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CEDULA DE IDENTIFICACION FISCAL

,,,,, : Hacienda |

Fecretaria de Haclenda y Crédito #iblico

. '. -
R Y
[T
..J 3 J -
AT -
P s
T tmf ryit =1
A Tt At e
LA P T
r A, =" . == - .
'r" -

SERAVICID DE ATNMINISTHACION TIHIUTARIA

'-"-'-'ll

VADKO050212QA0
Registro Federal de Contribuyentes

KEVIN VAZQUEZ DIAZ
Nombre, denominacion o razén
social

idCIF: 23040229301
VALIDA TU INFORMACION
FISCAL

CONSTANCIA DE SITUACION FISCAL

L.ugar y Fecha de Emisién

CUAUHTEMOC CIUDAD DE MEXICO A 27 DE
JUNIO DE 2025

ﬂllilﬂlll A

- VADKO050212QA0

Datos de identificacion del Contribuyente: '

RFC: - | - - VADK050212QA0
CURP: . VADKO050212HVZZZVA5
Nombre (s): KEVIN

Primer Apellido: VAZQUEZ

Segundo Apellido: | | DIAZ

Fecha inicio de np_erﬁﬁones: | 18 DE ABﬁIL DE 2023
Estatus en el padrén: | ACTIVO

Fecha de ultimo cambio de estado: 18 DE ABRIL DE 2023
Nombre Coniercial; . KEVIN VAZQUEZ DIAZ

.

Datos del domicilio registrado

Cédigo Postal:94762 Tipo de Vialidad: CALLEJON (CJON.)
Nombre de Vialidad: SAN JOSE Numero Exterior: SIN NUMERO
Numero Interior: SIiN NUMERO Nombre de Colonia:

Nombre de I2a Localidad:

Nombre de Municipio o Demarcacion Territorial: ACULTZINGO

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

Entre Calle:

+ Hacienda

**'* Secretaria de Haclenda y Crédito Pablico
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Contacto
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instituto Mexicano del Seguro Social

Asignacion de Ndmero de Seguridad Social

Homoclave Idel tramite | - Folio
IMS5-02-008 L 1681848972602869442644
Homoclave del formato | | Fecha de solicittud del tramite
|  FFAIMSS-013 ' 8o 20

El Instituto Mexicano del Segura Social hace constar que se recuperd el siguiente:

| - Numero de Seguridad Social: 30160522832
CURP: | - VADROSOZ 12HVZZZVAS _
Nombre(s): KEVIN . _
Primer apellido: VAZQUEZ
Segundo apellido: DIAZ
Sexo: - Hombre
Fecha de nacimiento: | 1.2/ 02/2005
Lugar de nacimiento: VERACRUZ DE IGNACIO DE LA LLAVE

| 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 la Ley del Seguro Sociat v 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 encuentre inscrito con un patrén. |

‘| El trabajador se registrara en la UM.F. asignada, de acuerdo a su domicilio cuando un patrén lo inscriba en el Instituto.
e e e —---—---AVis0 de privacidad-- - - e S— -

Los datos personales recabados seran protegidos, tratados e incorporados en el sistema de datos personales denominado Catalogo Nacional de Asegurados
(CANASE) con fundamento en |os articulos 22 de la Ley del Seguro Social, 13 fracciones IV y V, 18,19,20 y 21 de la Ley Federal de Transparencia y Acceso a la
Informacion Pablica Gubernamental, cuya finalidad es proteger, contener, ordenar y clasificar los datos de los patrones y asegurados. El CANASE est4 registrado en el
- |Listado de Sistemas de Datos Personales ante el Instituto Nacional de Transparencia, Acceso a la Informacion y Proteccidn de Datos Personales (www.inai.org.mx), y
| sera transmitido al INFONAVIT y a la CONSAR con la finalidad de que el asegurado haga valer su derecho de ejercicio de crédito de vivienda y disposicion del Seguro
de Retiro, ademas de otras prestaciones previstas en la Ley. La Unidad Administrativa responsable del Sistema de Datos Personales, es la Direccién de Incorporacién
y Recaudacion en coordinacion con la Direccion de Innovacion y Desarrollo Tecnoldgico, ambas dependientes del IMSS; en su caso el interesado podra ejercer los
| derechos de acceso y correccion en la Subdelegacion de control gue corresponde al domicilio delf patrén o del asegurado. Lo anterior se informa en cumplimiento del
decimoseptimo de los Lineamientos de Proteccion de Datos Personales, publicados en el Diario Oficial de la Federacion el 30 de septiembre de 2005. |

------ e e e ~-=-=-=AVISO Importante---—----mee-aeeo- et e

Ahora que cuentas con tu numero de seguridad social, no olvides acudir a la AFORE de tu preferencia a registrar tu cuenta individual donde se depositaran tus
aportaciones de Ahorra para el Retiro. Tambien puedes hacerlo via electrénica en: www.consar.gzob.mx en la seccién "SAR en linea”. Recuerda que es un dato gue
solicitarad tu patron o empresa al momento de contratarte.

