ito Mexic

e ito Mexicano del Seguro Social -

Asignacion o Localizacién de Numero de Seguridad Social

Tarjeta de NUmero de Seguridad Social

Fecha: 05 de agosto de 2019
Folio de la solicitud: 1565065895608321498468

%‘“”"“’”""““‘““"‘“*"“““‘“'”""*“""“““:
§ Instituto Mexicano del Seguro Social j
: ]
? ARTURO LUCIANO LIMAi
@ tu NUmero de Seguridad
. Social es: 48099023193,
i

- IMSS %
| ClEane
I N 4

. Asociado a la CURP: :ﬁf’%% |
| LULAS01114HPLCMROS g |

_____________________ ok
Imprime y recorta "}%

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; las prestaciones en especie y en dinero se otorgaran cuando hayan cumplido con los requisitos previstos en |z
Ley del Seguro Social y sus Reglamentos; la individualizacion de los recursos en las Administradaoras de Fondos para el Retiro (AFORE) vy el
Instituto del Fondo Nacional de la Vivienda de los Trabajadores (INFONAVIT) se efectuara durante el periodo en que se encuentren inscritos con
un patroén.

Ahorza que cuentas con tu NUmero de Seguridad Social, no olvides acudir a la AFORE de tu preferencia a registrar tu cuenta individual dpnde se
depositaran tus aportaciones de Ahorro para el Retiro. También puedes hacerla via electronica en: www.consar.gob.mx en la seccion 1SAR en
linea". Recuerda gue es un dato que solicitara tu patron o empresa al momentc dg contratarte.

Cadena criginal: |linvocante:portalimssdigital|Tipo de tramite:Asignacién de NSS|Fecha:05 de agosto 2019.
23:31:35|F0lio:1565065895608321498468|RFC:[Nombre o Razon Socia:ARTURO LUCIANO
LIMA|Curp:LULA901114HPLCMRO8|NGmero Registro Patronal:|NUmero de Seguridad 5ocial:480930231%3 |

Selio Cigital: ctCRGxM10YMXErqB7mpL8egXDrkiNagH1 7 WXDNAKrdj80bw Tz TyKIJBKIMSL 3xkié AlHeyU21g8z 2KKG3xIT+chgu/eqse
KdChE 2LXLPerefl4 THg Bh8kDnIXEfmHIsrVPWiwEnl /QhkgMdlQYcHIOh3ecllep 5 gKCARDI 33a75oNyTvBl4GPioRdup50iu

Secuencia Notarial: Seb%9408c-7b80-4777-9f37-957010d6d3cS
Numero de Serie: 00000000000000000001
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CEDULA DE IDENTIFICACEQN FISCAL
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CONSTANCIA DE SITUACION FISCAL

LULAGOT1149X2

Registro Federal de Contribuyentes : A e b A A _Aid"“m
| Lugar y Fecha de Emision |
ARTURC LUCIANO LIMA | PUEBLA , PUEBLA A 22 DE FEBRERG‘! DE ZDZZ ;
Nombre. dencminacion o razon = il Ll
social
VALIDA TU INFORMACION LULAS0111 49}{2
FISCAL
Datus de Identlf‘cacién del Cnntnhuyente*
RFC: LULAS011149X2
CURP: LULA901114HPLCMROS
Nombre (s): ARTURO
Primer ApeHidu: LUCIANQ
Segundu Apelhdu LIMA
Fecha inicio de operaciones: 12 DE ABRIL DE 2015
Estatus en el padron: ACTIVO
Fecha de Gltimo cambio de estado: 12 DE ABRIL DE 2015
Nombre Comercial:
Datns del domicilio reglstradu
Cédigu Postal: 72920 Tipo de Vialidad: CALLE
Nombre de Vialidad: 108 A ORIENTE Nimero Exterior: 4623
Namero Interior:4623 Nombre de la Colonia: RESURRECCION

Nombre de la Localidad: LA RESURRECION

Contacto
,,.hm 1 .. Av, Hif:ialuqn 77, :nl Cuemero, C P QESGE Eh:r:ial:! ae Méxice
PRE Atencidn telefdnica desde cuaiquier parte del paig
%‘::“‘ﬁé‘i‘; Eéﬁ}E.Nu;Qén .. iﬂm TERSTALA MarcaSATSS 27T 22 728 Y para el axterion gs! DEZ5

Nombre del Municipio o Demarcacion Territorial: PUEBLA

rr———— - —r—— - - — ez ———

Pagina [1] de [3]
W-

(+52) 556272728



’ ot CFE Suminisirador de Servicios Basicos
Rio Rddano No. 14, colonia Cuauhtémaoc,

Alcaldia Guauhtémoc, Godige Postal 06500,
Comisicn Federal de Electricidad® Ciudad de México, RFC: CSS160330CF7

PrHE “'“-u "'..-I I‘ __‘ "-I:I-:..'I"{:-"..':.';:.?'E"'l' el
.—.:;‘Iﬁ. ..|-.|. -: i .-' H e
> Bt 3
o

_ | ' ' o [ ;'."'"“'-':::-'.'-,::'. 25
e AL A PAGAR: i
_‘.-:;"f;SI- s AR ?’mf IH“ TRI“'BAD T$:":?’78 Rl EIplL
*mﬁﬂ?—l—gﬂ“ 1z EAS | (e 17
i!-l.“.';]EIE Ei I““D ¥ il .__ T [
<3 AWEROS DL VALLE - 08J. C.P, 72225 Forog S (TREECIENTOS SETENTAY GEHO HERCH. SELK
F“EMPUE .- g B r b u Jep e RS LES

_ma;" DE SERVICIO : 219030809542

_ﬁmu ?2225 03-08-04 XAXX-010101 pﬁzxuﬁsk

i N
i, -I'T i v
-

Concepto Lectura actual Lectura anterior Total T Subtotal
medida I estimada IR medido Il Estimada R periodo gt pl £
Basico 150 1.051 167.65
Intermedic 118 1.275 150.45
Suma 268 308.10 :
4 .
!

Este grafico refieja tu nivel de consumo. A menor uso, mayor apnyr:: Subtotal

Costos de |a energia en el Mercado Elécinico Mayorisia Desglose def imparle a pagar =
Concepto SkW SkWh Imporie [MAXK) [:nm:epiu : Impurte (P

Surministre 72, i . e i o2 ;

Distribugian Q.04 Y T WO 7. =SS 29662 WA 16% 14930 |
s A 0.00 47.41 47.4% Fae. del Perioda 57.40 |
CENACE 0.00 000 1.74 1,74 DAP® |20.03

Energia 0.00 0.00 225,66 225.68 Adeudo Anterior :ﬁ?_m

Capacidad 0.00 0.00 144.45 144,45 Su Pago -487.00 |
SCAMEM™ 0.00 0.00 1.66 1:88 Total }78.04 |

Apoyo Gubernamental 583.44 .

g A
CFE-contigo @8 ® @
Bz 4840 hirs. 12 Criare 2407 Gol. Humboldt Pusbla Pusbla Puebla Mexice CP T2350 o _ . J .

72225 03-08-04 XAXX-010101 Q02 CFE
01 219030800542 241202 000000378 &

T =

(TRESCIENTOS SETENTA Y OCHO PESOS M. |
230V08C012328140 :
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ESTADOS UNIDOS MEXICANOS

"_..! '-..'1! i 1 | f I} ¥ "'Ii"

Clave:

LULA901114HPLCMRO08

Nombre

ARTURO LUCIANO LIMA

+i% 0 eje e

Fecha de inscripcién Folio Entidad de registro
11/12/1998 28288651 PUERLA

e e T e

: S T Fiars et S up Sg-pul st P S i o, . SLTL S Tfa e nah e S T, gt v hm b oty e = # § (410
R S S N T R L R o R R i R R o R T R O R o e S e
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121114199000541

ARTURO LUCIANO LIMA

PRESENTE Ciudad de México, a 04 de octubre de 2021

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 adopcitn 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 framites 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 importantie 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 participacion.

