M CHPINTE . P — A LAl Dl feand
ESCOLARIDAD
: . L G Fechas i e
Nombre de la Escuela Direccion e 3 Afios . Documento Recibido
Primaria , é B :
. ) e ' P AT T FTCA G O
EAE L ﬁf;},;},&ﬂ ,&e Cm"f‘é:"‘ ,‘L.EHFM'-'-’ Mﬂ, /?:?7& /7-{;2234? C,f" ?H .-"'}';'1I
Secundaria X | )
?f;"{; L/f 2 ,x o L A r?j{.?g Had ;zficf_'ff‘_.—:';- AeeAd D oA /ﬁ?;j ,—"?A’f _,S
Preparatoria _ P
"o SAEY Vi anrzit /3 ﬁ" WO Sopsstez. 987 /793 5 -
Profesional. . i L0 ey
Estudios de Post grado | |
Comercial u otras |
k :
Estudios que efectua en la actualidad: - -
Escuela Horario: Carrera 6 Curso Grado
I




ELTORO]

CONOCIMIENTOS GENERALES

Idiomas que domina:

Funciones de oficina que domina:

Paquetes de computo que domina:

EMPLEO ACTUAL Y ANTERIORES

Concepto Empleo actual o ultimo Empleo anterior Empleo anterior Empleo anterior
Tiempo que prest6 sus Satbde ~ TS YA niée 28 - s6% - ZF ZooS - Zo )/
servicios A g TEert T o)) = Z2H27T
Nombre de la Compafiia AV, A Yy SELLY « Led T 310 T _Srae FoBig c o loe :5_ e SE ST 1
Direccion iy cptot OcotuelD W |Rbramath €122 ras N e, P9F 7[deg
Teléfono 2224 132/ 2L 222U Uy Z6 5 & 22/33)eaSsc 7
Puesto que desempenaba > ot P e D f Al e T Dippir Co s Do 78I Lo 6 il T4 et
Ultimo sueldo Zéo. DARD 2,6 - DiHBRsesS
Motivo de su separacion 24 f_;/. = ;;.;J;:?m;‘ - G L‘f?,,_; r; e‘__ﬂrh_. o uﬁ-* o A AL VO ot 2 Ty .-’?_,: &
Nombre de su jefe inmediato g’.'/}?{.?ff#ﬂ_,u-' o é}ﬁrffﬂé Fﬁv::“? THAC 764 ‘-.':-":;i;:k‘*.-_qi 74 Afs 2/ SE TR Slee
Puesto de su jefe inmediato :)Ls}%"-; & Db B . CeDORP INAT £
DATOS GENERALES
¢ Como se enterd de la vacante? e Modelo

rfﬁﬂ? 3{}5'-;-:_,

N >

e . Posee automovil propio? 1 Marca

i Algun pariente trabaja en esta empresa?

MND

Ao

.Tiene deudas? Importe de la deuda

s Tiene otros mgresas? Describalos:

AN D

mensuales a cuanto ascienden?

AR e e R
FEL H o =
bl e S S :

e S B

LR

¢Vive en casa propia®

= 9

¢ Paga renta? 'Renta mensual

¢ Puede viajar? <@ f

o — . _
Fecha en que podria presentarse a trabajar .

S M ED s pTAPETE

Observaciones:

Comentarios del entrevistador

F

r

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 e) caso de declarar con falsedad

=T
Jﬂﬁf‘.ﬁz/: 45‘# o= EC

{ A y2ra

NMamhbre v Firma del Snlicitanta



Cuestionario COVID-19

[ histribuicora

ELTORO

T TTR——————

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.

i

1.- Edad ::;"—f"r - Ao §

2.- Genero: AN A E) ,-';.J -,

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

/"i..,.-f"r £

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?

