Instituto Mexicano del Seguro Sacial

Asignacion de Nimero de Seguridad Social

Homoclave def trémite Folio
IMSS-02-008 17411009965601335760390
Homoclave del formato fecha de solicitud del tramite
' / !
FF-IMSS-013 be 003 72025

El Instituto Mexicano del Seguro Social hace canstar que se recuper6 el siguiente:

N.t]mero de Seguridad Social: 29160216841
CURP: | SAHLOZlOZSMPLE.RfAO
" Nombre(s): _ LETICIA
| Primar apeiliao: .S.ALAS
| Segundo apellido: ”HERNANDEZ
Sexo: Mujer
Fecha de nacimiento: 28/10/2002
bugar de nacimiento: . PUEBLA

-Este Ndmero de Seguridad Social es Unico, permanente e intransferibie y se asigna para el control del registro de fos trabajadores o sujetos de aseguramienta y sus:
“heneficiarios; las prestaciones en especie y en dinero se otorgaran cuando hayan cumplido con los requisitos previstos en la Ley del Segure Social y sus Regtamentos;
“la individualizacian de los recursos en las Administradoras de Fondos para el Retiro (AFORE) y el Instituto del Fondo Nacicnal de fa Vivienda de los Trabajadores
(INFONAVIT) se efectuara durante el perfodo en que se encuentre inscrito con un patron.

:El trabajader se registrard en la UMF, asignada, de acuerdo a su domicitio cuando un patrén lo inscriba en el Instituto.
: Aviso de privacidad

‘Los datos personafes recabados serdn protegidos, tratados e incorporados en el sistema de datos personales denominado Catalogo Nacional de Asegurados
:(CANASE) con fundamento en los artfcutos 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 a fa
“Informacién Pablica Gubernamentad, cuya finalidad es proteger, contener, ordenar y clasificar los datos de los patranes y asegurados. El CANASE esté registrado en ¢l
tistado de Sistemnas de Datos Personales ante el Instituto Nacional de Transparencia, Acceso a la Informacién y Proteccion de Datos Persenales (www.inai.org.mx), y
serd transmitido al INFONAWVIT y a la CONSAR con la finafidad de que ef asegurado haga valer su derecho de ejercicio de crédito de vivienda y disposicién del Seguro’
de Retiro, adernas de otras prestaciones previstas en la Ley. La Unidad Adiministrativa responsable del Sistema de Datos Personales, es la Direccion de Incorporacion i
y Recaudacién en coordinacion con la Direccion de innovacion y Desarrollo Tecnolégico, ambas dependientes del IMSS; en su caso el interesado podra ejercer los:
derechos de acceso y correccion en {a Subdelegacion de controf que corresponde al domicilic del patrén o del asegurado. Lo anterior se informa en cumplimiento del:
decimoséptimo de fos Linearnientos de Proteccion de Datos Personales, publicados en el Diario Oficial de |a Federacién el 30 de septiembre de 2005,

Aviso Importante -
Ahora que cuentas con tu niimero 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.amx en la seccién "SAR en linea”. Recuerda gue es un dato que
solicitard tu patrdn o empresa al momento de contratarte,

Cadena originak: {linvocante:portalimssdigital|Tipo de tramite:Localizacion de NSS|Fecha:04 de marzo 2025,
09:09:56|Folio:17411009965601335760390{RFC:|Nombre o Razon Social:LETICIA SALAS
HERNANDEZ|Curp:SAHLO21028MPLLRTAC|NGmero Registro Patronal:[Niémero de Seguridad Sociak29160216841{|

Sello Digitak yzj5edye5P+ZimPM7 2qg0XxLT6/AE2vIpcLOgRSTfp4in TFd 1 DHUVX/ 3cIE9 8VulnKIVExLzhVSPA2foEdVZ Irs+FWevxrOj
wmFtOpVgHeXofkakR2im1Y7jPLHS3Ud1 6 A/PimtK/Gmeyay 7 YywCF2/Gy/ 6 Z +FyOJuriLBo TvUdVbaZ YpzQuaGP4NME/

Secuencia Notarial:  41fald7b-7270-4218-a241-f1398d9219¢6
Namero de Serie: Q0GH0000000000000001

Conlacto

Paseo de la Relorma 476, PR,

Col. Judrez, Delegacion

Cuauhtémoc C.I%, 06800 Méxiro, OF.
Tel DI BOD 623 3323
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Hacienda

