Padrén de Inspectores, verificadores y visitadores
(articulos 76 a 80 de la Ley para la Mejora Regulatoria y la Simplificacién Administrativa del Estado de Nuevo Ledn)
. . - . L Inspecciones,verificaciones y/o visitas que esta .
N Dependencia Nombre del Inspector Unidad Administrativa de adscripcion P y_ q Ficha del Inspector
facultado a realizar
, . Angel Mario Fernandez de la Subsecretaria del Trabajo/Direccidn de Inspeccion Condiciones Generales de Trabajo y de Seguridad e
1 Secretaria del Trabajo i . Angel
Cruz del Trabajo Higiene
, . ) , , Subsecretaria del Trabajo/Direccidn de Inspeccion Condiciones Generales de Trabajo y de Seguridad e
2 Secretaria del Trabajo Arnulfo Lino Gonzdlez Martinez . . Arnulfo
del Trabajo Higiene
Subsecretaria del Trabajo/Direccién de Inspeccion Condiciones Generales de Trabajo y de Seguridad e
3 Secretaria del Trabajo Fidel Zapata Luna u ' o/ I‘ ! pecd ot . loy surl Fidel
del Trabajo Higiene
, . ) , Subsecretaria del Trabajo/Direccion de Inspeccion Condiciones Generales de Trabajo y de Seguridad e )
4 Secretaria del Trabajo Gloria Martha Fernandez Ayala . . Gloria
del Trabajo Higiene
5 Secretaria del Trabajo Jestis Javier Ponce Salinas Subsecretaria del Trabajo/Diljeccién de Inspeccién Condiciones Generales de Trabajo y de Seguridad e Jests
del Trabajo Higiene
, . o , , Subsecretaria del Trabajo/Direccion de Inspeccion Condiciones Generales de Trabajo y de Seguridad e ,
6 Secretaria del Trabajo José Angel Martinez Gonzalez . L. José
del Trabajo Higiene -
Subsecretaria del Trabajo/Direccién de Inspeccion Condiciones Generales de Trabajo y de Seguridad e
7 Secretaria del Trabajo José Luis del Pozo Reyes u ' o/ I‘ : pecd ot . loy surl JoséL
del Trabajo Higiene -
Subsecretaria del Trabajo/Direccién de Inspeccion Condiciones Generales de Trabajo y de Seguridad e
8 Secretaria del Trabajo Lorena Hernandez Ruiz u ' o/ I‘ ! pecd ot . loy surl Lorena
del Trabajo Higiene -
, . , . , Subsecretaria del Trabajo/Direccidn de Inspeccion Condiciones Generales de Trabajo y de Seguridad e ,
9 Secretaria del Trabajo Martin Segovia Ramirez . . Martin
del Trabajo Higiene
La legalidad y el contenido de la informacion que se inscribe en el Padron es de estricta responsabilidad de la dependencia y/o entidad que la proporciona. Lo anterior con fund 1to en lo disg en el articulo 79 de la Ley para la Mejora Regulatoria y la
Simplificacion Administrativa del Estado de Nuevo Leoén.
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Padrén de Inspectores, verificadores y visitadores

(articulos 76 a 80 de la Ley para la Mejora Regulatoria y la Simplificacion Administrativa del Estado de Nuevo Leon)

. . P . Subsecretaria del Trabajo/Direccidn de Inspeccion Condiciones Generales de Trabajo y de Seguridad e .
10 it IT M | Angel Ledn A M |
Secretaria del Trabajo iguel Angel de Le6n Anguiano del Trabajo Higiene igue
Subsecretaria del Trabajo/Direccién de Inspeccién Condiciones Generales de Trabajo y de Seguridad e
11 Secretaria del Trabajo Oscar Vega Gonzalez o/ R P . ey g Oscar
del Trabajo Higiene -




NLMd
TRABAJO

€ DE GENERACIO

Padrén de Inspectores

(articulo 76 de la Ley para la Mejora Regulatoria y la Simplificacion Administrativa del Estado de Nuevo Leén)

Al

EL GOBIERNO DEL

NUEVO

NUEVO LEGN

Dependencia

ANGEL MARIO
FERNANDEZ DE LA CRUZ

DRECCION DE INSPECCION DL TRABAJO

ELGPBIERND DEL

NUEVO

_NUEYO LEON

Unidad Administrativa de
Adscripcion

Nombre

Angel Mario Fernandez de la Cruz

Cargo Inspector Vigencia del cargo Diciembre 2022
No. de empleado 354414 No. de clave o identificador