Cadena original: |[Invocante:portalimssdigital|Tipo de tramite:Asignacion de NSS|Fecha:18 de abril 2023,
14:16:12|F0lio:1681848972602869442644|RFC:|Nombre o Razon Social-KEVIN VAZQUEZ

DIAZ|Curp:VADK050212HVZZZVA5|Nimero Registro Patronal:|NUmero de Seguridad Social:30160522832]]

- Séllo Digital: InguB?lvuiD2FYFw+dwnjabWt2stshjg3rO?gDWBePreZy9EVs_cHFHiHHpryUHyVLmoyw/TYngAw/OtONO1+.U
MwdhvpuBJKjKe3]xD2MI7YTYF42ITgDzfqxOtrb9A1vXOm7 6nCObe TEXBMSvIUMKnzC8mhB2 TDb4cqqibzk1 AzZCWhbA 3

Secuencia Notarial: 1b84ab25-9bdd-40bb-87b1-1082a6ad0d8a
| letmerol de Serie: 00000000000000000001

" Contacto

. PaseodelaReforma 476,P8.
Col. Juarez, Detegacion -
Cuauhtémoc C.P. 06600 México, DF,
‘ Tel. 01 800623 23 23 |
; 3 , http://atencion.contactoimss.corm.mx
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Comisién Federal de Electricidad
Av. Paseo de 1a Reforma 184, Col. Juarez,
Alcaldia: Cuauhtémoc, Codigo Postal: 06600,

Comision Feﬂeral e Eiecfnmdad@ Ciudad de Méxica. RFC: CFE370814010

DIAZ DE JESUS FABIOLA TOTAL A PAGAR:

DOM CON LA CUESTASN s 1 53

ACULTZINGO (CIENTO CINCUENTA Y TRES PESOS M.N)
ACULTZINGOC.P.94760 |

TECAMALUCAN.VER

NO. DE SERVICI0:574210201904

RMU:94760 21-02-25 DIUF-820321 010 CFE
CUENTA:32D.J13C043210151

LIMITE DE PAGO:10 JUL 25
CORTE A PARTIR:11 JUL 25

TARIFA:01NO. MEDIDOR:H1 088U

MULTIPLICADOR:1
NO HILOS:1i

PERIODO FACTURADO:23 ABR 25-24 JUN 25

Leutura actual Lestura antemr ) Tﬁia[ ; Precm Suhiatal

Cunceptn

Medida EI]Esnmada - mmma EII Estimada - P _ﬂﬁ “ﬂdﬂ 3 ”‘ﬁm) - ( MXN}

Energia (kWh) 4,956 4,834 | 122
Basico 122 1.079 131.63

(.4} . Este graf ico reflEJa tu nivel de consumo. A menor uso, ), mayor apnyﬂ Subtolal

(e Cnstas de Ia energia en ei Meraadn Electnca Mayansfa : St AR ﬂesg]nse det ;mpung a pagar e

cansamﬁ 55/’(‘” o SAWR 'mﬂﬂffﬂ‘EMXN)5"?'_?'af'?:if'_f‘i;:f‘::_ Cﬁﬂﬂemﬂ tmpmﬁ mxm ,
Suminlsiro 94,90 C. 00 - 0.00 94.90 Energaa | 131.64
Distribucion (.00 0.00 - 198.36 1688.30 IVA 16% 21.06
Transmisicn 0.00 0.00 22.07 22.07 Fac. del Periodo 152.70
CENACE 0.00 0.00 0.79 0.79 Adeudo Antericr 165.68
Energia 0.00 0.00 99.55 99.55 SuPago -165.00
Capacidad 0.00 0.00 64.42 64.42 Total ' | 153.28
SCRMEM(1) 0.00 0.00 0.76 076