Secrataria de Haclanda y Crddito flblico

88 SAT

SERVISIC DE ASMINSTRACION TRIBUTARIA

SAHLO21028AV3
Registro Federal de Contribuyentes

LETICIA SALAS HERNANDEZ
Nombre, denominacion o razon
social

idCIF: 25030066473
VALIDA TU INFORMACION
FISCAL

LA 1

AHLO21028AV3

RFC: SAHLOZ21028AV3
CURP: SAHLO21028MPLLRTAO
Nombre (s): LETICIA

Primer Apeltido: SALAS

Segundo Apellido: HERNANDEZ

Fecha inicio de operaciones:

06 DE MARZO DE 2025

Estatus en e} padron:

ACTIVO

Fecha de altimo cambio de estado:

06 DE MARZO DE 2025

Nombre Comercial:

LETICIA SALAS HERNANDEZ

Codigo Postal:73913

Tipo de Vialidad: CALLE

Nombre de Vialidad: MAZATONAL

Niimero Exterior: SIN NUMERO

Niamero Interior:SIN NUMERO

Nombre de la Colonia: MAZATONAL

Nombre de la Localidad:

Nombre del Municipio o Demarcacion Territorial: YAONAHUAC

Nombre de la Entidad Federativa: PUEBLA

Entre Calle: CALLE 12 DE DICIEMBRE

Hacienda

Seeratarin de Hackeods y Sridito Piblica

1SS saT

FEHVEL N B ADMBSETRACIOMN TRIBUTARIA
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CFE o7 dle Servicios Bash
Riz Rddang Ka. 14, colonia Cusuhlémon
Alcaidia Cuauhtémee, Cadine Pasial 16508,

Comisidn Federal de Flectricidad Ciudad d2 Mbrco. RFC: CSS160330CPF

SALAS HERNANDEZ LEONARDO TOTAL A PAGAR:

C MAZATONAL SN $21 4

50 MTS ANTES DE ESC PRIM {DOSCIENTOS CATORCE PESOS M.N)
YAONAHUACC.P.73910
YAONAHUAC,PUE

NO. DE SERVICIO:840190500975 : [&> {DESCARGA LA GUIA DE

RMUW:73910 19-05-16 SAHL-000730 005 CFE
CUENTA:19DJO3N072153241

LiMITE DE PAGO:31 ENE 25
CORTE A PARTIR:01 FEB 25

TARIFA:01NO. MEDIDOR:P877KX

MULTIPLICADOR:1
NO HILOS:1

PERIODO FACTURADO:14 NOV 24-15 ENE 25

Leclura actual Leciura anterior .]‘gtal Precia Subtotal

Conceplo ;
Medids B8 Estimaca B sodioa B Estinas B periodo (MXN MXN:

Energia (kWh)
Basico 150 1.059 168.85
Intermedio 20 1.285 25.70
{q } Este grific reflsja ta nival de consomn. A menor uss, mayor 3po. Sublolal
Costos de la anargia en el Mentado Electrica Mayorista Dasglose del imporis a pagar
Concapta 5 W SXWh Impaorts (MixN Concepin fmporis {(MIN
Suministro 98.32 0.00 0.00 88.32 Ensrgia 184.55
Distribucion 0.00 0.00 276.06 276.06 VA 16% 29.53
Transmisidn 0.00 0.00 30.07 30.07 Fac. dal Periodo 214.08
CENACE 0.00 0.00 1.1t 11 Adaudo Anteriar 217.18
Energia 0.00 0.00 136.85 136.85 SuPago -217.00
Capacidad 0.00 0.00 88.57 88.57 Total 214.24
SCnMEM(1) 0.00 0.00 1.05 1.05

Apoyo Gubernamental 447.47
Focha, horay bgar 2 impresion D403/2025 2210.40-rs0CALPOAENFE0 DE CONTLATLAL AU STLATL AL O SAUERLALSICOTI0
11} SEnlIBE Coster pslarionais o s ervicins dd Msvads |2 4P Dvch of Zlemdeadn Ridkos (3; Cangiz ¢ odites. Dwermes concaptos gue o= pasden hackic =0 #] anios recBo nicnsads ora sl camivietes

CFE-contigo QO ® O

73910 19-05-16 SAHL-000730 005 CFE
01 840190500975 250131 000000214 2
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Clave:

SAHL021028MPLLRTAO

Nombre

LETICIA SALAS HERNANDEZ

Entidad de registro: PUEBLA

GOBIERNO DE . 2
MEXICO GOBERNACION

R SRR R

l lﬂmllllmﬁ"l IH"I BHIHHI”HH |l CURP Cettificada: verificada con el Registro Civil
121204200200207

LETICIA SALAS HERNANDEZ

PRESENTE Ciudad de México, a 04 de marzo de 2025

El derecho a la identidad esta consagrado en nuestra Constitucion. En la Secretarfa de Gobernacién 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
gubernamentales, ser atendida répidamente y poder realizar tramites desde cualquier computadora con acceso a internet dentro o fuera del pais.

