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Procedimiento para operar bajas en némina de jubilados y pensionados

1 Base normativa

El presente Procedimiento se elabor6 y se actualizd con base en las disposiciones
descritas en los siguientes documentos:

LEYES
Ley del Seguro Social vigente, en su articulo 8 publicada en el Diario Oficial de la
Federacion el dia 21 de diciembre de 1995 y sus Reformas

REGLAMENTOS
Reglamento Interior del IMSS, Articulo 5, Articulo 69, Fraccién X.

NORMATIVIDAD INTERNA

Manual de Organizacién de la DA, numeral 8.1.2.1
Contrato Colectivo de Trabajo, Régimen de Jubilaciones y Pensiones.

2 Objetivo

Establecer las actividades, para realizar la operacion de las bajas en nédmina de jubilados y
pensionados en tiempo y forma evitando el dafio patrimonial.

3 Ambito de aplicacion

El presente procedimiento es de observancia obligatoria para la Divisién de Retiro Laboral y
los Departamentos de Personal en Delegaciones.

4 Politicas

4.1 A partir del afio 1987 se descentralizan las actividades de la Comisién Nacional Mixta
de Jubilaciones y Pensiones, dando paso a la creacion de las Subcomisiones Mixtas de
Jubilaciones y Pensiones en las distintas Delegaciones.

4.2 La Divisién de Retiro Laboral a través de la Oficina de Nomina y los Departamentos
de Personal a través de la Oficina de Prestaciones en Delegaciones:

4.2.1 Aplicaran de inmediato las bajas en la némina de jubilados y pensionados cuando se
reciban las notificaciones de fallecimiento de un jubilado, pensionado o beneficiario, asi
como de los registros que cambien su residencia a otra Delegacion.
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4.2.2Previo al inicio del tramite, informaran al trabajador, jubilado, pensionado o
beneficiario, que debera liquidar en su caso, cobros indebidos y/o adeudos pendientes de
recuperar con respecto a:

e Revocatoria de la Jubilacion o Pensién.
e Ligquidacion de Viudez por Nuevas Nupcias.

4.2.3 Mantendran actualizada la Relacién de Pensiones no Cobradas, Némina de Jubilados
y Pensionados, registrando los avisos de fallecimiento.

4.2.4Entregaran los comprobantes de pago de jubilados o pensionados fallecidos, con

forma de pago de Acreditamiento en Cuenta, que no alcanzaron a recogerlos, a peticién de:

e La CNMJP en casos adscritos a Nivel Central, el Departamento de Relaciones
Laborales y Presupuestacion en caso de Delegaciones.

e Al beneficiario nombrado en el Testamento entregando copia del Testamento y de su
Identificacion Oficial.

e Al beneficiario nombrado en el Pliego Testamentario entregando copia del Pliego
Testamentario y de su ldentificacion Oficial.

e Al Esposo(a) del extinto(a) entregando copia de Acta de Matrimonio reciente y copia de
su ldentificacion Oficial.

4.2.5 Estableceran coordinacién con la Oficina de Prestaciones de las demas Delegaciones
para atender las solicitudes de cambio de residencia suscritas por jubilados (as),
pensionados (as) o beneficiarios (as) correspondientes al 1er grupo familiar, asimismo
validara que se efectien correctamente en la Delegacion de destino todas las acciones que
por este concepto se deriven.

4.2.6 Autorizaran el Cambio de Residencia con un mes posterior a la fecha de la solicitud,
para dar oportunidad a establecer la coordinacién con la Delegacion de destino.

4.2.7 Autorizaran el Cambio de Residencia de Jubilados y Pensionados cuando asi
convenga a los interesados, hacia cualquier Delegacion del IMSS en los Estados o en la
Ciudad de México, con la excepciéon de Nivel Central (09), donde no se reciben de otras
Delegaciones.

4.2.8 Enviaran a la Delegacién de destino, una vez autorizado el cambio de residencia, el
expediente del jubilado o pensionado, conteniendo toda la documentacion relativa a:

Pagos y descuentos que se efectuan en némina.

Disposicién Judicial.

Copia del comprobante de pago del mes en que se efectle dicho envio.
Adeudos por Cuentas Colectivas, precisando el o los conceptos de adeudos del
Esquema Salario Mensual Integrado.

Control de Dotacién de Anteojos.

e En su caso, el Control de Supervivencia.
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4.2.9 Autorizaran la “Carta poder para efecto de cobro de jubilacion o pension”, clave
1A73-009-027, anexo 1, cuando el jubilado o pensionado este imposibilitado para acudir
personalmente a recoger los comprobantes de pago por estar delicado de salud,
justificando con la constancia médica expedida por la Unidad de Medicina Familiar del
IMSS o mediante un documento original que ostente sello y firma del responsable de la
Institucidn en la que estuviere internado por su estado de inhabilitacion, ya sea temporal o
definitivo. También se autorizara si la ausencia es con fines recreativos o de otra indole,
siempre y cuando se tramite anticipadamente en persona.

4.2.10 Autorizaran la “Carta poder para efecto de cobro de jubilacion o pension” clave
1A73-009-027, anexo 1, por un periodo maximo de tres meses, si requiere un lapso mayor,
podra tramitarse nuevamente hasta por el mismo periodo. El representante del jubilado o
pensionado solicitante podra realizar los tramites de autorizacién de la “Carta poder para
efecto de cobro de jubilacidén o pension”, clave 1A73-009-027 anexo 1, previa identificacion.

4.2.11 Suspenderan provisionalmente (clave de baja 03) la jubilacién o pensidén en aquellos
casos en los que el jubilado, pensionado, beneficiario o asignatario no compruebe la
supervivencia en un lapso de 70 dias calendario, asimismo tomard las acciones
correspondientes en un lapso no mayor a 3 meses para cambiar esta baja no definitiva por
definitiva (clave de baja 01, 08 o 09).

4.2.12 Aplicaran la baja del registro en forma definitiva (clave 08) un mes después de
haberse liquidado la pensién de orfandad; siempre y cuando no existan otras pensiones en
curso de pago.

4.2.13 Obtendran semestralmente, mediante las “Instrucciones Generales para uso del
Aplicativo de Consultas No Planeadas” del SIAP, una relaciéon de pensiones no vigentes en
némina, pero que figuran con status vigente en el Aplicativo del “SIAP/ Maestro de
empleados”, para proceder a su andlisis y actualizacion con una baja definitiva con clave 08
y 09.

4.2.14 Obtendran semestralmente, mediante las “Instrucciones Generales para uso del
Aplicativo de Consultas No Planeadas” del SIAP, una relacion de pensiones de viudez (217
0 287) con porcentajes menores al 90%, para proceder a su analisis y en su caso
actualizacion.

4.2.15Conservaran los expedientes de jubilados y pensionados fallecidos con baja
definitiva, por un ano a partir de la fecha de la baja y posteriormente, si no se recibe
resolucidén para otorgar pensiones derivadas (viudez, orfandad, ascendencia), los enviara al
Archivo de Concentracion por un periodo de 10 afos.

4.2.16 Supervisaran y rubricaran los reportes que se incluyan al sistema en el proceso de
actualizacion de la base de datos.
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4.2.17 Corroboraran en el “SIAP/Maestro de empleados”, que la informacion capturada
(interactivo) corresponda a los reportes incluidos.

4.2.18 Informaran a la Comision Nacional Mixta de Jubilaciones y Pensiones en el caso de
Nivel Central, al Departamento de Relaciones Laborales y Presupuestaciéon en
Delegaciones, los montos actualizados (calculos administrativos) de Cuantia Basica por
revisidn contractual o salarial cuando el fallecimiento ocurra a partir del 17 de octubre.

4.2.19 Conservaran los antecedentes respectivos durante dos meses, para posteriormente
solicitar la guarda y custodia al Responsable de Control de Proceso conforme al
“Procedimiento para la actualizacion de la base de datos del Sistema Integral de
Administracion de Personal (SIAP)”, clave 1A22-003-002, de fecha 4 de mayo del 2015;
para efectos de aclaraciones, consultas y en su caso difusion de la informacién, una vez
que se actualice el Sistema Integral de Administracién de Personal.

4.2.20 Validaran en materia de su competencia, los productos programados e inherentes a
jubilaciones y pensiones, que le seran remitidos por el Responsable de Control de Proceso.

4.2.21 Generaran los productos no calendarizados que juzgue convenientes con respecto a
la nébmina de jubilados y pensionados, conforme a las “Instrucciones Generales para el Uso
del Aplicativo de Consultas No Planeadas” del SIAP que le deberad dar a conocer el
Responsable de Control de Proceso.

4.3 El Departamento de Personal en Delegaciones difundira el presente procedimiento al
personal operativo de la Oficina de Prestaciones.

4.4 |La actualizacién del presente procedimiento y su interpretacion en caso de duda sera
responsabilidad de la Coordinacion Técnica de Prestaciones, Retiro Laboral y Servicios al
Personal, para tal efecto la Division de Retiro Laboral y los Departamentos de Personal en
las Delegaciones podran proponer cualquier modificacién o solicitar la aclaracién
correspondiente al presente documento.

4.5 La entrada en vigor del presente documento actualiza y deja sin efecto el
“Procedimiento para operar bajas en nomina de jubilados y pensionados”, clave 1A12-
003-020, registrado el 16 de noviembre de 2010.

5 Definiciones

Para efectos del presente procedimiento se entendera por:

5.1 acreditamiento en cuenta: Forma de pago en la que el monto de la jubilacién o
pensidn se deposita en una cuenta bancaria.

5.2 aplicativo: Menu especifico dentro del SIAP, para operar cada uno de los
movimientos que actualizan la base de datos.
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5.3 clave de baja: Codificacidn numérica de dos digitos que identifica el tipo de baja a
incluir en el SIAP.

5.4 CNMJP: Comisién Nacional Mixta de Jubilaciones y Pensiones.

5.5 CNMJP/subcomision: Comision Nacional o Subcomision Mixta de Jubilaciones y
Pensiones.

5.6 cuadernillo de interactivo: Glosario que debe tenerse de los formatos normados
utilizados al incluir modificaciones administrativas o econémicas al SIAP de los registros de
jubilados o pensionados.

5.7 IMSS: Instituto Mexicano del Seguro Social.

5.8 pension derivada: La otorgada a beneficiarios de un trabajador, jubilado o
pensionado a partir de su fallecimiento.

5.9 reporte de baja: Formato requisitado mediante el cual se elimina el registro del
jubilado o pensionado en la base de datos del SIAP de acuerdo a lo siguiente.

e Para Cambio de Residencia sera el denominado “Baja por Cambio de Residencia de
Jubilacion o Pensiodn” clave 1A73-009-015 anexo 2.

e Para cualquier tipo de baja diferente al anterior serd& el denominado “Baja de
jubilacion o pension” clave 1A73-009-016 anexo 3.

