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Instituto Mexicano del Segurc Social
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El !nstltuto Mexicano del Seguro . Socsal hace cunstar que se recuperé el siguiente:

'l NGt Seguridad Sociak 65048524774

1 CURP: | VAG)850618HVZSRS08

| Nombre(s): L Esus JAVIEF{_-“ - - -
% aner apelfdo VASQUEZ

sundo apallide: Gr‘ ROA

 Bsbsiae

i Hombre

ocial es Gnice, pf-'rlunne— P
&n espedcie y en diners 5e olorgaran cuandd hayan cunm 3 S

|12 individualizacién de los recursos en las Administradoras de Fondos para el Retiro (AFOREJ \,r el hﬁ'ﬂlutn del F nndo Nacinnal de Ia Vmenda de los Trabajadores

I[(INFONAWT) se efectuara durante el perfodo en que se encuentre inscrito con ur patrén.

e € jnlras nslerible v 5238

uem, Ticiarias, las prestack

iader se registrard enla UM.F. asignada, de acuerde a su domicilio cuando un patron lo inscriba an el Instituto

Aviso de privacidad

iLos datos personales recabados seran protegidos, tratados e incorporados en el sistema de datas persanales denominado Catalogo Nacional de Asegurados|
HCANASE) con fundamento en los articulos 22 de la Ley del Seguro Sodial, 13 fracciones IV y V, 18,19,20 y 21 de |3 Ley Federal de Transparencia y Accesoala
Hinformacion Pablca Gubernamental, cuya finabidad es proteger, contener, ordenar v dasificar los datos de los patrones y ase umdnr. Fl CANASE esta registrado en el
Listado de Sisternas de Dates Personales ante of Institute Nacional de Trarsparentis, Acceso a la informacién y Protect us Personales (v CtR.0

| sers transmitido al INFONAVIT y a la CONSAR con la finalidad de que el asegurado haga valer su derecho de ejeraicio de crédito cie vivienda y disposicidn del Segara
[de Reliro, ademds de olras preslaciones previslas en la Ley. La Unidad Administraliva responsable del Sislema de Dalos Personales, es la Direccion de Incorporacion |
|y Recaudacitn en coordinacién con la Direccian de Innovacidn y Desarrolln Tecnologico, ambas dependientes del IMSS; en su caso el interesadn podra ejercer Jos!
i!_inrn{;!.mg de acreso y orr2ccitn en la Sut n de contro] gue corresponde 3l domicilio def natedn o def asepirado Lo anterior se informa en complimiento del

| decimoseptimo de los Lineamientos de Frotecddn de Datos Fersonales, publicados en ol Diaric Oficial de la Federacién el 30 de septiembre de 2005

- Aviso Importante

1
; Anora gue cuéntas con tu ndmera de seguridad social, no olvides acudir a [z AFORE de tu preferenda a registrar tu cuenta individual donde se depositardn tus;
' aportaciones de Ahosro para of Retiro. También puedes hacedo via electrinica en: www.consar.gob,nm en fa seccion "SAR en linea” Recuerda que es un dato que
Edicitarél tu patron o empresa al momento de contratarte.

Cadena original: |linvocante:portalimssdigital|Tipe de trimite:Localizacién de NSS|Fecha:31 de mayo 20125,
09:48: 491?0“0 17487065294151413295733|RFC:[Nombre o Razon Social:JESUS JAVIER VASQUEZ
GARCIAI urp:VAGIB506 18HVZSRSC8NGmears Registro Patronak|Mimero de Saguridac Sacial 65048524774}
Sello Digital: QlotsYtsICYxcKPI6BKdrnFoM +IMANGTu+ZrnHIE1 KD S GRr TQuceXKTI7kwxHyzygEGFvDDzEEWGC ZvHdWSUC+0gPPL 11U

ASC0B IVIKhwBmmMHCyvcPYNWGrk + XowiNIAg 3c9mrmfsgsOWOQuZTLW 5gNe 2+C4ul 2czikvvukecdlWni3HnFCCZ3AC

