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Instituto Mexicano del Seguro Social

Asignacién o Localizacién de Nimero de Seguridad Social

Tarjeta de Ndmero de Seguridad Social

Fecha: 05 de abril de 2023
Folio de la solicitud: 1680712240139863245345
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Instituto Mexicano del Seguro Social ;

LUIS ANGEL RIVERA OLVERA!
tu Nimero de Seguridad,
Social es: 05179367189,

' Asociado a la CURP:

| RIOL930502HTLVLSO4 _ BN
L | Imprime y recorta 74

nte e intransferible y se asigna para el control del registro de los trabajadores 0 sujetos de
en dinero se otorgaran cuando hayan cumplido con los requisitos previstos en la
las Administradoras de Fondos para el Retiro (AFORE) y el
r4 durante el periodo en que se encuentren Inscritos con

Este Nimero de Seguridad Social es unico, permane
aseguramiento y sus beneficiarios; las prestaciones en especie y
Ley del Seguro Social y sus Reglamentos; la individualizacién de los recursos en
Instituto del Fondo Nacional de fa Vivienda de los Trabajadores (INFONAVIT) se efectua

un patron,

Ahora que cuentas con tu Nemero de Segurida
depositaran tus aportaciones de Ahorro para €
linea®. Recuerda que es un dato que solicitard tu patr

d Soclal, no olvides acudir a la AFORE de tu preferencia a registrar tu cuenta individual donde se
I Retiro. También puedes hacerlo via electrdnica en: www.consar.gob.mx en la seccion “SAR en

én o empresa al momento de contratarte.

ortalimssdigital|Tipo de tramite:Asignacion de NSS|Fecha:05 de abril 2023

Cadena original: ||Invocante:p ,
1ﬂ:30:4DIFaIm:1630?122401393%324534SIRFC:]Nnmbre o Razon Social:LUIS ANGEL RIVERA
DLVERAFCurp:R[ULQSDSDEHTWLSMJNumem Registro Patronal:/Ndmero de Seguridad Social:05179367189]|

Sello Digital: PosvalbiyxIYalF+8YYTLQg/GaneWZOhhWCr4vHNISVN4k8DZ(TYKnCWhzB7Q/KHWDXRNFUWT 792X 1xeN1isrkUCq
5 3hCoUmisDSILulIGuUgd4 1QgGs 3gfoKDCaTRY40hOVEKqdOIXJRznOVS Z58qgs3GdwP6UPIVenSskMcZ SriXzBp2Fm3zp

Secuencia Notarial:  34fel27b-7f1e-40b0-ab9f-23536ad4 8aaf
Namero de Serie: 00000000000000000001
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Tel, 01 800 623 13 23
hitp//atencion contactoimss.commy
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CEDULA DE IDENTIFICACION FISCAL

Gl
~Hacienda | g@saAT

RIOL930502A21
Registro Federal de Contribuyentes

LUIS ANGEL RIVERA OLVERA
Nombre, denominacion o razéon
social

idCIF: 16030198338
VALIDA TU INFORMACION
FISCAL

Datos de Identificacién del Contribuyente:

CONSTANCIA DE SITUACION FISCAL

Lugar y Fecha de Emisién
TLAXCO, TLAXCALA A 27 DE SEPTIEMBRE DE 2025

RIOL930502A21

RFC: RIOL930502A21
CURP: RIOL930502HTLVLS04
Nombre (s): LUIS ANGEL

Primer Apellido: RIVERA

Segundo Apellido: OLVERA
Fechainicio de operaciones:
Estatus en el padrén:

Fecha de ultimo cambio de estado:

Nombre Comercial:

Datos del domicilio registrado
Cédigo Postal:90250
Nombre de Vialidad: 2DA CDA FRANCISCO SARABIA
Numero Interior:
Nombre de la Localidad: TLAXCO

Nombre de la Entidad Federativa: TLAXCALA

SUSPENDIDO

14 DE ENERO DE 2014

28 DE FEBRERO DE 2021

Tipo de Vialidad: CERRADA (CDA) O PRIVADA (PRIV)
Numero Exterior: 56

Nombre de la Colonia: TEPATLAXCO

Nombre del Municipio o Demarcacién Territorial: TLAXCO

Entre Calle: CARRETERA TLAXCO APAN KM1

Pagina [1] de [2]

