Instituto Mexicano del Seguro Social

Asignacion de Numero de Seguridad Social

Homoclave del tramite Folio
IMS5-02-008 17240832401371205454697
Homoclave del formato Fecha de solicitud del tramite
19 1/ o8 1 2024
FF-IMSS-013 DD MM AAAA

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

Numero de Seguridad Social 62967902529

CLURP; QERI791214HPLRMS00
Nombre(s). JOSE ISRAEL

Primer apellido: ORTEGA

Segundo apellido: RAMIREZ

Sexo: Hombre

Fecha de nacimiento: 14/12/1979

Lugar de nacimiento: PUEBLA

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; l1as 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 individualizacidn 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 UMF. asignada, de acuerdo a su domicilio cuando un patrén lo inscriba en el Instituto.
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Los datos personales recabados seran protegidos, tratados e incorporados en el sistema de datos personales denominado Catalogo Nacional de Asegurados
(CANASE) can fundamento en los articulos 22 de la Ley del Seguro Social, 13 fracciones IV y V, 18,19,20 v 21 de la Ley Federal de Transparencia y Acceso ala
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 Sisternas de Datos Personales ante el Instituto Nacional de Transparencia, Acceso a la Informacion 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 disposicién 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 Tecnologico, ambas dependientes del IMS5; en su caso el interesado podra ejercer los
derechos de 3cceso y correccion en la Subdelegacion de control que corresponde al domicilio del patron 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

I R EEEEEEEEE————————— A |TTIF|UF|:E|.F-I[E"—--- —

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 ide Ahorro para el Retiro. Tambien 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: |lInvocante:portalimssdigital|Tipo de tramite:Localizacion de NSS|Fecha:19 de agosto 2024,
10:00:40|Folio:17240832401371205454697|RFC:|Nombre o Razon Social:JOSE ISRAEL ORTEGA
RAMIREZ |Curp:OERI7912 14HPLRMSO0|NUmero Registro Patronal:|Numero de Seguridad Social:62967902529]|

Sello Digital: GyYpyZZZ5YfUDBceK7W++DW/gS0hDChAN|inLn9 2+ 1aT+UUVURO 25Ykq3mgHYhG+8rTERASgwihnreUdLI7hZtLHs 1
WNO/oe2mMPBRIOdNN+UKfvLY 7Ph5]UCY 9 Owy6pB/4 1bjAT|SxBvAOS 7Thzczh7eQGx AG 2FFor 1biDhIPX1i2FIn&éVtaTcqgek

Secuencia Notarial: 5ff27687-3551-4645-b147-628ba3343cde
Numero de Serie: 00000000000000000001
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| CEDULA DE IDENTIFICACION FISCAL
| HACIENDA == < AT
| CONSTANCIA DE SITUACION FISCAL |
| | |
: I_. —— S - =
| Lugar y Fecha de Emisién
| | | PUEBLA , PUEBLA A 19 DE AGOSTO DE 2024
I 1 — e PR S = —— — -
e e - ! OERI791214QL8
Datos de Identificacion del Contribuyente: i
- S e I e — . _I_______ _ _ - — —— kL = L - !
RFC: | OERI791214QL8 |
CURP: | OERI791214HPLRMS00 |
Nombre (s): ' JOSE ISRAEL |
- Primer Apellido: ORTEGA
' Segundo Apellido: ' RAMIREZ
R ST S N _.__E_..__ - VA : IR S
' Fecha inicio de operaciones: | 01 DE ENERO DE 2003
. Estatus en el padron: ACTIVO
' Fecha de ultimo cambio de estado: 01 DE ENERO DE 2003
Nombre Comercial: | I
e J i i o P N _ — s, - e e s — = - r— B P |
Datos del domicilio registrado I
| Codigo Postal:72225 Tipo de Vialidad: CERRADA (CDA) O PRIVADA (PRIV)
: Nombre de Vialidad: 6TA. FLOR DE OLIVO Numero Exterior: 9201
|. | — I - - N —— — —
L Numero Interior:B Nombre de la Colonia: VIVEROS DEL VALLE