Nuestro compromiso es que Ia 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 informacion 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.

ROSA ICELA RODRIGUEZ VELAZQUEZ

SECRETARIA DE GOBERNACION

Estamos a sus drdenes para cualquier aclaracion o duda sobre la conformacion de su clave en TELCURP, marcando el 800 911 11 11

La Impresién de la constancla CURP en papel bond, a color o blanco y negro, es vélida y debe ser aceplada para reallzar todo trémite.
TRAMITE GRATUITO

Los 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 Poblacién, en cumplimiento a las funciones y atribuciones de la Direccién General del Registro Nacional
de Poblacion e Identidad (RENAPO) de la Secretaria de Gobernacion. La persona titular de los datos personales podré ejercer sus derechos ARCOP a través
de la Unidad de Transparencia de la Secretaria de Gobernacién, enviando correo electrénico a unidad_transparencia@segob.gob.mx o de manera personal
en la calle Abraham Gonzalez no.50, Planta Baja, Col. Juarez, Guauhtémoc, Giudad de México, C.P. 06600. En RENAPO protegemos y salvaguardamos tus
datos personales. Gonsulta la version integral de nuestro Aviso de Privacidad en https://www.gob.mx/segob/renapo



ETORO

Solicitud de Empleo

Fecha

05 /03 /2025

Puesto que solicita: PREVENTA

Nota: La informaciéon aqui proporcionada sera tratada

confidencialmente

Sueldo mensual: $8000

DATOS PERSONALES
Apeliido Paterno | Apellido Materno | Nombre (s) Edad Estatura Peso | Estado Civil
SALAS HERNANDEZ LETICIA 22 1.49 65 SOLTERA
Direccion Cadigo Postal | Telefono Sexo
CALLE MAZATONAL 73910 Casa: F
Cel:2311084204
Fecha de Nacimiento Lugar de Nacimiento Nacionalidad Vive con: Sus Padres Su Familia Solo
28/10/2002 AHUEHUETES MEXICANA X '®) D
Numero de Seguridad Social Correo electronico ( e — mail ) ¢ Tiene licencia de manejo? Registro Federal de Contribuyentes
29160216841 102481698@gmail.com NO

OARNLOZ\DZBA3

¢ Coémo considera su estado de salud actual?

¢ Padece de alguna enfermedad cronica?

Bueno () Regular X Malo O Si ®) No X ¢Cual?
¢, Qué deporte practica? ¢ Pertenece a algtn club social o Deportivo? ¢ Cual es su pasatiempo favorito?
NINGUNO NO DESCANSAR
¢ Cudl es sumeta en la vida?
SEGUIR ESTUDIANDO HASTA LOGRAR TENER UNA CARRERA
DATOS FAMILIARES
Nombre Vive Finado Domicilio Ocupacién
Padre: GUADALUPE SALAS VEGA X CALLE MAZATONAL S/N
Madre: INOCENCIA HERNANDEZ COLORADO X CALLE MAZATONAL S/N AMA DE CASA
Esposa (0)
Nombre Hija : ANA CRISTINA DIEGO SALAS X CALLE MAZATONAL S/N ESTUDIANTE
Nombre Hija (o)
Nombre Hija (o)
ESCOLARIDAD
Fechas
Nombre de la Escuela Direccién De 2 Afos Documento Recibido
Primaria; PRESIDENTE LAZARO CALLE MAZATONAL oo 2015 b AROS ICERTIFICADO DE
CARDENAS DEL RIO ESTUDUIOS
Secundaria: IGNACIO C DOMINGUEZ CALLE 12 DICIEMBRE 2015 2018 12 ANOS  [CERTIFICADO DE
ESTUDUIOS
BACHILLERATO DIGITAL N°215 CALLE 12 DICIEMBRE 2018 2021 18 ANOS  [CERTIFICADO DE
ESTUDUIOS
Profesional
Estudios de Post grado
Comercial u otras
Estudios que efectda en la actualidad:
Escuela Horario: Carrera 6 Curso Grado