LIC. ADAN AUGUSTO LOPEZ HERNANDEZ

SECRETARIO DE GOBERNACION

Estamos a sus érdenes para cualquier aclaracién o duda sobre la conformacion de su clave en TELCURP, marcando el 01 800 911 11 11

La impresién de la constancia CURP en papel bond, a color o blanco y negro, es vélida y debe ser aceptada para reailzar todo trimite.
TRAMITE GRATUITO

Los Datos Personales recabados, incorporados y tratados en la Base de Datos Nacional de la Clave Unica de Registro de Pablaci6n, son utilizados como
elementos de apoyo en la funcién de la Secretaria de Gobemnacion, a través de la Direccion General del Registro Nacional de Poblacién e Identidad en el
registro y acreditacion de la identidad de la poblacién del pals, 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 Proteccién de Datos Personales (http://persona.ifai.org.mx/persona/welcome.do). La transferencia de los Datos Personales y el gjercicio de los
derechos de acceso, rectificacion, cancelacion y oposicién, 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 hitps://renapo.gob. mx/



Solicitud de Empleo

Fecha

(o

&5y

Puesto que solicita:

2029

8 mfé.s a\m s 2

>

MNota: La informacion aqui proporcionada sera tratada
confidencialmente

Sueldo mensual

$ M,00C

DATOS PERSONALES

| Apellido Materno [
L— 1‘ [y g &}

Nombre (s)
Ry T\H‘E

Edad
DY

Estatura | Peso
I 1% Bo

Estado Civil
Oaton It t:;'r-l

2k

Uiu;,:.arnﬁ

e
S

E]L&"' 'U'Ell |":r

Codigo Postal | Teléfono |
Casa:

il Cel: 21- 215 o4 4133

Sexo
A

{

T OTaE -
RSt B
s o

Fecha de Nacimiento
| 4- vov- o

MNacionalidad
? (%] E:bi"-ﬂu.

Vive con: Sus Padres  Su Familia

O ®

Solo

O

Numero de Seguridad Social |  Con

Hegod90A%19%

E'ﬂ.‘jin l&ﬂiﬂﬂq t N =T

de manejo?

‘Registro Federal de k:nntribuyentea ;

Bueno @. Regular O

| I P

¢ Como considera su estado de salud actual?

Si No

Gk

| ¢ Padece de alguna enfermedad cronica?
;Cual?

oL hg o ”"ﬁ}f 1.

¢Qué deporte practica? -
ot loel
¢Cual es sumeta en Iz

?) L Orey £ oh

s e
E
G

Deportivo? ﬂcuﬁ’ﬁgﬁpasaﬂempn favorito? |

e o Sl

Nombre

DATOS FAMILIARES

- Domicilio

Ocupacion
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Nombre Hija (0)
yyre

P e
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H iy

f
ViversS
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I

&Tﬁﬂmire Hija (0)
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A

wirld E- L {'l"'
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Al cabvor

By Visered

E Yo laandis

Nombre Hija (o)

Nombre de la Escuela e

ESCOLARIDAD

Direccian

Documento H%Eﬂiﬁidﬂ

Primaria

™~ q ux) u«u | i

!E{ rescrvec o om

51

Secundaria

bTE. LA

i
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Lo

a1

Preparatoria
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o

a7

Profesional Geaama 7
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Qﬂmx "o and geo O R
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Estudios de Postgrade .

Comercial uotras =~

Estudios que efectua en la actualidad;
Escuela |

Horario:

Carrera ¢ Curso

|| Grado




i BT TT L

L TORO

CONOCIMIENTOS GENERALES

ometido para
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Idiomas que domina: Copoh ol
Funciones de oficina que .
Paquetes de cﬁmpmua domina:
Concepto nterior Empleo anterior - 'Emp}ﬂ-c- anterior
Tiempo que presto sus -
servicios A & 05 2 qaes S mesed| 3 ahos Ermeses
Nombre de la Compafiia Heingwen oy g % LEONG Coca - G:vh:l
Direccion 18 de oo erlore D,nﬂiﬁﬂ\ delerorey Vorgoe 2000
Teléfono 2% 13 AB-03 ;11 29. 66 S0 q.p08 -\ 6o
Puesto que desemperiaba f__\,uﬁr D %t{a{_ﬂ . o LT (SR )
Ultimo sueldo 13, 5602 "R 1=A% - e &,
Motivo de su separacion torle deporsenae R npnc (i Revote Fetoowl
Nombre de su jefe inmediato Alejavhe Vela| wlloerde Gogloric] LS = A
Puesto de su jefe inmediato Ve G a\mocce™ S clc | 04 LR e NeSe almarwsr
S _ DATOS GENERALES
¢ Como se enterd de la vacante? T | ¢ Posee automovil propio? Marca . Modelo
o ¢l eads ate
.Alglin pariente trabaja en esta empresa? st ¢ Tiene deudas? Importe de la deuda
L g E
éf“l’ﬁane otros ingresos? Describalos: g,Sus g&stﬂa mM&ﬁuamﬂ Wan?
- .
¢ Vive en cafggaprr:-pia? D
;Pagarenta? o, Renta mensual 4 3.5vo
(Puede vigjar? <, |
Fecha en que podria presentarse a trabajar .
\'\ﬂL{ YO Sng
Elhservacifmes:j e s T Manifiesto bajo protesta de decir verdad q 'Iﬁfa};n;aciﬁﬁ \
Comentarios def entrevistador e contenida en el presente es la verdadera €sto es, entre otras

