SISTEMA DE AGUA POTABLE, DRENAJE Y ALCANTARILLADO (SAPA) DE CIUDAD HIDALGO MICHOACAN

Informe sobre Estudios Actuariales - LDF

AL 31 DE MARZO DE 2022

Otras prestaciones
sociales

Pensiones y

jubilaciones Salud | Riesgos de frabajo | Invalidez y vida:

Tipo de Sistema
Prestacion laboral o Fondo general para trabajadores del estado o municipio

Beneficio definido, Contribucion definida o Mixto

Poblacion afiliada
Activos
Edad maxima
Edad minima
Edad promedio
Pensionados y Jubilados
Edad maxima
Edad minima
Edad promedio
Beneficiarios
Promedio de arios de servicio (trabajadores activos)
Aportacién individual al plan de pension como % del salario
Aportacion del ente publico al plan de pensidén como % del salario

Credimienta esperado delos perisionaios § fubiladas (como %) SIN INFORMACION QUE REVELAR, YA QUE EL SISTEMA DE AGUA POTABLE,
Crecimiento esperado de los activos (como %) 2 gt
s S DRENAJE Y ALCANTARILLADO (SAPA) DE CIUDAD HIDALHO, MICHOACAN, TIENE
e e CONVENIO CON EL INSTITUTO MEXICANO DE SEGURO SOCIAL (IMSS) EL CUAL SE
ENCARGA DE LAS PENSIONES DE LOS TRABAJADORES DE ESTE ORGANISMO.

Ingresos del Fondo
Ingresos Anuales al Fondo de Pensiones

Némina anual

Activos

Pensionados y Jubilados

Beneficiarios de Pensionados y Jubilados

Monto mensual por pensién
Maximo

Minimo

Promedio

Monto de la reserva

Valor presente de las obligaciones
Pensiones y Jubilaciones en curso de pago
Generacion actual

Generaciones futuras

Valor presente de las contribuciones asociadas a los sueldos futuros de
cotizacion X%

Generacién actual

Generaciones futuras

Valor presente de aportaciones futuras
Generacion actual

Generaciones futuras

Otros Ingresos

Déficit/superavit actuarial
Generacion actual
Generaciones futuras

Periodo de suficiencia
Afio de descapitalizacion
Tasa de rendimiento

Estudio actuarial
Afio de elaboracion del estudio actuarial
Empresa que elabor6 el estudio actuarial
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“Bajo protesta de decir verdad, declaramos que este reporte y sus notas son 4B 1&ridndd Ao Betosily AdR(E5hBlisabilidad del emisor.”
DRENAJEY ALCANTARI! L ADD
CIUDAD HIDALGO
MICHOACAN

LUTS THYLEZ MARIN LIC. OLEGARIO PEREZ CARMONA
ENTE JUNTA DE GOBIERNO DIRECTOR DEL S.AP.A.
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INSCRIPCION DE LAS
[EMPRESAS EN EL

NOMBRE O RAZON SOCIAL

STISTEMA DE. ARUA

ALCAMTARILLADRD O

REGISTRO (S)VPATRONAL (ES)

DELEGACION

SUBDIRECCION GENERAL TECNICA

JEFATURA DE CLASIFICACION Y DETERMINACION DEL GRADO DE RIESGO DE LAS EMPRESAS




INSTRUCCIONES DE LLENADO

DATOS GENERALES
@ FECHA.- ANOTAR EL DIA, MES Y ANO DE ELABORACION DE ESTE FORMATO
NOMBRE O RAZON SOCIAL.- ANOTAR EL NOMBRE DE LA EMPRESA, YA SEA ESTA PERSONA FISICA O MORAL.
© DOMICILIO - INDICAR LA UBICACION DEL CENTRO DE TRABAJO A QUE SE REFIERE ESTA INFORMACION Y EN CASO DE EXISTIR. ANOTAR LOS DOMICILIOS DE
LOS ESTABLECIMIENTOS O SUCURSALES CON QUE CUENTE EN EL MISMO MUNICIPIO O EN EL DISTRITO FEDERAL.
@ REGISTRO (S) PATRONAL (ES}- ANOTAR EL NUMERC DE REGISTRO (S) PATRONAL {ESYEN EL INSTITUTO MEXI(;ANO DEL SEGURO SOCIAL.
MARCAR CON UNA CRUZ ("X"'}) EL' MOTIVO DE LA INSCRIPCION DE LA EMPRESA.