Domicilio oficial Washington 2000 Ote., Piso 12, Col. Obrera. Monterrey N.L., C.P. 64010

Correo electrénico oficial angel.fernandez@nuevoleon.gob.mx|N lefonico oficial 81 2033 2600

Materia y giro de la Inspeccion y/o
verificacion facultado para realizar

Condiciones Generales de Trabajo y de Seguridad e Higiene

Fundamento Juridico de la Inspeccion y/o
verificacion facultado para realizar

Articulos 1°, 3° fracciones XII, XIV, XV, XXII, XXIV y XXVIII, 4° fraccién lll y IV, 13 Apartado B fracciones I, Ibis, IV, VI y VI, 18, 132, 181, 184, 194 fraccién I, 197,199, 200Bis, 205, 210, 215,

393, 396 fraccion |, 397, 398, 399, 400, 401, 401Bis, 401Bis 1, 401Bis 2, 402, 403, 404 fracciones VIl y X, 411, 412, 414, 414Bis, 429y 431 de la Ley General de Salud; 1°, 4° Apartado A
fracciones XI y XXll, Apartado B fracciones I, VI, XIV y XXVI, 5° fraccién Il, 9° fracciones V, XX y XXIll, 110, 111, 113 parrafo primero, 114, 115, 116, 117, 118, 119 fracciones VIl y VIll, 126,

127,128y 152 de la Ley Estatal de Salud;

Horario de atencion y servicio

Variable (24/7)

Subsecretaria del Trabajo/Direccién de Inspeccién del Trabajo

Domicilio

Washington 2000 Ote., Piso 12, Col. Obrera. Monterrey N.L., C.P. 64010

Correo electronico oficial

Teléfono oficial

812033 2600

Horario de atencion y servicio

Lunes a Viernes de 8:00 a 17:00 hrs.

Nombre Director de Inspeccidn
Lic. Blas Humberto Escamilla Gonzélez Cargo . P
del Trabajo
Correo electrénico oficial blas.escamilla@nuevoleon.gob.mx Teléfono 812033 2601

Horario de atencion y servicio

Lunes a Viernes de 8:00 a 17:00 hrs.




NL Padrén de Inspectores

TRABAJO
- (articulo 76 de la Ley para la Mejora Regulatoria y la Simplificacion Administrativa del Estado de Nuevo Leén)

GABINET RACIGN
o€ RiGuUEzA wisLE EL GOBIERNO DEL

NUEVO LEON

Dependencia

Hombre Arnulfo Lino Gonzalez Martinez

Cargo Inspector Vigencia del cargo Diciembre 2022

No. de empleado 568676 No. de clave o identificador

Domicilio oficial Washington 2000 Ote., Piso 12, Col. Obrera. Monterrey N.L., C.P. 64010
ARNULFO LINO
GONZALEZ MARTINEZ _ .

S S (Correo electronico oficial arnulfo.gonzalez@nuevoleon.gob.mx|Na lefénico oficial 81 2033 2600

Materia y giro de la Inspeccion y/o

verificacion facultado para realizar Condiciones Generales de Trabajo y de Seguridad e Higiene

.

~NUEVO

NUEYO LESN

&

Fundamento Juridico de la Inspeccion y/o | Aticulos 1%, 3 fracciones Xiil, XIV, XV, XXII, XXIV y XXVIll 4° fraccién lly IV, 13 Apartado B fracciones I, Ibis, IV, VI y VII, 18, 132, 181, 184, 194 fraccién |, 197,199, 2008Bis, 205, 210, 215,

verificacion facultado para realizar
393, 396 fraccion |, 397, 398, 399, 400, 401, 401Bis, 401Bis 1, 401Bis 2, 402, 403, 404 fracciones VIl y X, 411, 412, 414, 414Bis, 429 y 431 de la Ley General de Salud; 1°, 4° Apartado A
fracciones X1y XXIll, Apartado B fracciones I, VI, XIV y XXVI, 5° fraccion I, 9° fracciones V, XX y XXIIl, 110, 111, 113 pérrafo primero, 114, 115, 116, 117, 118, 119 fracciones VIl y VIIl, 126,
127,128 y 152 de la Ley Estatal de Salud;

Horario de atencion y servicio Variable (24/7)

Unidad Administrativa de Adscripcion Subsecretaria del Trabajo/Direccion de Inspeccion del Trabajo

Domicilio Washington 2000 Ote., Piso 12, Col. Obrera. Monterrey N.L., C.P. 64010

Correo electrénico oficial Teléfono oficial 812033 2600
Horario de atencion y servicio Lunes a Viernes de 8:00 a 17:00 hrs.

