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SISTEMA UNICO DE AUTODETERMINACION
REPORTE DE MOVIMIENTOS GENERADOS PARA EL IMSS

IMSS REINGRESO INFONAVIT
Periodo de Consulta del: 01/07/2021 al 14/01/2025 Fecha: 14/ene./2025
Registro Patronal: A11-31759-10-8 R.F.C.. FSS-091014-GK7 Pagina: 1
Nombre o Razén Social: RELYON NUTEC DE MEXICO SAPI DE CV V 3.6.3
Num. N.S.S. C.UR.P. NOMBRE SALARIO TIPO TIPO JORNADA FECHA  UMF
Sec. BASE TRABAJADOR  SALARIO REDUCIDA MOVTO.
m—
1 81-98-83-0112-3 REAP831003HCCYRDOO REYES ARJONA PEDRO GERARD - Permanente Fijo Sem. Completa 18/09/2023 000
2 65-97-80-4215-1 SARC801212HVZNMH06 SANCHEZ ROMAN CHRISTIAN M - Permanente Fijo Sem. Completa 22/11/2023 000
3 63-07-89-3019-3 GURMB890913MGTTMR02 GUTIERREZ RAMIREZ MARIANA Permanente Fijo Sem. Completa 29/01/2024 000
a4 09-12-92-1222-2 ROSM921226HTSDNNO1 RODRIGUEZ SANCHEZ MANUEL A g Permanente Fijo Sem. Completa 26/02/2024 000
5 09-12-94-5604-3 AARL940815HTSLDS02 ALANIS RODRIGUEZ LUIS ALEJA - Permanente Fijo Sem. Completa 12/04/2022 000
6 49-96-79-6301-5 LAHJ790610HTSNRNO8S LANDAVERDE HERNANDEZ JUA - Permanente Fijo Sem. Completa 06/06/2022 000
7 92-92-71-7563-5 MAVA711013HDFTGP03 MATIAS DE LA VEGA APOLINAR - Permanente Fijo Sem. Completa 06/06/2022 000
8 27-15-93-7029-8 HEGC931115HMSRLH08 HERAS GALLARDO CHRISTIAN E — Permanente Fijo Sem. Completa 16/07/2021 000
9 65-00-78-2431-4 NORJ780919HVZFSR05 NOFRIETTA RUSSELL JORGE U Permanente Fijo Sem. Completa 16/07/2021 000
10 62-82-61-1022-3 MALV610701HPLRMCO7 MARQUEZ LIMON JOSE VICTOR . Permanente Fijo Sem. Completa  16/07/2021 000
11 67-12-89-1085-7 RARS890705HTCMMRO02 RAMIREZ RAMIREZ SERGIO RAU - Permanente Fijo Sem. Completa 16/07/2021 000
12  81-07-82-0578-8 ROPR820808HTCLRNO3 ROLDAN PEREZ RENE - Permanente Fijo Sem. Completa 16/07/2021 000
13  81-12-96-0170-4 SAHJ960722HCCNRN12 SANCHEZ HERNANDEZ JONATH ‘ Permanente Fijo Sem. Completa 16/07/2021 000
14  81-03-79-0712-8 JITA790117HTCMRNO4 JIMENEZ TRINIDAD ANTONIO ’ Permanente Fijo Sem. Completa 16/07/2021 000
15 81-07-84-0064-5 SUMCB840328HTCTNRO6 SUTTEN MENDOZA CARLOS MAN - Permanente Fijo Sem. Completa 16/07/2021 000
16 81-04-85-0958-2 AEAP851212HVZRBLOO AREVALO ABARCA PAULO - Permanente Fijo Sem. Completa  16/07/2021 000
17  81-03-84-0142-8 LEBHB840421HCCNNCO1 LEON BENITEZ HECTOR MIGUEL Permanente Fijo Sem. Completa  16/07/2021 000
18 05-17-89-6327-7 SOAR890311HVZLGCO1 SOLIS AGUILAR RICARDO ’ Permanente Fijo Sem. Completa 16/07/2021 000
19 81-67-46-1133-0 ZARA461215HTCVMRO1 ZAVALA RAMOS ARTURO Permanente Fijo Sem. Completa  16/07/2021 000
20 81-09-89-0194-5 HEAI890629MCCRRL03 HERNANDEZ ARIAS ILIANA = Permanente Fijo Sem. Completa 16/07/2021 000
21 11-07-86-0588-5 BAML860706MMCRRRO06 BARRIOS MORALES LAURA REB — Permanente Fijo Sem. Completa 01/09/2021 000
22 05-21-91-1391-6 SADL910617HNENRS02 SANCHEZ DURAN LUIS JESUS - Permanente Fijo Sem. Completa  01/11/2021 000
23 83-12-91-2758-1 HECJ911019HTCRRNOS HERNANDEZ DE LA CRUZ JUAN B - Permanente Fijo Sem. Completa 12/11/2021 000
24  81-13-86-0232-1 CAZM860811HCCHLSO03 CHAN ZALDIVAR MOISES MAURI - Permanente Fijo Sem. Completa 01/03/2022 000
25  09-05-86-8849-1 HETS860511HTSRRLO2 HERNANDEZ TREJO SAUL Permanente Fijo Sem. Completa  08/03/2022 000
26  81-13-85-0166-3 SAAL850915MCCNLRO7 SANCHEZ ALCOCER LAURA DOL ’ Permanente Fijo Sem. Completa 15/11/2022 000
27 67-07-86-1060-6 GORH860213HVZMMCO05 GOMEZ RAMON HECTOR - Eventual Fijo Sem. Completa 19/12/2022 000
28  49-96-76-6051-2 CAMV761209HTSLRLO1 CALNEA MARTINEZ VALENTIN Eventual Fijo Sem. Completa 30/11/2022 000
29  41-93-78-0585-5 LAMJ780924HSPRRN02 LARA MARTINEZ JUAN MIGUEL ’ Permanente Fijo Sem. Completa  12/03/2023 000
30 04-16-04-8431-0 CAMGO40427MCCHDNO9  CHAN MEDINA GENOVEVA GUA - Permanente Fijo Sem. Completa  14/03/2023 000