cuestiones, mi condici¢n fisica, mis aptifudes y capacidades,
teniendo conocimiento de las sancioneg a las cuales puedo ser
rr{ con falsedad

A

4
\ MNomihreyv Firma el ﬁ:ﬂlﬁ

it



Cuestionario COVID-19

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: %4

2.- GEHEI‘D: e a6 CullAD

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

W)

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?

e

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

o
6.-De Marzo a la fecha te han diagnosticado COVID-18 con la prueba PCR?

Mo

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 ggné?ar en contra de la empresa.

. ' L'U Ly o cr_,i'-'l (L™
Nombre ¥ Firma del Celaborador:
Fecha de realizacion del Cuest
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EXTRACTO DE NACIMIENTO
1206026

oy
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CRIP. 21114079000Kk417
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EN NOMBRE DEL ESTADO LIBRE Y SOBERANO DE PUEBLA Y COMO DIRECTORA GENERAL - - - - - - - - DEL REGISTRO

S|

e

DEL ESTADOCIVILDE PUEBLA - = = = = = = - = - - - = - = = =~ = = = = . CERTIFICQ; QUE EN EL LIBRO
. EXISTE ASENTADA EL ACTA NUMERO

00541

NUMERO 03 DE NACIMIENTOS DEL ANO 1990

DEFECHA 25 DE NOVIEMBRE DE 1990
LA RESURRECCION,PUEBLA, PUEBLA - - - = = - = - - - = - - - - - YLACUALCONTIENE LOS SIGUIENTES DATOS:

B e Ak

riy
T

S

, LEWANTADA EN JUZGADO DEL REGISTRO DEL ESTADO CIVIL DE

e s o b g

DATOS DEL REGISTRADO

==

NOMBRE ~ ARTURO LUCIANO LIMA - - - - - -
HORA DE NACIMIENTO 20:50 - - - - - - - -

ez S e ML I S Vs IR 2 L) S R e

e U M R S e A PR

e

PUEBLA PUEBLA PUEBLA -
LUGAR DENACIMIENTO o - - maeme .
FUE PRESENTADO VvIVO - - -

SEXO MASCULINO

o R
ATANE

DECLARO

M

" DATOS DE LOS PADRES

2 * P —

S — "

NOMBRE RODOLFO LUCIANO SIERRA =~ - = = = = = NACIONALIDAD MEXICANA - - - - -

)

NOMBRE T A, A L n s e _ - NACIONALIDAD MEXICANA - - - - -

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

i,
7
i
Sk
i
-
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" .}
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%
5
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':'f'l;:'
i
5
7
b
¥
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4
2

e
e

- am = - = = = = = [ = - -

ESTA AGTA_TIENE:LAS SIGUIENTES ANOTACIONES: _
STIN NINGUNA ANOTACION MARGINAL EN EL LIBRO DUPLICADO SELLO

T e,

it

L AR L R —

DE CONFORMIDAD CON LO PRESCRITO EN LOS ARTICULOS 848 Y 849 DEL CODIGO CIVIL, SE EXPIDE LA
PRESENTE CERTIFICACION EN EXTRACTO, EN__ PUEBLA - e

ELDIA 03 DE 2015 S i1 P ol I
LAC. DIRECTORA GENERAL - - - - - - - - - - = - - DELREGISTRO DEL ESTADQCIVIE—~__ 1 N Ll oo
;\ .

