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Agregado Médico:

Consultorio:

Turno:
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Delegación:

Con derecho al servicio médico:

Fecha de publicación del formato en el DOF
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Datos del último patrón

Datos de Aseguramiento

Datos Generales

Homoclave del trámite

Nombre(s), primer apellido y segundo apellido:

NSS:

SI

OAXACA

HGZMF 002 SALINA CRUZ

Sexo:

Fecha de nacimiento:

Lugar de nacimiento:

CURP:

42169676998

JUAN CARLOS VILLA RIZO

VIRJ960506HMCLZN02

Hombre

MÉXICO

06/05/1996

MATUTINO

CONSULTORIO 2

1M1996OR

Vigente: 01/07/2026

Nombre o razón socialRegistro Patronal

D6810207326 INSTITUTO TECNOLOGICO DE OAXACA

A4088945100 SISTEMAS EN TECNOLOGIA DE INFORMATICA NORTIC

Homoclave del formato

DD MM AAAA

Constancia de Vigencia de Derechos

FF-IMSS-012

Detalle de vigencia

Estado Inicio de Vigencia Fecha de Constancia

VIGENTE 01/12/2023 01/07/2026

Beneficiarios

SexoNombre(s)Calidad Delegación UMF TurnoConsultorio Con derecho
al servicio

Agregado
médico

Primer Apellido Fecha de
NacimientoSegundo Apellido

OAXACA HGZMF 002
SALINA CRUZCÓNYUGE SINAYELI 14/12/1996 Mujer MATUTIN

O
CONSULTORI

O 2 2F1996ORVELASCO SEBASTIAN

OAXACA HGZMF 002
SALINA CRUZPADRES SIJUAN JOSE 26/08/1965 Hombre MATUTIN

O
CONSULTORI

O 2 4M1965ORVILLA HERNANDEZ
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Contacto



Instituto Mexicano del Seguro Social

SexoNombre(s)Calidad Delegación UMF TurnoConsultorio Con derecho
al servicio

Agregado
médico

Primer Apellido Fecha de
NacimientoSegundo Apellido

OAXACA HGZMF 002
SALINA CRUZPADRES SIPASCUALA 18/05/1970 Mujer MATUTIN

O
CONSULTORI

O 2 4F1970ORRIZO MARQUEZ

La información contenida en esta constancia es confidencial y por tanto los datos personales proporcionados por los asegurados, pensionados y sus beneficiarios
registrados, están protegidos en términos de la Ley Federal de Transparencia y Accesos a la Información Pública Gubernamental y de los Lineamientos de Protección
de Datos Personales emitidos por el Instituto Nacional de Transparencia, Acceso a la Información y Protección de Datos Personales (INAI).

Los datos del Registro Patronal y Razón Social, corresponden al último movimiento registrado en la cuenta individual del asegurado o pensionado.

Cadena Original:

Secuencia Notarial:
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RdDfFuw8ObKxOy1ScetuppoXeLYSjmPDC1z7Xrt5FnvNP5p1wMy6C2ddgqQ4fIxS8FP7kGU7ejALAdr9cucIQTEwZHLDA6cuq2aYHokc4WF4c/m9yA+zeIbz9Jc
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Número de Serie:

Sello Digital:

dcbd3f6f-c3f3-4cd6-aaf3-720a59f90395

00000000000000000001
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