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MNumero de Seguridad Social: | 48028105830 i

CURP- | ROHAB10911MPLSRRO1

- Nombre(s} | ARACELI

- Segundo apellido: HERNAMNDEZ

Sexo: | Mujer

Fecha de nacimiento: 11/09/1981

Lugar de nacimiento: | PLUEBLA

=ste Mumero de Seguridad Social es Unico, permanente e intransferible v se asigna para el control del registro de los tral:u_aiadmfs o Sd]ELG% de_ Aseguramiento y sus

berieficiarios: las prestaciones en especie y en dinero se storgaran cuando hayan cumplido con los requisitos previstos en la Ley del Seguro Sodial y sus Reglamentos,
a L

|2 individualizacion de los recursas en las Administradoras de Fondos para el Retiro (AFORE) y 2l Institute del Fondo Nacional de la Vivienda de |los Trabajadores
(IMFOMNAVIT) se efactuard durante el perinda en que se encuentre inscrito con un patron

El trabajador se registrard en la UMF asignada, de acuerdo a su domicilio cuando ur patron la inscriba en el Instituto.
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‘o5 datos personales recabados serdn prategidos, tratados e incorporados en 2| sistema de datos personales denominado watalogo Nacional de Asegurados

CANASE) con fundamento en los art'culos 27 de la Ley del Seguro Secial, 13 fracciones IV y V, 18,1820 y 21 de la Ley Federal de Transparencia y Acceso a la
{nformacién Pablica Gubernamental, cuva finalidad es proteger, contener, ordenar y clasificar los datos de los patrones y aseguradas. Bl CANASE esta registrado en el
Listado de Sistemas de Datos Personales ante 8l Instituto Nacional de Transparencia, Acceso a la Informacion y Proteccion de Datas Personales {www.inaiorg.mx), v
sserd transmitido al INFONAVIT v a la CONSAR con la finalidad de que el asegurado haga valer su derecho de ejercicio de crédito de wwienda y disposicidn del Seguro
de Retiro, ademas de otras prestaciones previstas enla Ley. La Unidad Administrativa respansable del Sistema de Datos Personales, es la Direccion de Incorparacian |
v Recaudacion en coardinacion con la Direccion de innovacion y Desarrollo Tecnoldgico, ambas dependientes del IMS5; en su caso el interesado padra ejercer las)
derechos de acceso v correccion en la Subdelegacion de control que corresponce al domicllio del patron o del fﬁﬁgu_radcu La anterior se irfarma en cumplimientc del
decimoseptimo de los Lineamientas de Proteccidn de Datos Personales, publicados en el Diario Oficial de la Federacion el 30 de septiemore de 2005
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Ahora cue 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.myx en la seccion "SAR en linea”. Recuerda que es un datg que
solicitara tu patrén o empresa al momentao de contratarte

Cadena original: ||Invacante portalimssdigital| Tipo de tramite:Asignacion de NSS|Fecha:20 de octubre 2023
09.03.32|Folin:1697814212239994373567|RFC.|Nombre o Razon Social:ARACELlI ROSAS
HERNANDEZICuro ROHAB109 1 1MPLSRRO 1 |Numera Registro Patronal:|Numero de Seguricad Social:48028105830|
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Secuencia Notarial: c¢B02dB31-287f-40b4-p148-1f691eff3058
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CEDULA DE IDENTIFICACION FISCAL

HACIENDA $8sar

CONSTANCIA DE SITUACION FISCAL

Lugar y Fecha de Emision
PUEBLA , PUEBLA A 20 DE OCTUBRE DE 2023

ML VRN

ROHAB10911Q5A

Datos de ldentificacion del Contribuyente:

RFC: ROHA810911QSA

CURP: ROHA81091 1MPLSRRO1

Nombre (s): ARACELI

Primer Apellido: ROSAS

Segundo Apellido: HERNANDEZ

Fecha inicio de operaciones: 23 DE ABRIL DE 2004

Estatus en el padron: ACTIVQ

Fecha de ultimo cambio de estado: 23 DE ABRIL DE 2004

Nombre Comercial:
Datos del domicilio registrado

Cadigo Postal:44200 Tipo de Vialidad:

Nombre de Vialidad: ENRIQUE DIAZ DE LEON Numero Exterior: 261

Numero Interior: Nombre de la Colonia: REFUGIO

Nombre de la Localidad: Nombre del Municipio o Demarcacion Territorial: GUADALAJARA

Nombre de |la Entidad Federativa: JALISCO Entre Calle:
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ESTADOS UNIDOS MEXICANOS

‘ CONSTANCIA DE LA CLAVE UNICA =
DE REGISTRO DE POBLACION
Clave: ;i
ROHA810911MPLSRRO1 ‘
?f?.-, > Nombre ,:,
’ ARACELI ROSAS HERNANDEZ
“* Entidad de registro: PUEBLA }

GOBIERNO DE = ENAPO
MEXICO GQBEBNAGIDN R ENAPC
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ARACELI ROSAS HERNANDEZ

PRESENTE Ciudad de Mexico. a 19 de julio de 2024

El derecho a la |dentidad esta consagrado en nuestra Constitucion. En la Secretaria de Gobemacion trabajamos todos los dias para garantizar gue |as y los
mexicanos gocen de este derecho plenamente; y de esta forma nuedan acceder de manera mas sencilla a tramites y servicios.