Nombre i i
Director de Inspeccién
Lic. Blas Humberto Escamilla Gonzalez Cargo del Trabajo P
Correo electrénico oficial blas.escamilla@nuevoleon.gob.mx Teléfono 812033 2601
Horario/ds[atenciénlyjservicio Lunes a Viernes de 8:00 a 17:00 hrs.




NLMd

TRABAJO

Padrén de Inspectores

(articulo 76 de la Ley para la Mejora Regulatoria y la Simplificacion Administrativa del Estado de Nuevo Leén)

EL GOBIERNO DEL.

NUEVO

NUEVO LESN

Dependencia

FIDEL.
ZAPATA LUNA

DRECCKSN DE INSECCION DEL TRABASD

e e.o..nm e

. NUEVO

« NUEYO LESN

Unidad Administrativa de Adscripcion

Nombre

Fidel Zapata Luna

Cargo

Inspector Vigencia del cargo Diciembre 2022
Hoddelempleado 390223 No. de clave o identificador
Domicilio oficial Washington 2000 Ote., Piso 12, Col. Obrera. Monterrey N.L., C.P. 64010
Coneolclect:Snlcolcficial fidel.zapata@nuevoleon.gob.mx|Nimero telefénico oficial 812033 2600

Materia y giro de la Inspeccion y/o
verificacion facultado para realizar

Condiciones Generales de Trabajo y de Seguridad e Higiene

Fundamento Juridico de la Inspeccion y/o
verificacion facultado para realizar

Articulos 1°, 3° fracciones XI, XIV, XV, XXII, XXIV y XXVIII, 4° fraccién lll y IV, 13 Apartado B fracciones I, Ibis, IV, VI y VI, 18, 132, 181, 184, 194 fraccién I, 197,199, 2008is, 205, 210, 215,

393, 396 fraccién |, 397, 398, 399, 400, 401, 401Bis, 401Bis 1, 401Bis 2, 402, 403, 404 fracciones VIl y X, 411, 412, 414, 414Bis, 429y 431 de la Ley General de Salud; 1°, 4° Apartado A
fracciones XI y XXIll, Apartado B fracciones I, VI, XIV y XXVI, 5° fraccién Il, 9° fracciones V, XX y XXIll, 110, 111, 113 parrafo primero, 114, 115, 116, 117, 118, 119 fracciones VIl y VIll, 126,

127,128y 152 de la Ley Estatal de Salud;

Horario de atencion y servicio

Subsecretaria del Trabajo/Direccion de Inspeccion del Trabajo

Variable (24/7)

Domicilio

Washington 2000 Ote., Piso 12, Col. Obrera. Monterrey N.L., C.P. 64010

Correo electronico oficial

Teléfono oficial

812033 2600

Horario de atencion y servicio

Lunes a Viernes de 8:00 a 17:00 hrs.

Nombre Director de Inspeccidn
Lic. Blas Humberto Escamilla Gonzalez Cargo . P
del Trabajo
Correo electrénico oficial blas.escamilla@nuevoleon.gob.mx Teléfono 812033 2601

Horario de atencion y servicio

Lunes a Viernes de 8:00 a 17:00 hrs.




Padron de Inspectores

(articulo 76 de la Ley para la Mejora Regulatoria y la Simplificacion Administrativa del Estado de Nuevo Ledn)

Dependencia

DATOS DEL INSPECTOR
e WIS i Gloria Martha Ferndndez Ayala
@ Cargo Inspector Vigencia del cargo Diciembre 2022
(i SClCeempleacs) 473965 No. de clave o identificador
> Domicilio oficial Washington 2000 Ote., Piso 12, Col. Obrera. Monterrey N.L., C.P. 64010

Correo electronico oficial

gloria.fernandez@nuevoleon.gob.mx| Namero

oficial

812033 2600

Materia y giro de la Inspeccién y/o

.. | verificacion facultado para realizar

Condiciones Generales de Trabajo y de Seguridad e Higiene

verificacion facultado para realizar

Fundamento Juridico de la Inspeccion y/o

127,128y 152 de la Ley Estatal de Salud;

Articulos 1°, 3° fracciones XIIl, XIV, XV, XXII, XXIV y XXVIII, 4° fraccién lll y IV, 13 Apartado B fracciones I, Ibis, IV, VI y VI, 18, 132, 181, 184, 194 fraccién I, 197,199, 2008is, 205, 210, 215,

393, 396 fraccion |, 397, 398, 399, 400, 401, 401Bis, 401Bis 1, 401Bis 2, 402, 403, 404 fracciones VIl y X, 411, 412, 414, 414Bis, 429 y 431 de la Ley General de Salud; 1°, 4° Apartado A
fracciones XI y XXIll, Apartado B fracciones I, VI, XIV y XXVI, 5° fraccién I, 9° fracciones V, XX y XXIll, 110, 111, 113 parrafo primero, 114, 115, 116, 117, 118, 119 fracciones VIl y VIl 126,

Horario de atencion y servicio

Variable (24/7)

DATOS DE LA UNIDAD ADMINISTRATIVA DE ADSCRIPCION

Unidad Administrativa de Adscripcion

Subsecretaria del Trabajo/Direccion de Inspeccion del Trabajo

Domicilio

Washington 2000 Ote., Piso 12, Col. Obrera. Monterrey N.L., C.P. 64010

Correo electronico oficial

Teléfono oficial

812033 2600

Horario de atencion y servicio

Lunes a Viernes de 8:00 a 17:00 hrs.

DATOS DEL SUPERIOR JERARQUICO DEL INSPECTOR

blas.escamilla@nuevoleon.gob.mx

Nombre ) . i Director de Inspeccién
Lic. Blas Humberto Escamilla Gonzélez Cargo .
del Trabajo
Correo electrénico oficial Teléfono 81 2033 2601

Horario de atencion y servicio

Lunes a Viernes de 8:00 a 17:00 hrs.

La legalidad y el contenido de la informacién que se inscribe en el Padrén es de estricta
dispuesto en el articulo 79 de la Ley para la Mejora Regulatoria y la Simplificacion Administrativa del Estado de Nuevo Leén.

bilidad de la dep

lencia y/o

iad que la proporciona. Lo anterior con fundamento en lo




NLMd
TRABAJO

Padrén de Inspectores

(articulo 76 de la Ley para la Mejora Regulatoria y la Simplificacion Administrativa del Estado de Nuevo Leén)

EL GoBIERNO DEL

NUEVO LEGN

Dependencia

JESUS JA\IIER
PONCE SALINAS

INSPECTOR DE LA
DIRECCISN DE INSPECCION DEL TRABAJO

e qdmznmisz

- NUEVO:

. NUEVO LEON

Unidad Administrativa de Adscripcion

Nombre

Jesus Javier Ponce Salinas

Cargo Inspector Vigencia del cargo Diciembre 2022
No. de empleado 418284 No. de clave o identificador

Domicilio oficial Washington 2000 Ote., Piso 12, Col. Obrera. Monterrey N.L., C.P. 64010

Correo electrénico oficial jesus.ponce@nuevoleon.gob.mx|Nu lefénico oficial 81 2033 2600

Materia y giro de la Inspeccion y/o
verificacion facultado para realizar

Condiciones Generales de Trabajo y de Seguridad e Higiene

Fundamento Juridico de la Inspeccion y/o

verificacion facultado para realizar

Articulos 1°, 3° fracciones XIII, XIV, XV, XXII, XXIV y XXVIII, 4° fraccién lll y IV, 13 Apartado B fracciones I, Ibis, IV, VI y VI, 18, 132, 181, 184, 194 fraccién I, 197,199, 200Bis, 205, 210,

393, 396 fraccion |, 397, 398, 399, 400, 401, 401Bis, 401Bis 1, 401Bis 2, 402, 403, 404 fracciones VIl y X, 411, 412, 414, 414Bis, 429y 431 de la Ley General de Salud; 1°, 4° Apartado A
fracciones XIy XXlll, Apartado B fracciones I, VI, XIV y XXVI, §° fraccién I, 9° fracciones V, XX y XXIll, 110, 111, 113 parrafo primero, 114, 115, 116, 117, 118, 119 fracciones VIl y VIll,

126, 127,128 y 152 de la Ley Estatal de Salud;

Horario de atencion y servicio

Variable (24/7)

Subsecretaria del Trabajo/Direccién de Inspeccién del Trabajo

Domicilio

Washington 2000 Ote., Piso 12, Col. Obrera. Monterrey N.L., C.P. 64010

Correo electronico oficial

Teléfono oficial

812033 2600

Horario de atencion y servicio

Nombre

Lunes a Viernes de 8:00 a 17:00 hrs.