2.- ACTIVIDAD ECONOMICA Y GIRO
© ACTIVIDAD ECONOMICA - MARCAR CON UNA CRUZ (“X") LA (S) RAMA (S) ECONOMICA IS} EN LA [S) QUE SE CONFIGURE (N} SU (S} ACTIVIDAD (ES).
© ESPECIFICAR SU GIRO - INDICAR EN FORMA CONCRETA EL (LOS) GIRO (S) DE LA EMPRESA, ESPECIFICANDO EL NOMBRE COMUN Y USO AL QUE SE DESTINA
EL PRODUCTO QUE EXPLOTA O.SERVICIO QUE PRESTA. _.
EJEMPLOS "X INDUSTRIA DE- TRANSFORMACION *
FABRICACION OE TELA POLIESTER PARA PRENDAS ‘DE VESTIR

X" SERVICIOS .
REPARACION MECANICA, HOJALATERIA Y PINTURA DE AUTOMOVILES

3.- MATERIAS PRIMAS Y MATERIALES
© ANOTAR EL NOMBRE COMUN DE LAS MATERIAS: PRIMAS Y MATERIALES QUE EMPLEA LA EMPRESA PARA EL, DESARROLLO DE SU (5) ACTIVIDAD (ES)

4.- MAQUINARIA Y EQUIPO
© DETALLAR EL NUMERD, NOMBRE, USO AL QUE SE DESTINA, ENERGIA O COMBUSTIBLE QUE CONSUMEN Y CAPACIDAD O POTENCIA DE LAS MAQUINAS, EQUIPOS

Y TRANSPORTES QUE UTILIZA LA EMPRESA PARA EL DESARROLLO DE SU (S) ACTIV!DAD {ES).

EJEMPLO: NO. DE UNIDADES " NOMBRE uso ‘ ENERGIA CAPACIDAD O POTENCIA
3 PRENSAS MECANICAS TROQUELADO ELECTRICA §0 TONS
5.- PERSONAL
o ANOTAR EL NUMERO DE TRABAJADORES CON QUE CUENTE LA EMPRESA POR GRUPOS DE OFICIOS Y OCUPACIONES.
EJEMPLO WO. DE TRABAJADORES .OFICIO U OCUPACION
2 CAJERAS REGISTRADORAS

6.- PROCESOS DE TRABAJO.
& DESCRIBIR LOS PROCESOS DE TRABAJO DE LA ACTIVIDAD DEL PATRON. SIN OMITIR PROCESOS INICIALES, INTERMEDIOS O FINALES. EN CASO DE QUE LA EMPRESA

REALICE MAS DE UNA ACTIVIDAD, LOS PROCESOS DEBERAN DESCRIBIRSE POR SEPARADO.

7.- CLASE DE-RIESGO MANIFESTADA POR EL PATRON
® MARCAR CON UNA CRUZ (“X") LA CLASE DE RIESGO EN QUE, A CRITERIO DEL FATRON. SE CONFIGURE SU ACTIVIDAD, CON BASE EN LO QUE ESTABLECEN
LOS ARTICULOS 107 Y 13 DEL REGLAMENTO RESPECTIVO, ANOTANDO EL NOMBRE DEL PATRON O SU REPRESENTANTE LEGAL, FIRMANDO DE CONFORMIDAD.

8.- PARA USO EXCLUSIVO DEL INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO SOCIAL
© RECEPCION, HORA Y FECHA.
N ESTE RECUADRO, PERSONAL DE LA DELEGACION DE QUE SE TRATE DEBERA. MEDIANTE EL RELOJ MARCADOR, REGISTRAR LA HORA Y FECHA DE RECEPCION
DE ESTE DOCUMENTO POR EL INSTITUTO. » ’
© COMISION DE CLASIFICACION DE EMPRESAS.
£N ESTE RECUADRO, LA COMISION DE CLASIFICACION DE EMPRESAS DEBERA ANOTAR LA CLASE, FRACCION Y FRIMA EN QUE LOS INTEGRANTES DE LA MISMA
© CONSIDEREN INCLUIDA LA ACTIVIDAD DEL PATRON, CON BASE EN LA INFORMACION DECLARADA Y EL REGLAMENTO DE LA MATERIA, ANOTANDO EL NOMBRE Y FIRMA DE
LOS MISMOS.
RATIFICACION
EN ESTE RECUADRO, EL AREA TECNICA RESPONSABLE ESTAMPARA EL SELLO DE RATIFICACION DE LA CLASE, FRACCION Y PRIMA. CAPTADAS POR LA JEFATURA

‘DE SERVlCIOS DE SISTEMATIZACION, EN LOS CASOS DE MANIFESTACION PATRONAL CORRECTA.™

INSCRIPCION AL LM.S.S.
EN ESTE RECUADRO, PERSONAL DEL AREA TECNICA RESPONSABLE. ANOTARA EL-DIA MES Y ANO DE INSCRIPCION DE LA EMPRESA AL LM.S.S.