5.10 RJP: Régimen de Jubilaciones y Pensiones.

NOTA: Es el estatuto que prevé las bases y requisitos para el otorgamiento de la jubilacién o pensién y
prestaciones derivadas del mismo reglamento.

5.11 SIAP: Sistema Integral de Administracion de Personal.

5.12 tipo de jubilacion o pension: Cifra numérica que identifica la caracteristica del
jubilado o pensionado.

Antiguo Régimen Nuevo Régimen
201 Incapacidad Permanente Parcial 267, 268
202 Jubilacién por Anos de Servicios 260
203 Pension por Edad Avanzada o Vejez 261
206 Pensién por Riesgo de Trabajo 262
207 Pension por Invalidez 263
208 Fallecimiento Riesgo de Trabajo 264
209 Fallecimiento Enfermedad General 265
210 Fallecimiento del Jubilado o Pensionado 270
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6. Descripcion de actividades del procedimiento para operar bajas en némina de

jubilados y pensionados

Responsable

Actividad

Documentos
involucrados

Oficina de
Némina/ Oficina
de Prestaciones

Recibe “Notificacion”, sobre la baja de un
jubilado, pensionado o beneficiario, vy

determina modalidad de acuerdo a lo
siguiente:

Modalidad A

Fallecimiento del jubilado o pensionado
(Clave 01).

Continda con la actividad 2.

Modalidad B
Cambio de residencia (Clave 02).
Continta con la actividad 45

Modalidad C
Suspension de la jubilaciéon o pension
(Clave 03).
Continda con la actividad 59

Modalidad D
Revocatoria de la jubilacion o pension
(Clave 04).
Continua con la actividad 71

Modalidad E
Liquidacion de viudez por nuevas
nupcias (Clave 05).
Continda con la actividad 105

Modalidad F
En espera de pago de beneficiarios
(Clave 07).
Continda con la actividad 130

Modalidad G
Término de estudios o por cumplir 25
anos (Clave 08).
Contintia con la actividad 163

Modalidad H
Fallecimiento de beneficiarios
(Clave 09).

Notificacion.
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Responsable

Actividad

Documentos
involucrados

Oficina de
Noémina/ Oficina
de Prestaciones

Continta con la actividad 184

Informacién copia del Acta de Defuncién.

e Cambio de Residencia (clave 02).
Presentacion de la “Solicitud de Cambio de
Residencia de Jubilacion o Pension” clave
1A73-009-001, anexo 3 por parte del
interesado.

e Suspensidon de la Jubilacion o Pension
(clave 03). Cuando figura como salario no
cobrado por tercer mes consecutivo en los
registros con forma de Pago Efectivo o
Cheque; o cuando, en el caso de
Acreditamiento en Cuenta, se acumulan
tres comprobantes de pago sin ser
recogidos por el interesado.

e Revocatoria de la Jubilacion o Pension
(clave 04).- Notificacion de autoridades del
IMSS.

e Liquidacion de Viudez por Nuevas
Nupcias (clave 05).- Oficio por parte de la
CNMJP.

e Término de Estudios o por Cumplir 25
Anos (clave 08).- Cuando se emite por
Informacién No Planeada u Oficio de la
CNMJP, indicando la liquidacion de la
Pensién de Orfandad.

Modalidad A
Fallecimiento del jubilado o pensionado
(Clave 01).

Recibe informacion o copia del “Acta de
defuncion del jubilado o pensionado”.

¢ Oficio de
Término de
Estudios de la
CNMJP.

Acta de defuncién
del jubilado o
pensionado
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Responsable

Actividad

Documentos
involucrados

Oficina de
Noémina/ Oficina
de Prestaciones

3 Registra en el “Expediente del jubilado o
pensionado”, qué persona dio la
informacién, precisando el nombre vy
teléfono donde se localiza.

4 Requisita por duplicado los formatos
“Calculo de ayuda de gastos de funeral y
recuperacion de adeudos” clave 1A73-009-
025, anexo 4 y “Célculo por adeudos a
favor del titular” clave 1A73-009-026, anexo
5 y archiva temporalmente los dos
originales en el “Expediente del jubilado o
pensionado”.

NOTA 1: El formato de “Calculo por adeudos a favor del
titular’, clave 1A73-009-026, no procede, elaborarlo
Unicamente cuando se trata de pensiones derivadas
(208, 209, 210, 264, 265, 270).

NOTA 2: En los casos en los que exista mas de una
pensién para un jubilado o pensionado (ejemplo viudez
y jubilacién, o ascendencia y pensién por edad, etc.)
sélo procedera la ayuda de gastos de funeral de la que
es titular.

5 Determina conforme al calendario de
procesos y de pago, la cancelaciéon de la
jubilacién de acuerdo a si la forma de pago
es efectivo, cheque o acreditamiento.

Forma de pago efectivo o cheque

6 Requisita, en original el formato
denominado “Solicitud de suspension,
cancelacion del pago de pensién” clave
1A73-009-017, anexo 6.

Copia

Expediente del
jubilado o
pensionado

1A73-009-025
anexo 4
2 originales

1A73-009-026
anexo 5
2 originales

Expediente del
jubilado o
pensionado

1A73-009-017
anexo 6
Original
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Responsable

Actividad

Documentos
involucrados

Oficina de
Noémina/ Oficina
de Prestaciones

7 Extrae de la “Nomina de jubilados vy
pensionados” y aplica el sello de
“CANCELADQO” en el “Comprobante de
pago” del mes en curso.

8 Valida las cancelaciones de pensiones a
efectuar con base en la “Relacion de
salarios no cobrados” y la “Nomina de
jubilados y pensionados” y verifica si existe
la matricula.

NOTA: La cancelacion de pensiones no cobradas no
debe ir en relacion a la fecha de fallecimiento; se
deberan cancelar todas las pensiones registradas como
no cobradas independientemente de la fecha de
fallecimiento.

No existe la matricula

9 Archiva temporalmente el original del
formato “Solicitud de suspension,
cancelacion del pago de pensiéon” clave
1A73-009-017, anexo 6 junto con el
“Comprobante de pago” en el “Expediente
del jubilado o pensionado”.

Contintia en la actividad 17.

Si existe la matricula

10 Requisita el formato denominado “Solicitud
de suspension, cancelacion del pago de
pension” clave 1A73-009-017, anexo 6 para
cada uno de los meses que figura en la
“Relacién de salarios no cobrados”.

Nomina de
jubilados y
pensionados

Comprobante de
pago.

Relaciéon de
salarios no
cobrados

Nomina de
jubilados y
pensionados

1A73-009-017
anexo 6
Original

Comprobante de
pago.

Expediente del
jubilado o
pensionado

1A73-009-017
anexo 6
Original

Relacién de
salarios no
cobrados
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Responsable

Actividad

Documentos
involucrados

Oficina de
Noémina/ Oficina
de Prestaciones

11 Extrae de la “Ndémina de jubilados y
pensionados” el “Comprobante de pago” y
aplica sello de “CANCELADO” en cada
uno de los meses que se estan
cancelando.

12 Anexa a la “Solicitud de suspension,
cancelacion del pago de pensiéon” clave
1A73-009-017, anexo 6 el “Comprobante
de pago” correspondiente.

NOTA: El comprobante de pago debera estar firmado
por el Titular del Area de Nomina en los casos de Nivel
Central y por el Jefe del Departamento de Personal en
Delegaciones.

13 Registra en la “Relacion de salarios no
cobrados”, la cancelacidon de la Pensién.

14 Archiva temporalmente el original del
formato de “Solicitud de suspension,
cancelacion del pago de pensién” clave
1A73-009-017, anexo 6 y “Comprobante de
pago” en el “Expediente del jubilado o
pensionado”.

Contintia en actividad 17.

Forma de pago acreditamiento en cuenta

15 Accesa al “SIAP/Ajustes de
acreditamiento” y realiza la cancelacion
del acreditamiento de la matricula
reportada.

Nomina de
jubilados y
pensionados

Comprobante de
pago

1A73-009-017
anexo 6

Comprobante de
pago

Relacién de
salarios no
cobrados

1A73-009-017
anexo 6
Original

Comprobante de
pago

Expediente del
jubilado o
pensionado

SIAP/Ajustes de
acreditamiento
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Responsable

Actividad

Documentos
involucrados

Oficina de
Noémina/ Oficina
de Prestaciones

16 Accesa al “SIAP/Reporte de ajustes” e
imprime el “Reporte de ajustes” y archiva

temporalmente en la “Carpeta”
correspondiente.
17 Requisita por duplicado el formato

denominado “Baja de jubilacién o pensién”
clave 1A73-009-016, anexo 3.

18 Archiva temporalmente los 2 originales del
formato de “Baja de jubilacién o pensién”
clave 1A73-009-016, anexo 3, en el
“‘Expediente del jubilado o pensionado”,
realiza el proceso de actualizacion de la
base de datos del SIAP conforme al
calendario de proceso.

19 Extrae del “Expediente del jubilado o
pensionado” un original del formato de
“Baja de jubilacién o pension” clave 1A73-
009-016, anexo 3.

20 Ingresa al “SIAP/Maestro de empleados” e
incluye el movimiento de baja dando clik en
eliminar.

21 Identifica en el “SIAP/Maestro de
empleados”, los registros con baja de
jubilacién o pensién, de acuerdo a las
siguientes caracteristicas:

e Status “Inactivo”
e Marca de baja (01).
e Fecha de baja.

SIAP/Reporte de
ajustes

Reporte de
ajustes

Carpeta

1A73-009-016
anexo 3
2 originales

1A73-009-016
anexo 3
2 originales

Expediente del
jubilado o
pensionado

Expediente del
jubilado o
pensionado

1A73-009-016
anexo 3
Original

SIAP/Maestro de
empleados

SIAP/Maestro de
empleados
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Responsable

Actividad

Documentos
involucrados

Oficina de
Noémina/ Oficina
de Prestaciones

22 Gestiona ejecucion de “Calculo individual”
con el Responsable de Control de Proceso.

23 Imprime el “Reporte de némina” y valida
que refleje la actualizacion ejecutada de
manera correcta (sin informacién).

Actualizacion incorrecta

24 Ejecuta en el “SIAP/Maestro de empleados”
nuevamente el movimiento de baja con el
reporte de “Baja de jubilacion o pensién”
clave 1A73-009-016, anexo 3.

Continlia en la actividad 21.
Actualizacion correcta

25 Verifica si se recibié “Oficio de la CNMJP”
con respecto a adeudos a favor del jubilado
0 pensionado.

No se recibio oficio

26 Recopila en “Cuadernillo de interactivo” un
original del reporte incluido.

« “Baja de jubilacién o pension” clave
1A73-009-016, anexo 3.

Continva con la actividad 35.

Se recibio oficio

27 Envia “Oficio a la CNMJP” original y copia,
y obtiene acuse de recibo segun
corresponda, el cual le informa el importe
de:

e Partes proporcionales de pensiones no
cobradas, que son procedentes para
pago a los beneficiarios o familiares de
jubilados o pensionados, fallecidos.

