INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO SOCIAL

FICHA CURRICULAR Anter
Nombre: CESAR FRANCISCO Delegacion: VERACRUZ SUR
Primer Apellido: SORIANO Matricula: 99327645
Segundo Apellido: MERINO
TRAYECTORIA LABORAL

N° Cargo Anterior Fecha Inicio Fecha Fin Empresa / Institucién

1 ANALISTA COORDINADOR 02/2023 08/2025 INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO SOCIAL
Experiencia:

RESPONSABLE EN LA VALIDACION ¥ APROBACION DE LA EMISION DELEGACIONAL DE CEDULAS DE NOTIFICACION POR LA OMISION DEL PAGO DE LAS
CUQTAS POR PARTE DEL SECTOR PATRONAL, VIGILANCIA DE LOS PROCESOS DE NOTIFICACION, SUPERVISION AL CUMPLIMIENTO DE INDICADORES DE
DESEMPERO OPERATIVO, PROCESAMIENTO DE INFORMACION CON RELACION A LOS REQUERIMIENTOS SOLICITADOS POR AUDITORIAS INTERNAS Y
EXTERNAS.

N* Cargos Anteriores Fecha Inicio Fecha Fin Empresa / Institucién
2 ANALISTA RESPONSABLE 01/2020 01/2023 INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO SOCIAL
Experiencia:

Artali
REVISION DE PROCESOS DE LAS OFICINAS DE REGISTROS ¥ CONTROL DE LA CARTERA, OFICINAS DE EMlm‘lo OPORTUNO, VALIDACION Y
ELABORACION DE INFORMES DELEGACIONALES DE INFORMACION,REPORTES DE RECAUDACION, VALIDACION DE CIFRAS Y CONCILIACION DE CUENTAS
CONTABLES PROPIAS DE LA JEFATURA DE SERVICIOS DE AFILIACION Y COBRANZA, VIGILANCIA DE LA CORRECTA AFECTACION DEL SISTEMA DE
COBRANZA POR PARTE DE LAS SUBDELEGACIONES.

N°® Cargos Anteriores Fecha Inicio Fecha Fin Empresa / Institucion
3 | AUXILIAR UNIVERSAL DE OFICINAS 08/2009 12/2019 INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO SOCIAL
Experiencia:

VALIDACION, OPERACION Y CAPTURA DE DILIGENCIAS EN EL SISTEMA DE COBRANZA, ELABORACION DE REPORTES PROPIOS DE LAS OFICINAS DE
EMISION Y PAGO OPORTUNO Y OFICINA PARA COBROS, ATENCION AL SECTOR PATRONAL EN LA ORIENTACION A LA ADHESION A CONVENIOS DE PAGO
A PLAZOS Y DIFERIDOS, ASi TAMBIEN EN LAS SOLICITUDES DE CONDONACION DE MULTAS, VALIDACION DE EXPEDIENTES AL SECTOR PATRONAL PARA
SU INGRESO A ETAPAS DE CONVENIO CON EL INSTITUTO.

TRAYECTORIA ACADEMICA
N* Institucién Académica Fecha Inicio Fecha Fin Grados de Estudios Carrera

1 | INSTITUTO BARSTOW DE MEXICO 2022 2025 LICENCIATURA DERECHO

INSTITUTO VERACRUZANO DE
2 CREaTiaN i RhiBR 2009 2009 BACHILLERATO | |AcHILLERATO

ESCUELA SECUNDARIA GENERAL —
3 NUMERD 3 1994 1997 [secUNDARIA | |SECUNDARIA

"Declaro bajo protesta de decir verdad fue la informacién p!opur'éjonada es veraz y que en caso de existir falsedad en ella, tengo pleno conocimiento de las sanciones
aplicables por la respor istrativa en la que ihcurren los servidores piblicos, asi como de las penas que correspondan a los delitos que, en su caso,
cometan quienes se conduzcan con lflsedad por lo queasumo la total responsabilidad que derive de cualquler declaracién en falso que plasme en el presente formato
de informacién curricular, en térmlnor\de lo prevulo en el articulo B fraccién XXIV de la Ley Federal de Resp bilidades Admini ivas, en relacién al diverso 250 del
Cédigo Penal Federal.”

hilidad ad.




INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO SOCIAL
DIRECTORIO SIPOT

Datos Generales y de Contacto

Nombre: CESAR FRANCISCO Matricula: 99327645
Clave y descripcion de & 30 < s 15900 N51 JEFE DEPTO SUBDELS 80
puesto:
Area o anidad SUBDELEGACION CORDOBA
Administrativa:
Namero de teléfono: 2717128014 Extension: S/E
h |
Correo electrénico: cesar.soriano@imss.gob.mx E::gr.?' deaitaenel 16/08/2025
Domicilio Laboral
Tipo de Vialidad: AVENIDA
Nombre de vialidad: AVENIDA 1
N° Exterior: 2415 N° Interior: Cédigo postal: 94534
Tipo de asentamiento: COLONIA
Nombre .del CENTRO
asentamiento:
Clave localidad: 0001 Nombre localidad: CORDOBA
b =
Clave municipio: 0ag ombre municipioo qpp g
delegacion:
Cl idad b i
ave entida SoR| O ore entidad VERACRUZ DE IGNACIO DE LA LLAVE
federativa: federativa:




