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| ¢ Cémo considera su estado de salud actual?
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CONOCIMIENTOS GENERALES

Uldiomas que domina: mJ
_ Funciones de oficina que domina: v

i Paqug(es de computo que domina: o B ] » I
EMPLEO ACTUAL Y ANTERIORES
. Conceplo Empleo actual § Gitimo ™ | Emplec anterior { Empleo antenior { Emplec anterior |
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¢ Tiene otros ingresos? Describalos: ¢ Sus gastos mensuales a cuanto ascienden? ]
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Manifiesto bajo protesta de decir verdad que ia informacion

Fecha en que podria presentarse a trabajar

contenida en el presente es la verdadera, esto es, entre otras
cuestiones, mi condicién fisica, mis aptiudes y capacidades,

teniendo conocimiento de las sanciones a las cuales puedo ser
sometido para el caso de declarar con falsedad
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Observaciones:

Comentanos del entrevistador




Cuestionario COVID-19

Dhstribuidora

EL TORO

e sievmn messias $

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.

2.- Genero: MAS Coliw O

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

O

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?

iJ 0
5.-Algun familiar cercano o amistad con la que hayas convivido en los tltimos 15 dias ha sido

diagnosticado con COVID-19 ¢ presentado algtn sintoma de los anteriormente mencionados?( tos,
fiebre, dificultad para respirar)

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

uUno
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
se pudieran generar en contra de la empresa.

Nombre y Firma del Colaborador:
Fecha de realizacion del Cuestionario:
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NOMBRE FECHA DE NACIMIENTO |
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ESTADOS UNIDOS MEXICANOS

Clave:
BARE790812HVZRCS02

Nombre
ESTEBAN ARMANDO BARBOSA RICO

Entidad de registro: VERACRUZ

GOBIERNO DE =
MEXICO GOBERNACION

RS R e s e ) I

JTHE

T

DmEmc—

130085197901040 N CURP's asocladas por correcclién
BARE790812HVZRCS10
ESTEBAN ARMANDO BARBOSA RICO
PRESENTE Ciudad de México, a 04 de agosto de 2024

El derecho a la identidad esté 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 Poblacién (CURP) permita a la poblacién tener una sola llave de acceso a servicios
gubermmamentales, 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 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
construccién de un registro fiel y confiable de la identidad de la poblacién.

Agradezco tu participacién.

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 ef 800 911 11 11

La impresién de la constancia CURP en papel bond, a color o bianco y negro, s véiida y debe ser aceptada para realizar todo tramite.
TRAMITE GRATUITO

Lo$ datos personales recabados, incorporados y tratados en la "Base de Datos Nacional de la Clave Unica de Registro de Poblacién” son utilizados para la
asignacion y gestion de la Clave Unica de Registro de Pobiacion, en cumplimiento a las funciones y atribuciones de la Direccién General del Registro Nacional
de Poblacién e identidad (RENAPQ) de la Secretaria de Gobernacion. La persona titular de los datos personales podra ejercer sus derechos ARCOP a través
de la Unidad de Transparencia de la Secretaria de Gobernacidn, enviando correo electrénico 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 https://www.gob.mx/segob/renapo
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CFE Suministrador de Serviciss Basicos

Rio Rédano No. 14, colonia Cuauhtémac,
= === . Alcaldia Cuauhtémoc, Cddigo Postal 06500,

Comisidn Federal de Fleciricidad Giudad de México. RFC: CSS160330CP7

i

. JBARBOSA RICO MAYRA RAQUEL TOTAL A PAGAR:
- CAVTORREJON 13A . CP.00000 $113
LOS‘CAFETALES. C.P. 94463 (CIENTO TRECE PESOS MN.)

-ESCAMELA, VER

iDESCARGA LA GUIA DE
 CONSUMO RESPONSABLE!

