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CONOCIMIENTOS GENERALES
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Idiomas que domina:

loyo

Funciones de oficina que domina:
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Paquetes de computo que domina: - 1 e
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EMPLEQO ACTUAL Y ANTERIORES

Concepto Empleo actual o ultimo Empleo anterior Empleo anterior Empleo anterior
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DATOS GENERALES

¢Como se entero de la vacante? ¢Posee automovil propio? Modelo

\ntcenct

Vo

' Marca

¢Algin pariente trabaja en esta empresa?

Vo

Fl

¢ Tiene deudas?

Po

Importe de la deuda

¢ Tiene otros ingresos? Describalos:

Yo

¢ Sus gastos mensuales a cuanto ascienden?

$15.,000

¢ Tiene crédito INFONAVIT?

9N

=1

¢ Vive en casa propia?

;. De cuanto es el descuegntosemanal de su crédito de INFONAVIT?
= st fovroliaz

tPagarenta? O | Renta mensual

¢ Puede viajar?

P
Sh

Fecha en que podria presentarse a trabajar

\ pmedSato

Observaciones:

Comentarios del entrevistador

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

teniendo conocimiento de las sanciopgs a las cuales puedo ser
sometido para el caso dg&gr con falsedad
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ESTADOS UNIDOS MEXICANOS
REGISTRO CIVIL

EN NOMBRE DEL ESTADO LIBRE Y SOBERANO DE T EAXCA L A

o yerangms

Y COMQ DIRECTOR DE LA COORDINACION DEL REGISTRO CIVIL EN EL ESTADO, CERTIFICO; QUE EN EL LIBRO

No__3 DEL ARCHIVO GENERAL DEL REGISTRO CIVIL, SE ENCUENTRA ASENTADA EL ACTANo. * 242

: Lu] _ DE FECHA 11 DE ABRIL DE 1980 LEVANTADA POR EL
lt C.OFICIAL __1__ DEL REGISTRO CIVIL RESIDENTE EN TLAXCALA

J’l E EN LA CUAL SE CONTIENEN LOS SIGUIENTES DATOS:

€

EXTRACTO DE ACTA DE NACIMIENTO

DI
—/ @)

e _,-nﬁ'_i.i NOMBRE " MARTIN ESPINOZA PALACIOS
‘[ (}L-J“ - Nombres(s) Primer apeliido Segundo apsllido
E;L{ I recaoe naciiEnTo 25 i 1980 SEXO: MASCULINO FEMENINO |:|
A Dia Mes Afio
i @n LUGAR DE NACIMIENTO TLAXCALA TLAXCALA TLAXCALA
‘él“\-{’ g Localidad Municipio Entdad
" § CURP EIPMB00325HTLSLRO1 CRIP.
) PADRES
m 5 .NOMBRE MARTIN ESPINOZA CUAPIO
2 i | Nombres(s) Primer apeilido Segundo apeliida
; NACIONALIDAD MEXICANA EDAD 45 AROS
NOMBRE MARTHA PALACIOS FERNANDEZ
Nombres(s) Primer apellido Segundo apeilido
NACIONALIDAD MEXICANA EDAD 35 AROS

SE EXTIENDE EL PRESENTE EXTRAC T O CERTIFICADO, EN CUMPLIMIENTO DE LOS ARTICULOS 573 DEL

CODIGO CIVIL VIGENTE EN EL ESTADO Y 11 FRACCION Vil DEL REGLAMENTO DEL REGISTRO DEL ESTADO

CIVIL, EN LA CIUDAD DE TLAXCALA A LOS __23 DIAS DEL MES DE JUNIO DE _2014_ DOYFE.
DIRECTORA DE LA COORDINACION DEL REGIS%CN!L DEL ESTADO
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EIPI.W800325HTLSLR01

Nombre
MARTIN ESPINOZA PALACIOS

Entidad de registro: TLAXCALA

GOBIERNO DE A
MEXICO GOBERNACION

FREDESDERNR

I”I"IIIII'III"IH CURP Certificada: verificada con el Registro Civil

1290331 98000242

MARTIN ESPINOZA PALACIOS

PRESENTE Ciudad de México, a 12 de febrero de 2025

El derecho a la identidad esté 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 adopcién 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 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 que verifiques gue la informacién 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 érdenes para cualquier aclaracion o duda sobre la conformacion de su clave en TELCURP, marcando el 800 911 11 11