Célculo individual

Reporte de
némina

SIAP/Maestro de
empleados

1A73-009-016
anexo 3

Oficio de la
CNMJP

Cuadernillo de
interactivo

1A73-009-016
anexo 3
Original

Oficio de la
CNMJP
Original y copia
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e Parte Proporcional de aguinaldo
mensual (249) en pensiones del RJP
vigente a partir del 16 de marzo de
1988, en relacion al parrafo anterior.

e Parte proporcional de aguinaldo anual
(226 6 249 de acuerdo al RJP
aplicable).

e Parte proporcional de incrementos

salariales o contractuales.

e Parte proporcional de Fondo de Ahorro
(255) en pensiones del RJP vigente a
partir del 16 de marzo de 1988.

28 Recibe “Oficio de la CNMJP”, en el que
indica el pago de cantidades adeudadas
por el IMSS al (los) beneficiario (s)
designado (s).

29 Verifica en la “Nomina de jubilados y
pensionados” o en el “Expediente del
jubilado o pensionado” si la persona
designada por la CNMJP para el beneficio,
si existe pension derivada.

Si existe pension derivada

30 Requisita por duplicado el formato
denominado ‘“Inclusién y exclusién de
conceptos (jubilados y pensionados)’ clave
1A73-009-009, anexo 7 conforme a las
cantidades adeudadas por pagos o partes
proporcionales, sefialados en el “Oficio de
la CNMJP”.

31 Archiva temporalmente el “Oficio de la
CNMJP”, los 2 originales del formato
denominado “Inclusién y exclusion de
conceptos (jubilados y pensionados)’ clave

Oficio de la
CNMJP

Nomina de
jubilados y
pensionados

Expediente del
jubilado o
pensionado

1A73-009-009
anexo 7
2 originales

Oficio de la
CNMJP

Oficio de la
CNMJP

1A73-009-009
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1A73-009-009, anexo 7, en el “Expediente
del jubilado o pensionado”, realiza el
proceso de actualizacién de la base de
datos del SIAP conforme al calendario de
proceso.

32 Extrae del “Expediente del jubilado o
pensionado” un original del formato
denominado “Inclusién y exclusion de
conceptos (jubilados y pensionados)” clave
1A73-009-009, anexo 7.

33 Incluye en el “SIAP/Inclusién y exclusién”
con el formato de “Inclusion y exclusién de
conceptos (jubilados y pensionados)” clave
1A73-009-009, anexo 7.

34 Gestiona con el Responsable de Control de
Proceso, ejecucion de “Calculo individual”.

35 Imprime a través del “SIAP/Generacion de
reportes” el “Reporte de ndbmina individual”.

36 Valida que el pago sea correcto en el
“‘Reporte de némina individual” contra el
reporte de “Inclusibn y exclusién de
conceptos (jubilados y pensionados)’ clave
1A73-009-009, anexo 7.

No es correcto el pago

anexo 7
2 originales

Expediente del
jubilado o
pensionado

Expediente del
jubilado o
pensionado

1A73-009-009
anexo 7
Original

SIAP/Inclusién y
exclusion

1A73-009-009
anexo 7

Célculo individual

SIAP/Generacion
de reportes

Reporte de
némina individual

Reporte de
nomina individual

1A73-009-009
anexo 7
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37 Elimina en el Aplicativo del “SIAP/Inclusion
y exclusion” el pago efectuado.

Continlia en la actividad 34.

Es correcto el pago

38 Recopila cada uno de los siguientes
reportes incluidos:

“Baja de jubilacién o pension” clave
1A73-009-016, anexo 3.

e Inclusion y exclusidbn de conceptos
(jubilados y pensionados)” clave
1A73-009-009, anexo 7.

Contintia en la actividad 44.

En el “Cuadernillo de interactivo”

No existe pension derivada

39 Requisita en original y copia el formato
denominado “Recibo de pago de conceptos
no incluidos” clave 1A73-009-020, anexo 8
conforme a lo siguiente:

“Oficio de la CNMJP”,  por
Fallecimiento del Titular.

40 Envia “Recibo de pago de conceptos no
incluidos” clave 1A73-009-020, anexo 8 a la
Division de Tramite de Erogaciones en
Nivel Central o al Departamento de
Presupuesto, Contabilidad y Erogaciones
en Delegaciones y recaba acuse de recibo
en la copia.

SIAP/Inclusién y
exclusién

1A73-009-016
anexo 3

1A73-009-009
anexo 7

Cuadernillo de
interactivo

1A73-009-020
anexo 8
Original y copia

Oficio de la
CNMJP

1A73-009-020
anexo 8
Original y copia
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Actividad
41 Recibe de la Divisibon de Tramite de
Erogaciones en Nivel Central o del
Departamento de Presupuesto,

Contabilidad y Erogaciones en
Delegaciones “Notificacion” respecto a la
emision del cheque del finiquito.

NOTA: En el caso de Delegaciones la notificacion se
efectuard mediante la entrega del contra-recibo
correspondiente.

42 Cita al interesado (a) y previa
“Identificacion oficial” (credencial de elector,
pasaporte 6 cédula profesional), le indica

acudir a la Division de Tramite de
Erogaciones en Nivel Central o al
Departamento de Presupuesto,

Contabilidad y Erogaciones en
Delegaciones segun se trate.

43 Recopila uno de cada uno de los siguientes
documentos :

o« “‘Recibo de Pago de conceptos no
incluidos” clave 1A73-009-020, anexo 8.

e “Inclusién y exclusién de conceptos
(jubilados y pensionados)” clave 1A73-
009-009, anexo 7.

o “Baja de jubilacibn o pensiéon” clave

1A73-009-016, anexo 3.

44 Archiva temporalmente”
documentos:

los siguientes

« “Recibo de Pago de conceptos no
incluidos” clave 1A73-009-020, anexo 8.

e Inclusion y exclusibn de conceptos
(jubilados y pensionados)” clave 1A73-

Notificacion

Identificacion
oficial

1A73-009-020
anexo 8

1A73-009-009
anexo 7

1A73-009-016
anexo 3

1A73-009-020
anexo 8

1A73-009-009
anexo 7

1A73-009-016
anexo 3
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009-009, anexo 7.

« “Baja de jubilacion o pension” clave
1A73-009-016, anexo 3.

En el “Expediente del jubilado o
pensionado, en espera de resolucion de
pensidn derivada

Modalidad B
Cambio de residencia
(Clave 02)

45 Solicita al jubilado o pensionado el formato
denominado “Solicitud de cambio de
residencia de jubilacibn o pension” clave
1A73-009-001, anexo 9 requisitado y en
original.

NOTA: Se le debera aclarar al jubilado, pensionado o
beneficiario, que la UMF de atencién médica, sera la
que corresponda a la Delegacién de destino, a efecto
de que acuda a realizar el tramite correspondiente.

46 Recibe lo siguiente:

e “Solicitud de cambio de residencia de
jubilacién o pension” clave 1A73-009-
001, anexo 9 en original.

altimo

« Copia del “Comprobante de

pago”.

Y lo integra al “Expediente del jubilado o
pensionado”

47 Localiza y confirma que el “Expediente del
jubilado o pensionado” contenga toda la
documentacion que avale los pagos Yy

Expediente del
jubilado o
pensionado

1A73-009-001
anexo 9
Original

1A73-009-001
anexo 9
Original

Comprobante de

pago
Copia

Expediente del
jubilado o
pensionado

Expediente del
jubilado o
pensionado
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descuentos en ndémina.

NOTA 1: En caso de que se apliqguen descuentos por
Disposicion Judicial, corroborar que se anexe la
documentacion correspondiente.

NOTA 2: En caso de pagos en cumplimiento a laudos,
corroborar la integracién de la documentacién
correspondiente.

NOTA 3: En caso de que se apliquen descuentos por
créditos ESMI, el expediente del crédito.

48 Elabora en original y tres copias “Oficio por
cambio de residencia” y envia junto con el
“‘Expediente del jubilado o pensionado” a la
Delegacion de destino, marcando copia del
citado oficio de acuerdo a lo siguiente:

e Interesado.

e Minutario
o CNMJP/Subcomisién

NOTA: Enviar el expediente del jubilado o pensionado
una vez que opere la baja en el “SIAP/Maestro de
empleados”

49 Requisita por duplicado el formato
denominado “Baja por cambio de
residencia de jubilacibn o pension” clave
1A73-009-015, anexo 2.

50 Archiva temporalmente los 2 originales del
formato de “Baja por cambio de residencia
de jubilacion o pensién” clave 1A73-009-
015, anexo 2 en el “Expediente del jubilado
o pensionado”, realiza la actualizacién de la
base de datos del SIAP de acuerdo al
calendario de procesos.

51 Extrae del “Expediente del jubilado o
pensionado” un original del formato
denominado “Baja por cambio de

Oficio por cambio
de residencia
Original y 3 copias

Expediente del
jubilado o
pensionado

1A73-009-015
anexo 2
2 originales

1A73-009-015
anexo 2
2 originales

Expediente del
jubilado o
pensionado

Expediente del
jubilado o
pensionado
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residencia de jubilacién o pension” clave
1A73-009-015, anexo 2.

52 Ingresa al “SIAP/Maestro de empleados” e
incluye la seccién del formato “Baja por
cambio de residencia de jubilacion o
pension” clave 1A73-009-015, anexo 2, que
sefala maestro de empleados/baja, dando
clik en eliminar.

53 Ingresa al “SIAP/Modificacion de claves de
baja” e incluye la seccién del formato “Baja
por cambio de residencia de jubilacion o
pension” clave 1A73-009-015, anexo 2, que
senala modificacién de claves de baja.

54 Ingresa al “SIAP/Buz6on de cambios de
residencia”, incluye la seccion del formato
“‘Baja por cambio de residencia de
jubilacién o pension” clave 1A73-009-015,
anexo 2, que sefala cambio de residencia
en la pestana de descarga y envio e
imprime el “Reporte de cambio de
residencia”.

55 Gestiona la ejecucion de “Calculo
individual” con el responsable de Control de
Proceso y verifica si es correcta la baja.

No es correcta la baja

1A73-009-015
anexo 2
Original

SIAP/Maestro de
empleados

1A73-009-015
anexo 2

SIAP/
Modificacién de
claves de baja

1A73-009-015
anexo 2

SIAP/Buzén de
cambios de
residencia

1A73-009-015
anexo 2

Reporte de
cambio de
residencia

Calculo individual
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56 Ingresa al “SIAP/Maestro de empleados” e
incluye la seccion del formato “Baja por
cambio de residencia de jubilacion o
pension” clave 1A73-009-015, anexo 2, que
senala maestro de empleados/baja dando
clik en eliminar.

Reinicia en la actividad 53.

Es correcta la baja

57 Recopila en “Cuadernillo de interactivo” un
original del reporte:

‘Baja por cambio de residencia de
jubilaciébn o pensién” clave 1A73-
009-015, anexo 2.