Nombre de la Entidad Federativa: PUEBLA
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HACIENDA :: SAT preidi

| Nombre de la Localidad: HEROICA PUEBLA DE ZARAGOZA

Nombre del Municipio o Demarcacion Territorial: PUEBLA

Entre Calle: MARGARITAS

Contacto
Hicalgo 77, col Guerrero, C P 06300, Ciucaa ae Mexic
or teleforica oesoe cuaiguier parte o8l paIs
MarcaSAT 55627 22 728 y para &/ exte ol DAIT
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| Y Calle: GARDENIAS

Actividades Economicas:

l

| Orden | Actividad Econémica Porcentaje | Fecha Inicio | Fecha Fin |
!‘I 'Servicios de investigacion de mercados y encuestas de opinion publica 100 : 01/01/2003 |
Regimenes:

i.._ Sa-nL S aee A L= i e S ! L e = S S 5 -"I — ) 1'
| Régimen ] Fecha Inicio | Fecha Fin

01/01/2005 |

Régimen de Sueldos y Salarios e Ingresos Asimilados a Salarios

Sus datos personales son incorporados y protegidos en los sistemas del SAT, de conformidad con los Lineamientos de Proteccion de Datos
Personales y con diversas disposiciones fiscales y legales sobre confidencialidad y proteccion 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 Modulo de Servicios Tributarios y/o a través de la direccion
http://sat.gob.mx

“La corrupcion tiene consecuencias jdenunciala! Si conoces algun posible acto de corrupcion 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: [12024/08/19|0OERI791214QL8|CONSTANCIA DE SITUACION FI SCAL|200001088888800000031||
Sello Digital: rXKelilM3rSNGj3WVEFItzUSyyKv3D7Jm GaXypt3B6qUfloK+BpxB8pUtOaSVYMWyNLMH/YKIiID+T5A1i4 LsgyW+y8M

7hAd3L03MU+kpaKs6lgeOAwyl/J/ZY zE EulUSXVp+cqREXtgldgASGQb3VOrZzIgk WNSAKPNTJIS2J0UxX]=

Pagina [2] de [2]
I TR ——,

Contacto

Ay Hioslgo ol uerrero, C R 06300, Ciudad o Mexirc
HACIEN DA .. SAT Atenc :,.?, &fonica oesoe cualguie mtte o | D&z
] . -

B X0 teiefonica cezoe cu te oel pa
o arCals :E'E:h |-.-.-'-|.-E ¥ Dira & f*tf Dr O Dl 5

. EC &7 5 g
| e ) - [P o



A TELMEX.

TELEFONOS DE MEXICO S.AB.DEC.V.
Parque Via 198, Col. Cuauhtémoc
C.P. 06500 Ciudad de México

RFC: TME840315-KT6 11-JUL-2024 DV 8

JIMENEZ VILLASANCHEZ LUCERO
PUBLICO EN GENERAL

6TA PRIV FLOR DE OLIVO 9201 B
VIVEROS DEL VALLE

HEROICA PUEBLA DE ZA , PU

C.P. 72225CR -72261

AR

RFC Pablico en General: XAXX010101000

Pag 1 de 4
RESIDENCIAL

Total a Pagar: $ 367.00
Pagar antes de: 08-AG0-2024

Mes de Facturacion: Julio
Teléfono: 222282 7154
070424070030311

Factura No.:

Su estado de cuenta puede ser
pagado en cualquier centro de cobro
indicado al reverso de este recibo.

MEGAS

15

Resumen del Estado de Cuenta

Saldo Anterior 378.00
Cargos r:_ITE.I Mes + 388.9!5
Su F‘agﬁ Gracias E-Jl;tl-24 - 4ﬂD.D_E.r.
Eérgu por Redondeo e LT EE
Crédito por Redondeo* -0.40
saldo al Corte PR =] $ 367.00

(rescientos sesenla y siete pesos O0/100 MM )
“La diferencia de Centavos aplicara en su préximo Estado de Cuenta.

i Atencion a Clientes: 800 123 2222
I Paga tu recibo facil y réapido en
telmex.com/mitelmex

Extiende tu senal WiFi a cada rincon de tu hogar

Aumenta los megas de tu Paquete infinitum de 60 a:

De subida y bajada
por $110 adicionales al mes.