Hacienda

Secrataria de Hackanda y Créditn Publica

o0

Contacto
Av. Hidalgo 77,col. G L,¢-FF:'C,. C.P. 06300, Ciudad de Mexic
Atencion telefonica o uier parte del pals

I‘» a‘\.__.l-l 55627 22 728 y para el exterior del pais
52) 55 627 22728

(8]




Y Calle: 1RA CDA FRANCISCO SARABIA

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 disposiciones fiscales y legales sobre confidencialidad y proteccién de datos, a fin de ejercer las facultades
conferidas a la autoridad fiscal.

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

"La corrupcion tiene consecuencias jdenunciala! Si conoces algun 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 movil o www.gob.mx/sfp".

Cadena Original Sello:

Sello Digital:

|12025/09/27 13:51:59|RIOL930502A21|CONSTANCIA DE SITUACION

FISCAL|200001088888800000031|U2FsdGVkX19fdm4hM1u436GaJlGitzyC042gJsbiolriZ6u/KHVHhrU9L+b5SiK

J4)|
DGjYaM+yHyU+RtcZQYgQgwedPTbNtaib8gjdBZulVSkP71X8pXIkBsqv8050jyAxzE6DONWLWOzZVMWSGVx6ec

ZhR6CYR3i3xqt+zwpaS1rrZIWalKb8xBhlYpOszIuwOlsy4PHITA95N]7tzuhec48pRT SaP5HSIMSDxUJ1dR2g=

Pagina [2] de [2]

Hacienda

Secrataria de Hackanda y Créditn Publica

Y

Contacto

Av. Hidalgo 77, col. Guerrero, CP. 06300, Ciudad de Mexico
Atencion telefonica desde cualguier parte del pais
MarcaSAT 55 627 22 728 y para el exterior del pais

(+52) 55627 22728



Comision Federal de Electricidad
Av. Paseo de la Reforma 164, Col. Judrez,
Alcaldia: Cuauhtémoc, Codigo Postal: 06600,

camfsldn Fedeml\‘ de Efecfﬂcjdad ) Ciudad de México RFC: CFE3708140i0

MARQUEZ HERRERA MARIA FERNANDA '07ALAPAGAR

CALLE FCO SARABIASN CPS0 $1 62

COL TEPATLAXCO (CIENTO SESENTA Y DOS PESOS M.N)
TLAXCO 022C.P.20250
TLAXCO POSTAL, TLAX.

NO. DE SERVICIO:232110100751

RMU:90250 11-01-20 XAXX-010101 002 CFE
CUENTA:340V02N923436540

LIMITE DE PAGO:07 SEP 25
CORTE A PARTIR:08 SEP 25

TARIFA:01NO. MEDIDOR:B3WEA4

MULTIPLICADOR:1
NO HILOS:1

PERIODO FACTURADO:23 JUN 25-21 AGO 25

Conceplo Leclura actual Lectura anlerior Total F_‘lecin Sublotal
Wedids EWEstimads I Medida EW estimada R penudu (MXN) (MXN)
Energia (kWh) 6,052 5824 128
Basco 128 1.087 13913
fste grafico refleja tu nivel de consumo. A menor uso, mayor apoyo. Subtotal

(qu_ O ——

Coslos de la energia en el Mercado Eléclrico Mayorisla Desglose del importe 2 pagar

Canceplo 5 Shw $AWh Importe (MXN) Conceplo Importe {MXN)
Suministro 61.62 0.00 0.00 61.62 Energa 138,14
Distribucian 0.00 0.00 181.08 191.08 VA 16% 2226
Transmisidn 000 0.00 2316 23186 Fac. del Periodo 161.40
CENACE 000 0.00 0.83 083 Adeudo Anterlor 180 64
Energla 0.00 0.00 11182 111.62 Su Pago -180.00
Capacdad 0.00 0.00 71.42 7142 Total 162.04
SCnMEM(1) 000 0.00 0.78 0.78