14 1

CONOCIMIENTOS GENERALES

Idiomas que domina: ESPANOL
Funciones de oficina que domina: NINGUNG
Paguetes de computo que domina: NINGUNO
EMPLEQ ACTUAL Y ANTERIORES
Concepto Empleo actual o dlitimo Empleo anterior Empleo anterior Empleo anterior
Tiempo que prestd sus TTENDA DE ABARROTES
servicios
Nombre de la Compafiia MISELANEA YANERI
Direccion CALLE MORELOS
Teléfono
Puesto que desempefiaba ENCARGADO
Ultimo sueldo $1500
Motivo de su separacion DIFERENTES
INCONVENIENTES
Nombre de su jefe inmediato  [SERGIO LOZADA RIVERA
Puasto de su jefe inmediato JEFE
DATOS GENERALES
£ Cémo se enterd de la vacante? ¢ Posee automovil propio? Marca Madelo
POR REDES SOCIALES NO
& Algun pariente trabaja en esta emprasa? ¢ Tiene deudas? Importe de la deuda
NO NO
¢ Tiene otros ingresos? Describalos: . Sus gastos mensuales a cuanto ascienden? $3000
NO 4 Tiene crédito INFONAVIT? NO
Vive en casa propia? NO ¢ De cuanto es el descuento semanal de su crédito de INFONAVIT? NADA
+Paga renta? NO Renta mensual
¢ Puede vigjar?
Sl
Fecha en que podria presentarse a trabajar
A LA BREVEDAD

(Observaciones:
Comentarios del entrevistador

Manifiesto bajo protesta de decir verdad gue fa informacién
contenida en el presente es la verdadera, esto es, entre otras
cuestiones, mi condicién fisica, mis aptifudes y capacidades,

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

Lehaa Satos Hevnonde 2. %7

Nombre y Firma del Solicitante




Cuestionario COVID-19

Distribuidora

EL TORQ

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:22 ANOS

2.- Genero: FEMEMINO

3.- ¢ Pertenece a algun grupo de riesgo? (> 60 afios, hipertension, diabetes, cardiopatias,
patologia pulmonar, enfermedad renal crénica, inmunosupresion, patologia hepatica.)
NO

4.- Desde el dia 01 de JULIO hasta el dia hoy ¢Has tenido inicio stbito 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 6 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.

Nombre y Firma del Colaborador:
LETICIA SALAS HERNANDEZ
Fecha de realizacion del Cuestionario:
05/03/2025



,
=

LD

S S S YRS S | ATND05 N ) [ [ AR A A S T A e
X 3
N S
, FoLo {5
S)H &
gc: ; A21 1568372 2
HeH i [ |
! O A B
& %)
2 g
i [ iR
i SS‘ ‘ :
: é ACTA DE NACIMIENTO CRIP  21204010200207G B
Nk f
! i
| (ﬁ N NOMBRE DLEL ESTADO LIBRE ¥ SOBERANO DE PUEBLA Y COMO {1y SRS IR e R DEL REGISTRO 2
1 : i
(‘5 DEL ESTADO CIVIL DE  YAONAHUAC, YAONAHUAC, PUEBLA - - - - - v s - v s e v mcas oo oo CERTIFICO: QUE EN EL LIBRO s
\ & S % - l
2 NUMERO 01 | DENACIMIENTOS DEL ARO 2002 .EXISTE ASENTADA EL ACTA 00207 Ig
el /
A DE FECHA 16  DE DICIEMBRE DE 2002 . Y LA CUAL CONTIENE LOS SIGUIENTES DATOS: ’:?‘
o |
{ i)
S |2
. | :
it DATOS DEL REGISTRADO | 3y
b« / | &<}
Wi ' e
f:,;‘ NOMBRE:  LETICIASALAS HERNANDEZ =5~ Ao Sobroac savony B A S8 m i oLl ey 2
A HORA DENACIMIENTO:  18:00:00 - - - - - - SR AT R TR A R Y A e 5
hic: {2
;5; FECHA DE NACIMIENTO= Z8DEOCTUBREDE2002- - sanias'fac b o Do s BaBe ool o o0 0 o0 B
K> £ » » <]
i LUGAR DENACIMIENTO; YAONAHUAC YAONAHUAGPUEBLA - - -- -« S-a sl b m 8 e s e s s se o %
I (Gg 3
faj FUE PRESENTADO: VIVO: - 8 e s e A UL o S 3Bl e e ;"
YR i
& sexo EEMENINO S = -sisc3e Fasioo s . BGOSR . Jfse - o A :5'
ot i
4 DECLARO: AMBOST = —cesx s TR alho g St i e L O R s B o sl DR 1
g i 1%
B G: 2
kil I
Y DATOS DE LOS PADRES 2
1 / : % 19
EE;'% NOMBRE. + GUADALUPE SATAS VEGA -~~~ sooitnst caii s ivne s msn £8 NACIONALIDAD MEXICANA ----- i
exi 2]
Y (G. NOMBRE ~ INOCENCIA HERNANDEZ COLORADO -------coomeoo ... NACIONALIDAD MEXICANA ----- f:
I i < : E o
< "
Y& i
. (“g NOMBRE DE LA PERSONA DISTINTA DE LOS PADRES QUE DECLARO EL NACIMIENTO i3
SHE ; ]
g Al e e S e n e e R R e e s S ACTONALIDAD s s - s e e e «
Yl LSTAACTA [JENE LAS SIGUIENTES ANOTACIONES: )
< K
) (2
.Ec"‘g -":2
(o] & i
,(5; DE CONFORMIDAD CON 1O PRESCRITO EN LOS ARTICULOS 848 Y 849 DEL CODIGO CIVIL. SE EXPIDE LA SELLO : IE?
1 3 G )
*é PRESENTE CERTIFICACION. EN EXTRACTO. EN  YAONAHUAC, YAONAHUAC, PUEBLA - - - <o ocee e 5
e§ ------------------------- EL DIA 12 DE NOVIEMBRE DE 2018 15
)
“""fg BERibg = e el et ekt DEL REGISTRO DEL ESTADO CIVIL.. )