Secuencia Notarlak  6bp44942-0347-4e28-b003-0c05d861e138
Namero de Serie: 00000000000000000001
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CEDULA DE IDENTIFICACION FISCAL

Hacienda 89 sAT

CONSTANCIA DE SITUACION FISCAL

Lugar y Fecha de Emision -
XALAPA , VERACRUZ DE IGNACIO DE LA LLAVE A 30
DE MAYO DE 2025

Saston | N LA

VAGJB506189

Datos de Identificacidn del Contribuyente:

RFC: I VAGJ8508189P0
CURP: ‘ VAGJ850618HVZSRS08
I Nombre (s): | I JESUS JAVIER
| Primer Apellido: ‘ VASQUEZ
Segundo Apellido: GARCIA
. Fecha inicio de operaciones: 01 DE OCTUBRE DE 2009
" Estatus en el padroén: ACTIVO
Fecha de Gitimo cambio de estado: 22 DE MAYQ DE 2010
Nombre C“cv-mercia!: -
Datos del domicilio registrado
Codigo Postal 64480 - | Tbodevisligsa:cALE
- Nombre de Vialidad: EDISON NTE Numero Exterior: 1235
Namero Interior: Nombre de la Colonia: TALLERES
Nombre de la Localidad: Nombre del Municipio o Demarcacion Territorial: MONTERREY
Nombre de la Entidad Federativa: NUEVO LEON Entre Calle: MICHELENA
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FOLIO

' m VENCIMIENTC
< Xalapa 2,461 m 2025-05.26
| .nayum.mnmn —

TIPO DE USUARIO  INTERES SOCIAL

o PERIODO DE CONSUMO
20250321 AL
2025-04-22 20250422

roone1392
J VACTUAL URA ANTERIOR
i 1254 1247 7.00

LAURENCIO VASQUEZ HERNANDEZ

COMISION MUNICIPAL DE AGUA POTARLE

Y SANMEAMIENTS DE XALAPA, YERACRUZ

R.F.C CMASSTIOERVD

AV, MIGUEL ALEMAN, #1058 COL FEDERAL CP.STT40

e ——

Comnca

AND. DOS 18 279 ADEUDOS ANTERIORES 0.00

RECARGOS SEGUN ART 5 DE LA LEY 0.00
U. HAB INFONAVIT POMONA GC.P. 91040 ADEUDO DEL MES ACTUAL POR SERV. DE AGUA 138.60
XALAPA ADEUDO DEL MES POR SERV. SANITARIO 55.44
12-213-2790-23 SERVICIO DE SANEAMIENTO 41.21
Acuerdo 178/0G2023 sa establecs subsidig 5% de saneamisnto SUESIDIO SAN EAM[ENTO -2.08

SANTANDER (CONV 2422)
BANCOMER (CONV CIE 288542)
HSBC (RAP2535)
BANAMEX (Establacimiento 3845-1)
BANORTE EMISORA 98159
| SCOTIABANK {TEMPORALMENTE SUSPENDIDO)

I VA 000
i AJUSTE POR REDONDED 0.00
] TOTAL MENSUAL 233.19

PAGADO -233.19

TOTAL MENSUAL $0.00

(caro pesos 00/ 10OMN )

oD

27 14684
o-:HASxa.-lug @@:ma&_x.‘)lam e@CMAﬁ_lala:ﬁ 6:N1ﬂ1:ana.-}nh.—m
Tm'g comision municieaL oe acuaporasie | GUENTA RN RS
| 10

¥ SANEAMIENTO DE MALAPA VERACRUZ.
VASQUEZ HERNANDEZ _ 20735 MEN_'05‘202§ - 2025-06:25

Sy

" TIPO.DE Ust s P CONSUMO M
AND. DOS 16 279 & _I‘PQ__ iaspet Al Sttty A s et R S
U. HAB. INFONAVIT POMONA C.P 91040 INTERES SOCIAL 130061392 0 7.00
i L covcsro T rome |
ADEUDOS ANTERIORES 0.00
12-213-2790-23 RECARGOS SEGUN ART 5 DE LA LEY 0.00
ADEUDO DEL MES ACTUAL POR SERY. DE AGUA 138.60
LISEA DE S TRA SO ADEUDO DEL MES POR SERV. SANITARIO 55.44
| H SERVICIO DE SANEAMIENTO 41.21
| l SUBSIDIO SANEAMIENTO 2.06
D0000CCO0000CO27821468451 30287
CODIGO TIENDAS
VA 0.00
E AJUSTE POR REDONDED 0.00
L TOTAL MENSUAL 0.00