NOTA: LA ACTIVIDAD ECONOMICA DE SERVICIOS, COMPRENDERA
INDUSTRIA ELECTRICA, CAPTACION Y SUMINISTRO DE AGUA POTABLE
TRANSPORTES Y COMUNICACIONES

SERVICIOS PARA EMPRESAS, PERSONAS Y EL HOGAR

SERVICIOS SOCIALES Y COMUNALES.
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INSCRIPCION DE LAS EMPRESAS
EN EL SEGURO DE RIESGOS DE TRABAJO

DiA | mES | ARD
e |08 | $31

— 1-DATOS GENERALES REGISTRO(S) PATRONAL(ES)
EYEFRUA BF acua POTABLE v ALCANTARILLACD DE 0D. HIDALED
EWFMYo cormANZA No. 12 COL. CENTRO CD. HIDALGO (921 127k
MICH. C.H. 511800
/| INICIAL [ ] rusion DRESTABLECIMIENTO [] %‘é’}’}agADDE SYSTITUCION
IMPORTANTE: SIRVASE LEER CUIDADOSAMENTE LAS INSTRUCCIONES DE LLENADO; EN CASO DE QUE LOS ESPACIOS
MARCADOS NO SEAN SUFICIENTES, ANEXAR LA INFORMACION ADICIONAL EN HOJAS POR SEPARADO.
2.~ ACTIVIDAD ECONOMICA Y GIRO
[ ] AGricuLTuRA [ ] canaperia [ ] sivicuttura [ ]resca [} caza
[] nDs. EXTRACTIVAS - [_] INDS. TRANSFORMACION || CONSTRUCCION [ ] comercio Ix] servicios
_3?3§§%?§KG§3u&J;PIBUCID\ DE_AGUA POTARLE
)
3.- MATERIAS PRIMIAS Y MATERIALES
NOMBRE < NOMBRE
AGUA
Cloro
4.- MAQUINARIA Y EQUIPO
"UNIGAGES NOMBRE Uso COMENERGA” O | “FOTENCa
? |ROMBAS PARA AGUA PARA BOMBED ENERGTA  |400 H.¢
1 |pOMBA PARATAGUA PARA BOMBE( ENERGTA 30 W
4 |pOMBA PARA AGUA SUMERGIALES PARA ANMALQ FMFRRTA I
"z |TRANSFORMADORES PARA BOMAED |ENFRRTA . |950 K
1 Tv,z::x‘& FORMADOR PARA BOMBEQ ENERETA 75 i
1 RTADDRA PARA TUBERTIA . IPARA TUSBDS ELECTRICA '
2 |CAMIONETAS ' ITRANSFORTE qoMBUSTIBLE 376 Tqu
1 CAMION TANQUE TAANSEORTE dOMRL QTIQLEQiSGGLT
5.- PERSONAL .
TRABASABORES OFICIO U OCUPACION TAABAJADORES OFICIO U OCUPACION
1 GERANTE 4 ot FRO GENERAL G : “j;
o GECRETARTAS . 1 \uY O wﬁinui;wn;' "z -
"3 Q?}{__‘;D‘f:grmtg ] 2 DENES ;'
1 AHI¥TE TAR DOF EONTADOR | ) : ?
3 SUEFRYTISOE DE ORRD . é
o TMEEELTARES . S
z JPERADOREE DE BOMBA : ‘
il AYUDANTE DE OPERADOR

SUBDIRECCION GENERAL TECNICA

JEFATURA DE CLASIFICACION Y DETERMINACION DEL GRADO DE RIESGO DE LAS EMPRBESAS




6.- PROCESOS DE TRABAJO

SE CAPTAYNEL AGUA DEEDE

OF ALMACEMAMIENTD MED

RIA)} HASTA

7.- DE CONFORMIDAD CON LA INFORMACION DECLARADA Y DE LOS ARTICULOS 10° Y 13° DEL REGLAMENTO PARA

LA CLASIFICACION DE EMPRESAS Y DETERMINACION DEL GRADO DE RIESGO DEL SEGURO DE RIESGOS DE TRABAJO
MANIFIESTO INCLUIDA A ESTA EMPRESA EN EL GRADO MEDIO DE LA CLASE.

PATRON O SU REPRESENTANTE LEGAL: NOMBRE Y FIRMA

. EL PATRON ESTA OBLIGADO EN TERMINOS DE LA LEY DEL SEGURO SOCIAL Y SUS REGLAMENTOS A DAR AVISO AL

INSTITUTO DE CUALQUIER MODIFICACION EN SUS ACTIVIDADES, INSTALACIONES, EQUIPOS, ETC.

8.- PARA USO EXCLUSIVO DEL INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURQO SOCIAL

RECEPCION

COMISION DE CLASIFICACION DE EMPRESAS RATIFICACION

CLASE ) FRACCION
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INSCRIPCION DEL PATRONL__o*» MES ARo

DE REFERENCIA AL IMSS. 16 «~§
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