La Iimpresién de la constancia CURP en papel bond, a color o blanco y negro, es vélida 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 Paoblacién” son utilizados para la
asignacién y gestion de la Clave Unica de Registro de Paoblacion, en cumplimiento a las funciones y atribuciones de la Direccién General del Registro Nacional
de Poblacion e ldentidad {(RENAPQOY) 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 Gobernacién, enviando correo electrénico a unidad_transparencia@segob.gob.mx o de manera personal
en la calle Abraham Gonzaélez 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



CEDULA DE IDENTIFICACION FISCAL
HACIENDA g: SAT

CONSTANCIA DE SITUACION FISCAL

Lugar y Fecha de Emision
TLAXCALA , TLAXCALA A 06 DE JUNIO DE 2022

gl

EIPMB00325HN1

Datos de Identificacidn del Confribuyente:

RFC: EIPM800325HN1

CURP: . EIPM800325HTLSLRO1

Nombre (s}): MARTIN

Primer Apellido: ESPINOZA

Segundo Apellido: PALACIOS

Fecha inicio de operaciones: 01 DE FEBRERO DE 2007

Estatus en el padron: ACTNO

Fecha de ultimo cambio de estado: 19 DE MARZO DE 2010

Nombre Comercial.
Datos del domicilio registrado

Codigo Postal: 20800 3 Tipo de Vialidad:

Nombre de Vialidad: HIDALGO NTE Namero Exterior: 7

Numero Interior: s Nombre de la Colonia:

Nombre de la Localidad: SANTA ANA CHIAUTEMPAN Nombre del Municipio o Demarcacion Territorial: CHIAUTEMPAN

Nombre de la Entidad Federativa: TLAXCALA Entre Calle:

Pagina [1]de [2]

HACIENDA :: SAT




Y Calle:

Estado del domicilio: Domicilio del Patrén Estado del contribuyente en el domicilio: SIN DATOS - SIN DATOS

Actividades Econémicas:

Orden Actividad Econémica Porcentaje Fechalnicio  Fecha Fin
1 Preparacién e hilado de fibras blandas 100 010272007
Regimenes:
Régimen Fechalnicio  Fecha Fin
Régimen de Sueldos y Salarios e Ingresos Asimilados a Salarios 02/0172007
Obligaciones:
Descripcidn de la Obligacion Descripcién Vencimiento FechaInicio Fecha Fin
Declaracion anual de ISR Personas Fisicas. A mas ftardar el 30 de abnl del eercico  01/01/2016
siguente.

’

Sus datos personales son incorporados y protegidos en los sistemas del SAT, de conformidad con los Lineamientos de Proteccion de Datos
Personales y con diversas dispasiciones fiscales y legales sobre confidencialidad y proteccion de datos, a fin de ejercer las facultades
conferidas a la autoridad fiscal.

Si desea modificar o corregir sus datos personales, puede acudir a cuaiquier Modulo de Servicios Tributarios yio a través de la direccion
http://sat. gob.mx

“La corrupcién tiene consecuencias jdenunciala! $i conoces aigin posible acto de corrupcion o delito presenta una queja o denuncia a través
de: www.sat.gob.mx, denuncias@sat.gob.mx, desde México: (55) 8852 2222, desde el extranjero: + 55 8852 2222, SAT mévil o www.gob.mx/sfp".

Cadena Qriginai Sello: 112022/06/08 [EIPMB00325HN 1|CONSTANCIA DE SITUACION FISCAL[20000108888880000003 1|
Sello Digitak ILyIF1U4F8hITJOR+xP25ENDFN +0BPEOYL QE/q9abB8F8P2Y/B0WKRz FAV2Fb4E BjoB Xy Ttvwynl2apBKDa7Hn
Qy1FasS0jEKIH29WyN0ofvSIQQzDpG ISVo5Q4g+M2Z 3BVADKKIDN 8VUh50eVLSMOwQ pélYHaMXhSePZ ef o=

Pagina [2] de [2]
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SAS Folio: R0329024514748

\ m r Fecha: 18.03.2024
) o . Motivo: CAMBIO DE IMPORTE O
INFONAVIT Aviso de Modificacion al Factor de Descuentos FACTOR DE DESCUENTO