Incluye: Clare video, Antivirus, Claro drive, Infinitum mail y lamadas ifimitadas.
Fazio on telmex.com
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al mes

Cargos del Mes

Servicios de Telecomunicaciones 328.44
IEPS 3% 6.90
IVA 16% 53,65
Total $ 388.99

e

Teléfono: 222282 7154 Mes de Facturacion: Julio

Pagar antes de:08-AGO-2024

DV 8

lotal a Pagar por Servicios de
felecomunicaciones de
felmex y olros Servicios

LA

Il

22228271640000367007
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ESTADOS UNIDOS MEXICANOS

P Clave:
OERI791214HPLRMS00

Nombre
JOSE ISRAEL ORTEGA RAMIREZ

4

Entidad de registro: PUEBLA

S e

GOBIERNO DE . - -
g GOBERNACION W
= MEXICO &
R R R R I & R
”ll“l\ll Il“l!l!llll l‘llll CURP Certificada: verificada con el Registro Civil

121114198600085

JOSE ISRAEL ORTEGA RAMIREZ

PRESENTE Ciudad de México, a 14 de agosto 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 esté protegida y segura, por ello contamos con los maximos estandares para la proteccion de los
datos personales. En este marco, es importante que verifiqgues 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 poblacion.

Agradezco tu participacion,

LUISA MARIA ALCALDE LUJAN

SECRETARIA 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

L-Mﬁhmcunrmwhuﬂ.nmnmﬂywﬁ,uvﬂmvﬁhwmmmllnnn-:lntrﬁnlt-.
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 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 Registro Nacional
de Poblacion e Identidad (RENAPQ) de la Secretaria de Gobernacion. La persona litular de los datos personales podra ejercer sus derechos ARCOP a traves
de la Unidad de Transparencia de la Secretaria de Gobernacion, enviando correo electranico 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 RENAPO protegemos y salvaguardamos tus

datos personales. Consulta la version integral de nuestro Aviso de Privacidad en hitps://www.gob.mx/segob/renapo



AVISO PARA RETENCION DE DESCUENTOS

INFONAVIT

FOLIO: ROB09024137218

FECHA: 06.02.2024

NOMERE Y DOMICILIO FISCAL DE LA EMPRESA RETENEDORA

N.R.P.: 02021132101

SABORMEX SAPI DE CV

CALLE RESURRECCION SUR 302 FRACC IND RES '
PUEBLA R.F.C.: SAB9407014V3
PUEBLA

El Instituto del Fondo Macional de la Vivienda para los Trabajadores ha otorgado un crédito de vivienda al trabajador, cuyos datos se consignan al calce, quien acepto le sean efectuados
descuentos a su salario, para amortizar su crédito: segln se sefiala en el recuadro de "“DESCUENTO" de este aviso, pudiendo ser:

. Descuento en porcentaje se calcula: Salario diario integrado por el porcentaje de descuento por los dias laborados con crédito con cada sala Mo que haya percibido el trabajador.

. Descuento en pesos se calcula: Cuota fija en pesos mensual por los meses del bimestre entre dias del bimestre por dias laborados con crédito.
. Factor de descuento, presenta dos variantes:
Q Para efeclos de los descuentos comrespondientes a 2016 y anos anteriores, se debe considerar para el calculo la cuota fija en V5M por el SMGDF por los meses del

bimestre entre los dias del bimestre por los dias laborados can crédito.
! Para efectos de descuentos posteriores al 1 de enero de 201 7, se debe considerar para &l célculo el factor de descuento por el valor de la Unidad Mixta INFONAVIT base
de célculo por los meses del bimestre entra los dias del bimestre por los dias laborados con crédito.

El valor de la Unidad Mixts INFONAVIT se determina de conformidad con lo dispuesto en el articulo 6° transitorio del Decrets en materia de desindexacién del salario minimo, de la
Constitucion Politica de los Estados Unidos Mexicanos, publicado el 27 de enero del 2016 en el Diario Oficial de la Federacion, considerando |a actualizacion del salario minimo, mas el
crecimiento porcentual de |a inflacicn sustiluyendo de esta maneara el Salario Minimo.