58 Archiva de forma definitiva un original del
formato “Baja por cambio de residencia de
jubilacién o pensién” clave 1A73-009-015,
anexo 2 en el “Expediente del jubilado o
pensionado”.

Modalidad C
Suspension de la jubilaciéon o pension
(Clave 03).

59 Identifica en los “Comprobantes de pago”
de la “Némina de jubilados y pensionados”
que se encuentran en poder de la Oficina
de Noémina en Nivel Central o del
Departamento de Personal en las
Delegaciones, a los jubilados, pensionados
o0 beneficiarios, que no se hayan
presentado a recoger sus comprobantes de
pago (en base a la “Relacién de salarios no

SIAP/Maestro de
empleados.

1A73-009-015
anexo 2

Cuadernillo de
interactivo

1A73-009-015
anexo 2
Original

1A73-009-015
anexo 2
Original

Expediente del
jubilado o
pensionado

Comprobantes de
pago

Nomina de
jubilados y
pensionados

Relacién de
salarios no
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cobrados”).

NOTA: Considerar para los jubilados, pensionados o
beneficiarios con forma de pago de acreditamiento en
cuenta, un lapso de 70 dias y con forma de pago
efectivo o cheque, dos meses consecutivos.

60 Requisita por duplicado el formato
denominado “Baja de jubilacién o pensién”
clave 1A73-009-016, anexo 3 y los archiva
temporalmente en el “Expediente del
jubilado o pensionado”, realiza |la
actualizacion de la base de datos del SIAP
de acuerdo al calendario de procesos.

61 Extrae del “Expediente del jubilado o
pensionado” un original del formato
denominado “Baja de jubilacion o pension”
clave 1A73-009-016, anexo 3.

62 Accesa al “SIAP/Maestro de empleados” e
incluye la “Baja de jubilacion o pensioén”
clave 1A73-009-016, anexo 3.

NOTA 1: Cuando el registro que se trate de suspender
corresponde a un segundo grupo familiar, no procede
incluir la baja de la matricula, debera eliminarse del
aplicativo SIAP/Beneficiarios al grupo que se desee dar
de baja, sin prorratear el registro.

NOTA 2: No debera operarse baja cuando se trata de
una incapacidad parcial permanente.

cobrados

1A73-009-016
anexo 3
2 originales

Expediente del
jubilado o
pensionado

Expediente del
jubilado o
pensionado

1A73-009-016
anexo 3
Original

SIAP/Maestro de
empleados

1A73-009-016
anexo 3
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Oficina de 63 Identifica en el “SIAP/Maestro de | SIAP/Maestro de
Nomina/ Oficina empleados”, los registros con Baja de | empleados

de Prestaciones

Jubilacion o Pensién por suspensién, de
acuerdo a las siguientes caracteristicas:

«Status “Inactivo”
e Marca de baja
e Fecha de baja

64 Gestiona la ejecucion de “Célculo
individual” con el Responsable de Control
de Proceso.

65 Imprime el “Reporte de ndomina” e identifica
que refleje la actualizacion ejecutada de
acuerdo a lo siguiente:

« Sin informacion los registros con “Baja
de jubilaciéon pension” clave 1A73-009-
016, anexo 3.

e Los beneficiarios eliminados no deben
figurar en el “SIAP/Actualizacién de
beneficiarios”.

NOTA: La suspension de la pensién (clave 03) solo
puede mantenerse por tres meses.

66 Coordina una visita al domicilio del jubilado
0 pensionado, para verificar que no haya
fallecido.

No es fallecimiento

67 Promueve lo siguiente:

e« Conforme al “Procedimiento para el
cobro extempordneo de jubilacién o
pension”, clave 1A73-003-002
(actividades de la 10 a la 21) si el pago
es en efectivo o cheque.

Célculo individual

Reporte de némina

1A73-009-016
anexo 3

SIAP/Actualizacion
de beneficiarios

Procedimiento
para el cobro
extemporaneo de
jubilacién o
pension.
1A73-003-002
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e La entrega-recepcion del “Comprobante
de pago”, en el caso de pago en
acreditamiento en cuenta.

68 Gestiona la reactivacion en la “Némina de
jubilados y pensionados”.

NOTA 1: La reactivacién para tipo de contratacién 10
(antiguo régimen) se efectla a través del aplicativo
SIAP/Maestro de empleados.

NOTA 2: La reactivacién para tipo de contratacién 11
(nuevo régimen) se efectia a través del aplicativo
SIAP/Jubilados y pensionados.

NOTA 3: Tener presente que cuando se reactive un
registro ya sea antiguo o nuevo régimen en el aplicativo
SIAP/Maestro de empleados la fecha de jubilacion o
pension debe ser igual al per-ing.jub. para que el SIAP
no genere pago retroactivo.

Es fallecimiento

69 Procede a modificar en el
“SIAP/Modificacion de claves de baja”, la
clave de baja.

NOTA: Para efectuar una modificacion de clave de baja
primero debera reactivarse el registro seguido del nuevo
movimiento de baja.

70 Recopila y archiva de forma definitiva el
formato denominado “Baja de jubilacion o
pensidon” clave 1A73-009-016, anexo 3, en
el “Expediente del jubilado o pensionado”.

Modalidad D
Revocatoria de la jubilacion o pension
(Clave 04)

Comprobante de
pago

Nomina de
jubilados y
pensionados

SIAP/Modificacion
claves de baja

1A73-009-016
anexo 3

Expediente del
jubilado o
pensionado
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71 Recibe de Ila CNMJP, “Resolucién
revocatoria de la jubilacibn o pensién”
otorgada en original.

72 Envia 3 copias de la “Resolucion
revocatoria de jubilacion o pension” a los
siguientes Organos Administrativos:

e Coordinacién de Nomina de Mando,
Evaluacion y Mejora de Procesos de
Recursos Humanos tratdndose de
Némina de Mando, o a la Division de
Servicios al Personal tratandose de Nivel
Central o a la Oficina de Control de
Fuerza de Trabajo en Delegaciones,
para gestionar la recontratacion del
trabajador.

o Divisiobn de Prestaciones al Personal
tratandose de Nivel Central, o a la
Oficina de Prestaciones al Personal
tratdndose de Delegaciones, para
efectos de validar la correcta aplicacion
de saldos de conceptos en recuperacion
(cuentas colectivas).

« Unidad de adscripcién del trabajador.
73 Verifica en el “Expediente del jubilado o

pensionado”, si se operé el alta en la
“‘Ndémina de jubilados y pensionados”.

No se operé alta en némina de
jubilados y pensionados

74 Archiva de manera definitiva la “Resolucion
revocatoria de jubilacion o pension” en el

Resolucion
revocatoria de
jubilacién o
pensidn
Original

Resolucion
revocatoria de
jubilacién o
pensién

3 Copias

Expediente del
jubilado o
pensionado

Nomina de
jubilados y
pensionados

Resolucion
revocatoria de
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“Expediente del jubilado o pensionado”.

Se opero alta en ndmina de jubilados y
pensionados

75 Cancela conforme al Calendario de
procesos y de pago, la jubilacion o pensién
de acuerdo a lo siguiente:

Forma de pago efectivo o cheque

76 Requisita, el formato denominado “Solicitud
de suspension, cancelacion del pago de
pension” clave 1A73-009-017, anexo 6.

77 Extrae de la “Nomina de jubilados vy
pensionados” el “Comprobante de pago” y
aplica el sello de “CANCELADO”.

78 Establece las cancelaciones de pensiones
a efectuar con base en la “Relacién de
salarios no cobrados” e identifica si existe
la matricula.

NOTA: La cancelacion de pensiones no cobradas debe
ir en relacion a la fecha de revocacion de la jubilacion o
pensién; se deberan cancelar todas las pensiones
registradas como no cobradas a partir de la fecha de
revocacioén de la jubilacion o pension.

No existe la matricula

jubilacién o
pension

Expediente del
jubilado o
pensionado

1A73-009-017
anexo 6

Nomina de
jubilados y
pensionados

Comprobante de
pago

Relacién de
salarios no
cobrados
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79 Archiva definitivamente el formato “Solicitud
de suspension, cancelacion del pago de
pension” clave 1A73-009-017, anexo 6
junto con el “Comprobante de pago” en el
“Expediente del jubilado o pensionado”.

Si existe la matricula

80 Requisita el formato denominado “Solicitud
de suspension, cancelacion del pago de
pension” clave 1A73-009-017, anexo 6 para
cada uno de los meses que figura en la
“Relacion de salarios no cobrados”.

81 Extrae del archivo de “Comprobantes de
pago no cobrados” el “Comprobante de
pago” y aplica sello de “CANCELADOQO” en
cada uno de los meses que se estan
cancelando.

82 Anexa a la “Solicitud de suspension,
cancelacion del pago de pensién” clave
1A73-009-017, anexo 6 el “Comprobante
de pago” correspondiente.

NOTA: El comprobante de pago debera estar firmado
por el Titular del Area de Némina en los casos de Nivel
Central y por el Jefe del Departamento de Personal en
los casos de Delegaciones.

83 Registra en la “Relacion de salarios no

1A73-009-017
anexo 6

Comprobante de
pago

Expediente del
jubilado o
pensionado

1A73-009-017
anexo 6

Relacién de
salarios no
cobrados

Comprobantes de
pago no cobrados

Comprobante de
pago

1A73-009-017
anexo 6

Comprobante de
pago

Relacién de
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cobrados”, la cancelacion de la Pension.

84 Archiva definitivamente el formato de
“Solicitud de suspensién, cancelacién del
pago de pension” clave 1A73-009-017,
anexo 6 y “Comprobantes de pago” en el
“Expediente del jubilado o pensionado”.

Forma de pago acreditamiento en cuenta

85 Accesa al “SIAP/Ajustes de acreditamiento”
y realiza la cancelacion del acreditamiento
de la matricula reportada.

86 Accesa al “SIAP/Reporte de ajustes” e
imprime el “Reporte de ajustes” emitido y
archiva temporalmente en la “Carpeta”
correspondiente.

87 Requisita el formato denominado “Calculo
de cobros indebidos por baja de la
jubilacién o pensién” clave 1A73-009-018,
anexo 10 conforme las siguientes
consideraciones:

e En caso de que el pago en demasia
corresponda a la fraccion de un mes, se
debera describir el importe proporcional
y cada uno de los conceptos
correspondientes.

e En caso de que el pago en demasia
corresponda al total de un mes, se

salarios no
cobrados

1A73-009-017
anexo 6

Comprobante de
pago

Expediente del

jubilado o
pensionado

SIAP/Ajustes de
acreditamiento

SIAP/Reporte de
ajustes

Reporte de
ajustes

Carpeta

1A73-009-018
anexo 10
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debera describir el importe liquido del
comprobante de pago desglosado por
concepto.