Informacién de la empresa retenedora

Nombre y domicilio fiscal

DISTRIBUIDORA EL TORO SA DE CV NRP: H7410912105
JUAN CUAMATZI 120 SAN BERNARDINO CONTLA CONTLA DE JUAN CUAMA

90670, Tlaxcala RFC: DTO081128383

Informacion del crédito del trabajador

Namero de crédito: 2916009137 Nuamero de seguro social: 61038002715

Nombre: MARTIN ESPINOZA PALACIOS RFC: EIPMB00325HN1 CURP: EIPM800325HTLSLRO1

Informacion del descuento del crédito _

Cuota mensual de amortizacién: $3.194,74 Tipo de descuento: Cuota fija en pesos

Inicio del descuento: A partir del primer dia del siguiente bimestre de la fecha del presente aviso

Motivacién y fundamentacion

El Infonavit ha otorgado un crédito de vivienda al trabajador, cuyos datos han sido citados previamente, quien aaaptﬁ para amortizarlo le sean efectuados descuentos a su
salario, segun lo indicado en la seccidn Informacion del descuento de este aviso.

Con fundamento en los articulos 97, fraccion Il y 110, fraccién lll, de la Ley Federal del Trabajo, 29, fraccién Ill, de la ley del INFONAVIT y 42, 43, 44, 45 y 46 del Reglamento
de Inscripcion, Pago de Aportaciones y entero de Descuentos al INFONAVIT, debera usted descontar del salario base de aportacién, sin limite superior salarial y con la
prioridad con que se efectie el pago de éste, la cantidad que resulte conforme a lo indicado en Informacion del descuento del crédito del presente aviso.

El entero de los descuentos se efectuara de manera bimestral conjuntamente con las aportaciones patrenales, en la entidad receptora autorizada de su preferencia, a mas tardar
el 17 del mes siguiente al bimestre que corresponda o al dia siguiente habil si aquel no fuera viernes, en términos del articulo sexto transitorio de la ley del Infonavit reformada el
6 de enero de 1997, mediante el programa de cdmputo aprobado por el Instituto o utilizando las "Cedulas de Determinacién de Cuotas, Aportaciones y amortizaciones” emitidas
conjuntamente por el IMSS y el INFONAVIT, cuando asl proceda.

Los patrones son solidariamente responsables del entero de los descuentos ante el Instituto, en términos de los que sefialan los articulos 20, fraccion | del Codigo Fiscal de la
Federacion, 29 fraccion Ill, de la Ley del INFONAVIT, 46, 47, 48 y 50 del reglamento de inscripcién antes citado, a partir de la fecha del presente aviso y hasta en tanto no se
presente el aviso de baja del trabajador en el formato AFIL-04 del IMSS-INFONAVIT o el equivalente, o reciban del Instituto el Aviso de Suspension de descuentos.

En caso de no dar cumplimiento a las obligaciones antes sefialadas, se hard acreedor a la determinacién y cobro del (los) crédito(s) fiscal(es) y a las sanciones que
correspondan por violacién a la Ley y sus Reglamentos en los términos de los articulos 4,6 y del Cédigo Fiscal de la federacion y 30, 55, 56 y 57 de la Ley del INFONAVIT, y 6,
7,18, 20, 21, 22 y 25 del Reglamento para la Imposicién de Sanciones por Infracciones a las Disposiciones de la Ley del INFONAVIT y sus Reglamentos.

De conformidad con el articulo 48 del Reglamento de Inscripcién, Pago de Aportaciones y Entero de Descuentos al Instituto el Fondo Nacional de la Vivienda para los

Trabajadores, la falta de recepcion de las cédulas de determinacién no exime al patrén de la obligacién de retener y enterar los descuentos previstos en la ley, cuando sea de su
conocimiento el aviso para la retencion de descuentos. E

ATENTAMENTE

=

Mtro. Fernando Tapia Diaz
Gerente de Facturacion Fiscal

Si tu trabajador tiene alguna duda sobre los datos de su crédito que se observan en el apartado del presente aviso llamado "Informaci6n del descuento del crédito”,
indicale que solicite una aclaracién llamando al 55 91 71 50 50 en la Ciudad de México o al 800 00839 00 desde cualquier parte del pais, o acuda al Centro de
Servicio Infonavit (Cesi) mas cercano. Una vez generada la solicitud de aclaracion (Avisos) el sistema perfilarg al drea que brindaré el apoyo respectivo,