NO. DE SERVICIO : 87211 0905464
RMU : 94463 11-09-16 XAXX-010101 001 CFE
CUENTA : 250J13A082553220

LIMITE DE PAGO: 03 FEB 25

‘CORTE A PARTIR:

Lectira aclual Lectura anlerior  Total Subfotal

o Gedica S SR QMxna- Esimaoa MR- - . : panadq = XA
Energia (kWh) 02919 02827 9
Basico 92 1.059 97.42
Suma 92 97.42
. /%r N Este grfico refieja tu nivel de consumo. A menor uso, mayor apoyo. Subtotal

Castos ae Ia energna enel Mercadu Etecmcn Mayarisia Desglose del importa 2 babar
: $ SAW _ SKWh - imporie (WA Congepto = - Importe (X1)

Suministio 98.32 98.32 gid & 07 4
Distribucin 0.00 0.00 149.40 149.40 IVA 16% 15.59
Transmision 0.00 0.00 16.27 16.27 Fac. del Periodo 113.02
CENACE 0.00 0.00 060 0.60 Adeudo Anterior 128.52
Energia 0.00 0.00 74.06 74.06 Su Pago -128.00
Capacidad 0.00 0.00 47.93 4793 Total $113.54
SCAMEM™ 0.00 0.00 057 057

Apoyo Gubernamental 289.72

1, hoca y Rogos dee ingesain 23 £ NE 2% 08

94463 11-09-16 XAXX-010101 001 CFE §

01 872110905464 250203 000000113 6
25DJ13A082553220 Repartir 328

ST b MADERO SUR 166 CENTRO DRIZABA ORZADA VERACRUZ MEXICO 31300
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CEDULA DE IDENTIFICACION FISCAL

Hacienda

Secretaria de Hacienda y Crédito Pablico

88 SAT

CONSTANCIA DE SITUACION FISCAL

Lugar y Fecha de Emisién
ZAPOPAN , JALISCO A 23 DE FEBRERO DE 2025

BARE790812NR2

79

;Datos de Identificacion del Contribuyente:

‘ RFC: BARE790812NR2

‘ CURP: BARE790812HVZRCS02
Nombre (s): | ESTEBAN ARMANDO
Primer Apellido: BARBOSA

| Segundo Apellido:

- .

| RICO

| Fecha Iinicio de operaciones:

" Estatus en el padrén: ACTIVO

09 DE AGOSTO DE 1999

Fecha de Gitimo cambio de estado:

09 DE AGOSTO DE 1999

. Nombre Comercial:
!

) ;Datos del domicilio registrado

|
| Cédigo Postal:94450

Tipo de Vialidad:

1 Nombre de Vialidad: CORR FED ORIZ FORT

| Ndmero Interior:

| Nombre de la Localidad: IXTACZOQUITLAN

Numero Exterior: KM 323

Nombre de la Colonia:

Nombre del Municipio o Demarcacién Territorial: IXTACZOQUITLAN

| Nombre de la Entidad Federativa: VERACRUZ DE IGNACIO DE LA
| LLAVE

Entre Calle:

Hacienda

Secro1arip de Hacienia y Crédita Fiblica

&e
o6 SAT

Pagina [1] de [2]

Contacto

Av. Hidslgo 77.co

e rern C D 06300 Ciucan o . e
Cuerrerg, C.B. 06300, Ciudad g2 Mexico

12728 y para el exterior g8l pais




Carta de
recomendacion

11 de febrero del 2025

Diana Castro
Duena del Restaurante cielito lindo

con direccion en:
Fernando Gutierres Barrios, 12 Escamela
Ixtaczoquitlan

Aquien corresponda:

Pormedio de esta me dirijo con un cordial saludo mi nombre es Diana
Itzel Castro Lopez, Duefa del establecimiento (restaurante) cielito
lindo ubicado en la direccion antes mencionada. La presente carta es
para recomendar ampliamente al Sr. Esteba Armando Barbosa Rico de
45 afos de edad, el cual conozco desde hace unos anos y se encontro

‘laborando con nosotros sinedo este una persona honesta, cumplida,

comprometida y puntual por lo que es grato recomendarlo.

El sr. Esteban cuenta con las capacidades para llevar a cabo las tareas
que se le- encomienden debido a que es altamente responsable y
comprometido con sus labores, hago constatar que durante el tiempo
que laboro con nosotros siempre mostré una actitud de superacion, de
igual manera se distinguio por sus valores de honestidad y respeto por
lo cual no tengo impedimiento alguno en recomendarlo ampliamente
anexando mis datos para que se me pueda contactar,

Se extiende la presente constancia para los fines que el interesado crea
convenientes.

Muy atentamente,

&8 dianaitzelo22@gmail.com K 2722601254 Q@ Fernando Gutirres Barrios 12,
Escamela Ixtaczoquitian