69002782145820250526000000000003 {eero pesos 00/ 100 MN )




ESTADOS UNIDOS MEXICANOS

CONSTANCIADE LA CLAVE UNICA
DE REGISTRO DE POBLACION

Clave:

VAGJ850618HVZSRS08

Nombre
JESUS JAVIER VASQUEZ GARCIA

Entidad de registro: VERACRUZ

GOBIERNO DE -3 A
 MEXICO COBERNACION

CURP Certificada: verificada con el Registro Civil

130087188504302

JESUS JAVIER VASQUEZ GARCIA

PRESENTE Ciudad de México, a 30 de mayo de 2025

El derecho a la identidad est4 consagrado en nuestra Constitucion. En la Secretarfa de Gobemnacién trabajamos todos los dfas para garantizar que las y los
mexicanos gocen de este derecho plenamente; y de esta forma puedan acceder de manera més sencilla a tramites y servicios.

Nuestro objetivo es que el uso y adopcion 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 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 mdximos estandares para la proteccion de los
datos personales. En este marco, es importante que verifiques que Ia 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 participacién,
ROSA ICELA RODRIGUEZ VELAZQUEZ

SECRETARIA DE GOBERNACION

Estamos a sus drdenes para cualguier aclaracion o duda sobre la conformacion de su clave en TELCURP, marcando of 800 941 11 11

La Impresién de |a constancia CURP en papal bond, a color o blance y negro, es villda y debe ser aceptada para realizar 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 Ia Clave Unica de Registro de Poblacidn, en cumplimiento a las funciones y atribuciones de la Direccion General del Registro Nacional
de Poblacion e Identidad (RENAPO) de la Secretaria de Gobemacién. 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. Juérez, 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://iwww.gob.mx/segob/renapo
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Solicitud de Empleo

Fecha 29 1051 2025

Puesto gue solicita:

Nota: La informacién aqui proporcionada sera tratada
confidencialmente

Sueldo mensual

vess\racia o

XA

DATOS PERSONALES
~ Apeliido Paterno [ Apellido Materno =2 Nombre (s). 'Edad Estatura
%ﬁguea ] Garea Seoos ""..Bu wey | 34 \- 40 :
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\Pr \.«\ s
6504 g1y [T aesanede | 5y \AGIE50616990
&¢Como considera su estado de salud actual? Q;g,%mcla algunaanfsnnadad uﬁnﬁ:a? 3 e = ST g
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Preparatoria
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‘Estudios de Post grado

Comercial u otras
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CONOCIMIENTOS GENERALES

| Pord 5%

gol /©07.

¥ ]
Excel 604  Ppuer

ot S0%

e Jl]v;c!a;

EMPLEO ACTUAL Y ANTER!ORES

27 853197342

. _Concepto _ Empleo actual o dltimo | Empleo a R —_Empleo anterior
Tiempo que resto sus

semgiosqu i ﬂ’-{ 06 / 20(5 O /c;L ac.‘;ua f].a.'i

Hlonire de ia Genpishia rscf’{q nee | Aveacris

EXresin Ue Verdwz #2%9 Gl bovaona C.P 1]/

Teléfono

Puesto que desempefiaba

Pocoh

< C

/J'—"W(‘.GﬂAD ({.z" cé

\rv{ if')-v'c:? S g ;mm\fft«’{(.m(’

1 Vendu (T PV)

Ultimo sueldo

.

b (900

Motivo de su separacién

No

Oc'tfm (\r

"‘G;I?(r‘fd\f\r‘:) /'l Lr‘

Nombre de su jefe inmediato

Ut"‘r‘i:mra__ﬁ,m;

Puesto de su jefe inmediato

iean

-Qkﬁi, }r‘r“a"ﬂ

:.’ Rtfﬂc!.’t’ C(r‘ r;]i’i

. )

ACdgppne S

£ Como se enterd de ia\uacan&?n

U
LAlgun pari

No

trabaja en esta empresa?

