INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO SOCIAL

Constancia de presentacion de movimientos afiliatorios
IMSS DESDE SU EMPRESA

En términos del Articulo 6 del Reglamento de la Ley del Seguro Social en Materia de Afiliaciéon, Clasificacion de Empresas, Recaudacion y
Fiscalizacion, el Instituto Mexicano del Seguro Social extiende la presente Constancia de presentacion de movimientos afiliatorios del Patrén o
Sujeto Obligado con Nombre o Razén Social CAMARA MEXICANA DE LA IND DE LA CONSTRN con Registro Patronal 12095915109.

Informaciéon General

Numero de folio: 7939210652529279325
Razoén Social: CAMARA MEXICANA DE LA IND DE LA CONSTRN
Numero de lote: 379402135
RFC del patrén: CMI970416U95 Fecha y hora de recepcion del lote: 2024-05-03 20:32
Registro Patronal: 12095915109 Serial del certificado:  00000100000209832653
Huella Digital
af7ea88bfd7409b56d41c87248c8c3b2d15482fd
Movimientos recibidos por el IMSS Operados Rechazados
Bajas | Modif. | Reing. | Total Bajas | Modif. | Reing. | Total Bajas | Modif. | Reing. | Total
0 1 0 1 0 1 0 1 0 0 0 0

Relacion de movimientos operados

Tipo| NSS | Nombre Asegurado |Sa|. Base| Ext. |UMF| Tipo | Fec-Mov |Tipo| C. Baja
7 68169365035 OLVERA ROCHA GABRIELA $ 58460 0O 000 2 01/05/2024 0 0
Sello Digital:

F5BE48D2619BD9543FF6BBAEC7455E001A63EQFD4DBB5SEEE1F02EG6FG68690EC0457F245B2D6EC379950E644E3CC22C866884CA47272F16
D6AE14C613C803E27DA | 1053602512

Contacto:

_ Y .
-MER Reforma 476, Col. Juarez
MEXICO ﬂ”,ﬂy,, L D) C.P. 06600, Del. Cuauhtémoc
PRESIDENCIA DE LA REPUBLICA I Ciudad de México
MSS Tel. 01 800 6232323
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Para efectos de lo anterior se entendera por: Modif. (Modificacion de salario), Reing. (Reingreso), Fec-Mov (Fecha de movimiento), NSS (Numero
de Seguridad Social), Sal. Base (Salario base), Tipo Sal. (Tipo de salario) que puede ser: 0. Salario Fijo, 1. Salario Variable, 2. Salario Mixto, Tipo
Trab. (Tipo de trabajador), que puede ser: 1. Permanente, 2. Eventual urbano, 3. Eventual de la construccion, 4. Eventual del campo, Ext.
(Extemporaneo), UMF (Unidad de Medicina Familiar), Tipo Mov. (Tipo de movimiento), que puede ser: 1. Alta, 2. Baja, 7. Modificaciéon de salario, 8.
Reingreso, C. Baja (Causa de baja), que puede ser: 0 - No aplica, 1 - Término del contrato, 2 - Separacién voluntaria, 3 - Abandono de empleo, 4 -
Defuncioén, 5 - Clausura, 6 - Otra, 7 - Ausentismo, 8 - Rescision de contrato, 9 - Jubilacion, A - Pension.

Sello Digital:
F5BE48D2619BD9543FF6BBAEC7455E001A63E9FD4ADBB5SEEE1F02E6F68690EC0457F245B2D6EC379950E644E3CC22C866884CA47272F16
D6AE14C613C803E27DA | 1053602512

Contacto:

MEXICO co7:MER L~ Reforma 476, Col. Juarez
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IMSS Tel. 01 800 6232323

Pagina2de 2



