Instituto Mexicano del Seguro Social

Asignacion o Localizacién de Numero de Seguridad Social

Tarjeta de Numero de Seguridad Social

Fecha: 16 de septiembre de 2024
Folio de la solicitud:  17265233962041222860591

: Instituto Mexicano del Seguro Social |
Y RICARDO EDUARDQ FLORES;
| REYESI
I t@ tu Numero de Seguridad:
| i :

| IMSS Social es: 02189668581|
| Y

|

| Asociado a la CURP:
| FORR960417HPLLYCO1 _ _ _ _Giwissd®,
Imprime y recorta 7%

Este Namero 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 la
Ley del Seguro Secial y sus Reglamentos: la individualizacion 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 encuentren inscritos con
un patron

Ahora que cuentas con tu Nimera de Seguridad Social, no olvides acudir a la AFORE de tu preferencia a'registrar tu cuenta individual dende se
depositaran tus aportaciones de Ahorro para el Retiro. También puedes hacerlo via electronica en: www.cansar.gob.mx en la seccion "SAR en
linea”. Recuerda que es un dato que solicitard tu patron o empresa al momento de contratarte

Cadena original: [llnvocante portalimssdigital| Tipa de tramite;Asignacion de NSS|Fecha:16 de septiembre 2024,
15.49.56/F0lio:17265233962041222860591|RFC:|Nombre o Razon Social:RICARDO EDUARDO FLORES
REYES|CurpFORR960417HPLLYCO1|NUmera Registro Patronal:|NGmero de Seguridad Social:02189668581 ||

Sello Digital: PRMVEB 3ne SXOWNXhIYYZNPB+WXuXN1yEHNeVbpavTull 4Z 2u60HN3T1a//vi9iFF71|Pw/IL7POFOCBWIZ)AdUWuwWT 5013
YPNYWixUnXuZVpdg/SF8 Sus)bZvmmT4LdFinEA6M2WhVDYVIW 1Ty 9fo2qO8DIo JKrUlLedivst 00D4 TLMSjvwQNevnO

Secuencia Motarial: 0c35209d-0abl-47f4-alaV-ace86328calb
Mumero de Serie: 00000000000000000001
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Comision Federal de Electricidad

Av. Paseo de la Reforma 164, Col. Judrez,
Alcaldfa: Cuauhtémoc, Codigo Postal: 06600,
Comisidn Federal de Electricidad® Ciudad de México. RFC; CFE370814Q10

MENDEZ ROSAS CONCEPCION TOTAL A PAGAR:

PV 83 E ORIENTE 1411 $277

[DOSGIENTOS SETENTA Y SIETE PESOS: MN.}

VILLA UNIVERSITARIA 08HG. P, 72589
PUEBLA PUE.

NO. DE SERVICIO:25889080025 1
RMU:72580 89-08-09 XAXX-010101 001 CFE
CUENTA: 1 7DV08A011711610

LIMITE DE PAGOD:29 MAR 25
CORTE A PARTIR:30 MAR 25

TARIFA:01NO. MEDIDOR:G096GM

MULTIPLICADOR:1
NO HILOS:1

PERIODO FACTURADO:13 ENE 25-12 MAR 25

Lectura actual Lectura anlerior Total i Subtatal

Conceplo . MM
Wedida EMEstimads I edida B3 Estimada = periodo ] (AN

Energia (kWh 12,321
Ba;?:q [ ) 150 1.067 180.05
Intermeadio 51 1.285 66.04

Este grafico refleja fu nivel de consumo. A menor uso, mayor apoyo. Subtotal

o

Goslos de |a energia en el Mercado Eléctrico Mayarista Desglose del imparte a pagar

Conceplo s Skw $/kWh Imparte (WX} Canceplo Imparle (MXN)
Suministro 61,62 0.00 0.00 61.62 Energia 226.10
Distribucian 0.00 0.00 300.05 300,05 VA 16% 36,18
Transmisidn 0.00 0.00 36,36 36.36 Fac. del Periodo 26228
CENACE 0.00 0.00 1.31 1.31 DAP(2) 14.70
Energla 0.00 0.00 168.64 168.64 Adeuda Anterior 359.98
Capacldad 0.00 a.00 107,94 107.94 Su Pago -358.00
SCMEM(T) 0.00 0.00 1.25 1.25 Total 277.96

Apoyo Gubernamental 451.06
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ELTORO

CONOCIMIENTOS GENERALES
[1diomas que domina: | : ' ' Wate
Funciones de oficina que domina: Critn, o VW P"‘f'lx‘kt"‘\; Cedecaal ; P dge s 02 O l.a", Lenici drucl
_Paguetes de computo que domina:
EMPLEO ACTUAL Y ANTERIORES e
Conceplo Empleo actual o Glimo Empleo anterior Empleo anterior Empleo
Tiempo que prestd sus A
servicios 'j. }\'r\m -_5 NG
Nombre de la Compafila S A Sf_c‘.ur\-éuk_ Ye 5\4\ SAncnzes & Den
Siescion L\\.4' r-\rk '\Li" C"\,__‘. n.n-r}ﬂL_[._}i-u ";J.r(/}\?\{n\f)
Teléfono :
Puesto que desempefiaba !!\n ‘i\1 ,J_\.A )5,& M\t\\\)—\'r -\\-o
Ultimo sueldo . ; e
\3 (200 N2 ooo
Motivo de su separacidn L(_\_.._:: m\ Lo :S’\r(_k
Nombre de su jefe inmediato
Puesto de su jefe inmediato
DATOS GENERALES ! _ =
¢C6mo se enterd de la vacante? . Posee automovil propio? t Marca Modela
A VNV o
ZAlgun pariente trabaja en esta empresa? L Tiene deudas? Importe de la deuda
¢ _ S &NO 282,
¢ Tiene otros ingresos? neacﬂbatpa:. £ Sus gastos mensuales a cuénto awianﬂen? 't 60‘.70

¢ Tiene crédito INFONAVIT?

¢Vive en casa propia? S\

--},DQ wﬂntﬁ esel ueswarrw 8

Su or&:llto de INFONAVIT'?

¢Paga renta? | Renta mensual

¢ Puede viajar? T

‘Fechaen ql,g-gddria_pmsémame atrabajar

Observaciones:

‘Comentarios del entrevistador

Manifiesto bajo protesta de decir verdad que la informacién
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 el caso de declarar con falsedad

Nnmhre v Firma del Snlicitante
