Firmado Electrénicamente en Delegacién
/o Oficina Central
6/06/2025 10:26:43 Fecha de emision: 27.03.2024
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Comisidn Federal de Electricidad®

IGLESIAS MARTINEZ ARELI

XICOTENCATL 17 CP.80620
HDA LA ESTRELLA

Comision Federal de Eleciricidad
Av. Paseo de la Reforma 164, Col. Judrez,

Alcaldia: Cuauhtémoc, Codigo Postal: 06600,

Ciudad de México. RFC: CFE370814QI0

TOTAL A PAGAR:

$237

(DOSCIENTOS TREINTA Y SIETE PESOS M.N.)

AMAXAC DE GUERRERO 021C.P.90620
AMAXAC DE GUERRERO, TLAX.

NO. DE SERVICIO:231160700710
RMU:90620 16-07-07 XAXX-010101 003 CFE
CUENTA:12DV02M101240750

LIMITE DE PAGO:23 JUN 25
CORTE A PARTIR:24 JUN 25

TARIFA:01NO. MEDIDOR:G05FWY

MULTIPLICADOR:1
NO HILOS:1

PERIODO FACTURADO:07 ABR 25-06 JUN 25

Lectura anterior
Wedida B8 Estimada [

Lectura actual
Medida B @l Estimada I

Total Precio
perioda (VIXN)

Concepto Subtotal

Energia (kWh)
Basico

150

1.079
1.310

161.85

Intermedio 43.23

Este gréfico refleja tu nivel de consumo. A menor uso, mayor apoyo. Subtotal

Costos de la energia en el Mercado Elécirico Mayorista

Desglose del importe a pagar

CATLERG S S/kwW kWh Imparte (VX1) Concepto Imnorte (X1
Suministro 61.62 0.00 0.00 61.62 Energia 205.08
Distribucién 0.00 0.00 273.18 273.18 VA 16% 32.81
Transmisidn 0.00 0.00 33.10 33.10 Fac. del Periodo 237.89
CENACE 0.00 0.00 1.19 1.49 Adeudo Anterior 256.03
Energia 0.00 0.00 163.54 153.54 Su Pago -256.00
Capacidad 0.00 0.00 98.27 98.27 Total 237.93
SCnMEM(1) 0.00 0.00 113 s 1.13

Apoyo Gubernamental 416.94

Fecha, hora y lugar de impresion:26/06/2025 10:45:38hrsCALLE FERROCARRIL NORTE No. 17178/NCOL. CENTROSANTA ANASANTA ANA CHIAHUTEMPANTLAXCALAMEXICOCP 90800

(1) SCnMEM: Costos relacionados con los servicios del Mercado. (2) DAP: Derecho al Alumbrado Pdblico. (3) Cargos o créditos: Diversos conceptos que se pueden incluir en el aviso recibo relacionados con el suministro.

90620 16-07-07 XAXX-010101 003 CFE

@ -"ontlgo SO0
01 231160700710 250623 000000237 9

< -

E (DOSCIENTOS TREINTA Y SIETE PESOS M.N.)
[ 12DV02M101 240750Repamr
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Instituto Mexicano del Seguro Social

Asignacién o Localizacién de Nimero de Seguridad Social

Tarjeta de Numero de Seguridad Social

Fecha: 26 de junio de 2025
Folio de la solicitud: 17509541911451431022058

Instituto Mexicano del Seguro Social

A MARTIN ESPINOZA PALACIOS
tu Numero de Seguridad
N % Social es: 61038002715

- Asociado a la CURP:
' EIPM800325HTLSLRO1

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 Social y sus Reglamentos; la individualizacién 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 patrén.

