
Será en carta membretada
Fecha y lugar
INSTITUTO MEXICANO DE SEGURO SOCIAL

DELEGACION REGIONAL EN ___REGION___
SUPERVISION DE AUDITORIA A PATRONES

JEFE DE DEPARTAMENTO DE SUBDELEGACION 

Nombre de su empresa,  Representante legal de la empresa nombre del representante de la empresa con Registro Patronal ante el Instituto Mexicano de Seguro Social numero ______________ y con actividad de Servicios _______________________, Clase ______ Prima de Riesgo de Trabajo ______________.

La empresa se dedica a _____________________________________________________________
La empresa a la cual Represento fue contratada por _____________________________, para efectuar los trabajos de _____________________________________________ según se manifiesta en el Contrato de Obra número ________________, dichos trabajos se encuentran señalados como Servicios Relacionados con las Obras, dentro de Oficio numero 09 90 01 9300/07 de fecha 07 de Abril de 2010 emitido por la Unidad de Fiscalización y Cobranza y firmado por el Licenciado Víctor Blanco Reed Titular de la Unidad.

Por lo anteriormente expuesto solicito a ustedes su opinión al respecto de la Obligación de mi Representado para la presentación de los Formatos SATIC, para el Registro de los trabajos para los cuales fuimos contratados.

Agradeciéndoles de antemano sus atenciones, quedo de ustedes.

ATENTAMENTE

Nombre del representante legal
Anexo:

Copia Fotostática Acta Constitutiva

Identificación de Representante Legal

Registro ante el IMSS

Registro ante Hacienda

Comprobante de Domicilio

Contrato del Proyecto
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