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SUBSECRETARIA DE ADMINISTRACION Y FINANZAS

Secretaria de
DIRECCION GENERAL DE ADMINISTRACION DE PERSONAL

Educacién Guerrero
DEPARFAMENTEOIDESERVK]OSALPERSONALYRELAOONESLABORALES
OFICINA DE HOJAS DE SERVICIOS
HOJA UNICA DE SERVICIOS
DATOS DEL TRABAJADOR: d
NOMBRE COMPLETO
MACIEL ‘ ESPINO MANUELA : MAEM6401101E5 MAEM640110MGRCSN02
APELLIDO PATERNO APELLIDO MATERNO NOMBRE(S) R.F.C. HOMONIMIA C.U.R.P.
DOMICILIO:
Educadores llustres No.116 Unidad Magisterial 40830 Petatlan Guerrero
CALLE, AV., CALZADA, OTROS NUMERO EXTERIOR O INT COLONIA O LOCALIDAD(S) C.P. " CIUDAD ESTADO
PERIODO DE APORTACIONES AL FONDO DEL ISSSTE:
FECHA DE INGRESO FECHA DE BAJA
01-01-1990 PRIMERO DE ENERO DE MIL NOVECIENTOS NOVENTA 15/07/2019 QUINCE DE JULIO DE DOS MIL DIECINUEVE
CON NUMERO CON LETRA (dia, mes y aio) CON NUMERO CON LETRA (dia, mes y afio)
MOTIVO Y FERIODO EN QUE OCURRIO LA(S) BAJA(S), REINGRESO(S), LICENCIA(S), Y/O SUSPENSION(ES).
PERIODO OTROS
C'}’TEESGTSR?A PAGADURIA(REGIST| ¢ = o~ | QUINQUENIO O | PERCEPCIONES
MOTIVO DEL AL (NOMBRE RADA ANTE EL COTIZABLE |~ PRIMA DE SUJETAS A TOTAL ($)
- . ISSSTE) ANTIGUEDAD | APORTACIONES
DIA |MES |aO0 |DIA |MES [afi0 |CODIGO Y NIVEL) DEL ISSSTE
NO TUVO '
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SECQH;RM TITUCLARDE VENTANICLEA UNICA DET:
EPEACION uus%ﬂ&\ﬂf““ AL PERSONAL REGION rnQ’rA GRANDE
SIS TSUA N TE GHA! /}»f‘/t’ /—l;
OBSERVACIONES: - s PENERTRAILLA URT % '
: PROFR. CESAR'NO 15 DA VAZQUE
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PERCEPCIONES QUE APORTARON AL FONDO DEL

ISSSTE s EG U RO S OFICIO No. 1.4.1‘0.0.3/H.5./20]_.9/3632
PERIODO 1 , OTROS
PUESTO O CATEGORIA (NOMBRE | PAGADURIA(REGISTRADA | SUELDO QUINQUENIO'Q | PERCEPCIONES
e i CODIGO Y NIVEL) ANTE EL ISSSTE) COTIZABLE ialole SUJETAS A TOTAL ($)
- — ANTIGUEDAD | APORTACIONES
DI_A MES | ANO | DIA | MES | ANO ‘ DEL ISSSTE
o1 f o1 | 18|31 12| 18 A01806 1200 | $7.190.22 $136.00 $ 7.190.22
| ANALISTA ADMINISTRATIVO s : ; e
o1 | o1 | 19 ] 15| o7 | 19 - NS:03 7,339.92 ' 136.00 7,475.92

BAJA POR JUBILACION DIRECTA A PARTIR DEL 15-07-19

CLAVE: 11007 1213 00.0 A01806/200600
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s cw@eﬂ\ MACIEL ESPINO
CHILPANCINGb“GRO A 16 DE JULIO DEL 2019

10S SE FORMULA DE CONFORMIDAD CON LA LEY DEL INSTITUTO DE SEGURIDAD Y SERVICIOS SOCIALES DE LSO TRABAJADORES DEL ESTADO Y LA LEY FEDERAL DE
VAS DE LSO SERVIDORES PUBLICOS

2. NO ACEPTARA ESTE DOCUMENTO CUANDO NO CONTENGA SELLO OFICIAL, PRESENTE RASPADURAS, ENMENDADURAS O CUANDO LA FIRMA DE LOS RESPONSABLES DE SU EXPEDICION NO ESTE
RECONOCIDA ADITE EL INSTITUTO DE SEGURIDAD Y SERVICIOS SOCIALES DE LOS TRABAJADORES DEL ESTADO



OJGUEDA VAZQUEZ

e e e cretaria de No. DOCTG FECHA CLAVE DEL CT
PORIERHD DL LS"“F;; e, d s FORMATO UNICO DE PERSONAL |
GiiERpesns E ucacién Guerrern UNIDAD ADMINISTRATIVA %S;vﬁ;/ 2019 16/ JUL/ 2019 12DES01470
2015 - 202 % )
L FILIACION CURP 1 APELLIDO PATERNO APELLIDO MATERNO NOMBRE SEX0 | E CIVIL
| MAEMEADYLOAES | MAEMEAOLIOMGRCINO2 | MIACIEL ESPING MARUELA [
i FOLIO PUESTO ANTIGUEDAD REGISTRO GUIONES OTROS CT. HTS[ OTROS CT HTS
. GOB. FED. { SEP { RAMA TITULO i LICENCIATURA | { ’
% D 5
F3.03585-2019 11990101 ! ! I |
CLAVES DE PAGO ; PO PERCEPCIONES EFEC. PLOZA EFEC. PLAZA ACT OF. DE AUT.
_figA U SU CATEGGRIA HORAS PLAZA ALTS. {TITULO DE LA PLAZA
MOVIMIENTOS
TP | . PLAZA(S) A MCDIFICAR EFECTOS DATOS DEL (LOS) SUSTITUTO (5)
MOV e PLA, U SU_{CATEGORIA  JHORAS  [PLAZa NCM ~ {DESDE HASTA  |PATERNO  MATERWO  NOMBRE (5) FILACION  |MOT  |EFECTOS iNo. DOCTO
05 EE] 11007 {12 13 [a01g0s 00.06 11067 1213 00.C AR18BE/2008600 201814
CERTIFICO QUE LA PRESENTE ES COPIA
FIEL DE LA OR{GINAL QUE{CONFRONTE
ATENTAMENTE
TITULAR DE VENTANILLA-UNICA DE
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SE HACE CONSTAR Q_UE EL TRABAJADOR
PROTESTA DESEMPENAR LEAL Y
PATRIOTICAMENTE EL PUESTO QUE SE LE

CONFERIDO Y GUARDAR Y HACER GUARDAR LA
CONSTITUCION POLITICA DE LOS ESTADGS UNIDOS

HA EMPLEO

DECLARO BAJG PROTESTA DE DECIR VERDAD QUE

ME ENCUENTRQ DESEMPENANDO OTRO
O COMISION DENTRO DE OTRA ENTIDAD

DE LA ADMINISTRACION PUBLICA FEDERAL.

i & MEXICANQS Y LAS LEYES QUE DE £ELLA EMANEN.

Jefe dLH\P\')Brﬂ WNES e Sele; clon y Contratacién de Personal Astracion de Personal ) INTERESADO
HOMBREPARTAMENTO DE SELRG F‘@. rmmv re Sénchez Espinoza NOMBRE: o bz MANUELA MACIEL ESPINO
FIRMA: a7 40k PES ORI, S FIRMA: LA
FECHA: 16 de julio del 2019 \ 16 de julio del 2019 FECHA: | 16 de julio del 2019




ENTIDAD FEDERATIVA NOMBRE NOMINA No DE COMPROBANTE
GUERRERO MACIEL ESPINO MANUELA ORDINARIA 1363381
CURP RFC CLAVE DE COBRO CARRERA MAGISTERIAL
MAEM640110MGRCSNO02 MAEMB401101E5 07121300.0A01806200600
FECHA DE PAGO PERIODO DE PAGO PERCEPCIONES DESCUENTOS LIQUIDO
15/07/2019 01/07/2019 15/07/2019 4,561.79 823.80 3,737.99
NUMERO DE SEGURIDAD SOCIAL CUENTA BANCARIA CENTRO DE TRABAJO
80926464845 002282903492521036 12DES01470
PERCEPCIONES DEDUCCIONES
CODIGO DENOMINACION IMPORTE CODIGO DENOMINACION IMPORTE
38 AYUDA DE DESPENSA 140.72 L SEGURO DE RETIRO, CESANTIA EN EDAD AVANZADA Y VEJEY 228.85
07 SUELDO BASE 3,669.96 01 IMPUESTO SOBRE LA RENTA 386.02
BA COMPENSACION GARANTIZADA 33.76 58 CUOTAS SINDICALES 36.69
A5 PRIMA QUINQUENAL POR ANOS DE SERVICIOS EFECTIVOS 68.00 77 SEGURO COLECTIVO DE RETIRO 395
SD AYUDA POR SERVICIOS A LA DOCENCIA 56.16 2L SEGURO DE INVALIDEZ Y VIDA 23.36
79 ASIGNACION DE APOYO A LA DOCENCIA 464.79 3L SERVICIOS SOCIALES Y CULTURALES 18.68
44 PREVISION SOCIAL MULTIPLE 71.79 4L SEGURO DE SALUD 126.15
46 AYUDA POR SERVICIOS 56.61
FOLIO FISCAL

COEB2099-3646-4395-B6A5-34307BCO3EAD

SELLO SAT
idDovCoF2g4PJgiXkRHe3psOe6Q+4nQVFXXhEBpGZUbuYSEAKS4 F2WqK/nham8MBJbGIZxH1 WOWNhPMFYMZGQAGMgaRKZIEYAYFUg+3|
LpOlCuLhnMrnUyJVFiIzMotDZleIEQJUVm4KSOPeRPhSQ 1JY9InCjzVB3tFhNIfP7CwF6xLz2ZARdH5H1 DmFKA/WaCHI8INsylJGKzDotuledg.
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DGFU3KmvT BycBLXZKKFnyOzV4+UVpSZAtaoCGTFseTYJvCi/vSQY
XrN4eOROhqQyLOoXNAzksOWyXviiTCfizZrUBdl IVNCpLIJhmL4CY S/X

SELLO DIGITAL

=1vaXzPCMEOQga2HyUTbleyUc52G 1 ZBCDASUWWEXRF3AtZdKwQGpMs|
aSPpoHGDINS1 +/BI8anE/ijwMyrmR+LMgSNwaB7aICyezu255Gpers
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NUMERO DE SERIE DEL CERTIFICADO DEL SAT

J0001000000403258748