88 Elabora “Carta de pago total o parcial para

recuperacion de adeudos jubilados o
pensionados” clave 1A73-009-028, anexo
11, y entrega al interesado por los
importes calculados en la actividad 87 para
su pago en la subdelegacion
correspondiente.

89 Recibe del interesado “Carta de pago total

o0 parcial para recuperacion de adeudos
jubilados o pensionados” clave 1A73-009-
028, anexo 11 pagada.

90 Elabora en original y copia “Oficio de envio

91

carta” y lo deriva a la Division de Retiro
Laboral con la copia de la “Carta de pago
total o parcial para recuperacion de
adeudos jubilados o pensionados” clave
1A73-009-028, anexo 11 y archiva de
forma definitiva, la copia en el “Minutario”.

Elabora mensualmente “Oficio de envio de
comprobantes cancelados” y envia a la
Division de Retiro Laboral y a la Division de
Recursos Financieros en Nivel Central; y
en caso de Delegaciones envian a la
Tesoreria Delegacional, copias de los
“Comprobantes de pago cancelados”.

1A73-009-028
anexo 11

1A73-009-028
anexo 11

Oficio de envio
carta
Original y copia

1A73-009-028
anexo 11
Copia

Minutario

Oficio de envio de
comprobantes
cancelados

Comprobantes de
pago cancelados
Copias
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92 Solicita mediante “Oficio contable” a la
Division de Contabilidad en Nivel Central y
a las Oficinas de Contabilidad en
Delegaciones, el registro contable de
jubilaciones 'y pensiones canceladas,
indicando por cada caso la forma de pago
(efectivo, cheque o acreditamiento en
cuenta), junto con la copia del
“Comprobante de pago”.

NOTA: Los comprobantes de pago con el sello de
“CANCELADO” y firma en Nivel Central del Jefe de la
Oficina de Nomina y en Delegaciones del Jefe de la
Oficina de Prestaciones.

93 Identifica si procede el pago al trabajador
de partes proporcionales de aguinaldo
anual y fondo de ahorro.

Si procede pago de partes proporcionales

94 Calcula en “Hoja de trabajo” las partes
proporcionales de aguinaldo anual y fondo
de ahorro, como jubilado o pensionado.

95 Requisita en original y copia el formato
denominado “Recibo de pago de conceptos
no incluidos” clave 1A73-009-020, anexo 8
de cantidades adeudadas por el IMSS al
Trabajador.

96Envia original y copia del “Recibo de pago
de conceptos no incluidos” clave 1A73-009-
020, anexo 8 a la Division de Tramite de
Erogaciones en Nivel Central o al
Departamento de Presupuesto,
Contabilidad y Erogaciones en
Delegaciones y recaba acuse de recibo en
la copia.

Oficio contable

Comprobante de

pago
Copia

Hoja de trabajo

1A73-009-020
anexo 8
Original y copia

1A73-009-020
anexo 8
Original y copia
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97Recibe de la Division de Tramite de
Erogaciones en Nivel Central o del
Departamento de Presupuesto,
Contabilidad y Erogaciones en
Delegaciones la “Notificacion de cheque”
respecto a la emision del cheque del
finiquito.

NOTA: En el caso de Delegaciones la notificacion
se efectuard mediante la entrega del contra recibo
correspondiente.

98Cita al interesado (a) y previa
“Identificacion oficial” (credencial de elector,
pasaporte 6 cédula profesional), le indica
acudir a la Division de Tramite de
Erogaciones en Nivel Central o al
Departamento de Presupuesto,
Contabilidad y Erogaciones en
Delegaciones segun se trate.

NOTA: En el caso de Delegaciones se recabara la firma
para constancia de entrega del contra-recibo, en la
copia del formato denominado “Recibo de pago de
conceptos no incluidos” clave 1A73-009-020, anexo 8.

No procede pago de partes
proporcionales

99 Requisita por duplicado el formato
denominado “Baja de jubilacién o pensién”
clave 1A73-009-016, anexo 3 y archiva
temporalmente los 2 originales en el
“‘Expediente del jubilado o pensionado”
realiza la actualizacién de la base de datos
del SIAP de acuerdo al calendario de
procesos.

100Extrae del “Expediente del jubilado o
pensionado” e incluye al “SIAP/Maestro de
empleados” la baja, en base a uno de los
formatos denominado “Baja de jubilacion o
pension” clave 1A73-009-016, anexo 3.

Notificacion de
cheque

Identificacion oficial

1A73-009-016
anexo 3
2 originales

Expediente del
jubilado o
pensionado

Expediente del
jubilado o
pensionado.

SIAP/Maestro de
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101Identifica en el “SIAP/Maestro de
empleados”, los registros con baja de
jubilacion o pension por “Resolucién
revocatoria de la jubilacion o pension”, de
acuerdo a las siguientes caracteristicas:

e Status “Inactivo”.
e Marca de baja.
e Fecha de baja.

102 Gestiona ejecucion de “Calculo individual”
con el Responsable de Control de Proceso.

103 Identifica el “Reporte de ndmina.

104 Recopila el original del formato de “Baja de
jubilacién o pensién” clave 1A73-009-016,
anexo 3 y archiva temporalmente en el
“‘Expediente del jubilado o pensionado”.
Espera la resolucion de la CNMJP para la
reanudacion de la jubilacién o pension.

Modalidad E
Liquidacion de viudez por nuevas nupcias
(Clave 05)

105Recibe de la CNMJP “Oficio de liquidacién”
en el que indica pagar la liquidacién de
pensién de viudez.

106Localiza el
pensionado”.

“‘Expediente del jubilado o

107 Identifica el importe correspondiente al
beneficio de pension de viudez, en la
‘Noémina de jubilados y pensionados”

empleados

1A73-009-016
anexo 3

SIAP/Maestro de
empleados

Resolucion
revocatoria de
jubilacién o
pensidn

Calculo individual

Reporte de
némina

1A73-009-016
anexo 3
Original

Expediente del
jubilado o
pensionado

Oficio de
liquidacion

Expediente del
jubilado o
pensionado

Noémina de
Jubilados y
Pensionados
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conforme al mes que se senala en el
“Oficio de liquidacion” de la CNMJP vy
considerando los siguientes criterios:

e Concepto 217 en los casos del RJP
vigente hasta el 15 de marzo de 1988.

e Concepto 287 en los casos del RJP
vigente a partir del 16 de marzo de 1988.

108 Calcula en “Hoja de trabajo”, el importe a
liquidar de pensibn de  viudez,
multiplicando el importe del concepto 217
o 287 (pensibn de viudez) por 36
mensualidades.

109Calcula en la “Hoja de trabajo” la parte
proporcional conforme a la “Tabla para
determinar montos de partes
proporcionales para liquidaciones” clave
1A73-009-030, anexo 12.

110Requisita en original y copia “Recibo de
pago de conceptos no incluidos” clave
1A73-009-020, anexo 8.

111Envia original del “Recibo de pago de
conceptos no incluidos” clave 1A73-009-
020, anexo 8 a la Division de Tramite de
Erogaciones en Nivel Central o al
Departamento de Presupuesto,
Contabilidad y Erogaciones en
Delegaciones, recaba acuse de recibo en la
copia y archiva de manera definitiva en el
“Expediente del jubilado o pensionado”.

112Recibe de la Division de Tramite de
Erogaciones en Nivel Central o del
Departamento de Presupuesto,
Contabilidad y Erogaciones en
Delegaciones “Notificacion” respecto a la
emisién del cheque del finiquito.

Oficio de
liquidacién

Hoja de trabajo

Hoja de trabajo

1A73-009-030
anexo 12

1A73-009-020
anexo 8
Original y copia

1A73-009-020
anexo 8
Original y copia

Expediente del

jubilado o
pensionado

Notificacion
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NOTA: En el caso de Delegaciones la notificacion se
efectuard mediante la entrega del contra-recibo
correspondiente.

113Cita al interesado (a) y previa
“Identificacion oficial” (credencial de elector,
pasaporte 0 cédula profesional), le indica
acudir a la Division de Tramite de
Erogaciones en Nivel Central o al
Departamento de Presupuesto,
Contabilidad y Erogaciones en
Delegaciones segun se trate.

NOTA: En el caso de Delegaciones se recabara la firma
para constancia de entrega del contra-recibo, en la
copia del formato denominado “Recibo de pago de
conceptos no incluidos” clave 1A73-009-020, anexo 8.

114 Requisita por duplicado el formato
denominado “Actualizacion de
beneficiarios, inclusibn, modificaciébn o
exclusion de componente familiar o tutor”
clave 1A73-009-014, anexo 13.

115Requisita por duplicado el formato
denominado “Baja de jubilacion o pension”
clave 1A73-009-016, anexo 3, realiza la
actualizacion de la base de datos del SIAP
de acuerdo al calendario de procesos.

116 Archiva temporalmente los dos originales
de los siguientes formatos:

e “Actualizacion de beneficiarios,
inclusion, modificacion o exclusién de
componente familiar o tutor” clave 1A73-
009-014, anexo 13.

e “Baja de jubilacion o pension” clave
1A73-009-016, anexo 3.

En el “Expediente del Jubilado o
pensionado”. Realiza la actualizacion de la

Identificacion
oficial

1A73-009-014
anexo 13
2 originales

1A73-009-016
anexo 3
2 originales

1A73-009-014
anexo 13
2 originales

1A73-009-016
anexo 3
2 originales

Expediente del
jubilado o
pensionado
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base de datos del SIAP de acuerdo al
calendario de procesos. .

117Extrae del “Expediente del jubilado o
pensionado” un original del formato de
“Actualizaciéon de beneficiarios, inclusion,
modificaciébn o exclusion de componente
familiar o tutor” clave 1A73-009-014, anexo
13 y elimina en el “SIAP/Actualizacion de
beneficiarios” la viudez y su beneficio
verificando  su  eliminacion en el
“SIAP/Inclusién y exclusion”.

118Verifica en la “Nomina de jubilados y
pensionados” y en el “SIAP/Actualizacion
de beneficiarios”, que no existan otros
componentes o grupos familiares de la
matricula en la cual se va a eliminar el
pago de viudez.

No existen otros grupos o componentes
familiares

119Extrae del “Expediente del jubilado o
pensionado” original del formato
denominado “Baja de jubilacién o pensién”
clave 1A73-009-016, anexo 3, ingresa al
“SIAP/Maestro de empleados” para operar
baja.

NOTA: Verifica que figure con status inactivo.

Si existen otros grupos o componentes
familiares

120 Gestiona ejecucion de “Calculo individual’
con el Responsable de Control de Proceso.

Expediente del
jubilado o
pensionado

1A73-009-014
anexo 13
Original

SIAP/Actualizacioén
de beneficiarios

SIAP/Inclusién y
exclusion

Nomina de
jubilados y
pensionados

SIAP/Actualizacién
de beneficiarios

Expediente del
jubilado o
pensionado

1A73-009-016
anexo 3
Original

SIAP/Maestro de
empleados

Caélculo individual
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121 Reasigna el grupo y componente familiar
ocupando el que tenia asignado la viuda
para el huérfano menor.

