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 Afiliacion, 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 Razon Social DISTRIBUIDORA EL TORO SA DE CV con Registro Patronal F2911836103.

Informacion General
Numero de folio: 5870186266646171617
Razén Social: DISTRIBUIDORA EL TORO SA DE CV
NuUmero de lote: 418319813
RFC del patrén: DTO081128383 Fechay hora de recepcion del lote: 2025-09-30 14:12
Registro Patronal: F2911836107 Serial del certificado:  00001000000702605166

Huella Digital

de53304ca58c4464fa7146988869b4d4fa299f2f

Concentrado General
Movimientos recibidos por el IMSS Operados Rechazados
Bajas | Modif. | Reing. | Total Bajas | Modif. | Reing. | Total Bajas | Modif. | Reing. | Total
1 0 0 1 1 0 0 1 0 0 0 0
Patrén

Registro Patronal: G067327910 | | Nombre: DISTRIBUIDORA EL TORO SA DE CV

Relacién de Movimientos Operados

Tipo‘ NSS ‘ Nombre Asegurado ‘Sal. Base‘ Ext. UMF‘ Tipo ‘ Fec-Mov | Tipo ‘ C. Baja
2 65109319809 SANCHEZ GONZALEZ CECILIA $ 000 0O 000 O 24/09/2025 0 2
Sello Digital

CA2CCF462AFA69DFF973DFB2F71C3A8015F1E1BOA4630FDBOD7EF8E4CB58585D433861FA3AFFEOED2B91AB6E1IEEOC7BB5025DCC79AF
42AB5BE5310AED2AE1FA3 | 1310856973
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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 construccién, 4. Eventual del campo, Ext.
(Extemporaneo), UMF (Unidad de Medicina Familiar), Tipo Mov. (Tipo de movimiento), que puede ser: 1. Alta, 2. Baja, 7. Modificacion de salario,
8. Reingreso, C. Baja (Causa de baja), que puede ser: 0 - No aplica, 1 - Término del contrato, 2 - Separacion voluntaria, 3 - Abandono de empleo,
4 - Defuncion, 5 - Clausura, 6 - Otra, 7 - Ausentismo, 8 - Rescisién de contrato, 9 - Jubilacién, A - Pension.

Sello Digital
CA2CCF462AFA69DFF973DFB2F71C3A8015F1E1B0A4630FDBOD7EFSE4CB58585D433861FA3AFFEOED2B91AB6E1IEEOC7BB5025DCC79AF
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