‘ INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO SOCIAL

Reforma 476, Col. Juarez, Alcaldia Cuauhtémoc.

@ Ciudad de México, 06600
IN‘SS' PERSONA MORAL CON FINES NO LUCRATIVOS

w1 v e s RFC: IMS421231145

RFC Receptor: FSS091014GK7 Registro Patronal: A1131759-10-8
Razon Social: RELYON NUTEC DE MEXICO

Régimen Fiscal: 601 General de Ley Personas Morales

Cdédigo Postal: 24129 Periodo: 202212 Folio SUA: 210089
Conceptos
Cantidad Unidad de medida Descripcion
1 Unidad de Servicio Cuotas IMSS
1 Unidad de Servicio Cuotas RCV
Total con letra: Subtotal:

CIENTO SESENTA Y CINCO MIL TRESCIENTOS SESENTA Y UN PESOS
98/100 M.N.

Forma de pago: Transferencia

PAGO EN UNA SOLA EXHIBICION o
electrénica de fondos

Total:

Folio Fiscal
DEBEBC93-ED22-459D-BD19-29700F52B668
No. de serie del certificado del CSD
00001000000510986159

Lugar. Fecha y hora de emisién

MEXICO 2023-01-23T11:46:47

Uso CFDI: G03 Gastos en General

Fecha de Pago: 17/01/2023
Precio unitario Importe
$82,490.81 $82,490.81
$82,871.17 $82,871.17
$ 165,361.98
$ 165,361.98

Sello Digital del CFDI:

Cjgv4P4FXWOALa7P4HzAk2MuQVamsWkI+5Rtq+u9R3T3FOWEyYkKzz8F 1bgxzE+eREbhYoYNft5QC10HF5LoTWjsezXd/Q33bgkxkhjBrhHoRyulEmARpx3IVmv47V/rZqC/8
Gap6KMfihMCTrEAAySeEnByiqw2P5eSoR0oCLr1ACSsQ3ieNnQ/3jirAY2Thd2f6wnYDD83p+Eyg3ROBFMEhhosX1yOAOZ7RfQ5Vz0eBQ//471ah8YLpzc6 TR6UAPAZKK14D
XfrPxGN4tTnAPnfYH4RCKPbIhF7x960xVZg6ZGyH+voN4Fo5Ct7AINDTFcMmB8ZQYDJzoKmc6GHIEq3A==

Sello del SAT:

Cadena Original del complemento de certificacion digital del SAT:
||1.0|DEBEBC93-ED22-459D-BD19-29700F52B668|2023-01-

No. de Serie del Certificado del SAT:

00001000000504465028

Fechay hora de certificacion:

2023-01-23T11:46:48

IEmmHOhNMOeOY 2c/crm3kTgcBoBOd9bAUBTODVX4N8RhMJ/tYuUI7DWplOtxWbQ/KNnMnR4XIJEYGIXROsLyZ+67Ve0bxXPnFlY4eYiarWozMI7XQ3V40GgZIbbgfFPwYRc
0sOJvLOhjPfpRffnvxlaVsnWyclvL WINysdfz3ZfaSx3Ve5ZNiBMNzignSsIMHoLI1I/tkEkrmLnim5Zu+oFvpYPJIKj20+vMnwQhiil9sSSQHNVQTBsZvObq6xsZGU50jiP6KE4IRI
SHIIIQhRZtVO7kWUbONS1VZ00H82Zyr3zE9iGbRHueFzwBe0laiwCgnKbp1fwjZQOUX8gc4HQ==