122Imprime a través del “SIAP/Generacién de
reportes”, el “Reporte de ndmina
individual”.

123Valida el “Reporte de ndémina individual’
contra el de “Actualizacion de beneficiarios,
inclusién, modificacibn o exclusién de
componente familiar o tutor” clave 1A73-
009-014, anexo 13 y determina si es
correcto el reporte de némina.

No es correcto el reporte de némina

124 Detecta errores en la inclusion.

Reinicia en la actividad 118.

Es correcto el reporte de némina

125Recopila y conserva en “Cuadernillo de
interactivo” por matricula, uno de cada uno
de los originales de los reportes de
inclusion para realizar posteriormente la
Critica de Némina.

¢ “Actualizacién de beneficiarios, inclusion,
modificacion o exclusion de componente
familiar o tutor” clave 1A73-009-014,
anexo 13.

e “Baja de jubilacion o pension” clave
1A73-009-016, anexo 3.

126 Solicita a la Oficina de Control de Proceso,
el archivo de “Nomina de jubilados vy
pensionados”.

SIAP/Generacion
de reportes

Reporte de
némina individual

Reporte de
némina individual

1A73-009-014
anexo 13

Cuadernillo de
interactivo

1A73-009-014
anexo 13
Original

1A73-009-016
anexo 3
Original

Nomina de
jubilados y
pensionados
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127 Realiza la critica de némina con el archivo
de la “N6émina de jubilados y pensionados”
y el “Cuadernillo de interactivo”,
identificando si existen inconsistencias.

No existen inconsistencias

128 Archiva de forma definitiva el
“Comprobante de pago” en caso de que
figuren otros componentes 0 grupos
familiares en el “Expediente del jubilado o
pensionado”.

Existen inconsistencias

129ldentifica informacibn de pago en el
“Comprobante de pago”.

Reinicia en la actividad 118.

NOTA: Considerar que estos movimientos se
efectuarén en el siguiente mes de proceso.

Modalidad F
En espera de pago de beneficiarios
(Clave 07)

130Recibe informacién o copia del “Acta de
defuncion” del tutor de un beneficiario de
pension de  viudez, orfandad o
ascendencia.

131 Registra en el “Expediente del jubilado o
pensionado”, qué persona dio la
informacién, precisando el nombre vy
teléfono donde se localiza.

132 Realiza conforme al calendario de procesos

Nomina de
jubilados y
pensionados

Cuadernillo de
interactivo

Comprobante de
pago

Expediente del
jubilado o
pensionado

Comprobante de
pago.

Acta de defuncion
Copia

Expediente del
jubilado o
pensionado
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y de pago, la cancelacién de la pension, e
identifica la forma de pago:

Forma de pago efectivo o cheque

133Requisita en  original el formato
denominado “Solicitud de suspension,
cancelacion del pago de Pensién” clave
1A73-009-017, anexo 6.

134 Extrae el “Comprobante de pago” del mes
en curso de la “Noémina de jubilados vy
pensionados” y le aplica el sello de
“CANCELADO”.

135Valida las cancelaciones de pensiones a
efectuar con base en la “Relacion de
salarios no cobrados”, identifica si existe la
matricula.

NOTA: La cancelacién de pensiones no cobradas no
debe ir en relacién a la fecha de fallecimiento; se
deberan cancelar todas las pensiones registradas como
no cobradas independientemente de la fecha de
fallecimiento.

No existe la matricula

136Archiva en forma temporal el original del
formato “Solicitud de suspension,
cancelacion del pago de pensiéon” clave
1A73-009-017, anexo 6 junto con el
“Comprobante de pago” en el “Expediente
del jubilado o pensionado”.

Contintia con la actividad 144.

Si existe la matricula

1A73-009-017
anexo 6

Comprobante de
pago

Nomina de
jubilados y
pensionados

Relacién de
salarios no
cobrados

1A73-009-017
anexo 6
Original

Comprobante de
pago

Expediente del
Jubilado o
Pensionado
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137Requisita en  original el formato
denominado “Solicitud de suspension,

cancelacion del pago de pensiéon” clave
1A73-009-017, anexo 6 para cada uno de
los meses que figura en la “Relacion de
salarios no cobrados”.

138Extrae de la “Nomina de jubilados vy
pensionados” el “Comprobante de pago” y
aplica sello de “CANCELADOQO” en cada uno
de los meses que se estan cancelando.

139Anexa a la “Solicitud de suspension,
cancelacion del pago de pensiéon” clave
1A73-009-017, anexo 6 el “Comprobante
de pago” correspondiente.

NOTA: El comprobante de pago debera estar firmado
por el Titular del Area de Némina en los casos de Nivel
Central y por el Jefe del Departamento Delegacional de
Personal en los casos de Delegaciones.

140Registra en la “Relacion de salarios no
cobrados”, la cancelacion de la Pension.

141 Archiva temporalmente el original del
formato de “Solicitud de suspension,
cancelacion del pago de pensiéon” clave
1A73-009-017, anexo 6 y “Comprobante de
pago” en el “Expediente del jubilado o
pensionado”.

1A73-009-017
anexo 6
Original

Relacién de
salarios no
cobrados

Nomina de
jubilados y
pensionados

Comprobante de
pago

1A73-009-017
anexo 6

Comprobante de
pago

Relacién de
salarios no
cobrados

1A73-009-017
anexo 6

Comprobante de
pago

Expediente del
jubilado o
pensionado
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Forma de pago acreditamiento en cuenta

142 Accesa al “SIAP/Ajustes de acreditamiento”
y realiza la cancelacion del acreditamiento
de la matricula reportada.

143 Accesa al “SIAP/Reporte de ajustes” e
imprime el “Reporte de ajustes” emitido y

archiva temporalmente en la “Carpeta”
correspondiente.
144 Requisita por duplicado el formato

denominado “Actualizacion de
beneficiarios, inclusién, modificacién o
exclusion de componente familiar o tutor”
clave 1A73-009-014, anexo 13.

145 Archiva temporalmente los dos originales
del formato de  “Actualizacion de
beneficiarios, inclusién, modificacion o
exclusibn de componente familiar o tutor”
clave 1A73-009-014, anexo 13, en el
“‘Expediente del jubilado o pensionado”,
realiza la actualizacidon de la base de datos
del SIAP de acuerdo al calendario de
procesos.

146Verifica en la “Nomina de jubilados y
pensionados” y en el “SIAP/Actualizacion
de beneficiarios”, que no existan otros
grupos o componentes familiares de la
matricula en la cual se va a eliminar el
pago de la pensién derivada.

No existen otros grupos o componentes
familiares

SIAP/Ajustes de
acreditamiento

SIAP/Reporte de
ajustes

Reporte de
ajustes

Carpeta

1A73-009-014
anexo 13
2 originales

1A73-009-014
anexo 13
2 originales

Expediente del
jubilado o
pensionado

Nomina de
jubilados y
pensionados

SIAP/Actualizacién

de beneficiarios
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Documentos
involucrados

Oficina de
Noémina/ Oficina
de Prestaciones

147Requisita por duplicado el formato
denominado “Baja de jubilacién o pensién”
clave 1A73-009-016, anexo 3.

148 Archiva, temporalmente los dos originales
del formato de “Baja de jubilacion o
pensiéon” clave 1A73-009-016, anexo 3, en
el “Expediente del jubilado o pensionado”,
realiza el proceso de actualizacion de la
base de datos del SIAP conforme al
calendario de proceso.

149Extrae del “Expediente del jubilado o
pensionado” un original de los formatos de
“Baja de jubilacién o pension” clave 1A73-
009-016, anexo 3.

150Ingresa al “SIAP/Maestro de empleados”
con el formato denominado “Baja de
jubilacién o pension” clave 1A73-009-016,
anexo 3 para operar baja.

Si existen otros grupos o componentes
familiares

151Extrae del “Expediente del jubilado o
pensionado” un original del formato de
“Actualizacion de beneficiarios, inclusion,
modificacién o exclusion de componente
familiar o tutor” clave 1A73-009-014, anexo
13.

152Ingresa  al  “SIAP/Actualizacién  de
beneficiarios” para eliminar la pension de
viudez, orfandad o ascendencia y su
beneficio verificando su eliminacién en el
“SIAP/Inclusion y exclusion”.

1A73-009-016
anexo 3
2 originales

1A73-009-016
anexo 3
2 originales

Expediente del
jubilado o
pensionado

Expediente del
jubilado o
pensionado

1A73-009-016
anexo 3
Original

SIAP/Maestro de
empleados

1A73-009-016
anexo 3

Expediente del
jubilado o
pensionado

1A73-009-014
anexo 13

SIAP/Actualizacion

de beneficiarios

SIAP/Inclusién y
exclusion
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153 Gestiona ejecucion de “Calculo individual”
con el Responsable de Control de Proceso.

154 Imprime a través del “SIAP/Generacion de
reportes”, el “Reporte de ndmina
individual”.

155Valida el “Reporte de némina individual’
contra uno de cada uno de los siguientes
reportes:

e “Actualizacion de beneficiarios, inclusion,
modificaciéon o exclusion de componente
familiar o tutor” clave 1A73-009-014,
anexo 13.

e “Baja de jubilaciébn o pensién” clave
1A73-009-016, anexo 3.

No es correcto el reporte de nOmina

156 Detecta error en la inclusion.

Reinicia en la actividad 152.

Es correcto el reporte de ndmina

157Recopila y conserva en “Cuadernillo de
interactivo” por matricula, uno de cada uno
de los siguientes reportes de inclusion para
realizar posteriormente la critica de nomina.

¢ “Actualizaciéon de beneficiarios, inclusion,
modificacion o exclusion de componente
familiar o tutor” clave 1A73-009-014,
anexo 13.

e “Baja de jubilacion o pension” clave
1A73-009-016, anexo 3.

Célculo individual

SIAP/Generacion
de reportes

Reporte de
némina individual
Reporte de
némina individual

1A73-009-014
anexo 13

1A73-009-016
anexo 3

Cuadernillo de
interactivo

1A73-009-014
anexo 13

1A73-009-016
anexo 3
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158 Solicita a la Oficina de Control de Proceso
el archivo de “Nomina de jubilados vy
pensionados”.

159 Realiza la critica de ndmina con el archivo
de la “N6émina de jubilados y pensionados”
y el “Cuadernillo de interactivo”,
identificando si los movimientos realizados
en el sistema generaron inconsistencias.

No se generaron inconsistencias

160 Archiva de forma definitiva el
“‘Comprobante de pago” en caso de que
figuren otros componentes 0 grupos
familiares en el “Expediente del jubilado o
pensionado”.

Se generaron inconsistencias

161 Identifica informacién en el “Comprobante
de pago”.

Reinicia en la actividad 152.