Apoyo Gubernamental 349.21

Fecha, hara y Rigar de impreson:27/06/2025 19:14:32hsCALE SUR 2 ESQ AV. CENTRALVISTA HERMOZANOGALESNOGAL FERVERACRLUZMESOO8E 720
(1) SUnrAEM: Costos relacionados con los servicios del Mercado. {2) DAP: Derecho al Alumbrado Piblico. (3) Cargos o créditos: Diversos conceptos que se pueden incluir en & aviso recibo relacionados con el suministro.
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. = ' CFE-contigo §

94760 21-02-25 DIJF-820321 010 CFE
01 874210201904 250710 000000153 7

AW ... s153
I o ' i bl LEE R L ' (CIENTO CINCUENTA Y TRES PESCS M.N.)

32DJ13C043210151 Repartir
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CANOS

Clave:

VADK050212HVZZZVAS5

Nombre

KEVIN VAZQUEZ DIAZ

Entidad de registro: VERACRUZ

'~ GOBIERNO DE = R
- MEXIco COBERNACION  RENA
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- | | : | |

lllﬁlmmiﬁmmlmmﬂﬂﬁumE]l”"mﬁ | | | | CURP Ceriificada: verificada con el Registro Civil
130006200500529 |

KEVIN VAZQUEZ DIAZ

PRESENTE Ciudad de México, a 27 de junio de 2025

£l d?reche 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 e]'ugo y adopcion de la Clave Unica de Registro de Poblacién (CURP) permita a la poblacion tener una sola llave de acceso a servicios
gubemamentales, ser atendida rapidamente y poder realizar tramites desde cualguier 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 esténdares 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
construccion de un registro fiel y confiable de la identidad de la poblacion.

Agradezco tu participacion.

P e it Sl 11

ROSA ICELA RODRIGUEZ VELAZQUEZ _ e o]

SECRETARIA DE GOBERNACION

Fstamos a sus ordenes para cualquier aclaraciéon o duda sobre la conformacion de su clave en TELCURP, marcando el 800 911 11 11

La impresion de ia constancia CURP en papel bond, a color o blanco y negro, es valida y debe ser aceptada para realizar todo tramite.

TRAMITE GRATUITO

| os datos personales recabados, incorporados y tratados en ia “Base de Datos Nacionatl de ia Clave Unica de Registro de Poblacion” son utilizados para la
asignacion y gestién de la Clave Unica de Registro de Peblacion, en cumplimiento a las funciones y atribuciones de la Direccion General del Registro Nacional
de Poblacion e ldentidad (RENAPQO) de la Secretaria de Gobermnacion. La persona titular de los datos personales podra gjercer sus derechos ARCOP a traveés
de 1a 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. Juarez, Cuauhtémoc, Ciudad de México, C.P. 06600. En RENAPQ protegemos y salvaguardamos tus

datos personales. Consulta la version integral de nuestro Aviso de Privacidad en hiips:/www.gob.mx/segob/renapo
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Fecha 2% /067 50

Puesto que solicita: C}le%x‘

Sueldo mensual

Solicitud de Empleo

Nota: La inforrnacion aqui proporcionada sera tratada
confidencialmente

DATOS PERSONALES P e

[ Apelido Paterno I Apellido Materno Nombre (s) Estatura Peso Estado Civil
\ )7 Gl Keyin O s | \(H Onion hibre
Direcc:on Codlgo Postal | Teléfono Z:z yRYL 4),-518 Sexo

r.— ] Casa:
L CIon _ Son Jode o/ Tewmaloqgn AcuHzinae ver. (36O Cel:
Fecha de Nacimiento Lugar de Nacimiento Nacionalidad Vive con: Sus Padres Su Famiha Solo
I1/o X '/XOQJ d V\endo Memccm
Numero de Seguridad Social Correo electronico ( e — mail ) ¢ Tiene licencia de manejo? Registro Federal de -Contnbuyentes |
Yol es238 Kd@lo1 19 @gmal . cer &
¢Cnm0 consrdara su estado de salud actual? ¢ Padece de aiguna enfermedad crénica?
Bueno @ Regular O Malo Ol si e No ® ¢Cual?
i ¢ Qué deporte practica? ¢ Pertenece a algin club social o Deportivo? ¢ Gual es su pasatiempo favorito? N
Rinqung " NG Weerarme cadgq dia

| 4 Cudl es su meta en la vida?

