Estudio socio-econdomico.

DECLARACIONES: b

hii SIOAD POLUITE HEE
Fecha:
21002027
Nombre:

AGUERCS GONZALEZ JORGE ENRIQUE

Matricuia:

1321142392

Sexo:r

Hombre

{g‘!g?; SEEES——
AUGJ030510HDFGNRAS

Numere de seguro social:

62180361396

Fecha de nacimiento:®

dd/mm/aaaa m



Nombre de la empresa para la gue laboras:

Refresguera Pascual

Tipo de empresa:

UMedizna

(Grande

Fecha de ingreso:

ded/mm/aaaa 0

Cargo:

Ingreso mensual:

i

Direccion (Calle, Numero, Colonia, Municipio, C.P, Estado):
Prolo Mexitn

acion & de Mayo

Nembre de jefe inmediato:

i &

a1 ine Rafasl Hernandesz

Numero telefonico:

&) 55 59288670



Direccion de su escuela de nivel medio superior de procedencia (Calle, Numere, Colonia, Municipio, C.P, Estado:™”

5 de Mayo #10. Colonia Fe

Centro Tecamac, CF ; B0

clual?:

JLuentas con emplee™®




Lugar de nacimiento segun acta de nacimiento:™

a tu lugar de nacimiento. e Tecamad £Edo. Mex

MNacionalidad:*

Numero de casa*

i ingresa tu numero de casa. €): 55 59388670

Nombre de la persona de contacto en caso de emergencia (Nombre (s)/Apellido Paterno/Apellide Materno):*

nire (syapellido Paternc/Apeilido Materno)

de emergencia:®

s AR -
&1 wiaglfe




Numero de nifios (as) que viven en ty casa”

Numero de adultos que viven en tu casa:”®

()

&
g D

Numero de adultes mayores que viven en tu casa™

2.2, Thombrede 83y 1w

JLa colonia en donde vive se encuentra urbanizada?:*

JCuenta con uno o mas de los siguientes bienes? Puede marcar mas de una opcion:™




Marca los alimentos que consumes semanalmente (puede marcar mas de una opcion):®

[verduras

lerutas

Nombre de escuela de nivel medio superior de procedencia:®

oY
Y

8T TECAMAC

i
b




En caso de tener un negocio propio, ;Que giro es?;

el giro comercial |

{JRechazo cero

OEquiv

aencia




erer;{cin (C'aile?}:* ’ o

el Prolongadcion 5 de Mayo )

Direccion (Mz, Lt ™

Direccion No. Ext. No. Int..* ;,

el EXL il Int 12

Colonia:®
e Felipe Villanueva
Cp*

Municipio:* - )

e Tecamac

Referencia de la ubicacion del domicilio:*

21 Enla esquing, a un lado del parque



Tipo de sangre:®

Si su respuesta fue sfirmativa, sedalar desde que fecha lo consume:

s meses




;iTiene hijos?:™

Nombre y edades hijos sexo masculino:

2i (Nombre (syapellide Paterno/Apeliide Materno), edad 8

Nombre y edades hijas sexo femenino:

e iNombre (syApellido Paterno/Apeliido

e (Noembre (s)/Apellido Paterno/apeliido Matermo)

Aaterno) edad &

dre (Nombre (s)/Apellido Paterno/Apellido Materno):™

Escolaridad del padre:®




Ocupacion del padre: ™

cSuelde mensual del padre?:

e £
25 6,000

Nombre de la madre {Q{g@é{e (s)/Apellide Patemafﬂgg!{{;{qﬂﬁa Wlfir_n_g}:*

el (Nombre (siApellido Paterno/Apeliido Matermao)

Escolaridad de la madre:*

(Usecundaria

S +

Oviivel medio superior
UNivel superior
Unlaestria

P 2
LADocerads




JSuelde mensual de la madre?:

i 5,000

-

wombre (sizapellido Paterno/Ape

o Materna)

Escolaridad del hermano(a):




Nombre cq@g{g{??’e a quien nombra tutor(a) {Nambre {s};’.ﬁpe{{{do Pg{g{g‘r‘o/Ape}iido rMaternok*

-3

(Nombre (syApellido Paterno/Apeliido Materna)

Parentesco con tu tutor (ai™

ap Madre

cCuentas con algun programa de apoyo social o beca?*

De ser afirmativa tu respuesta anterior indica el nombre del apoyo beca:

rEz

ca Benito Jus