. Si el trabajador percibe un salario minime, no podra exceder del 20% del mismo, con fundamento en los articulos 47 del Reglamente de Inscripcin, Pago de Aportaciones y Entero de
Descuentos al Instituto del Fondo Nacional de la Vivienda para los Trabajadores; y 110 fraccion VIl de la Ley Federal del Trabaijo.

s Cuando se indique el factor de descuento mensual vy el periodo sea menor a los dias que comprende el bimestre, debers retener y enterar la parte proporcional de los dias del
bimestre efectivamente laborados por el trabajador.

Con fundamento en los articulos 23 fraccion | de |a Ley del Instituto del Fondo Nacional de la Vivienda para los Trabajadores; 1, 3 fracciones XXXVIl y XLV, 4 fraccion 1X, asl como el articule
13 del Reglamento Interior dal Instituto del Fondo Nacional de la Vivienda para los Trabajadores publicads en al Diarie Oficial de la Federacion el 20 de junio de 2008, asi como su reforma
publicada en el mismo Diario el 31 de julio de 2017: 97 fraccién |l y 110 fraccién Il de la Ley Federal del Trabajo; 28 fraccion |l de |a Ley del Instituto del Fonda Nacional de la Vivienda para
los Trabajadores; 42, 43, 44, 45, 46, 47, 48, 49, 50, 21, 52, 53 y 54 del Reglamento de Inscripcion, Pago de Aportaciones y Entero de Descuentos al Instituto del Fondo Nacional de la
Vivienda para los Trabajadores, deberd usted descontar del salario diario integrado de aportacidn, sin |imite superior salarial y con la pericdicidad con que efectle el pago de éste, la
cantidad que resulte conforme al tipo de descuento indicado en los puntos anteriores, a partir del dia siquien aguel en le_haya notificado el presente aviso, conforme a lo
siguiente:

El entero de los descuentos se efectuard de manera bimestral conjuntamente con las aportaciones patronales, en la entidad receptora autorizada de su preferencia, a mas tardar el dia 17
del mes siguiente al bimestre que corresponda, cuando el Gltimo dia para el cumplimiento de pago sea inhabil o viernes, se estara a lo dispuesto en el articulo 12 del Caodigo Fiscal de la
Federacion, 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 y el INFONAVIT, cuando asi proceda.

Los patrones son solidariamente responsables del entero de los descuentos ante el Instituto, en términos de lo que sefialan los articulos 26 fraccion | del Cédigo Fis;al _da la Federacidn; 259
fraccion lll de la Ley del Instituto del Fondo Macional de la Vivienda para los Trabajadores; 50, 51 y 52 del Reglamento de Inscripcion antes citado, a partir del dia siguiente a aquel en que
reciban este aviso y hasta en tanto no se presente aviso de baja del trabajador en el formato Afil-04 del IMSS-INFONAVIT o el equivalente, o reciban del Instituto &l Aviso de Suspension de
Descuentos.

En caso de no dar cumplimiento a las obligaciones antes sefialadas, se hara acreedor a la determinacién y cobro de el (los) crédito(s) fiscal(es) y a las sanciones que correspandan par
violaciones a la Ley y sus Reglamentos en Ios términas de los articulos 2, 4 y 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 Imposicién de Multas por Incumplimiento de las Obligaciones que la Ley del Instituto del Fondo Nacional de la
Vivienda para los Trabajadores y sus Reglamentos establacen a cargo de los Patrones.

Hacemos de su conocimiento, que por ningun motivo debera sellar ni firmar este documento si el trabajador a que se refiere el mismo no quarda actualmemet relacién laboral con usted, en
caso contrario, sera responsable del entero de las amorlizaciones que correspondan, sin perjuicio de aplicar el contenido del articulo 58 de la Ley del Instituto del Fondo Nacional de la
Vivienda para los Trabajadores.