Nuestro objetivo es gue el uso y adopcion de la Clave Unica de Registro de Poblacidgn (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 este protegida y segura, por ello contamos con los Maximos astandares para la protaccion de los
datos personales. En este marco, es importante que verifiques que Ia informacian 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 ordenes para cualquier aclaracion o duda sobre 1a 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, &s valida y debe ser aceptada para realizar todo tramite.
TRAMITE GRATUITO

Los datos personales recabados, incorporados y tratados en la "Base de Datns Nacional de la Clave Unica de Registro de Poblacién” son utilizados para la
asignacion y gestion de la Clave Unica de Registro de Poblacion, en cumplimiento a las funciones y atribuciones de la Direccion General del Regisiro Nacional
de Poblacian e ldentidad (RENAPQ) de la Secretaria de Gobernacion. La persona titular de los datos personales podra ejercer sus derechos ARCOP a traves
de la Unidad de Transparencia de la Secretaria de Gobernacion, envianda correo slectrénico a unidad_transparencia@segob.gob.mx o de manera personal
=n la calle Abraham Gonzalez no.50, Planta Baja, Col. Juarez, Cuauhtémoc, Ciudad de México, C.P. 06600. En RENAPO protegemos y salvaguardamos tus
datos personales, Consulta la version integral de nuesiro Aviso de Privacidad en https://www.gob.mx/segob/renapa
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Fecha 1‘-’1 ;’Q&:,m h C 2074

Puesto que solicita. FP,E AL S‘-,-rl

Sueldo mensual

Solicitud de Empleo

Nota: La informacion aqui proporcionada sera tratada
confidencialmente BOOOW ENSUQ SE S
DATDS PERSONALES _
Apellido Patemo | Apellido Matemo Nombre (s) Edad Estatura | Peso LZE\Edn Civil
?‘\r:‘xgb l—ju:_mlﬂ{“l_éL [—\fqrr\x Y2 }:5S P S B lre-rg
Direccion Caodigo Postal | Teléfono Sexo
c \ | Casa:
md@maw 4302 Tyoe Vacenda de Manad 12307 |ce5213822106 T
da Nacimiento Lugar de Nacimiento Nacionalidad Vive con: Sus Padres  Su Familia Solo
e |90 \.uEDL:L Mex\ cana O & O
Numero de Seguridad Social Correo electronico ( e ~ mail ) ; Tiene licencia de manejo? | Registro Federal de Contribuyentes
480V 05R30  lavavoes 28R aeorcrlon. Dy RONAGI0YILIGSA
¢ Como considera su estado de salud actual? iP e alguna enfermedad cronica?
Bueno () Regular & Malo ® Si @) No X ¢Cudi?
;. Qué deporte practica? . Pertenece a algun club social o Deportiva? . Cudl es su pasatiempo favorito?
WO O WO O | o Y
¢ Cual es sU meta en la vida? Nx ‘j A \q
SLEEX GYwmE
DATOS FAMILIARES
Nombre Vive Finado Domicilio Ocupacion
Padre |
| - \ ‘(
&mxuunw\ﬂaﬂ&_@aﬁ&m v pﬁ_u;tﬁﬂbﬂénz N Y3 N ones Unjd oy Cwotex
Madre
v Cda 90 Yoee 0268 Uatede o Cboveve
Esposa (0)

Nombre Hija (o)

'E::cm_gnm\ \-\rm fCA_Q.f.ﬁ:l‘"a / Y GE “ralmdaﬂt_ﬁmmﬂg ?rw-kmf'

Nombre Hija (o)

Nombre Hija (o)

ESCOLARIDAD
Fechas

Nombre de la Escuela Direccion De ry Afos Documento Recibido

Primaria

%&::jum Aedadae Eie W hoode W1 Naerraay 6 | Prwcada
' Aedador Ge L Nee N1N994[1992 B |Sewndaric
&b_.f"\‘ﬂ . 3 q”te \ 943 2000 A ‘Enck\\em‘\b

Profesional |

Estudios de Post grado

Comercial u otras

Estudios que efectia en la actualidad:
Escuela Horarlo: Carrera ¢ Curso Grado




Il Je)Red

CONOCIMIENTOS GENERALES

Idiomas que domina:

Funciones de oficina que domina:

Paquetes de computo que domina: O ﬂ- e, \\o .
i

EMPLEO ACTUAL Y ANTERIORES

Concepto

Empleo actual o Gltimo Empleo anterior Empleo anterior Emplec anterior

Tiempo que presto sus
servicios

Nombre de la Compafiia

Gueoed (RN Y D afod

Direccion

Teléfono

w69 Sun ng__m;t\ Q',.m"rlnh“b%ﬂ

Puesto que desempefiaba

2222351299 1551433 340T | 3I2\SN26RZ

Ultimo sueldo

By Neowo o Bgamel Plrovpmibe P aier e
OO0 Sewion: | < es I&Oilm

Motivo de su separacion

Nombre de su jefe inmediato

¥l €., Y€ YS9 MC'Z‘E? OFE‘*J'_Q
v N \waene & Ptnl:r_wﬁb_HfrrEuu. Sﬂﬁﬁ\'\iiﬂgbdf

Puesto de su jefe inmediato

R&MQ) ‘-:)ugf_'vu\ 2O W SU@EﬂJk'&DV'

DATOS GENERALES
. Como se enterd de la vacante? L Posee automovil propio? | Marca Modslo
DGN V& u.hmhm ti\ﬁs.‘m'x‘chLﬂ? _ No
£ Algun pariente trabaja en esta empresa? . Tiene deudas? Importe de la deuda [
No 5.1 iBOC} O wensuw 16O

; Tiene oftros ingresos?
N O

Describalos: .. Sus gastos mensuales a cuanto ascienden? .‘l._é 000 vwgnsi ! -

¢ Tiene crédito INFONAVIT? No

¢ Vive en casa propia? 3. O

¢ De cuénto es el descuento semanal de su crédito de INFONAVIT?

¢ Paga renta? 5'1 Renta mensual 7 < OO0 uuene

¢, Puede viajar? =5\

Fecha en que podria presentarse a trabajar

¥ b

Observaciones:

Manifiesto bajo protesta de decir verdad que la informacion

Comentarios del entrevistador

contenida en el presente es la verdadera, esto es, 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

-P\miﬁ'\t

Namhra v Firma dal Solicitanta




Cuestionario COVID-19

| Bsrrbwindiora

EL TORO

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-Edad: Y 7 cawnes

2.- Generc-:'}l

C WAL\ O

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

N o

4.- Desde el dia 01 de JULIO hasta el dia hoy ¢ Has tenido inicio sibito de cualquiera de los
siguientes sintomas: tos, fiebre, dificultad para respirar?

No

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

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 omision
se pudieran generar en contra de la empresa.

Mo\ Rusee MLl

Nombre y Firma del Colaborador:
Fecha de realizacion del Cuestionario: )& - 03 —~ 20 2ZY



ESTADOS UNIDOS MEXICANOS

ESTADO LIBRE Y SOBERANO DE PUEBLA

DIRECCION DEL REGISTRO DEL ESTADO CIVIL [FGL'D

0- 0108289

EN NOMBRE DEL ESTADO LIBRE Y SOBERANO DE PUEBLA Y COMO JUEZ 13 DEL REGISTRO
SAN PABLO XOCHIMEHUACAN, PUEBLA

DEL ESTADO CIVIL DE CERTIFICO: QUE EN EL LIBRO

NUMERO__ 02 DE NACIMIENTOS DEL ANO __ 2289  EXISTE ASENTADA EL ACTANUMERO 90333

LA CUAL CONTIENE LOS SIGUIENTES DATOS:

ACTA DE NACIMIENTO

. ARACELT ROSAS HERNANDEZ

FECHA DE NACIMIENTO 11 DE  SEPTIEMBRE D& 1981 Hora_ 2300

T — SAN PABLO XOCHIMEHUACAN, PUEBLA e 211141385003535

FUE PRESENTADO vivo (R wuerto O sExo mascuLno (U reMeniNG (B

DECLARO eLpaore O Lamabre (O avBos &) PERSONADISTINTA (U

PADRES

omame  JUAN MANUEL ROSAS RENDON AcioNALIDAn  MEXICANA

ovene  CARMEN HERNANDEZ RAMOS acioNALDAn  MEXICANA
ABUELOS PATERNOS Y MATERNOS

nomere _ ZEFERINO ROSAS PENA NACIONALIDAD.__ MEXTICANA

omgne  TRINIDAD RENDON SANCHEZ rcioNALDAD  MEXICANA

ongne  FELIX HZRNANDEZ DIAZ acionaLipan  MEXICANA

‘ouane MARIA DE LOS ANGELES RAMOS o cionaLoan  MEXICANA

TESTIGOS DELACTO

NOMBRE MARIA DEL PILAR ROSAS RENDON '~r‘ MARICELA MORALES RODRIGUEZ

pe_ 24 22 ANOS, DE NACIONALIDAD MEXICANA v pE NACIONALIDAD MEXICANA

PARENTESCO TIA v NINGUNO

NOMBRE DE LA PERSONA DISTINTA DE LOS PADRES QUE DECLARO EL NACIMIENTO

NACIONALIDAD

ESTAACTATIENE LAS SIGUIENTES ANOTACIONES:

SIN NINGUNA ANOTACION MARGINAL EN EL LIBRO.