Apoyo Gubernamental 321.38

Facha hoes y luger de rprasion 250020005 10 52 00nmCALLE PORAAD BOMNLLALICOL CERTROTLAXCOTLAXCOTLAXCAL AMENCOCF S0250
(1) SCAMEM: Cestes relacorates con los servicios del Marcado, (2) DAP: Derecho al A umbrade Pib ico. (3) Cargos o créditos: Diversas canceplos que se pueden inc uir en & avise recibo relacionados con ¢l sumnistra

t-contigo @@ G O

—

90250 11-01-20 XAXX-010101 002 CFE
01 232110100751 250907 000000162 0

=
A1 U ORRATTE VN — 2

E [ 34ADVO2NO23436540Repartlr
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: Nombre

b

‘ LUIS ANGEL RIVERA OLVERA

i g

’g; Entidad de registro: TLAXCALA

g8 . GOBIERNO DE .. s OBERNACION

L MEXICO b :
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129034199300491

LUIS ANGEL RIVERA OLVERA

PRESENTE Ciudad de México, a 13 de octubre de 2025

El derecho a la identidad esta consagrado en nuestra Constitucion. En la Secretaria de Gobernacidon 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 proteccion 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
construccion de un registro fiel y confiable de la identidad de la poblacién.

Agradezco tu participacion.

ROSA ICELA RODRIGUEZ VELAZQUEZ

SECRETARIA DE GOBERNACION

Estamos a sus 6rdenes para cualquier aclaracion o duda sobre la conformacion de su clave en TELCURP, marcando el 800 911 11 11

La impresién de la constancia CURP en papel bond, a color o blanco y negro, es validay 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 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 Nacional
de Poblacion e Identidad (RENAPO) de la Secretaria de Gobernacion. La persona titular de los datos personales podréa ejercer sus derechos ARCOP a través
de la Unidad de Transparencia de la Secretaria de Gobernacién, enviando correo electronico a unidad_transparencia@segob.gob.mx o de manera personal
en la calle 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



| strlwidion a

ELTORO

F iy e e, ST W e -@;

i o "-i | L !;;'-. ] *t-'l EN AT 0t L RN R R A —

Cuestionario COVID-19

res y de nuestros prestadores

En Distribuidora El Toro S.A. de C.V. la salud de nuestros colaborado
astionario con la finalidad de

de servicios es primordial, asi que hemos elaborado este pequefio cu
proteger la integridad fisica de todos.

1 -Edad: 32 Anos
5 Genero: Moscoling

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

NO Ningune.

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?

No

5.-Algun familiar cercano o amistad con la que hayas convivido en los Gltimos 15 dias ha sido
diagnosticado con COVID-19 6 presentado algan 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 Ia informacién brindada se realiza bajo protesta de decir
acreedor de las sanciones que con motivo de su falsedad u omision

verdad, so pena de ser
se pudieran generar en contra de la empresa.

Nombre y Firma del Colaborador: |-UTS Angel Riveca Olgra
Fecha de realizacion del Cuestionario:
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Solicitud de Empleo

Fecha /3 1 /(1 2025

Puesto que solicia: Pﬂ"‘ £ U_Eﬂli_ﬁ__

Speldo mensual
Mota: La informacion aqul proporcionada seri tratada
confidencialmenta :

DATOS PERSONALES -
~ _ApelidoPatemo [ ApelidoMatemo | ombre (s) Eded | Estatura | Peso EEE'H"“E'“'
Bt oluece L is Age i%ﬂpm.ﬂ.’Tiﬁ:ﬁjﬂééS@iﬁ—a o

i Casa: 24111
9da Cda Franusco Sarabic. 56 TEp::thsxm Tlexco Tlox | Qg250 | cet 541 1362137 | M
F&é:m de Nadmiento E_pgum uaci-.m}anm Harf/imw Vive con:  Sus Paﬂma EuFamE Eﬂnﬂ
2-05 -) [ EXTCANE . :
MNimera de sagu.ﬁd:ﬁ%ﬁ — l’_@g‘;ﬁu Jﬁaﬁuﬁ'ﬁm_a'[ﬂ-“‘ﬂﬂi ¢ Tiene licencia de manejo? Regisiro Federal de Enrmhu;:%liﬂ
imai.231703@gmail-com | S| TR10L930502

4 Como considera su estado de salud actual?

Bueno ﬁ Regular 0O Malo

@ 5i 0 No H

;Padece dae alguna enfermedad cronica?