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 Ahorro para el Retiro. También puedes hacerlo via electrénica en: www.consar.gob.mx en la seccion "SAR en
linea". Recuerda que es un dato que solicitara tu patrén o empresa al momento de contratarte,

Cadena original: [lInvocante:portalimssdigital| Tipo de trédmite:Asignacion de NSS|Fecha:26 de junio 2025,
10:09:51|Folio:17509541911451431022058|RFC:[Nombre o Razon Social:MARTIN ESPINOZA
PALACIOS|Curp:EIPM800325HTLSLRO1|NGmero Registro Patronal:|Ndmero de Seguridad Social:61038002715]|

Seflo Digital: 13eeSvDTDIIOkcry5cmr25)6dTOBNKACKNImCwnencW1Zkme2W4NOWSsx/rr1yTA7qwBGr5t+5DQXVIBNblibx0DamC
K+CtpSPQQWHVWh2/EFUIB128hKGOhbWibj4 NWiOMxQ30jmwealUmnnhrriwSOXCDe3L 31ZvQrqRuaVwfHxrsrOHWIy

Secuencia Notariak  e1f93c9e-d42c-4c71-9b40-a0e1020e8c07
Ndmero de Serie: 00000000000000000001

Contacto
2 [ Paseo de la Reforma 476, PB.
MEXICO coTHER D) Col. Judrez, Delegacién
SRS & Buiors Busacatorts Cuauhtémoc CP. 06600 México, DF.
IMSS Tel. 01 800 623 23 23

http:/ /atencion.contactoimss.com.mx

Hoja1del






B El

Instituto
Tecnologico de Tlaxcala

Otorga la presente

©®NSTAN@54

A Martin Espinoza Palacios

Por asistir al 2do. Congreso Internacional en Computacion Aplicada titulado
“Sistemas Computacionales Aplicados en la Robatica y Astrofisica Espacial”

“Al Hombre por el Hombre”
Tlaxcala de Xicohténcatl, a 18 de abril del afio 2002.
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Lic. Felipa Cortés Morales




ESTADOS UNIDOS MEXICANOS

i1 S

EGISTRO DE POBI

Clave:

IEMA840328MPLGRRO7

Nombre:

ARELI IGLESIAS MARTINEZ

Fecha de inscripcién - Folio Entidad de registro
27/02/1998 10835899 PUEBLA

CURP Certificada; verificada con el Registro Civil
121194198800516

z

AREL! IGLESIAS MARTINEZ

PRESENTE B Ciudad de México, a 11 de febrero de 2018

Desdozou.aldamdzoalaitbnﬂdadesiémagmdoenmestaConsﬁmdén.EnlaSecrelnriadeGobemaciénnabajarrmlodos!osdiasparagaranﬁzarque
hsybsmﬁcummndemdmmom;ydaestabrmapuedanacooderdamaneraméssena‘uaatrémitesysefvi'cids:

Enesasenﬁdo.nueshoob}eﬁvoesquadusnyadopdmdalaClavaUnicadeRegistmdePobladon(CURP)pennitaalapobladbhtemrunasolaﬂavede

acceso a servicios gubernamentales, ser atendida répidamente y poder tealizar trémites 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 proteccién de los
datos personales. En este marco, es importante que verifiques que la informacién 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.
ALFONSO NAVARRETE PRIDA

SECRETARIO DE GOBERNACION
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de los derechos de acceso, rodiﬁo-don,mouhciényopoddén.d_ibenmdizameoorﬂmmalaLameﬂaldeProtecuondeDabsPersona&esen
Posesién de los Sujetos Obligados, y demas normatividad aplicable. Para ver la versién integral del aviso de privacidad ingresar a https.//renapo.gob.mx/



Puebla, Puebla a 28 de diciembre del 2018

A QUIEN CORRESPONDA:

Por medio de la presente, hacemos constar que el C. ESPINOZA PALACIOS MARTIN
labord en esta empresa, en el departamento de VENTAS APIZACO BBO BPU desempefiando
el puesto de VENDEDOR JUNIOR Ingresando el 27 DE OCTUBRE DE 2016 al 04 DE
OCTUBRE DE 2018 tiempo durante el cual demostré eficiencia, capacidad y responsabilidad
en el desemperio de sus labores.

Se extiende la presente CARTA DE_RECOMENDACION para los fines y tramites que el
interesado juzgue conveniente.

Sin mas por el momento, me despido deseandole todo genero de éxito en sus actividades
laborales.

ATENTAMENTE

AN .’; =;§-'§ :
LIC. LIZBETH/ESQUIVEL ESQUIVEL Lo O
SUPERVISOR DE PERSONAL V6N
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