InStitutﬁ_ﬁﬁE}téfanﬂ del Seguro Social

Tarjeta de Numero de Seguridad Social

Fecha: 28 de agosto de 2024
Folio de la solicitud: 17248988152941212007969
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Imprime y recorta 74

Fste Numero de Seguridad Social es Gnico, permanente e intransferible y se asigna para el control del registro de |os trabajadores o|sujetos ce
aseguramientao y sus beneficiarios; las prestaciones en especie y en dinero se otorgaran cuanco hayan cumplido con los requisitos previstos en [
Ley del Seguro Social y sus Reglamentos; la ndividualizacian de los recursos en las Administradoras de Fondos para el Retiro {AFORE) v el
Inctituto del Fondo Nacional de la Vivienda de los Trabajadores (INFONAVIT) se efectuara durante el periodo en que se encuentren inscritos con
un patron.

Ahora que cuentas con tu Ndmero 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.go0.mx en la seccion "SAR en
linea”. Recuerda gue es un dato gue solicitara tu patron 0 empresa al momento de contratarte,

Cadena original: |Invocante:portalimssdigital| Tipo de tramite:Asignacion de NSS|Fecha:28 de agosto 2024,
?D:E3:35|FDI?G:1?‘?4B988152941PIEDD?E"&‘?IHFC:!NMHEI’E o Razon Social:ALBERTO VALLE
MDRENDICurp:‘JHMA?EOED?HPLLRLGEIML’Jmem Registro Patronal:|NUmero de Seguridad Social-62927269050]|

Sello Digital: MjcpAW 1 T9ViCac4k+B84AWCEVWHzA)p/ s0DEIPABKFBKc4mawdrPLhOMGKS Q69 IdwAK4GA4Vgy X 1liav f:-cfaﬁf-xUB ivSL
NtQ28LcmK8gwdCFSryth99cGIsFiwW SwPhLfd3PSEUBWR3NQX /T hBoPwWgOtnWagmeEqWKk4E6 + XIJ4BX23L1IXBg15 bL

Secuencia Notarial: F77hf439-5028-4b21-8248-1fc9dbfad4d54
Nimero de Serie: 00000000000000000001
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CEDULA DE IDENTIFICACION FISCAL

] _.-": 3
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ambre, denomin FAZO
L FO07a214
ALIDA TU INFORMACION
FISCAL

CONSTANCIA DE SITUACION FISCAL

Lugar y Fecha de Emision
PUEBLA , PUEBLA A 27 DE AGOSTO DE 2024

Datos de ldentificaciéon del Contribuyente:

TR

VAMATZDEDTBE0

RFC: VAMAY 20807680
CURP: VAMATZ0807HPLLRELO3
Nombre (s): ALBERTO
Primer Apellido: VALLE

MORENO

Segundo Apellido|

Fecha inicio de n[:;-eraciunes:
Estatus en el padron:

Fecha de ultimo cambio de estado:

Momhbre Comercial:

Datos del dnmiﬁilin registrado
Codigo Postal: 72470
Nombre de ‘u’ialidéd: INDEPENDEMNCIA
Numero Interior:405
Nombre de la Localidad:

Nombre de la Entidad Federativa: PUEBLA

HACIENDA

10 DE NOVIEMERE DE 1997

SUSPENDIDC

31 DE JULIO DE 2022

Tipo de Vialidad:

Numero Exterior: 6703

Nombre de la Colonia: VICENTE GUERRERO

Nombre del Municipio o Demarcacion Territorial: PUEEBLA

Entre Calle:

Pagina [1] de [2]
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Comision Federal de Electricidad”

VALLE MORENO ALBERTO

CALLE TEZIUTLAMN 318
VIOLETA I ZACATLAN
FLAYAS PEL SUR OF

IUE.