A D

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

r 2

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.

i

-

Nombre y Firma del Colaborador: _:_j
Fecha de realizacion del Cuestionario:
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ACTA DE NACIMIENTO CRIP.  000000000000000 2
=N NOMBRE DEL ESTADO LIBRE Y SOBERANO DE PUEBLA Y COMO DIRECTOR GENERAL - - - - — - - _ _ ' DEL REGISTRO 3

DELESTADOCIVILDE PUEBLA - - = = - — _

RO CEGAN IR =0 GO NN RO 7 GO AL COANIARL G NN C 2 G- NN RO O OAN (IR D GO AL D G AT

i - : Mt B DT EE S s = CERTIFICO: QUE EN EL LIBRO rE2)
NUMERO 1 : AR - 1
| 0O 1 DE Nﬂgmxhwms DEL ANO & 1965 . EXISTE ASENTADA EL ACTA NUMERO | 00114 i
JE FECHA - : o i ¢
- | 31 DE ENERO DE 1965 - LEVANTADA EN JUZGADO DEL REGISTRO DEL ESTADO CIVIL DE 3)
RONIMO CALERAS,PUEBLA, PUEBLA - - — - - 2
: b BLA, PUEBLA & T T T = = - = = =YLACUAL CONTIENE LOS SIGUIENTES DATOS: i)
it
DATOS DEL REGISTRADO
)
] - J .
NOMBRE ~ JORGE GONZALEZ LARA - — = — — — — — — _ _ _ _ _ iy
HORADENACIMIENTO 04:35:00 = - = - - = = — _ _ _ _ _ _ _ _ _ __ ___ /- ___— B
- FECHA DE NACIMIENTO 22 DE ENERO DE’ 1965 “ - o o
- P s e — B
LUGAR DE NACIMIENTO "UBBLA| PUEBLA . e m e e m e o e e e T e
_ | i B D
FUE PRESENTADD VIVO e B g
. ) . B ) - T T T m s s = = = = - 1h
SEXO MASCULING 4 ~os b s i e = = - o - - & | )
. : | | . e el bl ifs
DECLARO EL PADRE = = = = — - — — o — — _ _ _ _ E
_ _ _ _ I ] 15
e
.". ﬂ
DATOS DE LOS PADRES s
€
NOMBRE HER;EHER'I_'G GGN_ERLEE RIVERA - = = = = 0 = o o o e ;m ;e ;e e = NACIONALIDAD MEXTICANA E.
' : . - —— _— s : o _ ‘I...
NOMBRE TERESA LARA DE GONZALEZ - - - = = = = = — — = = o = o S
_ _ | [DAD MEXICANA - - - - - i
s
2
: . i
NOMBRE DE LA PERSONA DISTINTA DE LOS PADRES QUE DECLARO EL NACIMIENTO i)
/ I
_________________ Loba i LB
------------- NACIONALIDAD ~~w = = 27l omom e L B T
ESTA ACTA TIENE LAS SIGUIENTES ANOTACIONES.: | K %
: Ny | ' i
RECTIFICACION ADMINISTRATIVA BAJO EL EXP. NO. 2850/21 RA/DREC CON FECHA DE EES! L : - 1y
- " . (o] : ' S0 - i if
ﬁixi%?iivégnﬁgﬁ; ;'Iiém:wld VALENTIN CARMONA SOSA, DIRECTOR GENERAL DEL nﬁﬂﬁﬁfﬁﬁ%ﬁgfﬁb SECRETAI E“\[’ll'/—g E
E . I R o N A L T | g e En e § A L
ANOTACIONES . RUBRICAS. mom L LIC. JOSE ANTONIO MORALES LEON, JEFE DEL DEP.nE.;RT pENY CORE N ACION ;’
: |5
i | 'r
i ; -"
e 3 GIRECCION GENERAL DEL RECISTHRD ‘.:I:
FORMIDAD CON LO PRESCRITO EN LOS ARTICULOS 848 Y 849 DEL CODIGO CIVIL. [ SEFRPIBERACTI D E LAS PERSON . |
PRESENTE CERTIFICACION EN EXTRACTO. EN PUEBLA - - - - - - — - - - - IL'_#.'S_E__ED{.PH%E k3 | 3 'H
SLDIA 11 DE _ MAYO DE 2021 ) A s
LAC. DIRECTOR GENERAL - - - - - - — - - - — - . " %
=5
ELABORO cap gisnet COTEJO . dbo B L
=)
LIC. MANUEL VALENTIN CARMONA SOSA 2
NOMBRE s
FOLIO DE SISTEMA : 2608147 / e , 'i