DATOS GENERALES
~ | ¢Posee automév

¢ Tiene otros Ingr'a"sns‘?;_;

Ne

Describalos:

¢Vive en casa propia?

2

cPagarenia? )

¢ Puede viajar?

| Rentamensual

-t

Fecha en que podria presentarse a trabajar

l:-ssrov Axsomt\o\ﬂ paNea G- Zay ‘\iav"l

OConTD CowD sea wos\O\E

Observaciones:

Comentarios del entrevistador

sometido para el caso de

Manifiesto bajo protesta de decir verdad que la informacién
contenida en el presente es la verdadera, esto es, entre otras
cuestiones, mi condicion fisica, mis aptitudes y capacidades,

teniendo conocimiento de las sanciones a las cuales puedo ser
arar con falsedad

Nombre v Firma del Solicitante




Cuestionario COVID-19

Distribuidora

ELTORO

En Distribuidora El ToroS.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: B39 gqvps
2.- Genero: _/U\qsco\lw'()

3.-  Pertenece a alglin grupo de riesgo? (> 60 afios, hipertension, diabetes, cardiopatias,
patologia pulmonar, enfermedad renal cronica, inmunosupresién, patologia hepatica.)

Mo mguno

4.- Desde el dia 01 de JULIO hasta el dia hoy ¢ Has tenido inicio stibito de cualquiera de los
siguientes sintomas: tos, fiebre, dificultad para respirar?

Do Ningunao

5.-Algun familiar cercano o amistad con la que hayas convivido en los (ltimos 15 dias ha sido
diagnosticado con COVID-19 6 presentado algun sintoma de los anteriormente mencionados?( tos,

fiebre, dificultad para respirar) MO NI AU O

6.-De Marzo a la fecha te han diagnosticado COVID-19 con la prueba PCR?
4 d\q.‘_j"‘ﬁﬁ' \Co v’\é’goﬁ\ VO paxa (ou ~E" \4

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; O ~s s FSCAV\({ UG;?W? 6 o rg’;\
Fecha de realizacion del Cuestionario: 30-05 - 75
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Identificador Electronico
30087000120250109400
(L
Clave Unica de Registro de Poblacién
VAGJ850618HVZSRS08
0GR T

Numero de Certificado de Nacimiento

Entidad de Registro

Estados Unidos Mexicanos

! Acta de Nacimiento VERACRUZ ;
. Municipio de Registro .E.S

3 Compareci6 Oficialia | Fecha de Registro | Libro | Numero de Acta 5

AMBOS PROGENITORES| 0001 10/08/1985 15 4302 %
i et
] Fa

Datos de la Persona Registrada

JESUS JAVIER VASQUEZ GARCIA
Nombre(s) Primer Apellido Segundo Apellido

s XALAPA '
t HOMBRE - 18/06/1985 VERACRUZ o
i Sexo _ Fecha de Nacimiento Lugar de Nacimiento 2

T

QTG

Datas de I?!iacidn de la Persona Registrada

U

\:’lz $30

LAURENCIO VASQUEZ HERNANDEZ MEXICANA o
Nombre(s) Primer Apellido Segundo Apellido Nacionalidad CURP

N

b;'cf-

(L¢3 0

1
; DORA HERLINDA GARCIA DE VASQUEZ MEXICANA - -'
4 Nombre(s) Primer Apellido Segundo Apeliido Nacionalidad CURP :.r