De 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
omisidn de los datos de un trabajador en la Cédula de Determinacion emitida por el Instituto Mexicano del Seguro Social no exime al patrén de la obligacidn de retener y enterar los
descuentos a través del programa de cémputo autorizado,

La recepcion y firma de este Aviso, implica que acepta que la relacion laboral que mantiene con el trabajador que se cita, se encuentra vigente y que no existen. causas pmhablas para gue
esta se rescinda en términos de los articulos 47 v 51 de la Ley Federal del Trabajo o se termine por lo previsto en el articulo 53 de dicha Ley: dentro de los 50 dias posteriores a la fecha de
recepcion y firma de este Aviso.

HEMEEDE%E:?EEUHIDAD NUMERO DE CREDITO R;E fﬂﬁzg SEL NOMBRE DEL TRABAJADOR Y I?:DRPEE;%U DE LA VIVIENDA OBJETO DEL
62967902529 7124006891 OERI781214QL5
PORCENTAJE DEE:HE::;EHSUAL FACTOR DE DESCUENTO JOSE ISRAEL ORTEGA RAMIREZ
0 $1277.98 0.0000
ATENTAMENTE
’_‘______4
MTRO. FERNANDO TAPIA DIAZ
GERENTE DE FACTURACION FISCAL
PERSONA QUE RECIBE EL AVISO FECHA DE RECEPCION SELLO DE LA EMPRESA
NOMBRE FIRMA DD/MM/AAAA

Act.0T-2019/GSRyCF
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Solicitud de Empleo

Sueldo mensual
Nota: La inf s i '
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DATOS PERSONALES
Apellido Paterno E Apeliido Materno | Nombre (s) Edad Estatura | Peso | Estado Civil
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O &% O
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620630226 | jisrac)-orfamatte (o | S e\ I G LY
¢ Cémo considera su estado de salud actual? é de alguna enfermedad crénica?
Bueno E' Regular O Maio ol % o Mo m LCual?
¢ Qué deporte practica? ¢ Pentenece a algln club social o Deportiva? :Cual es su pasatiempo favorito?
NANGUNG LA WAUS /Y
¢ Cual es sumeta en la vida?
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Estudios de Post grado

Comercial u otras

Estudios que efectda en la actualidad:
 Escuela Horsrio: Carrera 6 Curso Grado
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CONOCIMIENTOS GENERALES

Funciones de oficina que domina: mm:;,lq?ﬁt AT

Nogre . AT | TACTO @i G
D, o

TFICE

Paquetes de computo que domina: & X CEe , Wiow

EMPLEC ACTUAL Y ANTERIORES

. Concepto ‘Empleo actual 0 GIimo Empleo anterior Empleo anterior Empseg_ anterior
IeMpo gue prestod sus : - LY RS AN
Servicios G} WAES &8 (Ao PAVOITR LtJU-LIL*}L-Sﬂ G“L_g{bﬁﬁ %ﬁ%f !

Nombre de la Compaiiia C:"*MK_

AA_
: . % . & i &
R e Yags . ) Qes oy Cueotade Tazzes Seprcabu LM . 2

Telétono AvoDdNTe Guenm 22290348 225534 K9 e,
Puesto que desemperiaba AU danizz Yoey N1 CNTAS ﬁﬁ?» el

Ultimo sueido "‘l,,gaﬁ Man U L

M!v lz—y’“—ms_uc-.(. ! q;can»}—(am.

Motivo de su separacion Tewdo Cowteard Cenume N Recoeie %_{ ol L) QUi
Nombre de su jefe inmediato LA 2c ok TP }EEE Le(ond QQBL_Q’I o TN C,Q}‘tfiq N ll-[gl;r;q&

Puesto de su jefe inmediato S:-Lﬁﬁﬂ.\ll&l.i?__ C,_QP'E:EJ;&J& : S qﬁiM'E(: ﬁ?ﬁf;h‘;wﬁ
DATOS GENERALES

¢Coémo se enters de la vacante? ¢ Posee automovil propio? I Marca Modeio
Meiomendacia No L —

¢Algin pariente trabaja en esta empresa? ¢ Tiene deudas? Importe de la deuda

N &) St 2 S Lo e
¢ Tiene otros ingresos? Describalos: (L Sus gastos mensuales a cuanto ascienden?
LTiene orédito INFONAVIT? 11"~ e

(Vive encasa propia? ' {

¢De cuanto es el descuento semanal de su crédito de INFONAVIT? m £5

< Paga renta? Renta mensual

¢ Puede viajar? %_]

Fecha en que podria presentarse a trabajar

Mou Wisu g

Observaciones:

Manifiesio bajo protesta de decir verdad que la informacion

"Comentanos del entrevieiador

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’s de declarar con falsedad

_5{3‘-1')6' lmﬁ&.&liﬂ# Q«HMEE_&L

Nrrmhra v Firma del Salicitarnte
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EL TORO

L e e e iy,

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: L\L\

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

NANG U N A

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? NN GUN A

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

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

NO

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 omisién

._&0"56 \S‘ZﬁEL, Oil'fﬁfiﬂ ﬂﬂ..m.uzez.

Nombre y Firma del Colaborador:
Fecha de realizacion del Cuestionario
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; , Entidad de Registro i
3 é; Acta de Nacimiento PUEBLA %
23 Municipio de Registro £
% 5
% _ PUEBLA Qfﬁ
el Oficialia | Fecha de Regisiro | Libro | Numero de Acta| fbe
b‘f‘g 0009 | 02/02/1986 1 85
e .
%%’; Datos de la Persona Registrada
g: JOSE ISRAEL ORTEGA | RAMIREZ
iﬁ ' Nombre(s): Primer Apellido: Segundo Apellido:
% PUEBLA
% HOMBRE 14/12/1979 PUEBLA
ﬁ Sexo: Fecha de Nacimiento: Lugar de Nacimiento: S
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Datos de Filiacion de la Persona Registrada

A

e

ST
o

&
)
%
kY
%

JOSE ORTEGA ROMEROQO MEXICANA e
Nombre(s): Primer Apellido: Segundo Apellido: Nacionalidad:

L
L

1,._
N

m | e
53 FRANCISCA RAMIREZ SANCHEZ MEXICANA B %
:-..;;_,'. Nombre(s): Primer Apellido: Segundo Apellido: Nacionalidad: CURP: SR
A ertificacion :
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849 del Codigo Civil de Puebla, el articulo 12 fraccion VI del Reglamento del
Registro Civil de la Personas de Puebla y los anticulos 1, 2 inciso bi y 5

sy

P fracciones IV, VIlI, IX y XV1ll de la Ley de Gobiemo Digital de Puebla La Firma

bagl Electronica con la gue cuenta es vigenie a la techa de expedicion. tene valides i
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Caodigo de Verificacion Director General Del Registro Del Estado Civil De Las Personas De
12111400091986000850 Lic. Manuel Valentin Carmona Sosa

]

=
=
:E
=
-
.

e

a;“ ':'-IUEIl&ﬂtl-lﬂmrimm&muﬂﬁuwﬂmﬂwﬂmmﬁpﬂnﬁuma-lﬂmﬂlmhaemﬂddﬂmnbaﬂ:Ehlﬂﬂﬂﬁpﬂﬁiﬂmﬁﬂﬂmﬂ ngﬁ
S pagna hitps.//cevar registrocivil. gob_mueVAR/ConsultaF olio ISP .capturando el idemificador Electronico que se encuentra en la pane superior (e
dei acta mmwmnaﬂammmmmdnmrgnmmwamammﬂm g‘.‘

-
L

-

W

Y AL G IR, T ORI u*q:g; A A G A AL ) O A AR S0 G A (R0 Oy %‘gﬁ—'u 1a ?‘b‘g’ b 2ar s e K
i ¥ T b 3 . % - ] sy - : & i ¥ - : 5 b [ ¥ [ H f‘ ] » ¥ * 2 ;
2 B O A B S B B T B S B S B S B %)