162 Recopila y archiva temporalmente uno de
cada uno de los formatos “Actualizacion de
beneficiarios, inclusién, modificacion o
exclusién de componente familiar o tutor”
clave 1A73-009-014, anexo 13 y “Baja de
jubilacién o pensién” clave 1A73-009-016,
anexo 3, en el “Expediente del jubilado o
pensionado”.

En espera de resolucion complementaria.

Nomina de
jubilados y
pensionados

Nomina de
jubilados y
pensionados

Cuadernillo de
interactivo

Comprobante de
pago

Expediente del
jubilado o
pensionado

Comprobante de
pago

1A73-009-014
anexo 13

1A73-009-016
anexo 3

Expediente del
jubilado o
pensionado
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- Documentos
Responsable Actividad involucrados
Modalidad G
Término de estudios o por cumplir 25
afnos
(Clave 08).

Oficina de
Noémina/ Oficina
de Prestaciones.

163Recibe “Oficio de la CNMJP” en el que
solicita la liquidacion de la pension de
orfandad por término de estudios o por
cumplir 25 anos de edad.

164 Obtiene informacién no planeada en la que
identifica registros de pension de orfandad
que de acuerdo a la fecha de nacimiento
pueden ser eliminados del
“SIAP/Actualizacién de beneficiarios” sin
existir oficio de liquidacion.

165Localiza el
pensionado”.

“‘Expediente del jubilado o

166 Requisita por duplicado el formato
denominado “Actualizacion de
beneficiarios, inclusién, modificacion o
exclusibn de componente familiar o tutor”
clave 1A73-009-014, anexo 13 para

eliminar al beneficiario y su beneficio.

NOTA: Identifica en el aplicativo SIAP/Inclusién y
exclusion la modificacién efectuada.

167Requisita por duplicado el formato
denominado “Baja de jubilacién o pensién”
clave 1A73-009-016, anexo 3, espera del
proceso de actualizacion de la base de
datos.

Oficio de la
CNMJP/
subcomision

SIAP/
Actualizacién de
beneficiarios”

Expediente del
jubilado o
pensionado

1A73-009-014
anexo 13
2 originales

SIAP/Inclusién y
exclusion

1A73-009-016
anexo 3
2 originales
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involucrados

Oficina de
Noémina/ Oficina
de Prestaciones.

168 Archiva temporalmente los 2 originales de
los siguientes formatos:

e “Actualizacion de beneficiarios,
inclusién, modificacion o exclusiéon de
componente familiar o tutor” clave 1A73-
009-014, anexo 13.

e ‘Baja de jubilacion o pension” clave

1A73-009-016, anexo 3.
En el “Expediente del jubilado o
pensionado”, espera del proceso de

actualizacion de la base de datos.

169Extrae del “Expediente del jubilado o

pensionado” uno de cada uno de los
formatos:
e “Actualizacion de beneficiarios,

inclusion, modificacion o exclusién de
componente familiar o tutor” clave 1A73-
009-014, anexo 13.

e “‘Baja de jubilacion o pension” clave
1A73-009-016, anexo 3

170Ingresa  al  “SIAP/Actualizacién  de
beneficiarios” para eliminar la orfandad y su
beneficio verificando su eliminacion en el
“SIAP/Inclusion y exclusion”.

171 Verifica en la “Nomina de jubilados y
pensionados” y en el “SIAP/Actualizacién
de beneficiarios”, que no existan otros
componentes o grupos familiares de la
matricula en la cual se va a eliminar el
pago de orfandad.

1A73-009-014
anexo 13
2 originales

1A73-009-016
anexo 3
2 originales

Expediente del
jubilado o
pensionado

Expediente del
jubilado o
pensionado

1A73-009-014
anexo 13

1A73-009-016
anexo 3

SIAP/Actualizacion
de beneficiarios

SIAP/Inclusién y
exclusion

Nomina de
jubilados y
pensionados

SIAP/Actualizacion
de beneficiarios
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Oficina de
Noémina/ Oficina
de Prestaciones.

No existen otros componentes o grupos
familiares

172Ingresa al “SIAP/Maestro de empleados”
con el formato denominado “Baja de
jubilacion o pension” clave 1A73-009-016,
anexo 3 para operar baja.

Si existen otros componentes o grupos
familiares

173 Reasigna, el componente o grupo familiar
ocupando el que tenia asignado el
huérfano para el huérfano menor.

174 Gestiona ejecucion de “Calculo individual’
con el Responsable de Control de Proceso.

175Imprime a través del “SIAP/Generacion de
reportes”, el “Reporte de ndémina
individual”.

176Valida el “Reporte de némina individual’
contra un original del reporte de:

e “Actualizacion de beneficiarios, inclusion,
modificaciéon o exclusion de componente
familiar o tutor” clave 1A73-009-014,
anexo 13.

Detecta si es correcto el reporte de
némina.

No es correcto el reporte de ndmina

177 Detecta el error en la inclusion.

Reinicia en la actividad 172.

SIAP/Maestro de
empleados

1A73-009-016
anexo 3

Calculo individual

SIAP/Generacion
de reportes

Reporte de
némina individual

Reporte de
némina individual

1A73-009-014
anexo 13
Original
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Documentos
involucrados

Oficina de
Némina/ Oficina
de Prestaciones

Es correcto el reporte de némina

178 Recopila y conserva en el “Cuadernillo de
interactivo” por matricula, uno de cada uno
de los siguientes reportes de inclusién
para realizar posteriormente la critica de
némina.

e “Actualizacién de beneficiarios, inclusion,
modificacion o exclusion de componente
familiar o tutor” clave 1A73-009-014,
anexo 13.

e “Baja de jubilaciébn o pensién” clave
1A73-009-016, anexo 3.

179 Solicita a la Oficina de Control de Proceso,
el archivo de “Nomina de jubilados vy
pensionados”.

180Realiza la Critica de Némina con el archivo
de la “Némina de jubilados y pensionados”
y el “Cuadernillo  de interactivo”,
identificando si los movimientos realizados
fueron correctos o se detectaron
inconsistencias.

No se detectaron inconsistencias

181Archiva de  forma  definitiva el
“Comprobante de pago” en caso de que
figuren otros componentes o grupos
familiares en el “Expediente del jubilado o
pensionado”.

Se detectaron inconsistencias

182ldentifica que exista informacion de pago
en el “Comprobante de pago”.

Reinicia en la actividad 172.

Cuadernillo de
interactivo

1A73-009-014
anexo 13

1A73-009-016
anexo 3

Nomina de
jubilados y
pensionados

Nomina de
jubilados y
pensionados

Cuadernillo de
interactivo

Comprobante de
pago

Expediente del
jubilado o
pensionado

Comprobante de
pago
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Oficina de
Noémina/ Oficina
de Prestaciones.

183 Recopila uno de cada uno de los siguientes
formatos:

e “Actualizacién de beneficiarios, inclusion,
modificacién o exclusion de componente
familiar o tutor” clave 1A73-009-014,
anexo 13.

e “‘Baja de jubilacion o pension” clave
1A73-009-016, anexo 3.

Archiva definitivamente en el “Expediente
del jubilado o pensionado”.

Modalidad H
Fallecimiento de beneficiarios
(Clave 09).

184 Recibe informacién o copia del “Acta de
defuncién” del beneficiario.

185Registra en el “Expediente del jubilado o
pensionado”, qué persona dio la
informacién, precisando el nombre y
teléfono donde se localiza.

186 Requisita por duplicado el formato “Célculo
de ayuda de gastos de funeral vy
recuperacion de adeudos” clave 1A73-009-
025, anexo 4 y archiva temporalmente los 2
originales en el “Expediente del jubilado o
pensionado”.

NOTA 1: El formato de Calculo por adeudos a favor del
titular no procede elaborarlo, Unicamente cuando se
trate de pensiones derivadas como son: (208, 209, 210,
264, 265, 270).

NOTA 2: En los casos en los que exista mas de una
pension para un jubilado o pensionado (ejemplo viudez
y jubilacién, o ascendencia y pension por edad, etc.)
sOlo procedera la ayuda de gastos de funeral de la que
es titular.

1A73-009-014
anexo 13

1A73-009-016
anexo 3

Expediente del
jubilado o
pensionado

Acta de defuncion
Copia

Expediente del
jubilado o
pensionado

1A73-009-025
anexo 4
2 originales

Expediente del
jubilado o
pensionado
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Oficina de
Noémina/ Oficina
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187 Realiza conforme al calendario de procesos
y de pago, la cancelacién de la pension,
identificando la forma de pago:

Forma de pago efectivo o cheque

188Requisita, en original el formato
denominado “Solicitud de suspension,
cancelacion del pago de pensién” clave
1A73-009-017, anexo 6.

189Extrae de la “Nomina de jubilados y
pensionados” y aplica el sello de
“‘CANCELADO” en el “Comprobante de
pago” del mes en curso.

190 Ratifica las cancelaciones de pensiones a
efectuar con base en la “Relacién de
salarios no cobrados” verificando que
exista la matricula.

NOTA: La cancelacién de pensiones no cobradas no
debe ir en relacién a la fecha de fallecimiento; se
deberan cancelar todas las pensiones registradas como
no cobradas independientemente de la fecha de
fallecimiento.

No existe la matricula

191 Archiva temporalmente el original del
formato “Solicitud de suspension,
cancelacion del pago de pensiéon” clave
1A73-009-017, anexo 6 junto con el
“Comprobante de pago” en el “Expediente
del jubilado o pensionado”.

Continva en la actividad 199.

1A73-009-017
anexo 6
Original

Nomina de
jubilados y
pensionados

Comprobante de
pago

Relacién de
salarios no
cobrados

1A73-009-017
anexo 6
Original

Comprobante de
pago

Expediente del
jubilado o
pensionado
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Oficina de
Némina/ Oficina
de Prestaciones

Si existe la matricula

192 Requisita el formato denominado “Solicitud
de suspension, cancelacion del pago de
pension” clave 1A73-009-017, anexo 6 para
cada uno de los meses que figura en la
“Relacion de salarios no cobrados”.

193Extrae de la “Nomina de jubilados vy
pensionados” el “Comprobante de pago” y
aplica sello de “CANCELADO” en cada
uno de los meses que se estan
cancelando.

194Anexa a la “Solicitud de suspension,
cancelacion del pago de pensién” clave
1A73-009-017, anexo 6 el “Comprobante
de pago” correspondiente.

NOTA: El “Comprobante de pago” debera estar firmado
por el Titular del Area de Némina en los casos de Nivel
Central y por el Jefe del Departamento Delegacional de
Personal en los casos de Delegaciones.

195Registra en la “Relacion de salarios no
cobrados”, la cancelacion de la Pension.

196 Archiva temporalmente el original del
formato “Solicitud de suspension,
cancelacion del pago de pensiéon” clave
1A73-009-017, anexo 6 y “Comprobante de
pago” en el “Expediente del jubilado o
pensionado”.