23T11:46:48|Cjgv4P4FXWO0ALa7P4HzAk2MuQVamsWKkI+5Rtq+u9R3T3FOWEYkKzz8F1bqxzE+eREbhYoYNft5QC10HF5L0TWjsezXd/Q33bgkxkhjBrhHoRyulEmARPX3IV
mv47V/rZqC/8GapbKMfihMCTrEAAySeENnByiqw2P5eSoRoCLI1ACSsQ3ieNnQ/3jirAY2Thd2féwnYDD83p+Eyg3ROBFMEhhosX1yOAOZ7RfQ5Vz0eBQ//471ah8YLpzc6 TR
B6UAPAZKK14DXfrPxGN4tTnAPNfYH4RCKPbIhF7x960xVZg6ZGyH+voN4Fo5Ct7AINDTFcMm8ZQYDJzoKmc6GHIEq3A==|null||

Este documento es una representacion impresa de un CFDI



= SISTEMA UNICO DE AUTODETERMINACION VAN
E RESUMEN DE LIQUIDACION

IMSS INFONAVIT

Mes de Proceso: Diciembre-2022 Fecha: 14/ene./2025
Bimestre de Proceso: 06-2022

Registro Patronal: A11-31759-10-8 R.F.C.. FSS-091014-GK7
Nombre o Razén Social: RELYON NUTEC DE MEXICO SAPI DE CV Folio SUA: 047798 V363
DESCRIPCION IMPORTE

Para abono en cuenta del IMSS

Cuota Fija — 11,443.73
Excedente —_— 7,678.14
Prestaciones en Dinero _— 6,455.09
Gastos Médicos Pensionados - 9,485.94
Riesgos de Trabajo —_— 24,823.17
Invalidez y Vida [ 15,809.92
Guarderias y Prestaciones Sociales 6,794.82
SUB TOTAL _— 82,490.81
Actualizacién - 0.00
Recargos - 0.00
TOTAL —_— 82,490.81

Para abono en cuenta individual

Retiro 26,413.15
Cesantia en Edad Avanzada y Vejez [ 56,458.02
SUB TOTAL — 82,871.17
Actualizacion —_— 0.00
Recargos —_— 0.00
Aportaciones Voluntarias —_— 0.00
Aportaciones Complementarias _— 0.00
TOTAL —_— 82,871.17

Para abono en cuenta del INFONAVIT

Aportacion Patronal sin crédito —_— 58,360.66
Aportacion Patronal con crédito —_— 7,672.15
Amortizacién —_— 10,766.26
SUB TOTAL —_— 76,799.07
Actualizacion de Aportaciones y Amortizaciones [ 0.00
Recargos de Aportaciones y Amortizaciones [ 0.00
Multa _— 0.00
Donativo FUNDEMEX _ 0.00