(O ™Yy TaMi i

- - DATOS FAMILIARES

[ T 'Nombre Finado Domicilio Ocupacion
Padre -

Ange\icag  Diaz de Jeses _ .r
e woez | V| corodiante
\)e[\em Qo VoS ez )/ U Winesua 3¢ - X
o L
o ey

Nombre Hija {0)
- — —
e - N o ESCOLARIDAD .
Nombre de la Escuela Direccion Fechas ARoSs Documento Recibido
Primaria
.6\"&\ MU‘:\ MNeman  [Teama\ocon MCDHZN\‘SQ Vev. - %‘

Secundaria

Joanacio Zovamoror de JeuS | Tecam alygn Mottzinge ver Jol? 2020 3

Préparatoria

Profesional " — — —
§
| Estudios de Post grado R ~ —

Comercial u otras | | - | |

— N ——
Estudios que efectua en ia actuahdad

Escuela Horario: ) Carrera 6 Curso l Grado
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CONOCIMIENTOS GENERALES

| ldiomas qt?é_aomina; 260%WO\
| Funciones de oficina que domina:
Paguetes de computo que domina:

Empleo anterior Empleo anterior

Puesto que desempenaba

Ultimo sueido

-

Direccion

| tan\ca , .
Tejéfono | | "
S 19— Mayo -2046 |
t Motivo de su separacion QFO\)\ ATV FQMNQT .

| Nombre de su jefe inmediato  |sator Qonguez -
| Puesto de sujefe inmediale  |Gerente. - senerg | -

DATOS GENERALES .
. Como se entero de la vacante? - | ¢ Posee automovil propio? Marca . Modelo
_Pob\ictdad B L VO L T | —
¢ Algun pariente trabaja en esta empresa? ¢, Tiene deudas? Importe de la deuda |
NO _ NO -
¢ Tiene otros ingresos? | Describalos: £ SUS gastos mensuales a cuanto ascienden? :
e ¢ Tiene crédito INFONAVIT? NO o
:De cuanto es el descuento semanal de su crédito de lNFONAVIT? ]
¢Vive en casa propia? 6‘\ | |
| | Numero de Credito:
¢Puede vigjar?
5\ Manifiesto bajo protesta de decir verdad que Ja informacion
- ) ) contenida en el presente es la verdadera, esto es, entre otras
Fecha en que podria presentarse a trabajar cuestiones, mi condicion fisica, mis aptitudes y capacidades, |
Q3 o teniendo conocimiento de las sanciones a las cuales puedo ser
— M“‘b\E CUQ“&D SEQ sometido para €l caso de defjarar con falsedad
Observaciones:

| Comentarios del entrevistador

Keviy Vazquez Pial

Nomhre v Firma del Knliritante




" identificador Electronico

30006000120230002697
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Clave Unica de Registro de Peblacién
VADKO050212HVZZZVA5
_ ~ HEUEERINBRIRREREI R
EStad OS U N IdOS MeX[Ca nos Numera de Certificado de Nacimiento
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Acta de Nacimiento T Veracruz
3 L Mumc;p;g de Registf(}

ACULTZINGO | |
| Gﬁcialla | Numerﬁ de Acta
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Dates de ta Persana Registta:da

| T VAZQUEZ . DIAZ
Nombre(s): D _ Primer Apellldo R Segundo Apsliido:

Sexo: . Sl Fecha de Naclm:ento _ _ Lugar de Nacimiento:

Iatos"de Fthaclén de !a Persana Regzstrada

" Nombre(s): F’nmer Apelltdo;.:r Segunde Apeiltdo - Nacianahdad CURP:

_ANGELICA ~~  DIAZ  DEJESUS ' MEXICANA _i'-. S o
Nombre(s): -  Primer Ap@r"fdﬂ Segundo Apellidc - S Naci_cmahdad. ~ CURP:

EXtIE E‘ ﬂl’EBBﬂtEGDplﬂ >33t -r't ‘mﬂ . 2 .Eﬂtﬂ . » afﬂlﬂ?ﬂy " %

.- 680 del Cﬁdlga Civil del Estado de Vefawz y el articuio 3D fraccidn X del
: Reg!am&nta Interior de la Secretaria de Gobiema del Estado de Veracruz, La
.- Firma Elecirénica con 1a que cuenta es vigente a la fecha de expedicion; tiene

validez jﬂﬂdlﬂﬂ y probatﬂﬁa de acuerds a las disposiciones legales en la
matena | e

{TALOS 16 DIAS DEL MES DE FEBRERO DE
2023 . DOY FE.