Lic. Blas Humberto Escamilla Gonzalez

Cargo

Director de Inspeccién
del Trabajo

Correo electronico oficial

blas.escamilla@nuevoleon.gob.mx

Teléfono

812033 2601

Horario de atencion y servicio

Lunes a Viernes de 8:00 a 17:00 hrs.




NLMd
TRABAJO

Padrén de Inspectores

(articulo 76 de la Ley para la Mejora Regulatoria y la Simplificacion Administrativa del Estado de Nuevo Leén)

A

EL GOBIERNO DEL

NUEVO

NUEVO LEGON

Dependencia

JOSE ANGEL
MAPTINEZ GONZALEZ

, NUEYO LESN

Unidad Administrativa de Adscripcion

Nombre José Angel Martinez Gonzalez
Cargo Inspector Vigencia del cargo Diciembre 2022
No. de empleado 427612 No. de clave o identificador

Domicilio oficial

Washington 2000 Ote., Piso 12, Col. Obrera. Monterrey N.L., C.P. 64010

Correo electronico oficial

joseangel.martinez@nuevoleon.gob.mx

oficial

812033 2600

Materia y giro de la Inspeccion y/o
verificacion facultado para realizar

Condiciones Generales de Trabajo y de Seguridad e Higiene

Fundamento Juridico de la Inspeccién
ylo verificacion facultado para realizar

Articulos 1°, 3° fracciones XIII, XIV, XV, XXII, XXIV y XXVIII, 4° fraccién lll y IV, 13 Apartado B fracciones I, Ibis, IV, VI y VII, 18, 132, 181, 184, 194 fraccion |, 197,199, 200Bis, 205, 210, 215,

393, 396 fraccion 1, 397, 398, 399, 400, 401, 401Bis, 401Bis 1, 401Bis 2, 402, 403, 404 fracciones VIl y X, 411, 412, 414, 414Bis, 429y 431 de la Ley General de Salud; 1°, 4° Apartado A
fracciones XI y XXIll, Apartado B fracciones I, VI, XIV y XXVI, 5° fraccién I, 9° fracciones V, XX y XXIll, 110, 111, 113 parrafo primero, 114, 115, 116, 117, 118, 119 fracciones VIl y VIII, 126, 127,
128y 152 de la Ley Estatal de Salud;

Horario de atencion y servicio

Variable (24/7)

Subsecretaria del Trabajo/Direccion de Inspeccion del Trabajo

Domicilio

Washington 2000 Ote., Piso 12, Col. Obrera. Monterrey N.L., C.P. 64010

Correo electronico oficial

Teléfono oficial

812033 2600

Horario de atencion y servicio

Lunes a Viernes de 8:00 a 17:00 hrs.

Nombre Director de Inspeccidn
Lic. Blas Humberto Escamilla Gonzélez Cargo . P
del Trabajo
Correo electrénico oficial blas.escamilla@nuevoleon.gob.mx Teléfono 812033 2601

Horario de atencion y servicio

Lunes a Viernes de 8:00 a 17:00 hrs.




NLMd
TRABAJO

Padrén de Inspectores

(articulo 76 de la Ley para la Mejora Regulatoria y la Simplificacion Administrativa del Estado de Nuevo Leén)

EL GOBIERNO DEL

NUEVO LEON

Dependencia

JOSE LUIS
DEL POZC REYES

INSPECTOR DE LA
DIECCION DE INSPECCION DEL TRABAJO

e ommmmiton

~NUEVO™- &

Unidad Administrativa de Adscripcion

Nombre José Luis del Pozo Reyes

Cargo Inspector Vigencia del cargo Diciembre 2022
No. de empleado 510336 No. de clave o identificador

Domicilio oficial Washington 2000 Ote., Piso 12, Col. Obrera. Monterrey N.L., C.P. 64010

Correo electrénico oficial jose.delpozo@nuevoleon.gob.mx|Nu lefénico oficial 81 2033 2600