ZCusdl?

¢Que deporte rmcﬁ:a? I ;Perienece a algin club social o Deportivo? ‘ ¢ Cudl es su pasatiempo favorito?

po €1 Fﬁi‘a‘iﬂtici‘.

Fu+bﬂ l"\j 0 Juggr- ‘lebc. |',r ‘l'TEm

4 Cudl es sumeta en la vida?
Estabihidad Fincncicre Y _h_*::afimf Ceonon L ]
T e T o e o Ocpacen

Padre

A.-lgel Revere Acoyo /
ﬁa\:&.’eSUﬂﬂﬂl O lvere. |'|E-|'" e / F"ﬂ%"&ﬂ} Sﬂ(g_b’,’:.. ﬂﬂxga']:ﬂﬁ{ Gﬂmﬂrcrﬁ-n‘lG
EITE? Cyrel Escaloate |~ & dfé EI“L"‘EI{ME;:;'%ﬁgyiﬂ{‘i‘;;‘ ComercTants
Tﬁ;?ﬁh&o Rrwsre Curel |~ | Estudicate
Ton Mokics River Currel |~ E-_:,%udmnle .
Mombre Hija (o) | -

_ ESCOLARIDAD
Nombre de la Escuela Ijiw:_a::lﬁn _ u:eﬂna_a 3 Aflos Documento Recibido

e o Oraz Odez | Tlaxco Tloweala 1999 00s| 6 | Certifs cado
Francsco Ville Tlaxco T axcele.  fwos 2008 3 | C ardifrcado

EIDIE’:HHT 04 Tl co Tlaweele PooB2011 | 3 QE{']‘T'F;CCJCJ
Pgﬁf-ﬁ?a C EPVA ﬂlﬂsﬂrz ceco 1 axeal Rkon 202 1 Wk Pj OMe
Estudios de Post grado ' -
Comercial U olras T
mm“m que efectia en la actualidad: —— I ) - |
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HNESIE

CONOCIMIENTOS GENERALES
Idiomas que domina: __ F<p 70 |
'Fundciones de oficina que domina: —
Paquetes de computo que domina:
| CTUAL Y ANTERIORES . .
Concepto Empleo aclual o iEIHI:JLEﬂ A Empleo anterior Empleo anterior Empleo antenar

ol Ado ymedio | 6 mMeses 9anos

Nombre de la Compatila Eﬁ”tﬂ ﬂ_zf-ﬁm ‘Fﬂﬂ_{&f _“ RD'L,IJE-.I Pi.ff.‘}itﬂﬁr

Direccion Tloxws Tloy Tloxeo (1o &

Teléfono n4) 488 2250 | 2413494402 | 24 6%%%5 il:{—dwr
Puesto que desempefiaba | B estor delobrama Preventc. Gigﬁﬁ, .{ 'ﬁ ui

Ultimo sueldo $3 7200 .~ 43,500~ 3 ,ﬂgmcimj‘r 7

Motivo de su separacidn Cubric I'm:,n,,f'::r:'f&l-&:f Terorine 1@?

Nombre de su jefe inmediato O.‘_ﬁ: G-r Gﬁhl‘icl o |Antonis Hemande | SﬁrgTQ Ef

Puesto de su jefe inmediato | & are)16 SuperuTso c Diceclor

DATOS GENERALES
2 ; Posee automdvil prapio? Marca Modelo
£Como se enterd de la vacanie TndEE‘Cj ND
» Tiene deudas?

LAlgin pariente trabaja en esta empresa’?