CLAVEDE ELECTOR RSHRARB1091121M00

CURE AfoDE _ IDHEHES!6342311{“415051536111
ROHAB 1091 IMPLERRO 'ﬁuﬂ .

- 310';'!11-&“3312315HEK¢05<<4-=4524¢U
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EGOB CONSTANCIA DE LA CLAVE UNICA &
LF-*E 3} R e = ~ _ i REGISTRO NACIONAL DE POREACION -.:?
| DE REGISTRO DE POBLACION Hingnee
Y g
% Clave: 2%
4 HERB010128HPLRSRA3
! He
3 Nombre !
el s
i BARUCH HAZIEL HERRERA ROSAS
+
B ~ N\ N1aavYicD
doQy viexXiCu
] = = = - e 5 . ars
= Fecha de inscripcion Folio Entidad de registro Pt
ke 11/11/2005 121398838 PUEBLA ie
| H‘ I H N ||‘ “l ““ HI“H I” I m “ CURP Certificada: verificada con el Registro Civil
121114200100188 CURP's asociadas por correccion
HERBO10128HPLRSRB1
BARUCH HAZIEL HERRERA ROSAS
PRESENTE Ciudad de México. a 12 de febrero 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 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 compromiso es que la identidad de cada persona este protegida y segura, por ello contamos con los maximos estandares para la proteccion de los
datos personales. En este marco, es importante gque verifiqgues gque 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 poblacion.

Agradezco tu participacion.

LUISA MARIA ALCALDE LUJAN

SECRETARIA DE GOBERNACION

Estamos a sus ordenes gara cualquier aclaracion o duda sabre la conformacion de su clave en TELCURP, marcando el 800 911 11 11

La impresion 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 Datos Perscnales recabados. incorporados y tratados en la Base de Datos Nacional de la Clave Unica de Registro de Poblacion. son utilizados coma
elementos de apoyo en la funcion de la Secretaria de Gobernacion, a traves de |a 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/perscna/welcome.do). La transferencia de los Datos Personales y el gjercicio de lo0s
derechos de acceso, rectificacion, cancelacion y 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:/irenapo gab.mx/
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CERTIFICADO DE ESTUDIOS

LA DIRECCION DE LA ESCUELA BACHILLERATO GENERAL OFICIAL MATUTINO

CADETE JUAN ESCUTIA

CON CLAVE CENTRO DE TRABAJO 21EBHO0124H

CERTIFICA QUE
ARACELI ROSAS HERNANDEZ

o . CON CLAVE UNICA DE REGISTRO DE POBLACION ROHAS810911MPLSRR

CURSO LOS ESTUDIOS__COMPLETOS DE BACHILLERATO GENERAL
PARCIALES/ICOMPLETOS

SEGUN CONSTANCIAS QUE OBRAN EN EL ARCHIVO DE CONTROL ESCOLAR
CONFORME AL PLAN DE ESTUDIOS VIGENTE.

EL PRESENTE CERTIFICADO SE EXTIENDE EN:

FOLIO PUEBLA, PUEBLA
10249

A LOS SEIS DIAS DEL MES DE JULIO
DEL ANO DOS MIL

ROSA METIANOLARPINTEYRO
DIRECTOR

ESTE CERTIFICADO NO ES VALIDO S| PRESENTA BORRADURAS O ENMENDADURAS
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Puebla, Pue., 17 de julio de 2024
ASUNTO: CONSTANCIA LABORAL

A QUIEN CORRESPONDA.

Por medio del presente me permito confirmar que la C. ROSAS
HERNANDEZ ARACELI, laboro para la empresa CARAMELOS DON PICOSO

S.A. DE CV. como AYUDANTE GENERAL desde el 25/10/2024 hasta
17/07/2024.

Por tal motivo no tengo inconveniente en extender la presente Constancia para los

fines y usos que al interesado convengan.

Sin mas por el momento y agradeciendo de antemano la atencion prestada, quedo

de usted.
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CP. TZ110 Pushia,

Caramaios Don Plcoso, 5A de OY

ATENTAMENTE
KARINA JIMENEZ TORRES.

COORDINADORA DE RECURSOS HUMANOS.
CARAMELOS DON PICOSO S.A. DE C.V.
TEL: 222 235 2299 EXT: 217

capacitacion@dulcesanahuac.com




