
Constancia de Recepción del Certificado Digital del Número Patronal de Identificación
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04 de marzo de 2019

A T E N T A M E N T E

Nombre, denominación o razón social:

Registro Patronal:

Número Patronal de Identificación Electrónica:

LUISA MARIA RUIZ VARGAS

A6215457107

A6215457107
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 C. Subdelegado del Instituto Mexicano del Seguro Social

Presente

El que suscribe C. RUIZ VARGAS LUISA MARIA, con Registro Federal de Contribuyentes (RFC):
RUVL810825597, con Clave Única de Registro de Población (CURP): RUVL810825MCSZRS01 y señalando
para oír y recibir notificaciones el domicilio fiscal ubicado en 9A SUR  503, OBRERA, CHIAPAS, TUXTLA
GUTIERREZ, TUXTLA GUTIERREZ, 29080,  así  como la d i recc ión de correo e lect rónico:
tesorer ia@matr ix .com.mx.

A través del presente, manifiesto bajo protesta de decir verdad que recibí del Instituto Mexicano del Seguro
Social, el archivo correspondiente al Certificado Digital, el cual me fue entregado en el dispositivo de
almacenamiento electrónico por mí presentado para tales efectos, por lo que queda bajo mi absoluta
responsabilidad el resguardo, confidencialidad, uso y manejo del mismo.

Acepto que los trámites electrónicos y actuaciones electrónicas realizados con el Número Patronal de
Identificación Electrónica (NPIE) y Certificado Digital son de mi autoría y producen los mismos efectos jurídicos
que los realizados con mi firma autógrafa.
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