97

THe
M Tro e o - - E — . =) rt
3 Anotaciones Marginales - Fac, ~ Certificacion %~
4 AR . .- g SR AP AT
H ; : i 3 3 : e
] S arciaces raeae. B extonds |3 presente Copia cerimcada, con Tundamento en 1os anculos 70 ¥ i ;;) 1
: §80 del Codigo Civi del Estade de Veracruz y el ariculo 35 fraccién IX del RS,
4 Reglamento Interior ds la Seceetaria de Goblemo del Estado de Veracruz. La 0

oA

Firma Electrdnica can la que cuenta s vigenle a ia facha de expedicién, tisne
validez juridica y prabatoria de acuerdo a Ias disposiciones legales en la
maleria

D

GAE0

K

ALOS 30 DIAS DEL MES DE MAYO DE 2025.
DOY FE.

ST

GA$ED

W

Firma Electronica Avanzada

VG 9t bz ox fE xp ¥n Jv O] E1 fE 2v am E6 MT Ay fE Fj dG EE ND Mw Mn xF
on Rp ZG Fk Of ZF Uk FD Ul Va fE 11 bm [j aX Bp bz pY QU xB UE F8 Q1 VS
UD pW QU dK OD Uw Nj E4 SF Za U1 JT MD h8 Um Vn aX NO cm Fk bz pK
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NGOT

& Ei
3 ot vesfesoiin LIC. ADRIANA ARANDA CABALLERO °:
: 1200S7R001 A0 OFICIAL DEL REGISTRO CIVIL Y

AU W

La presante copia certificada del acta de nacimiento es un exiracio del acta que sa encuentra en los archivos del Registra Civil comespondiente, la cual se ha expedido con base an las disposiciones
juridicas aphcables, cuyes datos puaden ser verificados en la pagina hitps /lcevar registrocivil gob mxfa\/AR/ConsultaFolo.jsp capturando el Identificador Electrdnico que s& encuenira en la parte
suparinr derecha del acta. para su consulta en dispositivos moviles, descarga una aplicacidn para lectura del codigo QR
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ESTADOS UNIDOS MEXICANOS

FRils
T8It

‘20 DE POBLACION

Clave:
COMME6032IMVZLNROG

Nombre

MARISOL COLORADG MENDICLA

Entidad de registro:

GOBIERNO DE A .
- 1“ il L B¢
_ MEXICO GOBERNACION  11:1d

- r— " " By P —— wreedni

MARISOL COLORADO MENDIOLA

PRESENTE Ciudad de México, a 31 de mayo de 2025

El derecho a la identidad estd consagrado en nuestra Constitucién. En la Secretaria de Gobernacion trabajamos lodos los dias para garantizar que las y los
maxicanos gocen de aste derecho planamentis; y dé esta forma pusdan accader de mansra mas sencilla a lrdmites y servicios.

Nuestro objetivo es gue el uso y adopcién de la Clave Unica de Registro de Poblacién (CURP) permita a la poblacion tener una sola llave de acceso a servicios
aubemamentales, ser atendida rapldamente 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 proteccion de los
datos personales. En este marco, es importante gue verifiques que la informacién contenida en la constancia anexa sea correcla para contribuir a la
construccidn de un regislro fiel y confiable de la identidad de la poblacion.

Agradezco tu participacion.
ROSA ICELA RODRIGUEZ VELAZQUEZ

SECRETARIA DE GOBERNACION

Estamos a sus drienas para csalquiar aclaracén o dixda sobrs Ia conformacidn de su olsve an TELCURP, marcando of 808 311 11 11

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

Los datos personales recabados, incorporados y tratados en la "Base de Datos Nacional de la Clave Unica de Registro de Poblacion" 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 Poblacian e Identidad (RENAPO} de Ia Secrataria de Gobamacion. La persona titular de los datos personales podrd ejercer sus derechos ARCOP a través
dala Unidad de Transparencia de la Secretaria de Gobernacion, enviando correo elecironico a unidad_transparencia@segob.gob.mx 0 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 hitps://www.gob.mx/segob/renapo




UNIVERSIDAD POPLUILAR AUTONOMA DE VERACRUZ
DIRECCION DE EDUCACION MEDIA SUPERIOR
CERTIFICADO DE TERMINACION DE ESTUDIOS
MODALIDAD MIXTA