Materia y giro de la Inspeccion y/o

verificacion facultado para realizar Condiciones Generales de Trabajo y de Seguridad e Higiene

Fundamento Juridico de |a |nspeccién y/o Articulos 1°, 3° fracciones XIII, XIV, XV, XXII, XXIV y XXVIII, 4° fraccién Il y IV, 13 Apartado B fracciones |, Ibis, IV, VI y VII, 18, 132, 181, 184, 194 fraccién |, 197,199, 200Bis, 205, 210,
215,

verificacion facultado para realizar

393, 396 fraccion |, 397, 398, 399, 400, 401, 401Bis, 401Bis 1, 401Bis 2, 402, 403, 404 fracciones VIl y X, 411, 412, 414, 414Bis, 429 y 431 de la Ley General de Salud; 1°, 4° Apartado A

fracciones X! y XXill, Apartado B fracciones I, VI, XIV y XXVI, 5° fraccién Il, 9° fracciones V, XX y XXIll, 110, 111, 113 parrafo primero, 114, 115, 116, 117, 118, 119 fracciones Vil y VIll,
126,127,128 y 152 de la Ley Estatal de Salud;

Horario de atencion y servicio Variable (24/7)

Subsecretaria del Trabajo/Direccién de Inspeccién del Trabajo

Domicilio

Washington 2000 Ote., Piso 12, Col. Obrera. Monterrey N.L., C.P. 64010

Correo electronico oficial

Teléfono oficial 81 2033 2600

Horario de atencion y servicio

Lunes a Viernes de 8:00 a 17:00 hrs.

Nombre Director de Inspeccidn
Lic. Blas Humberto Escamilla Gonzélez Cargo . P
del Trabajo
Correo electrénico oficial blas.escamilla@nuevoleon.gob.mx Teléfono 812033 2601

Horario de atencion y servicio

Lunes a Viernes de 8:00 a 17:00 hrs.




NLMd
TRABAJO

Padrén de Inspectores

(articulo 76 de la Ley para la Mejora Regulatoria y la Simplificacion Administrativa del Estado de Nuevo Leén)

Al

EL GOBIERNO DEL

NUEVO

NUEVO LEGN

Dependencia

LOCRENA
HERNANDEZ RUIZ

Unidad Administrativa de Adscripcion

Nombre Lorena Hernandez Ruiz

Cargo

Inspector Vigencia del cargo Diciembre 2022
No.ide empleado 287658 No. de clave o identificador
Domicilio oficial Washington 2000 Ote., Piso 12, Col. Obrera. Monterrey N.L., C.P. 64010
Correo electrénico oficial lorena.hernandez@nuevoleon.gob.mx|Na lefénico oficial 812033 2600

Materia y giro de la Inspeccion y/o
verificacion facultado para realizar

Condiciones Generales de Trabajo y de Seguridad e Higiene

Fundamento Juridico de la Inspeccion y/o
verificacion facultado para realizar

127,128y 152 de la Ley Estatal de Salud;

Articulos 1°, 3° fracciones XII, XIV, XV, XXII, XXIV y XXVIII, 4° fraccién lll y IV, 13 Apartado B fracciones I, Ibis, IV, VI y VI, 18, 132, 181, 184, 194 fraccién I, 197,199, 200Bis, 205, 210, 215,

393, 396 fraccion |, 397, 398, 399, 400, 401, 401Bis, 401Bis 1, 401Bis 2, 402, 403, 404 fracciones VIl y X, 411, 412, 414, 414Bis, 429 y 431 de la Ley General de Salud; 1°, 4° Apartado A
fracciones XI y XXll, Apartado B fracciones I, VI, XIV y XXVI, 5° fraccién Il, 9° fracciones V, XX y XXIll, 110, 111, 113 parrafo primero, 114, 115, 116, 117, 118, 119 fracciones VIl y VIll, 126,

Horario de atencion y servicio

Variable (24/7)

Subsecretaria del Trabajo/Direccién de Inspeccidn del Trabajo

Domicilio

Washington 2000 Ote., Piso 12, Col. Obrera. Monterrey N.L., C.P. 64010

Correo electronico oficial

Teléfono oficial

812033 2600

Horario de atencion y servicio

Lunes a Viernes de 8:00 a 17:00 hrs.