Total de Acreditados B — 2

TOTAL _— 76,799.07

TOTAL A PAGAR: —_— 242,161.05



INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO SOCIAL @ ()
~ SEGURIDAD Y SOLIDARIDAD SOCIAL
FORMATO PARA PAGO DE CUOTAS OBRERO PATRONALES, APORTACIONES Y AMORTIZACIONES L.
DELEGACION 04 CAMPECHE
SUBDELEGACION 04 CIUDAD DEL CARMEN
PERIODO QUE COMPRENDE h BIMESTRE QUE COMPRENDE
8 RELYON NUTEC DE MEXICO SAPI DE CV EL PAGO DE SEGUROS IMSS EL PAGO RCV E INFONAVIT
oo
2 <
w o - -
Z30B|| RECISTROPATRONAL: A11-31750-10-8  RFC:FSS-091014-GK7 L e )L fobes y
2o} ] —| CENTRAL PONIENTE SN PUERTO PESQUERO
czod e N a
gg 8 E CARMEN CAMPECHE CLAVE DE RECEPCION DE
g é EXPPES;ZAQC':A(;\IIOY éi(%l';igcll\lgl;erog PETROLEO CRU oS ARCHIVO DE PAGO
3 130220028
LC-2 234642
AN J
35
o8 FECHA LIMITE DE PAGO: SMGD.F - FECHASAL. MIN. No. DE COTIZANTES: 19
g2 17/01/24 248.93 01-01-24 No. DE DIAS A COTIZAR: 1138
2g< Valor UMA 103.74 No. DE ACREDITADOS: 4
CONCEPTOS CUOTAS PATRONALES CUOTAS OBRERAS SUMA TOTAL
ENFERMEDADES Y MATERNIDAD
- CUOTA FIJA 12,464.95 0.00 12,464.95
- EXCEDENTE - CUOTA 6,569.97 2,389.07 8,959.04
- PRESTACIONES EN DINERO 5,464.04 1,951.45 7,415.49
- GASTOS MEDICOS PENSIONADOS ART. 25 8,055.85 2,877.08 10,932.93
RIESGOS DE TRABAJO 20,710.64 0.00 20,710.64
INVALIDEZ Y VIDA 13,426.45 4,795.18 18,221.63
GUARDERIAS Y PRESTACIONES SOCIALES 7,805.79 0.00 7,805.79
SUB TOTAL $ 74,497.69 $12,012.78 $ 86,510.47
ACTUALIZACION 0.00 0.00 0.00
@ RECARGOS 0.00 0.00 0.00
5 MULTA IMSS 0.00 0.00 0.00
3 ACTUALIZACION MULTA IMSS 0.00 0.00 0.00
= MULTA RCV 0.00 0.00 0.00
E:‘ ACTUALIZACION MULTA RCV 0.00 0.00 0.00
2 OTROS INGRESOS 0.00 0.00 0.00
E GASTOS DE EJECUCION 0.00 0.00 0.00
o
g SUBTOTAL SEGUROS IMSS $ 74,497.69 $12,012.78 $ 86,510.47
a RETIRO 30,365.41 0.00 30,365.41
2 CESANTIA EN EDAD AVANZADA Y VEJEZ 64,389.88 17,080.55 81,470.43
2 SUB TOTAL $94,755.29 $ 17,080.55 $ 111,835.84
'<‘_(' ACTUALIZACION 0.00 0.00 0.00
= RECARGOS 0.00 0.00 0.00
% APORTACIONES VOLUNTARIAS 0.00 0.00 0.00
9 APORTACIONES COMPLEMENTARIAS 0.00 0.00 0.00
z SUBTOTAL RCV $94,755.29 $ 17,080.55 $ 111,835.84
g APORTACIONES PATRONALES | AMORTIZACION DE CREDITO
B APORTACION PATRONAL SIN CREDITO 62,862.44 NO APLICA 62,862.44
APORTACION PATRONAL CON CREDITO 13,051.14 NO APLICA 13,051.14
AMORTIZACION NO APLICA 15,674.91 15,674.91
SUB TOTAL $75,913.58 $ 15,674.91 $91,588.49
ACTUALIZACION DE APORTACIONES Y AMORTIZACIONES 0.00 NO APLICA 0.00
RECARGOS DE APORTACIONES Y AMORTIZACIONES 0.00 NO APLICA 0.00
MULTA 0.00 NO APLICA 0.00
DONATIVO FUNDEMEX 0.00 NO APLICA 0.00
SUBTOTAL VIVIENDA Y ACV $75,913.58 $ 15,674.91 $91,588.49
TOTAL A PAGAR $ 245,166.56 $ 44,768.24 $289,934.80

REFEREN
CIA DE
PAGO

MENSAJE
IMPORTANTE

SPR-05

LINEA DE CAPTURA SIPARE DATOS A CAPTURAR POR LA ENTIDAD RECEPTORA O PARA PAGO CON TRANSFERENCIA ELECTRONICA

AQIPTIX0-4C35-2-511U-5596-0055F6V-006NPB4-003QQHW-001PKIL -NN8X

CON LA FIRMA DIGITAL, PUEDES OBTENER VIA INTERNET LA INFORMACION A DETALLE A NIVEL TRABAJADOR, DE LA PROPUESTA DE CEDULA DE DETERMINACION. SOLICITA

INFORMES EN TU SUBDELEGACION O VISITA NUESTRA PAGINA www.imss.gob.mx.

RECUERDA QUE CUMPLIR OPORTUNAMENTE TE EVITA EL PAGO DE RECARGOS Y MULTAS.

SI LOS DATOS PATRONALES QUE SE PRESENTAN EN ESTE FORMATO DE PAGO NO CORRESPONDEN A LOS DE TU REGISTRO PATRONAL, FAVOR DE REALIZAR LA ACLARACION EN

LA SUBDELEGACION QUE TE CORRESPONDA




= SISTEMA UNICO DE AUTODETERMINACION VAN
E RESUMEN DE LIQUIDACION

IMSS INFONAVIT

Mes de Proceso: Diciembre-2023 Fecha: 17/ene./2024
Bimestre de Proceso: 06-2023

Registro Patronal: A11-31759-10-8 R.F.C.. FSS-091014-GK7
Nombre o Razén Social: RELYON NUTEC DE MEXICO SAPI DE CV Folio SUA: 234642 V363
DESCRIPCION IMPORTE