d =
RO DG



(EEEEEPPPRRRRERPEPREERE

GONZALEZ
LARA  *
JORGE

COLLUZ OBRERA 72110 _
PUEBLA, PUE, - SR
0. ARDDE REGISTRO

CURFP
GOLIGS122HPLNRR 1 199102
e e XL

- 2001965 1000 2020-2030

T T

1

"“l..‘:." BT T kLR EE T

‘ o o) _"h_-,e_'r;—_' sk ‘d e

21707965 9-:{11]1]?'[]35&{}1148

IDMEX )
(c01222H3012316MEX<02<<25258<0

EUHIHLEI{LARA{{JUHGE{Q{{<{{{{{
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Clave:

FOLC660110MPLLNRO1

] EL o S B o e e, f o

Nombre

CRISTINA FLORES LINARES

Entidad de registro: PUEBLA

GOBIERNO DE GDBERNRCIGN

MEXICO
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121114196600043

CRISTINA FLORES LINARES

PRESENTE Ciudad de México, a 23 de abril de 2024

El derecho a la identidad est4 consagrado en nuestra Constitucién. 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 poblacién tener una sola llave de acceso a servicios
gubernamentales, ser atendida rapidamente y poder realizar tramites desde cualquier computadora con acceso a intemnet 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
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 conformacion de su clave en TELCURP, marcando el 80091111 11

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

Los datos personales recabados, incorporados y tratados en la “Base de Dalos Nacional de la Clave Unica de Registro de Poblacién” son utilizados para la
asignacion y gestion de la Clave Unica de Registro de Poblacién, en cumplimiento a las funciones y atribuciones de la Direccion General del Registro Nacional
de Poblacién e Identidad (RENAPO) de la Secretaria de Gobemacion. La persona titular de los datos personales podra ejercer sus derechos ARCOP a traves
de la Unidad de Transparencia de la Secretaria de Gobernacion, enviando correo electronico a unidad_transparencia@segob.gob.mx o de manera personal
en la calle Abraham Gonzalez no.50, Planta Baja, Col. Juarez, Cuauhtémoc, Ciudad de México, C.P. 06600. En RENAPQ protegemos y salvaguardamos tus
datos personales. Consulta la version integral de nuestro Aviso de Privacidad en https://www.gob.mx/segob/renapo
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LOGISTICA TERRITORIAL, S.A. de C.V.

México D.F., 14 de Septiembre 2011

A QUIEN CORRESPONDA:

Por medio de la presente me permito confirmar a ustedes que el Sr. JORGE
GONZALEZ LARA quien laboro en esta empresa del 2 de Enero del 2005 a 15
de Mayo del 2001. Desempefiando el puesto de Operador Logistico.

En el tiempo que presto su servicio en esta empresa demostro ser una
persona responsable y honesta para las funciones que le fueron
encomendadas.

Por lo que no tengo inconveniente en recomendarlo ampliamente

Atentamente

Q. &,\‘(d}’? 4

Rocio Nicolas Cordova
Recursos Humanos

Logistica Territorial SA de CV
Tel.; 54-80-12-35 ext. 106

Oficinas Generales Domicilio Fiscal:
Mosqueta No.70 - Col. Crédito Constructor Calzada de la Viga No. 1419, Col. El Retono,
CP. 03940, Benito Juarez, México D.F, CP.09440, [ztapalapa, México D.F,

Tel. (55) 5480-1230 Tel. (55) 5480-12-35