NN

ING. ELIAS LOZADA ORTEGA - - - -~~~ - - - - SR S
| FLasoRo ArOLWARS : NOMBRE FIRMA P iremspain.
F COTEID 5 o8 3
Ly 2 EWR i (3 R A
M
> 15 4
bl .
A O O A IR G NN 1A G AN TR 20 O A= TR PO = AN T = = O N U= GRS ANTTROED T O




NOMBRE SEXO M
SALAS -

HERNANDEZ

LETICIA

DOMICILIO
CMAZATONAL SN
LOGC MAZATONAL 73010
YAONAHUAC, PUE. X
CLAVEDEELECTOR SLHRLTO2102821M100 ©
CURP ARODE REGISTRO ;
SAHLOZ1028MPLLRTAC 2020 00 . ;
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ESTADOS UNIDOS MEXICANOS

'

Clave:

HECI790913MPLRLNO06

Nombre

INOCENCIA HERNANDEZ COLORADO

Entidad de registro: PUEBLA
O  GOBERNACION i

MEXICO
é R T e e R B T i e o L S i B L I S e hse A

121058197900265

INOCENCIA HERNANDEZ COLORADO

PRESENTE Ciudad de México, a 04 de marzo de 2025

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 Poblacién (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 intemet 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 informacion contenida en la constancia anexa sea correcta para contribuir a la
construccion de un registro fiel y confiable de la identidad de la poblacién.

Agradezco tu participacion.

ROSA ICELA RODRIGUEZ VELAZQUEZ

SECRETARIA DE GOBERNACION

Estamos a sus drdenes para cualquier aclaracion o duda sobre la conformacién 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, es vilida y debe ser aceptada para 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 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 Direccién General del Registro Nacional
de Poblacién e Identidad (RENAPQ) de la Secretaria de Gobernacién. La persona titular de los datos personales podra ejercer sus derechos ARCOP a través
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 Gonzélez no.50, Planta Baja, Col. Juarez, Cuauhtémoc, Ciudad de México, C.P. 06600. En RENAPO protegemos y salvaguardamos tus
datos personales. Consulta la versién integral de nuestro Aviso de Privacidad en https:/fwww.gob.mx/segob/renapo
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Gobierno de Puebla ' scwen
Hacer historia. Hacer futura. de Fdusacién

SISTEMA EDUCATIVO NACIONAL

Subsecretarfa de Educacién Obligatoria
Instituclén Contralizada Estatal
Direccién de Bachilleratos Estatales ¥ Preparatoria Ablerta

Certificado de Terminacién de Estudios
Educacién Presenciaf

El Bachilterato Digital Num. 215, ubicado en Yaonahuac, Puebla
con Clave de Centro de Trabajo 21EBHN9IM, certifica que

Leticia Salas Hernandez

con Clave Unica de Registro de Poblacién SAHLOZ2I028MPLLRTAO vy ntimero de control 1681782, acreditd totalmente
el plan de estudios del bachillerato general estatal, con formacién elemental para el trabajo en Proyectos productivos

sustentables, en el periodo del 20 de agosto de 2018 al 12 de julio de 2021, con 324 créditos, de un total de 324.