Firma Electronica:
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Codlgﬂ QR

Rt «w"‘% MRS Cédigo de Verficacién DIRECTOR GENERAL DEL REGISTRO CIVIL
5 PGS . .
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. RO ) MTRO. CARLOS CORDOVA VEGA
' IS g BB

La presente copla certificada de! acta es un extracto del acta que se encuentra sn los archivos del Registro Civil correspondiente, 1a cual se ha expedido con base en las disposiciones juridicas
aplicables, cuyos datos pueden ser verificados en la pégina hitps://cevar.registrocivil.gob.mweVAR/ConsultaFolin.jsp capturando el identificador E!achﬁnm que sa encuentra &n la parte superior

£ dered'la det acta, para su cunsuita en d:spoaﬁwos méviies descarga una aph::amén para lectura dei c:&mgu QaR.




Cuestionario COVID-19

r

Distribuidora

ELTORO 1

"Rl neto preved pmareanas” @

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:
90 ANOS

2.- Genero:
MaSco\hno

3.- ¢ Pertenece a algn grupo de riesgo? (> 60 afios, hipertension, diabetes, cardiopatias,
patologia puimonar, enfermedad renal cronica, inmunosupresion, patologia hepética.)

NO

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

NO

5.-Aigun familiar cercano o amistad con la que hayas convivido en los Gltimos 15 dias ha sido
diagnosticado con COVID-19 6 presentado algin 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: Kevin vazguez Viaz
Fecha de realizacion del Cuestionario: #& /06 / 2025
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No. Cliente: 01-01-9305-3621176

No. Cuenta: 94730185595926

Cuenta
| Clabe: 127852001855959261

RFC: VADK050212QA0

Producto: - NOMINA AZTECA TRADICIONAL

- Domicilio: CJON SAN JOSE SN ACULTZINGO, C.P. 94760, ACULTZINGO,
VERACRUZ
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Saldo inicial al 27 de junio 2025 $0.00

+ Deposito del Periodo + $0.00
Depositos (+) 0.00
Intereses {+) 0.00

- Retiros del Periodo - $0.00
Retiros(-) - 0.00
Comisiones(-) 0.00

Saldo final al 27 de junio 2025 $0.00
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Saldo inicial al 27 de junio 2025

Monto de {a operacion m Lugar o canal de operacion
$0.00JAPERTURA 27-06-2025 PORTAL BANCO AZTECA

Total $0.00
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Comisiones = $0.00



SALDO INICIAL

SALDQO FINAL
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$0.00

Linea Azteca 55-5447-8810
BANCO AZTECA, SA,,
INSTITUCION DE BANCA MULTIPLE
BAI-020523-6Y8
AV. FERROCARRIL DEL RIO FRIO #418-A10 |
COL. FRACCIONAMIENTO INDUSTRIAL DEL MORAL
DELEGACION IZTAPALAPA, CP. (09010
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EDUCACION {

SISTEMA EDUCATIVO NACIONAL
SECRETARIA DE EBUCACION DEL ESTADO DE VERACRUZ
CERTIFICADO DE EDUCACION SECUNDARIA

La Secretaria de Educarian del Estado de Veracruz, CERTIFICA que KEVIN VAZQUEZ DIAZ cor Cféif
VADKUSOZ 1 2MVZZZVAS. cutss ¥ acrednts la Educacian Secundaria de acuerda af Plan y Programas dc E;tudfﬁ w_:,'c; -ue;
en la ESCUELA ICRACIO ZARACOZA DE JESUS. con Clave de Centro de Trahajo 30DTVI006R. con el promedio final @
se mndica. segun constanciag que obran en el archivo de Control Escalar

SIETE PUNTO CUATRO

El presente documento de certificacion so exptde en Xalapa. Veracruz de Ignacio de la Liave a los nueve dias def mes de
julte del dos mil veintiung.