Nombre Director de Inspeccidn
Lic. Blas Humberto Escamilla Gonzélez Cargo . P
del Trabajo
Correo electrénico oficial blas.escamilla@nuevoleon.gob.mx Teléfono 812033 2601

Horario de atencion y servicio

Lunes a Viernes de 8:00 a 17:00 hrs.




NLMd
TRABAJO

Padrén de Inspectores

(articulo 76 de la Ley para la Mejora Regulatoria y la Simplificacion Administrativa del Estado de Nuevo Leén)

EL GOBIERNO DEL

NUEVO LEON

Dependencia

MARTIN _
SEGOVIA RAMIREZ

L GomiERNT PEL

- NUEVO

_ NUEyo LESN

Unidad Administrativa de Adscripcion

Nombre

Martin Segovia Ramirez

Cargo Inspector Vigencia del cargo Diciembre 2022
No. de empleado 222253 No. de clave o identificador

Domicilio oficial Washington 2000 Ote., Piso 12, Col. Obrera. Monterrey N.L., C.P. 64010

Correo electronico oficial martin.segovia@nuevoleon.gob.mx|N lefénico oficial 81 2033 2600

Materia y giro de la Inspeccion y/o
verificacion facultado para realizar

Condiciones Generales de Trabajo y de Seguridad e Higiene

Fundamento Juridico de la Inspeccion y/o
verificacion facultado para realizar

Articulos 1°, 3° fracciones XIIl, XIV, XV, XXII, XXIV y XXVIII, 4° fraccién lll y IV, 13 Apartado B fracciones I, Ibis, IV, VI y VI, 18, 132, 181, 184, 194 fraccién |, 197,199, 2008is, 205, 210, 215,

393, 396 fraccion |, 397, 398, 399, 400, 401, 401Bis, 401Bis 1, 401Bis 2, 402, 403, 404 fracciones VIl y X, 411, 412, 414, 414Bis, 429y 431 de la Ley General de Salud; 1°, 4° Apartado A
fracciones XIy XXlll, Apartado B fracciones I, VI, XIV y XXVI, 5° fraccién I, 9° fracciones V, XX y XXIll, 110, 111, 113 parrafo primero, 114, 115, 116, 117, 118, 119 fracciones VIl y VI, 126,

127,128y 152 de la Ley Estatal de Salud;

Horario de atencion y servicio

Variable (24/7)

Subsecretaria del Trabajo/Direccion de Inspeccion del Trabajo

Domicilio

Washington 2000 Ote., Piso 12, Col. Obrera. Monterrey N.L., C.P. 64010

Correo electronico oficial

Teléfono oficial

812033 2600

Horario de atencion y servicio

Lunes a Viernes de 8:00 a

17:00 hrs.

Nombre i io
Director de Inspeccién
Lic. Blas Humberto Escamilla Gonzalez Cargo del Trabajo P
Correo electrénico oficial blas.escamilla@nuevoleon.gob.mx Teléfono 812033 2601
Horsriolticlatenciapvisapiciol Lunes a Viernes de 8:00 a 17:00 hrs.




NL M Padrén de Inspectores
TRABAJO

e (articulo 76 de la Ley para la Mejora Regulatoria y la Simplificacién Administrativa del Estado de Nuevo Leén)

oe iBLE EL GOBIERNO DEL

NUEVO

NUEVO LEGON

Dependencia

Nombre Miguel Angel de Le4n Anguiano

Cargo Inspector Vigencia del cargo Diciembre 2022

No. de empleado 531857 No. de clave o identificador

Domicilio oficial Washington 2000 Ote., Piso 12, Col. Obrera. Monterrey N.L., C.P. 64010
UEL.

ANGEL DE LEON _ .
=l | Correo electronico oficial miguel.deleon@nuevoleon.gob.mx| N

oficial 81 2033 2600

; Materia y giro de la Inspeccion y/o
ﬁf}' E",o verificacion facultado para realizar

NUEVO LESON

Condiciones Generales de Trabajo y de Seguridad e Higiene

Fundamento Juridico de |a |nspeccién y/o Articulos 1°, 3° fracciones XIII, XIV, XV, XXII, XXIV y XXVIII, 4° fraccién Il y IV, 13 Apartado B fracciones |, Ibis, IV, VI y VII, 18, 132, 181, 184, 194 fraccién |, 197,199, 200Bis, 205, 210,
215,

verificacion facultado para realizar

393, 396 fraccion |, 397, 398, 399, 400, 401, 401Bis, 401Bis 1, 401Bis 2, 402, 403, 404 fracciones VIl y X, 411, 412, 414, 414Bis, 429 y 431 de la Ley General de Salud; 1°, 4° Apartado A

fracciones X1y XXIll, Apartado B fracciones I, VI, XIV y XXVI, &° fraccién II, 9° fracciones V, XX y XXIll, 110, 111, 113 parrafo primero, 114, 115, 116, 117, 118, 119 fracciones VIl y VIIl, 126,
127,128 y 152 de la Ley Estatal de Salud;