8




1

IRRRRERRRR R

|

v

4 DEL
ELECTORAL

——_— INETITUTD WAL

!IDHEX199?36449?<<1375035839170
7912148H2912316MEX<04<<45464<2
| ORTEGA*CRAHIREZ{{JOSE{ISRAEL<<<




CONSTANCIA DE LA CLAVE UNICA
DE REGISTRO DE POBLACION

Clave:
JIVL831230MMCMLCO08

Nombre
LUCERO JIMENEZ VILLASANCHEZ

Entidad de registro: MEXICO
G ERNO DE g .
MEXICO GOBERNACION RiNAI

I llll'-llllm[.l CURP Certficada verificada con o Regstro Cenl

115002198400071 CURPs asociadas por correct ion
MABRI230MMCMLC 16

LUCERO JIMENEZ VILLASANCHEZ

PRESENTE Ciudad de Mexico, a 01 de agosio de 2024

£l 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
gubermamentales, ser alendida rapidaments 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 elio contamos con los maxmas 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 la identidad de la poblacion

Agradezco tu partcipacion.
LUISA MARIA ALCALDE LUJAN

SECRETARIA DE GOBERNACION

Eslamos & sus ordenses pan cusiguiel aclsscon o duds sobve |a confarmacon de su clave en TELCURP, marcando of 800 811 11 11

La impresion de la constancia CURP en papel bond, a color o blanco y negro, #s vilids y debe ser aceptads pars realizar 1000 rémite.
TRAMITE GRATUITO

Los datos personales recabados, incorporados y ratados en la "Base de Datos Nacional de la Clave Unica de Regrstro de Poblacion’ son utilizados para la
asignacion y gestion de la Clave Unica de Registro de Poblacion. en cumplmsento a las funciones y atribuciones de la Direccon General del Registro Nacional
de Poblacion e identidad (RENAPO) de la Secretaria de Gobernacion. La persona ttular de los datos personales podra ejercer sus derachos ARCOP a raves
de la Umdad de Transparencia de la Secretaria de Gobernacion, enviarndo cormeo electronico a unidad transparencia@ segob gob.mx o de manera personal
en la cale Abraham Gonzalez no 50, Planta Baga, Col. Juarez. Cuauhtemoc, Ciudad de Mexico, C.P. 06600. En RENAPO protegemos y salvaguardamos lus
datos personales. Cansulta la version integral de nuestro Aviso de Privacidad en hitps./iwww.gob. mx/segobirenapo
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Puebla, Pue a 09 de julio de 2021

A quien Corresponda
Presente.

For este medio se extiende la presente carta de recomendacion al C. Jose Israel Ortega Ramure?
Quien laboro en la empresa Lumicolor Material tlectrico, SA. de CV cumpliendo 'a actrnvidad de

tjecutivo de Cuenta y con un término de labores de 6 afos con tres meses

For lo antenor no (€NEo ninguno mconveniente en recomendario ampliamente agradeciendo de
artemano la atencion y facilidades que le puedan brindar, para los efectos que el interesado le se3

recesano
91" mas por el momento agradezco su atencion, quedo como su atenta v S.S
Atentamente

\ Lo

Psic. Angelina Erika Funes Torres.
Responsable de Recursos Humanos.

E] servicio 1o e o yue haces,

SEHVlclﬂ MU0 UICT] CTEL Fa unsg forma de

vida que Hevas o 1ok fo (Juc haces

S ¢+




Mexico, D. F., a 02 de Abril de 2010.

A QUIEN CORRESPONDA

Por medio de la presente hacemos constar que el SR. JOSE ISRAEL ORTEGA
RAMIREZ, labor6 en esta empresa desde el dia 20 DE MAYO DE 2005 hasta el dia 02

DE ABRIL DE 2010 desempeiiando el puesto d¢ VENDEDOR DE PUEBLA DE LA
DIVISION DE TRADICIONALES.

Durante el tiempo que nos presto sus servicios el SR. ORTEGA RAMIREZ, demostro ser
una persona eficiente y trabajadora.

Extendemos la presente a peticion del interesado para los fines que a él convengan.

ATENTAMENTE
— 5
fr,-" ."'._
/ e s e
[ - LW ATN N
\-“—'-—\_._-u-.-.

LIC. MARIA ESTHER TIELVE DE LOPEZ
GERENTE DE RECURSOS HUMANOS

Av. Popocatepet! 145 Col. Portales C. P. 03300 México D. F. Teléfono: 5605 0547 5604 2812 www. el-oso.com.mx