Para abono en cuenta del IMSS

Cuota Fija _— 12,464.95
Excedente —_— 8,959.04
Prestaciones en Dinero _— 7,415.49
Gastos Médicos Pensionados —_ 10,932.93
Riesgos de Trabajo —_— 20,710.64
Invalidez y Vida [ 18,221.63
Guarderias y Prestaciones Sociales 7,805.79
SUB TOTAL _— 86,510.47
Actualizacién - 0.00
Recargos - 0.00
TOTAL _— 86,510.47

Para abono en cuenta individual

Retiro 30,365.41
Cesantia en Edad Avanzada y Vejez [ 81,470.43
SUB TOTAL _— 111,835.84
Actualizacion —_— 0.00
Recargos —_— 0.00
Aportaciones Voluntarias —_— 0.00
Aportaciones Complementarias _— 0.00
TOTAL —_— 111,835.84

Para abono en cuenta del INFONAVIT

Aportacion Patronal sin crédito —_— 62,862.44
Aportacion Patronal con crédito —_— 13,051.14
Amortizacién —_— 15,674.91
SUB TOTAL —_— 91,588.49
Actualizacion de Aportaciones y Amortizaciones [ 0.00
Recargos de Aportaciones y Amortizaciones [ 0.00
Multa _— 0.00
Donativo FUNDEMEX _ 0.00

Total de Acreditados B — 4

TOTAL _— 91,588.49

TOTAL A PAGAR: _— 289,934.80



INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO SOCIAL @ ()
~ SEGURIDAD Y SOLIDARIDAD SOCIAL
FORMATO PARA PAGO DE CUOTAS OBRERO PATRONALES, APORTACIONES Y AMORTIZACIONES L.
DELEGACION 04 CAMPECHE
SUBDELEGACION 04 CIUDAD DEL CARMEN
PERIODO QUE COMPRENDE h BIMESTRE QUE COMPRENDE
8 RELYON NUTEC DE MEXICO SAPI DE CV EL PAGO DE SEGUROS IMSS EL PAGO RCV E INFONAVIT
oo
2 <
W o o
Z30B|| RECISTROPATRONAL: A11-31750-10-8  RFC:FSS-091014-GK7 L 12-2024 )L 06-2024 y
2o} ] — || CENTRAL PONIENTE SN PUERTO PESQUERO
I9 zTw Ve N ~
gg 8 E CARMEN CAMPECHE CLAVE DE RECEPCION DE
g é EXPPLZS;ZAQC':ACTI\IIOY éi(%rzigcll\lgNTDoé) PETROLEO CRU oS ARCHIVO BE PAGO
3 153383045
LC-2 198906
AN J
s
o8 FECHA LIMITE DE PAGO: SMGD.F - FECHASAL. MIN. No. DE COTIZANTES: 19
g2 20/01/25 27838 01-01-25 No. DE DIAS A COTIZAR: 1159
2g< Valor UMA 108.57 No. DE ACREDITADOS: 4
CONCEPTOS CUOTAS PATRONALES CUOTAS OBRERAS SUMA TOTAL
ENFERMEDADES Y MATERNIDAD
- CUOTA FIJA 13,045.40 0.00 13,045.40
- EXCEDENTE - CUOTA 6,965.40 2,532.89 9,498.29
- PRESTACIONES EN DINERO 5,775.44 2,062.64 7,838.08
- GASTOS MEDICOS PENSIONADOS ART. 25 8,516.74 3,041.69 11,558.43
RIESGOS DE TRABAJO 13,640.36 0.00 13,640.36
INVALIDEZ Y VIDA 14,194.55 5,069.48 19,264.03
GUARDERIAS Y PRESTACIONES SOCIALES 8,250.64 0.00 8,250.64
SUB TOTAL $70,388.53 $ 12,706.70 $ 83,095.23
ACTUALIZACION 0.00 0.00 0.00
@ RECARGOS 0.00 0.00 0.00
5 MULTA IMSS 0.00 0.00 0.00
3 ACTUALIZACION MULTA IMSS 0.00 0.00 0.00
= MULTA RCV 0.00 0.00 0.00
E:‘ ACTUALIZACION MULTA RCV 0.00 0.00 0.00
2 OTROS INGRESOS 0.00 0.00 0.00
E GASTOS DE EJECUCION 0.00 0.00 0.00
o
g SUBTOTAL SEGUROS IMSS $70,388.53 $ 12,706.70 $ 83,095.23
a RETIRO 32,470.29 0.00 32,470.29
2 CESANTIA EN EDAD AVANZADA Y VEJEZ 86,549.48 18,264.50 104,813.98
2 SUB TOTAL $119,019.77 $ 18,264.50 $ 137,284.27
'<‘_(' ACTUALIZACION 0.00 0.00 0.00
= RECARGOS 0.00 0.00 0.00
% APORTACIONES VOLUNTARIAS 0.00 0.00 0.00
9 APORTACIONES COMPLEMENTARIAS 0.00 0.00 0.00
z SUBTOTAL RCV $119,019.77 $ 18,264.50 $ 137,284.27
g APORTACIONES PATRONALES | AMORTIZACION DE CREDITO
B APORTACION PATRONAL SIN CREDITO 68,514.21 NO APLICA 68,514.21
APORTACION PATRONAL CON CREDITO 12,661.40 NO APLICA 12,661.40
AMORTIZACION NO APLICA 31,720.21 31,720.21
SUB TOTAL $81,175.61 $31,720.21 $ 112,895.82
ACTUALIZACION DE APORTACIONES Y AMORTIZACIONES 0.00 NO APLICA 0.00
RECARGOS DE APORTACIONES Y AMORTIZACIONES 0.00 NO APLICA 0.00
MULTA 0.00 NO APLICA 0.00
DONATIVO FUNDEMEX 0.00 NO APLICA 0.00
SUBTOTAL VIVIENDA Y ACV $81,175.61 $31,720.21 $ 112,895.82
TOTAL A PAGAR $270,583.91 $62,691.41 $ 333,275.32