Autordad educativa ZENYAZEN ROBERTO ESCOBAR CARCIA . SECRET ARIQO DE EDUYCACION DEL ESTADG OC VERACRUZ
Na certificado autoridad educaiva 0000t 000000504533335

setla digtal sutoridad educativa
o fCHEid HX AT zaldf&vjthWZEKc#kFNquwxhiEEqSBNdnSSwﬁDHkmSYFCaquppryftsSHvﬁhHZEC*tSvShJMEUJMGxKWBjZM EFLthng

Fecha y hora de timbrade U2/07/202% 075804
selia digital SEB

LB LVIFoASVSSNMGYWenpl 3rSkg] tORhnecayxkys4IVBGE ZCG‘;rNEMTZEIGQErcXGNEGGCﬂJnMGVngézBeHECWRRq NnKZRzFGI3AZ2Z25Z20
LWGBQLIGuFUCc T XsIdnTpimoDyS2ezASgic viVXieEPRvrgTxinmSz6tIDItx«jAATKKC H7eV7HYDTv4ntkqg7rsFsQDjdm7qTkK siMaWaoZCE 7o

FATCNYEHmx/hsvjef bBVWCrvayBZ3yS¥YLeuHVggybKnAAL OmliuIB0qEqditVp 2zt 02l4veHKRguCwaYh nifeyrQlerWStrthOmdeviikgF ekl 2038
ﬁALyq <=z

Con fundamento cn lo dispuesto por el articulo 141 de {a Ley Generaf de Educacion. (as certificados de
estudios expedidos por instituciones del Sistoma Educativo Nacional. tienen vatidez on [a Republica
Mexicana sin necesdad de tramites adicianales de autenticacicen @ legalizacion, favarecienda ef transto
del educands por el Sistema Educative Nacional

Ef presente documento electronico ha stde firmado mediante of uso de {2 firma electeonica avanzada per
el servidor publico competente, amparada por un certiticado digttal vigente a [a fechis de s elaberacion.
¥ es vahide de conforrmidad can fo dispuesto en tos atticulos 1 ¥ Z de |3 Ley Numero 563 de firma
etectronica avanzada para ef Estado de Veracryr de Ighacio de [a tlave y sus Municipios y articulo 18
fraccidn XX de [a ey de Educacidn del Estada de Veracruz de Igriacio de b3 Liave.

Ef presente documento electrdnica. su integridad y autoria se podes

_ comprobar  en
titp flcertificacion-electronicasev gob mx o por medio def coedigo QR

EOLIO 4b5S0fb3e-¢15a-4801-beaS-37300d66b662
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SISTEMA EDUCATIVO NACIONAL

SECRETARIA DE EDUCACION DEL ESTADO DF VERACRUZ
- CERTIFICADO DE EDUCACION PRIMARIA

La Secretaria de Educacién del Estado de Veracruz, CERTIFICA que KEVIN VAZQUEZ DIAZ, con CURP VADKOS50212HVZZZVAS,
cursO y acreditd la Educacién Primaria de acuerdo al Plan de Estudios vigente, en fa ESCUELA GRAL. MIGUEL ALEMAN. con Clave

de Centro de Trabajo 30EPRO065Z, con el promedio final que se indica, segun constancias que obran en el archivo de Control
Escolar '

PROMEDIO FINAL:

OCHO PUNTO UNO

t! presente documento de certificacién se expide en Xalapa, Veracruz de lgnacio de Ja Liave a los dieciocho dias del mes de julio
del dos mil diecisiete. | |

Autoridad educativa: ENRIQUE PEREZ RODRIGUEZ . SECRETARIO DE EDUCACION DEL ESTADO DE VERACRUZ
No. certificado autoridad educativa: 00001000000401092063
>éello digital:

Fecha y hora del timbrado: 25/07/2017711:17:28

Con fyndamen?o en lo dispuesto por el articulo 60 de Ia Ley General de Educacitn, ios cerlificades de estudio
expedidos por instituciones del Sistema Educativo Na

_ ns ema cional, tienen validez en la Repiblica Mexicana sin necesidad
de trér_'nnes adicionales de aulenlicacitn o legalizecion, favoreciendo e transito de) educando por el Sistemna
Educativo Nacional. |

El presente certificado de estudios ha sido firm

un certificado vigente a la fecha de su emision y 65 valido de conformidad con io dispuesto en los asticulos 1 y 2 de la
Ley Namero 563 ds firma electronica avanzada para el Eslado de Veracruz de ignacio

: , > de la Liave y sus Municipios y
articule 18 fraccion XXM de 1a Ley de Educacion del Estado de Veracruz de

ignaclo de la Liave.
: E3017: _ la version eleclronica del presente documento, su integridad y aulorfa se podrd comprobar a través de Ia ina
FOLIO C 170382206 slectrénica de a Secretaria de Educacitn ds! Estado de Verac 4 > Po8

: - - TUzZ por medio ds la siguiente liga: hitp//certificacion-
eleclronica.sev.gob.mx, De igual manera, podra verificar el documento slectrénico por medio del cadigo QR.