Promedio de Aprovechamiento: 7.8 Siete punto ocho

Asignaturas acreditadas de formacién profesional bésica:

Calif,
1. Diagnéstico regional. 2.0
2. Definicidn de proyectos emprendedores. 9.0
3. Estrategiasy tecnologias alternativas para ef desarrollo regional. 7.0
4. Estrategias de proyectos emprendedares, . 8.0
5. Andlisis de procesos productivos regionales. 7.0
6. Implementacion de proyectos emprendedores. 8.0
7. Integracion empresarial, 8.0
8. Evaiuacidn del Impacto ambiental. B.O

Autoridad Educativa: Oscar Gabriel Benitez Gonzalez - Director General.
No. certificado autoridad educativa: 00001000000507629990
Sello digital autoridad educativa:

iX78g0093yigHEuUAZ2WB2uQqw5SWbCH)
SpPZXRBQ)/

Fecha y hora de timbrado: 01/08/202113:30:00
Sello digital SEP:

Total de Hrs.

48
48
48
48
48
48
48
48

Créditos

[ I S T R T I A I R Y

iHAWTMABaTHZHGngmVEJHPSdJeIruShAEWQSMGtFVSthxXCZkBMDGdeMFOAdOZyJHBTrOBZqEPtOBA Q5FQG
cTGsz+FN55+p33l4DsNT599a0WU4CD7{)fN3yI64i+9QGRvTEtvvaYJWz3XP6nW8wv CBONatX02y+xUh/48kylcQpY
Xpb35LpoDVQI47THYGZRGSpffksfig9bmGdl2vh7u P/GbX’

kmoQ/wGimvEewvi
LW2XeTAQI97geTngtZsScavchgGRhi4F2ev2evTgd OcP9dkdZ LAW KW BPI+oNBg==

GulDa/LIN FQ+VIRpOIBteocFRWeWZxgOn9QkkiXIfby 7 c5iBoAULGoUeNsI2yiKOZEo7VY Dod NOlegWKmMN4PaclKq9
LZA9hbRRSeBGanOpMNBqVNMEquwsDTSpNPNES 9(]/3X10eKksoHC/U7WW63VF/BEBSFMWXAq;'ijXT94/G‘EJCP
4q4dCLOV+2lefWCRHYsM3YGsEN5WAJ DSBIBravhwM/Zu7QwalHAD/ZexW18BNvsbvwli/a DWDXEJGIOmeKmAQOL

BIZ7BrimfW708HN+AOFrEasTMsBeBHYVCDgIL7zOKWWBOGSAE|d] pReYVBIhMAK/08rnxivBxSdBQ==

El presente documento electrénico ha sido firmado mediante el uso de la firma electr6nica avanzada por el
servidor pUblico competente, amparada por un certificado digital vigente a la fecha de su elaboracion, y es valido
de conformidad con lo dispuesto en el articulo 15 de la Ley de Medias Electronicos del Estado de Puebla: su
integridad y autorfa se podra comprobar en: http://sisep.seppue.gob.mx/sicepconsulta o por medio del codigo QR,

Con fundamento en lo dispuesto en el articulo 141 de la Ley General de Educacion, los certificados de estudios
expedidos por instituciones del Sistema Educativo Nacional, tienen validez en la Replblica Mexicana sin necesidad
de trdmites adicionaies de autenticacion o legalizacion, fo cual permite el transito del estudiante por el Sistema

Educativo Nacional.

Folio 42286584d-9868-4¢02-b819-06ded2a0h0d2
El presente documento se imprime en Yaondhuac, Puebla, a 1os un dias del rmes de agosto de 2021,



Carta de recomendacion

C.LETICIA SALAS HERANDEZ

A QUIEN CORRESPONDA:

Por medio del presente hago constantar que la C. Leticia Salas
Hernandez se desempefio como empleada a cargo de una tienda
de abarrotes ubicada en Yaonahuac Centro. y supo trabajar con
honestidad, compromiso y respondabilidad. desde el 2021 a la
fecha.

Lo anterior para fines que la misma requiera

Atentamente:

Sergio Lozada Rivera
Jefe Inmediato

Direccion Calle morelos centro,
Yaonahuac Puebla.
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