Horario de atencion y servicio Variable (24/7)

NnidadiAdministativaldelfdseripeicn Subsecretaria del Trabajo/Direccién de Inspeccién del Trabajo

Domicilio Washington 2000 Ote., Piso 12, Col. Obrera. Monterrey N.L., C.P. 64010
Correo electrénico oficial Teléfono oficial 81 2033 2600
Horario de atencién y servicio Lunes a Viernes de 8:00 a 17:00 hrs.

Nombre i i
Director de Inspeccién
Lic. Blas Humberto Escamilla Gonzélez Cargo del Trabajo P
Correo electrénico oficial blas.escamilla@nuevoleon.gob.mx Teléfono 812033 2550
Horario/ds[atenciénlyjservicio Lunes a Viernes de 8:00 a 17:00 hrs.




Padron de Inspectores

(articulo 76 de la Ley para la Mejora Regulatoria y la Simplificacion Administrativa del Estado de Nuevo Ledn)

Dependencia

DATOS DEL INSPECTOR

Nombre Oscar Vega Gonzdlez

Cargo |n5pector Vigencia del cargo Diciembre 2022

No. d lead:
0. de empleado 437629 No. de clave o identificador

Domicilio oficial Washington 2000 Ote., Piso 12, Col. Obrera. Monterrey N.L., C.P. 64010

Correo electrénico oficial oscar.vega@nuevoleon.gob.mx |Numero telefénico oficial 81 2033 2600

Materia y giro de la Inspeccién y/o

T R T el Condiciones Generales de Trabajo y de Seguridad e Higiene

Fundamento Juridico de la Inspeccién y/o Articulos 1°, 3° fracciones XIII, XIV, XV, XXII, XXIV y XXVIII, 4° fraccién lll y IV, 13 Apartado B fracciones I, Ibis, IV, VI y VI, 18, 132, 181, 184, 194 fraccién I, 197,199, 2008is, 205, 210,
215,

verificacion facultado para realizar

393, 396 fraccion |, 397, 398, 399, 400, 401, 401Bis, 401Bis 1, 401Bis 2, 402, 403, 404 fracciones VIl y X, 411, 412, 414, 414Bis, 429y 431 de la Ley General de Salud; 1°, 4° Apartado A
fracciones XI y XXIll, Apartado B fracciones I, VI, XIV y XXVI, 5° fraccion I, 9° fracciones V, XX y XXIll, 110, 111, 113 parrafo primero, 114, 115, 116, 117, 118, 119 fracciones VIl y VIl
126, 127,128y 152 de la Ley Estatal de Salud;

Horario de atencién y servicio Variable (24/7)

DATOS DE LA UNIDAD ADMINISTRATIVA DE ADSCRIPCION

Unidad Administrativa de Adscripcion Subsecretaria del Trabajo/Direccidn de Inspeccion del Trabajo

Domicilio Washington 2000 Ote., Piso 12, Col. Obrera. Monterrey N.L., C.P. 64010

Correo electrénico oficial Teléfono oficial 812033 2600
Horario de atencion y servicio Lunes a Viernes de 8:00 a 17:00 hrs.

DATOS DEL SUPERIOR JERARQUICO DEL INSPECTOR

Sombre . . i Director de Inspeccién
Lic. Blas Humberto Escamilla Gonzalez Cargo .
del Trabajo
Correo electrénico oficial blas.escamilla@nuevoleon.gob.mx Teléfono 812033 2601
poratiodelatencichlviseavicio Lunes a Viernes de 8:00 a 17:00 hrs.
La legalidad y el contenido de la informacién que se inscribe en el Padrén es de estricta resp bilidad de la dependencia y/o entidad que la proporciona. Lo anterior con fundamento en lo

dispuesto en el articulo 79 de la Ley para la Mejora Regulatoria y la Simplificacion Administrativa del Estado de Nuevo Leén.