FLEEBLA.E

\HC .P.72495

NO. DE SERVICIO::Z 157

FOA0B16Y
RMU: 72540 1 015 CFE

LIMITE DE PAGO:25 AGO 24

CORTE A PARTIR:26 AGO 24

I TARIFA:11NO. MEDIDOR:/527HF

MULTIPLICADOR:"
: NO HILOS:

Energia |
T Ll Ty

it
Exra

denfs

(\l

- Concepto

|

! Suministrg 72.00 (.00
| ol el s -

I Dislrbucidr 0,00 0.20
i Transmisign 0.00 .00

CENACE 0,00 .00

Energia 0.00 0,00
Capacidad 0.00 0,00

SCRMER,T] 0.00 .00

[ X var e s CEMETTAE LR ERRnlin s San AT ' gL

171 SEAMEN:

725401
01 21817

[T

| 4CVDBED:

Cnslos ralacionados con los servicias de Mercade, (2) DAR: Deracho al Aumbrado Fiohon

CFE Suminislrador de Servicios Basicos
Rip Bodana Mo, 14, colonia Cuauhtéme,
Alcaldia GCuauhiémoc, Codigo Posta: 06300,
Ciudlac de México, RFG: CS51603300FT

FOTAL A PAGAR:

$497

(CLIATROCIENTOS HOVERTA Y SILTE PLSOS RN

= 3 Pasos:

B R

|. Escanea el QR.
4. Agtualiza

tus datos.
L_i;stp,

PERIODO FACTURADO:0R JUN 24-08 AGD 24

i
i
L -
-|:|
4 1_] |
- -
".I'H."i okl

.00 2.0 Enargia
A06.23 aa6.23 A 18%
53.60 23,62 Fac. fel Penodo
1.897 1,87 CalP2
253.81 253,61 Adauds Anterior
160.89 180,85 Su Pago

1.88 1.85 Total

Apoyo Gubernamental 525.09

ARy

Ua) Cacons o crelitos

JOUIERES RECIBIR TU RECIBO

Tversas conceplns qus 58 pue s nckor gnoel deisa racihe

Sublotal

Desglose del importe & pagi

=559 00

437.10

rRlACITALDS COIT B ST el

7-03-21 XaxX-010101 015 GFE
0306169 240825 000000497 0

IR A

1431 700Repartir

$497
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Clave:

VAMA720807HPLLRLO3

Nombre

ALBERTO VALLE MORENO

Entidad de registro: PUEBLA

GOBIERNO DE

- MEXICO

AR AR T S 0 G s S T RO P e T B A L
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GOBERNACION

CURP Certificada: verificada con el|Registro Civil

ALBERTO VALLE MORENO

PRESENTE

El derecho a la identid
mexicanos gocen de e

MNuestro objetivo es qué

ot — . F Tty
3 27 cle aoosto ne 2084

Ciudad de Rexinn ]

nd esta consagrado en nuestra Constitucion. En la Secretaria de Gobernacion trabajamos 10dos los dias para garantizar gque 1as v los
sle derecho plenamente: y de esta forma puedan acceder de manera mas sencilla a tramites y sefvicios,

2 el uso y adopceion de la Clave Unica de Registro de Poblacion (CURP) permita a la poblacion tener una sala llave fde acceso a servicios

gubernamentales, ser atendida rapidamente y poder realizar framites desde cualquier computadora con acceso a internet dentro o fuera del pais.

Nuestro compromiso s que la identidad de cada persona este protegida y segura, por ello contamos con los maximas estandares para la proteccion de los

datos personales. En
canstruccion de un rg

Agradezco tu participad

Estamos a sus ardenas p

La impresion de la cons

Los datos personales
asignacion y gestion
de Poblacion e ldentid
de la Unidad de Tran
en la calle Abraham (
datos personales, Co

este marco, es importante que verifigues que la informacion contenida en la constancia anexa sea cofrecta para contribuir a la
gistro fiel y confiable de la identidad de la poblacion.

Als aP
LUISA MARIA ALCALDE LUJAN

SECRETARIA DE GOBERNACION

sra cualquier aclaracion o duda sobre |a confarmacian de su clave en TELCGURP, marcando el 800 911 11 11

tancia CURP en papel bond, a color o blanco y negro, es valida y debe ser aceptada para realizar todo tramite.

TRAMITE GRATUITO

recabados, incorporados y tratados en la "Base de Datos Nacional de la Clave Unica de Reqistra de Pablacion”™ scn ublizados para la

je la Clave Unica de Registro de Poblacion, en cumplimiento a las funciones y atribuciones de la Direccion General del Rfsgis1_fm Naciorw_al
Jad (RENAPOQ) de la Secretaria de Gobernacién. La persona titular de los datos personales podra ejercer sus derechos ARCOP a traves

sparencia d
Sonzalez no.50, Planta Baja, Col. Juarez, Cuauhtémoc, Ciudad de Mexico, C.P. 06600, En RENAPO protegem

e la Secretaria de Gobernacion, enviando correo electronico a unidad_transparencia@segob.gob.mx o de manera personal
os y salvaguardamos tus

hsulta la versién integral de nuestro Aviso de Privacidad en https:i/www.gob.mx/segob/renapo
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Gobierno de Puebla
Hacer historia. Hacer futuro,
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Sollmtuid de Empleo

Fecha 24 10y 202Y

Puesto que solicita: ﬁ \ﬂj_' Q:L_LQQ ;LJ&J&'T

Sueldo mensual

Nota: La informacion aqui proporcionada sera tratada '7
confidencialmente

L

DATOS PERSONALES

Apellidp Pa 1 Apellido Materne | ‘Nombre (s)
[ia (AMoreno

Estatura

Alhero x| es

Peso Estado Civil
ﬁ J{jl EBHJ LI(NLH

Direccion

L Cédigo Postal | Teléfono = Sexo

asa: ¢
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Fecha de Nacimiento . | Lugar de
01 O0r M%i

Nacimiento ¥

| Nacionalid | 1 Vive con: Sus Padres
Ujﬂ N = ¥a '.} O

Su Familia Solo

8 O

Numero de Seguridad

I Jde LL&#&M '5“*”'33' -

629272 65050 JU(Hlﬂ_ﬂ’bff'fﬂffo@Jﬁh'fl‘ .:

ico ( e —mail ) Cl . Tiene licen ?d&mﬁ’ Registro Federal de Contribuyentes

S UAA ]

Bueno Y& Hagular O Malo

O Si

".Como considerasu estado de salud actual? | ;Padece de alguna enfermedad crénica?
O No ® 4Cual?

208076 O
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Distrituidors
ELTORO

| e . CONOCIMIENTOS GENERALES

Idiomas que domina: __ "3 papol Un poco [ngles o —

Funciones de oficina que domina. Eobedas ' Lalidarl do Movigncio! M J{0de 720 do [ @ hiig m=

Paquetes de computo que domina: {:‘l #) LHRQM,-}— u'.(-j SV _(: hellieo ) "iq-h,\j' !u.e',-‘ . E”’ [ ¢ ;Ji.{;cJ =yt (_{?‘2 [ o .
i

- EMPLEO ACTUAL Y ANTERIORES
cepto | Empleo actual o ultimo Empleo anterior |

Empleo anterior Empleo anterior

LNCeP ¥ E
Tiempo que prestd sus ™ — 2t -
M | 200 ~20al | [99k-200 (995 — 149¥ 1993 — |99
Nombre de la Compafiia q'ps‘:-' 10 P52 | hguade (Meda [onq han. ( o mer 4l Lenty
- " ) i u u - ! "
Direccion | [_} !')._j.f ”_IJ’” ‘*’F}Lj O—,LC Jjo! [ZLV*- gﬂ:}zf_lﬁmwﬁj '#"3!/(1_ ” o f}*—*f
Teléfono 285 E531-22 | 32929409010 — ¢,
‘ t : - e e d__,E
Puesto que desempenaba & pre. (Lo nte Lo Adedoe. e 5}\??’*(:‘- ad | ndes na ”;"’r_’f gfi;s' y
B ;.l', k
Ultimo sueldo 00O Foo00O . ? 000, u ot ¥7 c.rv—nl'f'
Motivo de su separacion /{ ( “§J5 [Ju (TO - .-,Lyui_‘, ¢ [0 { ;(_-;_F-.: o S-...-'P Y GecoN- < _SIUt? ff;f-‘
" : J -
Nombre de su jefe inmediato (‘LQ g-u;,f,\ ( e eLﬁ.hﬂ*- {; A J } (}L{ - jj"g fﬂQAch} ;:,;Ltfj’ [ JEJ W lﬁﬁa;‘u&.(‘ﬁ#
. . ' N Sl y [}
Puesto de su jefe inmediato SJ{JHQ T{Ovr ‘_{J{, e ui § oW C}_@ Y rr]Lﬂ iuﬂ e gy
__ DATOS GENERALES |
. . s Posee autnrnﬁvlril propio? Marca Modelo
<, (M1 an. 20 | ¢
athE en wma? L ;,T%Erﬁ dauw _ 1“1% de la deuda
e =
Dasﬂrihamr{ : «:hg“?hx !Q' {}G{i_ —
< 'f dito de I_MFG'MAW?% -
Renta mensual _—
i L
S Si
Fecha en * presentarse a trabajar =
boundo Lo [leguigran ]
'
Observaciones: - _ . . y
- . : : . T Manifiesto bajo protesta de decir verdad que la informacion
 Comentarios del entrevistador T T - contenida en el presente es la verdadera, esto es, entre otras

cuestiones, mi condicign fisica, mis aptitudes y capacidades,
teniendo conocimiento dle las sanciones a las cuales puedo ser
sometido para ¢l caso de de-:zrar con falsedad

ﬂ A[ o u!qftﬂ

'[.-'Lr(, S ND
Namhre v Firma rdel Snlicitanta




Cuestionario COVID-19

[ hstribuidors

EL TORO

e et " ﬁf

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:
c2 'ff“ AOJ

2.- Genero:

UL/([_L_}} ( 'J.i? AD

3.- 4 Pertenece a algtn grupo de riesgo? (> 60 afos, hipertension, diabetes, cardiopatias,
patologia pulmonar, enfermedad renal cronica, inmunosupresion, patologia hepatica.)

M ﬂcjuﬂO

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?

Mo

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)
p‘ { ¥ 3_.!31 -
6.-De Marzo a la fecha te han diagnosticado COVID-19 con la prueba PCR?
e
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.

Nombre y Firma del Colaborador: jg( l) ¢ ;40 L@q (0 UL/ Or¢0

Fecha de realizacion del Cuestionario:
&k -0 & ~AY



A LA LEY DE INGRESOS POR ACTUACIONES DEL REGISTRO DEL ESTADO CIVIL.

e I i i S S—

g

=
-

ESTADOS UNIDOS MEXICANOS

ESTADO LIBRE Y SOBERANO DE PUEBLA

FOLIO

4-

DIRECCION DEL REGISTRO DEL ESTADQO CIVIL

EN NOMBRE DEL ESTADO LIBRE Y SOBERANO DE PUEBLA Y COMO

DEL REGISTRO

DEL ESTADO civiL DE 1 ZUCAR DE MATAMORGS

NUMERO ___ 02

DE NACIMIENTOS DEL ANO __ 1272 EXISTE ASENTADA EL ACTA NUMERO

CERTIFICO: QUE EN EL LIBRO

847

DE FECHA __20  DE

SEPTIEMBRE EVANTADA. POR EL JUEz_ 2ZRNARDC ARZOLA NAVARRETE

LA CUAL CONTIENE LOS SIGUIENTES DATOS:

ACTA DE NACIMIENTO

ALBERTO VALLE MORENO

NOMBRE

FECHA DE NACIMIENTO__~_/ DE AGOSTO DE 1972 HORA 06

LUGAR DE NAGIEIENTD LEUCAR SRR TS CURP

FUE PRESENTADO vivo ¥) muerto (O SEXO  MASCULINO (X Femenino (U

DECLARO eL paDRE (B LA mapRe () amsos () PERSONA DISTINTA ()
PADRES

NOMBRE CONSTANTINO VALLE CARRERA NACIONALIDAD  MEXICANA

Nomere SACRAMENTO MORENO DE VALLE NACIONALIDAD  MEXICANA

ABUELOS PATERNOS Y MATERNOS

nomere _ GUADALUPE VALLE NACIONALIDAD __MEXTIZANA

NomBre _ ALEJANDRA CARRERA NACIONALIDAD __ MEXICANA

NOMBRE ___ISIDORO MORENO NACIONALIDAD __ MEXITANA

NoMBrRe CUADALUPE ARENAS NACIONALIDAD __ MEXITANA
TESTIGOS DEL ACTO

NOMBRE _JOSE MORENQ v EMILIANO ARENAS

DE___ " Y__**  ANOS, DE NACIONALDAD __MEXICANA v DE NACIONALIDAD MEX ICANA

PARENTESCO TIO Y TIO

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

NACIONALIDAD

ESTA ACTA TIENE LAS SIGUIENTES ANOTACIONES:
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ALMA RAMIREZ CAR

FRESENTE

=l derecho a la identid
Mexicanos gocen de e

Nuestro objetivo es qus

: .':'WW - T’ﬁ m R T L A e g PR, S
¥ £ Bent b at e e TR e e w e b al
B RIS B ATl A A SRl ety e T

th ._ ) q‘?‘:.zlp .:'
“E." 2 v:w:-"“v- {_;:'-'.gi.__ #, e aetg, .:--W@
ESTADOS UNIDO ANOS
NS TANCEA | s LLAVE LUINICA
OF REGISTDO DE POBLACION