L

1\. h“'“'w.,' . ,'

ELABORO leopoldon COTEJO : felivez e ————— SNV

SRR

::'E_';: i "'
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7 NOMBRE
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ESTADOS UNIDOS MEXICANOS
CONSTANCIA DE LA CLAVE UNICA
DE REGISTRO DE %@amcmﬁ

]
gy

Clave: 4

CIPB881204MPLDSR02

Nombre

BARBARITA CID PASTRANA

ée.
Entidad de registro: PUEBLA

s GOBIERNO DE LI
TR R b l":hwﬁpg
35 MExico CJQBERNACION | RENAP

T

121114198900522

I|H“ m CURP Certificada: verificada con el Registro Civil

#

BARBARITA CID PASTRANA

PRESENTE Ciudad de México, a 06 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 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 prntec-::ifin fje los
datos personales. En este marco, es importante que verifiques que la informacion contenida en la constancia anegxa 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 érdenes para cualquier aclaracién o duda sobre |a conformacién de su clave en TELCURP, marcando el 800 811 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 Hegistrp ﬂellf‘ubla::ién“ £0nN utifigadns para la
asignacion y gestion de la Clave Unica de Registro de Poblacién, en cumplimiento a las funciones y atribuciones de la Direccion General del Registro Nac:mn:fli
de Poblacion e ldentidad (RENAPOQ) de la Secretaria de Gobernacién. La persona titular de los datos personales podra gjercer sus derechos ARCCOP a traves
de la Unidad de Transparencia de la Secretaria de Gobernacion, enviando correo electronico a unidad_transparencia@segob.gob.mx ¢ de manera personal
en la calle Abraham Gonzalez no.50, Planta Baja, Col. Judrez, 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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RETARIA DE
ACION PUBLICA

DE PUEBLA

CERTIFICADO DE ESTUDIOS
PARCIALES

LA DIRECCION DE LA ESCUELA

CAMPA TLANESI
CON CLAVE DE CENTRO DE TRABAJO

21IEBHO0108Q
W CERTIFICA QUE
e ai -:.. '"r',_.!' |
SECAETANA LS f“ ARTURO LUCIANO LIMA
nmﬁ%ﬁ;ﬁmm )
o oo ‘_ CON CLAVE UNICA DE REGISTRO DE POBLACION
m:i;:'m | LUILASOT114HPLOCMRNR
CLT. NEBD108G .
s s CURSO ESTUDIOS PARCIALES DE BACHILLERATO GENERAL
SEGUN CONSTANCIAS QUE OBRAN EN EL ARCHIVO DE CONTROL
ESCOLAR CONFORME AL PLAN DE ESTUDIOS VIGENTE.
EL PRESENTE CERTIFICADO SE EXPIDE EN: PUEB:A, PUEBLA
A LOS VEINTE DIAS DEL MES DE NOVIEMBRE
DE DOS MIL SIETE
FOLIO

N0 849264

JOSE GLHLEF 12T

ESTE CERTIFICADO NO ES VALIDO S| PRESENTA BORRADURAS O ENMENDADURAS.



HEINEKEN S.A. DE C.V.

"HEINEKEN
MEXICO AV. 18 DE NOVIEMBRE 8821 PARQUE INDUSTRIAL LA CIENEGA

PUEBLA, PUEBLA, MEXICO

09 DE OCTUBRE DEL 2024

A quien corresponda:

Yo, Ing. Alejandra Vela, jefa del Departamento de Almacén, hago constar mediante la presente
que Arturo Luciano Lima, trabajo en esta empresa. EXPINS en el area de almacén, trabajando bajo
mi cargo como Supervisor de Almacén.

Es por ello que es para mi un placer recomendar a Arturo Luciano Lima, para el puesto que sea
solicitado ensu empresa. Le puedo asegurar que incorporara a un gran elemento a su equipo de
trabajo, ya quetiene la experiencia en las labores propias del cargo y domina las herramientas vy
técnicas inherentes al desempenio de su labor, ademas es una persona trabajadora y confiable, en
la que pueden delegar tareas importantes.

No dude en ponerse en contacto conmigo al nimero 2221132303 si desea hablar mas sobre la
experiencia de Artuto Luciano Lima, con gusto ampliare mi recomendacion.

?’ -

Reciba un cordial saludo

Atentamente
Ing. Alejandra Vela

Jefa de Almacén Heineken Puebla