REFEREN
CIA DE
PAGO

MENSAJE
IMPORTANTE

SPR-05

LINEA DE CAPTURA SIPARE DATOS A CAPTURAR POR LA ENTIDAD RECEPTORA O PARA PAGO CON TRANSFERENCIA ELECTRONICA

AQIPTIX0-4C6K-2-49H6-5971-004Y303-00868X7-0042UL9-002N4I9-1854

CON LA FIRMA DIGITAL, PUEDES OBTENER VIA INTERNET LA INFORMACION A DETALLE A NIVEL TRABAJADOR, DE LA PROPUESTA DE CEDULA DE DETERMINACION. SOLICITA

INFORMES EN TU SUBDELEGACION O VISITA NUESTRA PAGINA www.imss.gob.mx.

RECUERDA QUE CUMPLIR OPORTUNAMENTE TE EVITA EL PAGO DE RECARGOS Y MULTAS.

SI LOS DATOS PATRONALES QUE SE PRESENTAN EN ESTE FORMATO DE PAGO NO CORRESPONDEN A LOS DE TU REGISTRO PATRONAL, FAVOR DE REALIZAR LA ACLARACION EN

LA SUBDELEGACION QUE TE CORRESPONDA

EMPRESARIO: ICUMPLE A TIEMPO! ACTIVA TU BUZON IMSS CON TU E.FIRMA VIGENTE DEL SAT INGRESA A: WWW.IMSS.GOB.MX/BUZONIMSS O LLAMA AL 8006232323 OPCION 5,
OPCION 5 PARA MAYOR INFORMACION. SOLO TIENES HASTA EL 1 DE FEBRERO DE 2025. EN FEBRERO PRESENTA EN LINEA LA DETERMINACION DE LA PRIMA EN EL SEGURO DE
RIESGOS DE TRABAJO. UTILIZA TU E.FIRMA O NPIE IHOY CUMPLIR ES MAS FACIL! USA LA LINEA DE CAPTURA DE ESTA PROPUESTA COMO MEDIO DE PAGO. PAGALA EN TU

PORTAL BANCARIO O DESCARGALA DESDE SIPARE




[ %

\D)