Clave:

RACA750821MJCMRLOS

Nombre

ALMA RAMIREZ CARDENAS

Entidad de registro: PUEBLA

GGH}_EHN{J DE

MEXICO

(O]

IFRNACION

PP wfi’:‘*ﬁ e A A

; ke

CURF Cerificada: verificada con el Regislro Civil

(64

DENAS

Chidnn Ao Bcsien ) o 27 oo acosio oo 2004

ad esta consagradao en nuestra Constitucidn, En la Secretaria de Gobernacion trabajamos todos los dias pari gapnntizar gue ias v 1o
ste derecho plenamente; v de esta forma puedan acceder de manera mas sencilla a lramiles v seranios

: el uso y adopcion de la Clave Unica de Regislro de Poblacion (CURP) permita a la poblacion tener una sola lave de acceso a servicios

gubernamentales, ser atendida rapidamente y poder realizar tramites desde cualguier computadora can acceso a internet dentro o fuera del pais.

Nuestra compromiso e
datos personales. En

s que la identidad de cada persona esté protegida y segura, por ello contamos con los maximos eslandares para la proteccion de los
este marco, es importante que verifigues que la informacién contenida en la constancia anexa sea correcta para cantribur a la

construccion de un ragistro fiel y confiable de la identidad de la poblacian.

Agradezco U participad

Eslamos a sus ardenss pi

La impresion de la cons

Los datos personales
asignacian y gestién ¢

on.

LUISA MARIA ALCALDE LUJAN gL
e

SECRETARIA DE GOBERNACION

vra cuzlouier aclaracion o duda sabre la conformacion e su clave 2n TELCURP, marcando el 800 911 11 11

tancia CURP en papel bond, a color o blance y negro, es valida y debe ser aceptada para realizar todo tramite.

TRAMITE GRATUITO

recabados, incorporados y tratados en la "Base de Datos Nacional de la Clave Unica de Registro de Foblacion” son utilizados para la
le la Clave Unica de Registro de Poblacién. en cumplimiento a las funciones y atribuciones de la Direccion General del Registra Nacional

de Poblacion e ldentidad (RENAPQ) de la Secretaria de Gobernacion. La persona titular de los datos personales podra ejercer sus derechos ARCOP atraves

de la Unidad de Trans
en la calle Abraham (

datos personales, Co

sparencia de la Secretaria de Gobernacién, enviando correo electronico a unidad_transparencia@segob.gob.mx o de manera personal
sonzalez no.50, Planta Baja, Col. Juarez, Cuauhtemoc, Ciudad de Meéxico, C.P. 06600. En RENAPO protegemos y salvaguardamos tus
hsulta la version integral de nuestro Aviso de Privacidad en hitps://www.gob.mx/segob/renapc
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06 DE MAYO DE 2021

A QUIEN CORRESPONDA:

POR MEDIO DE LA PRESENTE ME PERMITO INFORMARLE A USTED QUE EL SR(A). VALLE MORENO
ALBERTO LABORO PARA ESTA EMPRESA DESDE EL 02 DE ENERO DE 2001 AL 06 DE MAYO DE
2021, DESEMPENANDOSE COMO REPRESENTANTE DE VENTAS Y CUYO EXPEDIENTE PERSONAL
INDICA LOS SIGUIENTES DATOS:

IMSS: 62927269050
RFC: VAMA720807680

SE EXTIENDE LA PRESENTE PARA LOS FINES LEGALES QUE EL INTERESADO CONVENGAN
Y AGRADECIENDO LA ATENCION PRESTADA QUEDO DE USTED.

ATENTAMENTE

‘F“
g i -
i T
:: ‘_.--""'-I "_..-""".. .II.-"'-F.II

y
: C\
»

TAL