' Importe de la deuda

NO _
: ales a cudnto ascienden? : ;
2 Tiene otros ingresos? Describalos: i5us gasmr: mensu 3;3 s 00 .
D i Tiene crédito INFONAVIT? N O -
N +De cuanto es el descuento semanal de su crédito de INFONAVIT?

Vive en casa propia? \/"'

i Paga renta?

Renta mensual

+Puede vigiar? 5

Fecha en que podria presentarse a trabajar

[nMedicgo

Observaciones:

ins del entrevistador

nifiesto ba testa de decir verdad que la informacion
ngmmida en ejfp;ﬁeme es la verdadera, esto es, entre otras
cuestiones, mi condicién fisica, mis aptitudes y capacidades
teniendo conocimiento de las sanciones a las cuales puesc
sometido para el caso de declarar con falsedad

Momhbrae v Firma fel Solicitants

FS LIRS L LR L

LI TR
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Estados Unidos Mexicanos
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OLVERA~ > . | HERRERA ~ =~ "~

" Nacionalidad:

- i

e

Nombre(s): ;-;Eﬁrfjer.Apeliqu;{'
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_ Cédigo Civil del Estado de Tlaxca
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La presente copia cerlificada del acta de nacimiento es un extracto del acta que se encuentra en los archivos del Reg
uridicas aplicables, cuyos datos puedan ser verificados en la pagina https://www.registrocivil.gob.mx/ActaMex/Consul
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IRAIS CURIEL ESCALANTE

PRESENTE Ciudad de México, a 13 de octubre de 2025

El derecho a la identidad esta consagrado en nuestra Constitucion. En la Secretaria de Gobernacidon 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 proteccion 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
construccion de un registro fiel y confiable de la identidad de la poblacién.

Agradezco tu participacion.

ROSA ICELA RODRIGUEZ VELAZQUEZ

SECRETARIA DE GOBERNACION

Estamos a sus 6rdenes para cualquier aclaracion o duda sobre la conformacion de su clave en TELCURP, marcando el 800 911 11 11

La impresién de la constancia CURP en papel bond, a color o blanco y negro, es validay 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 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 Nacional
de Poblacion e Identidad (RENAPO) de la Secretaria de Gobernacion. La persona titular de los datos personales podréa ejercer sus derechos ARCOP a través
de la Unidad de Transparencia de la Secretaria de Gobernacién, enviando correo electronico a unidad_transparencia@segob.gob.mx o de manera personal
en la calle 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



COLEGIO DE BACHILLERES
DEL ESTADO DE TLAXCALA |

Otorga la presente

Constancia de Bachiller

" A:  RIVERA OLVERA LUIS ANGEL

- En virtud de haber concluido y aprobado las
- asignaturas correspondientes al plan de
- estudios vigente en esta Institucidn.

| ‘Lo anterior con fundamento en lo previsto en el
e S | articulo 2°, fracciones III y V de la Ley
que crea el Colegio. |

“Por la Cultura como Creadora de la Paz”

Dado en la ciudad de Tlaxcala de Xicohté;ncatl, a 8 de julio de 2011.
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Apizaco Tlaxcala , 20 de marzo del 2024

A quien corresponda:

Reciba un cordial y respetuoso saludo. A través de estas lineas deseo
hacer de su conocimiento que el Sr. Luis Angel Rivera Olvera . quien
laboré en mi organizacion desde 17 de mayo del 2013 hasta 19 de octubre
del 2022. es un ciudadano con una conducta intachable. Ha demostrado
ser un gran trabajador, comprometido, responsable y fiel cumplidor de sus
tareas. Siempre ha manifestado preocupacion por mejorar, capacitarse y

actualizar sus conocimientos.

Durante estos anos se ha desempefado como: Gerente Distribuidor . ES
por ello que, le sugiero considere esta recomendacion, con la confianza de
que estara siempre a la altura de sus compromisos y responsabilidades.

Sin mas nada a que referirme y, esperando que esta misiva sea tomada
en cuenta, dejo mi nimero de contacto para cualquier informacion de

interés,

Atentamente,

D

e ———————

Sergio Hernandez Texis
Texis Lideres que trascienden S.A de C.V

2411840487