SEGURIDAD Y SOLIDARIDAD SOCIAL

INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO SOCIAL

Propuesta de Cédula de Determinacion de Cuotas IMSS

Del 04-ESTATAL CAMPECHE
Subdel 04-CIUDAD DEL CARMEN

RELYON NUTEC DE MEXICO S A P | DE CV

1/3

PATRONAL OBRERA SUMA
Al1-31759-10-8 R.F.C. FSS091014GK7 IMPORTE TOTAL: 70,388.53 12,706.70 83,095.23
CENTRAL PONIENTE SN PUERTO PESQUERO CARMEN CA Cuota Fija: 13,045.40 13,045.40
MPECHE Excedente: 6,965.40 2,532.89 9,498.29
C.P. 24129 MPIO. All SEC. NOT. 03 Prestaciones en Dinero: 5,775.44 2,062.64 7,838.08
1201 EXPLORACION Y EXTRACCION DE PETROLE Gastos Med. Pens. Art. 25: 8,516.74 3,041.69 11,558.43
Empresario: ?Cumple a tiempo! Activa tu Buz?n IMSS con Riesgos de Trabajo: 13,640.36 13,640.36
tu e.firma del SAT vigente ingresa a: Invalidez’ y Vida Patronal: _ 14,194.55 5,069.48 19,264.03
www.imss.gob.mx/buzonimss o llama al 8006232323 Guarderias y Prestaciones Sociales: 8,250.64 8,250.64
opci?n 5, opci?n 5 para mayor informaci?n. Solo tienes [_Fecha Limite de Pago: 20/01/2025 |
hasta el 1 de febrero de 2025.
PERIODO PROPUESTA PRIMAR.T. | CLASERT S.M.V Fecha Sal Min| U.M.A. AL U.M.A. DESDE COTIZANTES DIAS COT.
12 - 2024 IMSS 1.65325 4 248.93 01/01/2024 31/01/2024 01/02/2024 19 589
241070790 103.74 108.57
DETALLE DE TRABAJADORES
N° de Seguridad Social Apellidos y Nombre(s) del Asegurado CURP
MOVIMIENTOS CUOTAS ENFERMEDADES Y MATERNIDAD
oricen |eiave leecna Ioias SS.;/;F.NOO cg?;A P%CEDENEEBR PRES‘II;?'\?IIEORI(\I)ES EN GAST(’)DSERI/IEDICOS R,Eggos INP\/AA-\I_LIDEZ Yg/é[;A Gu::YEZ:lAs S UMA
PAT OBR PAT OBR TRABAJO SOC. !
11 07 86 0588 5 BARRIOS MORALES LAURA REBECA BAML860706MMCRRR06
4 312,714.25 686.60  814.49 296.18 588.99  210.35 883.49 31553 1,391.07 1,472.48  525.89 841.42 8,026.49
81138602321 CHAN ZALDIVAR MOISES MAURICIO CAZM860811HCCHLS03
4 311,447.45 686.60  382.51 139.10 314.10 112.18 471.14  168.27  741.83 785.24  280.44 448.71 4,530.12
67 07 86 1060 6 GOMEZ RAMON HECTOR GORH860213HVZMMCO5
4 311,206.07 686.60 300.20 109.16 261.72 93.47 392.58 140.21 618.12 654.29 233.68 373.88 3,863.91
27 1593 7029 8 HERAS GALLARDO CHRISTIAN EDUARDO HEGC931115HMSRLH08
4 311,514.75 686.60 405.46 147.44 328.70 117.39 493.05 176.09 776.32 821.75 293.48 469.57 4,715.85
8312912758 1 HERNANDEZ DE LA CRUZ JUAN BERNARDO HECJ911019HTCRRNO8
4 31 650.37 686.60 110.71 40.26 141.13 50.40 211.70 75.61 333.32 352.83 126.01 201.61 2,330.18
09 05 86 8849 1 HERNANDEZ TREJO SAUL HETS860511HTSRRL02
4 311,132.36 686.60 275.07 100.02 245.72 87.76 368.58 131.64 580.34 614.31 219.39 351.03 3,660.46
81037907128 JIMENEZ TRINIDAD ANTONIO
4 31 779.11 686.60  154.61  56.22 169.07 60.38 253.60 90.57  399.30 422.67  150.95 241.52 2,685.49
49 96 79 6301 5 LANDAVERDE HERNANDEZ JUAN JOSE LAHJ790610HTSNRNO8
4 311,339.47 686.60 345.69 125.71 290.66 103.81 436.00 155.71 686.49 726.66 259.52 415.24 4,232.09
4193 78 0585 5 LARA MARTINEZ JUAN MIGUEL
4 311,235.48 686.60 310.23 112.81 268.10 95.75 402.15 143.62 633.19 670.25 239.37 383.00 3,945.07
8103 84 0142 8 LEON BENITEZ HECTOR MIGUEL
4 31 900.03 686.60  195.84  71.22 195.31 69.75 292,96  104.63  461.27 488.27  174.38 279.01 3,019.24
9292 71 7563 5 MATIAS DE LA VEGA APOLINAR MAVA711013HDFTGPO3
4 311,166.01 686.60  286.54 104.20 253.02 90.37 379.54 13555 597.59 63256 225.91 361.46 3,753.34
65 00 78 2431 4 NOFRIETTA RUSSELL JORGE ULISES NORJ780919HVZFSR05
4 312,714.25 686.60 814.49 296.18 588.99 210.35 883.49 315.53 1,391.07 1,472.48 525.89 841.42 8,026.49
67 12 89 1085 7 RAMIREZ RAMIREZ SERGIO RAUL RARS890705HTCMMR02
4 31 808.41 686.60 164.60 59.85 175.42 62.65 263.14 93.98 414.32 438.56 156.63 250.61 2,766.36
8198830112 3 REYES ARJONA PEDRO GERARDO REAP831003HCCYRDOO
4 312,714.25 686.60 814.49 296.18 588.99 210.35 883.49 315,53 1,391.07 1,472.48 525.89 841.42 8,026.49
09 12 92 1222 2 RODRIGUEZ SANCHEZ MANUEL ALFREDO ROSM921226HTSDNNO1
4 311,086.64 686.60 259.48 94.36 235.80 84.21 353.70 126.32 556.91 589.50 210.54 336.86 3,534.28
8107 820578 8 ROLDAN PEREZ RENE ROPR820808HTCLRNO3
4 31 805.25 686.60 163.52 59.46 174.74 62.41 262.11 93.61 412.70 436.85 156.02 249.63 2,757.65
05219113916 SANCHEZ DURAN LUIS JESUS SADL910617HNENRS02
4 312,714.25 686.60  814.49 296.18 588.99  210.35 883.49 31553 1,391.07 1,472.48  525.89 841.42 8,026.49
65 97 80 4215 1 SANCHEZ ROMAN CHRISTIAN MOISES
4 311,236.66 686.60 310.63 112.96 268.36 95.84 402.53 143.76 633.80 670.89 239.60 383.36 3,948.33
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DETALLE DE TRABAJADORES