La Direccion de Educacion Media Superior de la Universidad Popular Autdonoma de Veracruz, ubicada en la ciudad de
Xalapa-Enriquez, Veracruz de Ignacio de la Liave, con Clave de Centro de Trabajo 30EBHO0415E, certifica que

JESUS JAVIER VASQUEZ GARCIA

con Clave Unica de Registro de Poblacion VAGJB50618HVZSRS08y con nimero de matricula 220950872097G, acredito 42
asignaturas de las 42 que se contemplan en el Plan de Estudios de Nivel Bachillerato, en el periodo escolar del 29 de octubre
de 2022 al 20 de abril de 2024.
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Fecha y hora de firmado elactronico: T4 22-20040

El presente Certificado de Esiudios se expide previa validacion de antecedenies escolares, el cual ha sido
frmado mediante & uso de & fims eechidnice avarzads por los senidores piblicos compelentes,
amparada por un cerlificado digital vigente a la fecha de su elaboracion, y es valido de conformidad con lo
dispuesio =n los articulos 1y 2de Ia Ley Mimero 583 de Firma Elecironics Avanzada para el Esiado de
Veracnz de Ignacio de la Llave y sus Municipios, articulo 18 fraccion XXl de la Ley de Educacion del
Estade de Vereoruz de Ignacio do Iz Uave y los articulos 10 fraccionss B y W, 11 fracciones 1 y IV, y 194
fraccion XIV, de la Ley 276 que crea la Universidad Popular Autonoma de Veracruz y nommalividad i !
aplicable.
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30 de mayo del 2025
A quien corresponda:

Es un placer para mi extender esta carta de recomendacion en favor de Jesus
Javier Vasquez Garcia. Quien conozco desde hace muchos anos y he sido testigo
de su excelente caracter y habilidades.

Jesus Javier reside en la colonia Pomona, andador 2 #16, Xalapa, Veracruz,
Meéxico, C.P. 91040. Yo, Pastora Dominguez Gonzalez, también vivo en la misma
colonia, en el numero 14, lo que nos ha permitido interactuar frecuentemente a lo
largo del tiempo.

Durante el tiempo que he conocido a Jesus, siempre ha demostrado ser una
persona sumamente responsable, trabajadora y con una gran actitud. Su
compromiso con sus responsabilidades y su disposicion para enfrentar desafios
son cualidades que destaco con total conviccion.

No tengo ninguna duda de que Jests Javier Vasquez Garcia sera un activo
valioso en cualquier proyecto o situacion en la que decida involucrarse. Lo
recomiendo ampliamente. /

Para cualquier informacion adicional, no duden en contactarme.
Atentamente,

.
Pastora Dominguez Gonzalez lsﬁanji N & bm””g’(

Cel: 228 203 5170




30 de mayo del 2025
A quien pueda interesar:

Me dirijo a ustedes con gran entusiasmo para recomendar a Jesus Javier Vasquez
Garcia, a quien tengo el placer de conocer desde hace mas de veinte afnos.
Durante este tiempo, he sido testigo de su compromiso, integridad y excelente
caracter.

Jesus reside en la colonia Pomona, andador 2 #16, Xalapa, Veracruz, México, C.P.
91040. Por mi parte, vivo en la misma colonia, en la calle Andador 3 #32, C.P.
91040, lo que nos ha permitido mantener una relaciéon cercana y constante a lo
largo de los afios.

A lo largo de nuestras dos décadas de amistad, Jesus siempre ha demostrado ser
una persona responsable, dedicada y con un fuerte sentido de la ética. Su
disposicion para ayudar, su capacidad de adaptacion y su actitud proactiva son
cualidades que destaco con total confianza.

Estoy convencida de que Jesus Javier Vasquez Garcia sera un valioso activo en
cualquier entorno o proyecto en ¢l que se involucre. Recomiendo a Jesus sin
reservas y estoy segura de que cumplira con las expectativas puestas en él.

sier cons{iita adicional, no duden en contactarme.