, amparada por

CENTENARIO
Y T 2R W7 R

CONSTITUCION POLITICA
1 LS IATALOA LIKIIND MIACANSLD



Sociedad Cooperativa

Trabajadores de cwcaaz , S.C.L.

Lucha, Caorclén Suarcié

Ciudad de México, a 29 de mayo de 2025

A QUIEN CORRESPONDA.

Por medio del presente, informo a Usted gue el C. VAZQUEZ DIAZ KEVIN,
laboro con nosotros a partir del 26 de julio de 2023 en Sociedad Cooperativa

Trabajadores de Pascual S. C. L, hasta el, 19 de mayo del 2025, desempenandose

como AGENTE DE VENTAS en sucursal RIO BLANCO.

- Conniimero de Seguridad Social: 30-16-05:2283-2 y Registro Federal de
Causantes: VADK-050212-QA0. B

Se extiende la presente para los fines que al interesado convengan.

ATENTAMENTE
"LUCHA, COOPERACION Y SUPERACION”

4 &QXD..

————

C. Jorge Ensastiga Santiago

Gerente de Recursos Humang

{ SOCIEDAD COOPERATA TRABAJADORES D
PASCUAL S.CL.

REC. 5C1-841117-9Q4

vijero 60  Col. Trénsito
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CORPORATIVO ] Clavijero No. 60, Col. Transito, C.P. 06820, Alc. Cuaunhtémoc, CDMX, Tel.: (55) 5132 - 0830

_

PLANTA SAN JUAN DEL RID PLANTA TIZAYUCA CEDIS CRALCOD CEDIS TULTEPEC CEDIS VALLEJO

Paseo Cenlral No. 38 Av. de las Diligencias No. 7 Carr, Fed. México - Puebla km 22.5 K 9+300 m. Ferrocarmil A. Honey _Av. Norle 45, No. 601

Frace. Ind. Valle de Oro, C.P. 76802 Col, Tepojaco, C.P. 43810 Col. San isidro, G.P. 56617 Col, Sigo. Teyahualico, C.P. 54580 Col. industial Valleje, C.P. 02300
Mpio. San Juan del Rio, Qro. Mpio. Tizayuca, Hgo. Mpio. Valie de Chalco Sofidaridad, Edo. de Méx. Mpio. Tullepec, Edo. de México Alc. Azcapotzalco, COMX.

Tels.: (427) 272 - 5119/ (427) 272 - 5544 Tels.: (779) 796 - 6223 /{775) 796 - 0210  Tels.: {55) 1314 - 3454 y 55/ {55) 3595 - 0700 Tels.: ($5) 5885 - 6582 / {55} 5885 - 6712 Tels.: {55) 5368 - 6195/ {85) 5719 -31
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CANOS

Clave:

RIVV0OS0129MVZCLLAS

Nombre

VALERIA RICO VELASQUEZ

entidad de registro: VERACRUZ
AP vt GOBERNACION REMAPG

MEXICO
: . _ . SR &2 s
T o ottt
130036200500146
VALERIA RICO VELASQUEZ
PRESENTE Ciudad de México, a 08 de julio de 2024

El derecho a ia 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 Poblacion (CURP) permita a la pobiacién tener una sola llave de acceso a servicios
gubemamentales, ser atendida rapidamente y poder realizar tramites desde cualquier computadora ¢on 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, £s 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 poblacion.

Agradezco tu participacion.

LUISA MARIA ALCALDE LUJAN

SECRETARIA DE GOBERNACION

Estamos a sus ordenes para cualguier aclaracion o duda sobre 1a conformacion de su clave en TELCURP, marcando e1 800 911 11 41

La imprasion de la constancia CURP en papel bond, a color o _blanm y negro, es valida 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 Poblacion” son utilizados para ia
asignacion y gestion de la Clave Unica de Registro de Poblacion, en cumplimiento a las funciones y atrtbuciones de la Direccion General del Registro Nacional
de Poblacion e 1dentidad (RENAPO) de la Secretaria de Gobernacion. La persona titular de los datos personales podra ejercer sus derechos ARCOP a través
de Ia Unidad de Transparencia de la Secretaria de Gobernacion, enviando correo electronico a unidad_transparencia@segob.gob.mx © de manera personal
en ia calie 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