N° de Seguridad Social Apellidos y Nombre(s) del Asegurado CURP
MOVIMIENTOS CUOTAS ENFERMEDADES Y MATERNIDAD
] EXCEDENTE PRESTACIONESEN | GASTOS MEDICOS INVALIDEZ Y VIDA [GUARDERIAS
ORIGEN |CLAVE |FECHA |piAS SSILA/I\QFIQC')O CUOTA PAT OBR DINERO PENS. R'ESEOS PAT OBR M SUMA
FlJA PAT OBR PAT OBR |TRABAJO TOEST'
8167 46 11330 ZAVALA RAMOS ARTURO ZARA461215HTCVMRO1

4 31 449.90 686.60 42.35 15.40 97.63 34.87 0.00 0.00 230.58 0.00 0.00 139.47 1,246.90
EMI - 01 Formato para el Patrén
VERSION 05013 23:45:00 CLAVES DE MOVIMIENTOS: A- Alta, B - Baja, R - Reingreso

MS- Modificacién de Salario
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INFORMACION IMPORTANTE

1. Las cuotas obrero patronales de los seguros de Enfermedades y Maternidad; Invalidez y Vida; Riesgos de
Trabajo; asi como de Guarderias y Prestaciones Sociales, se causan por mes natural vencido y el patron esta
obligado a determinarlas mediante la presentacion de la cédula de determinacién respectiva, y a efectuar el
pago correspondiente, a mas tardar el dia 17 del mes inmediato siguiente. La determinacién de cuotas debe
ser presentada aun cuando no se efectle oportunamente el pago del importe indicado en la misma.

2. El Instituto Mexicano del Seguro Social (IMSS) emite la presente "Propuesta de Cédula de Determinacion
de Cuotas Obrero Patronales” elaborada con los datos con que cuente de los movimientos afiliatorios
comunicados al Instituto por los propios patrones y, en su caso, por sus trabajadores en los términos de la
Ley del Seguro Social, para apoyar y facilitar a los patrones en el cumplimiento de sus obligaciones, donde se
desglosan las cantidades a pagar por los diferentes conceptos determinados.

Si los importes emitidos por el IMSS no son modificados, se podra efectuar el pago en las Entidades
Receptoras autorizadas o mediante transferencia electrénica, utilizando la linea de captura disponible en
http://sipare.imss.gob.mx/siparewebapp/index.jsp.

3. Cuando se hagan madificaciones a los datos e importes emitidos por el IMSS, los patrones deberan
determinar el importe de las Cuotas Obrero Patronales, mediante el programa de cémputo autorizado y
denominado "Sistema Unico de Autodeterminacion” (SUA), entregado gratuitamente por el IMSS; debiendo
generar el archivo de pago -correspondiente, mismo que serda enviado al portal del IMSS
http://sipare.imss.gob.mx/siparewebapp/index.jsp, para obtener una nueva linea de captura con la que debera
realizar el pago en las Entidades Receptoras autorizadas o mediante transferencia electrénica.

4. Se hace de su conocimiento que de conformidad con el articulo 39 de la Ley del Seguro Social, es
obligacion del patron determinar y pagar el monto de las cuotas obrero patronales en las entidades receptoras
autorizadas por el IMSS, quien esta facultado en términos del articulo 39C de la Ley del Seguro Social para
fijar en cantidad liquida mediante Cédula de Liquidacién con las actualizaciones, recargos y multas
correspondientes. Si el patrén o sujeto obligado incumpliera de forma total o parcial con las obligaciones a su
cargo se hara efectivo a través del procedimiento administrativo de ejecucion.

EL INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO SOCIAL
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