Continta en actividad 199.

1A73-009-017
anexo 6

Relacién de
salarios no
cobrados

Nomina de
jubilados y
pensionados

Comprobante de
pago

1A73-009-017
anexo 6

Comprobante de
pago

Relacién de
salarios no
cobrados

1A73-009-017
anexo 6
Original

Comprobante de
pago

Expediente del
jubilado o
pensionado
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Forma de pago acreditamiento en cuenta

197 Accesa al “SIAP/Ajustes de acreditamiento”
y realiza la cancelacion del acreditamiento
de la matricula reportada.

198Accesa al “SIAP/Reporte de ajustes” e
imprime el “Reporte de ajustes” y archiva

temporalmente en la “Carpeta”
correspondiente.

199Requisita por duplicado el formato
denominado “Actualizacién de
beneficiarios, inclusiébn, modificacion o

exclusion de componente familiar o tutor”
clave 1A73-009-014, anexo 13.

200 Archiva temporalmente los 2 originales del
formato de “Actualizacion de beneficiarios,
inclusién, modificacibn o exclusion de
componente familiar o tutor” clave 1A73-
009-014, anexo 13, en el “Expediente del
jubilado o pensionado” espera del proceso
de actualizacion de la base de datos.

201 Verifica en la “Nomina de jubilados y
pensionados” y en el “SIAP/Actualizacion
de beneficiarios”, que no existan otros
componentes o grupos familiares de la
matricula en la cual se va a eliminar el
pago de viudez.

No existen otros componentes o grupos
familiares

202Requisita por duplicado el formato
denominado “Baja de jubilacién o pensién”
clave 1A73-009-016, anexo 3.

203 Archiva temporalmente los 2 originales del
formato de “Baja de jubilacién o pensién”

SIAP/Ajustes de
acreditamiento

SIAP/Reporte de
ajustes

Reporte de ajustes

Carpeta

1A73-009-014
anexo 13
2 originales

1A73-009-014
anexo 13
2 originales

Expediente del
jubilado o
pensionado

Nomina de
jubilados y
pensionados

SIAP/
Actualizacién de
beneficiarios

1A73-009-016
anexo 3
2 originales

1A73-009-016
anexo 3
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Oficina de
Némina/ Oficina
de Prestaciones

clave 1A73-009-016, anexo 3, en el
“‘Expediente del jubilado o pensionado”,
realiza el proceso de actualizacion de la
base de datos del SIAP conforme al
calendario de proceso.

204Extrae del “Expediente del jubilado o
pensionado” original del formato de “Baja
de jubilacion o pensién” clave 1A73-009-
016, anexo 3.

205Ingresa al “SIAP/Maestro de empleados”
con el formato denominado “Baja de
jubilacién o pensién” clave 1A73-009-016,
anexo 3 para operar baja.

Contintia en la actividad 207.

Si existen otros grupos o componentes
familiares

206Extrae del “Expediente del jubilado o
pensionado” un original del formato de
“Actualizacion de beneficiarios, inclusion,
modificacién o exclusibn de componente
familiar o tutor” clave 1A73-009-014, anexo
13.

207 Ingresa al “SIAP/Actualizacién de
beneficiarios” para eliminar la pension de
viudez, orfandad o ascendencia y su
beneficio verificando su eliminacion en el
“SIAP/Inclusion y exclusion”.

208 Gestiona ejecucion de “Calculo individual”
con el Responsable de Control de Proceso.

2 originales

Expediente del
jubilado o
pensionado

Expediente del
jubilado o
pensionado

1A73-009-016
anexo 3
Original

SIAP/Maestro de
empleados

1A73-009-016
anexo 3

Expediente del
jubilado o
pensionado

1A73-009-014
anexo 13
Original

SIAP/
Actualizacién de
beneficiarios

SIAP/Inclusién y
exclusion

Caélculo individual
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Oficina de
Noémina/ Oficina
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209Imprime a través del “SIAP/Generacion de
reportes”, el “Reporte de NoOmina
Individual.

210Valida el “Reporte de ndémina individual”
contra uno de los siguientes reportes:

e “Actualizaciéon de beneficiarios, inclusion,
modificaciéon o exclusion de componente
familiar o tutor” clave 1A73-009-014,
anexo 13.

e “Baja de jubilacion o pension” clave
1A73-009-016, anexo 3

Y detecta si es correcto el reporte de
némina.

No es correcto el reporte de nomina
211 Detecta error en la inclusion.

Reinicia en la actividad 207.

Es correcto el reporte de ndmina

212 Recopila y conserva en “Cuadernillo de
Interactivo” por matricula, uno de cada uno
de los siguientes reportes de inclusién
para realizar posteriormente la Critica de
Némina.

¢ “Actualizacidon de beneficiarios, inclusion,
modificacion o exclusion de componente
familiar o tutor” clave 1A73-009-014,
anexo 13.

e “Baja de jubilacion o pensién” clave
1A73-009-016, anexo 3.

SIAP/Generacién
de reportes

Reporte de
ndémina individual

Reporte de
némina individual

1A73-009-014
anexo 13

1A73-009-016
anexo 3

Cuadernillo de
interactivo

1A73-009-014
anexo 13

1A73-009-016
anexo 3
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213 Solicita a la Oficina de Control de Proceso,
el archivo de “Nomina de jubilados vy
pensionados”.

214 Realiza la Critica de Némina con el archivo
de la “N6émina de jubilados y pensionados”
y el “Cuadernillo de interactivo”,
identificando si los movimientos realizados
en el sistema fueron correctos o si se
detectaron inconsistencias.

No se detectaron inconsistencias

215Imprime y archiva de forma definitiva el
“‘Comprobante de pago” en caso de que
figuren otros componentes 0 grupos
familiares en el “Expediente del jubilado o
pensionado”.

Se detectaron inconsistencias

216ldentifica que existe informacién de pago
en el “Comprobante de pago”.

Reinicia en la actividad 207.

217Recopila y archiva definitivamente uno de
cada uno de los formatos:

e “Actualizacion de beneficiarios, inclusion,
modificaciéon o exclusion de componente
familiar o tutor” clave 1A73-009-014,
anexo 13.

e “Baja de jubilacion o pension” clave
1A73-009-016, anexo 3.

En el “Expediente del
pensionado”.

jubilado o

Fin del procedimiento

Nomina de
jubilados y
pensionados

Nomina de
jubilados y
pensionados

Cuadernillo de
interactivo

Comprobante de
pago

Expediente del
jubilado o
pensionado

Comprobante de
pago

1A73-009-014
anexo 13

1A73-009-016
anexo 3

Expediente del
jubilado o
pensionado

Pagina 55 de 80

Clave: 1A73-003-004




[ %
@ INSTITUTO MEXICANO DEL 5SEGURO 50CIAL

SEGURIDAD Y SOLIDARIDAD SOCIAL

pensionados.

7.-Diagrama de flujo del procedimiento para operar bajas en némina de jubilados y

INICIO

OFICINA DE NOMINA
OFICINA DE
PRESTACIONES

/

"y

Recibe la notificacion
de baja y analiza

Determina
modalidad

v v v v v v v

Modalidad A Modalidad B Modalidad C

v

a Modalidad D Modalidad E Modalidad F Modalidad G Modalidad H
Fallecimiento Cambio de Suspension de Revocatoria de Liquidacion de En espera de Srmi Fallecimiento
N _ a iubilacio v OLatorit y Término de
del jubilado o residencia a jubilacion o la jubilacion o viudez por pago de ¢ de
I ‘o " . . estudios o por .
pensionado (Clave 02) pension pension nuevas nupcias beneficiarios cumplir 25 afios beneficiarios
(Clave 01) ( Clave 03) (Clave 04) (Clave 05) (Clave 07)

(Clave 08) (Clave 09)

z__,vvvvvvv

Recibe informacién o
copia del acta de

. g C
defuncion Acta de defuncion

del jubilado o
pensionado
3 4
Regisira en el
expediente de

jubilado o .
pensionado que Expedller?te del
L persona informé jubilado o

4

A

Requisita los
formatos por

duplicado y archiva 20
temporalmente los 1A73-009-025 20
dos originales Anexo 4|1A73-009-026
NOTA 1

Anexo 5
NOTA 2

Expediente del
jubilado o

pensionado

5

v

Determina conforme
al calendario de
procesos y de pago
la cancelacion de la
jubilacién
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¢Formas de Pago?

Acreditamiento
en cuenta

15

Accesa al SIAP/
Ajustes de
acreditamiento y
cancela

SIAP/Ajustes

16 y

acreditamiento

Accesa al SIAP/
Reporte de ajustes,
imprime y archiva en
la carpeta
correspondiente

17 A4

Requisita por
duplicado el formato

18

Archiva
temporalmente los
formatos en el

SIAP/Reporte
de ajustes

1A73-009-016

Efectivo o cheque

6

Requisita el formato

de

20

Anexo 3

expediente del
jubilado o
pensionado

19
Extrae del
expediente del
jubilado o

1A73-009-016

20

Anexo 3

jubilado o
pensionadol

pensionado un
original del formato

20

Ingresa al SIAP/
Maestro de
empleados e incluye
movimiento de baja

Expediente del

pensionadol

SIAP/Maestro
de emleados

jubilado o

1A73-009-016
Anexo 3

Expediente del|

(0]
1A73-009-017

Anexo 6

T

Extrae de la Némina
de jubilados y
pensionados y aplica
el sello de cancelado
en el comprobante
de pago del mes en

curso

Némina de
jubilados y
pensionados

Comprobante de

pago

Valida las
cancelaciones de
pensiones a efectuar
con base en la

relacion de salarios
no cobrados

Relacién de
salarios no

Némina de

NOTA

¢ Existe la matricula?

Requisita el formato
para cada uno de los
meses que figura en

cobrados | jubilados y

pensionados

Archiva
temporalmente el
original de los
siguientes
documentos en el

—®

expediente del
jubilado o
pensionado..

la relacién de
salarios no cobrados

11

[¢)
1A73-009-017
Anexo 6|Relacion de
salarios no
cobrados

Extrae de la Némina
de jubilados y
pensionados el
comprobante de
pago y aplica sello
de cancelado en

cada uno de los
meses que se estan
cancelando

12 v

Anexa a la solicitud
el comprobante de

Noémina de
jubilados y
pensionados Comprobante de
pago

pago
correspondiente

NOTA
5y

Registra en la
Relacion de salarios
no cobrados la
cancelacion de la

pensién

1A73-009-017
Anexo 6 (Comprobante de

pago

Relacioén de
salarios no
cobrados

14

Archiva
temporalmente el

el comprobante de

original del formato, ’@

[1A73-009-017
Anexo 6

Comprobante de

o

pago

Expediente del
jubilado o
pensionado| vy

pago en el o)

expediente del |1 A73-009-017

jubilado o Anexo 6

pensionado.
obante de
pago [Expediente del
jubilado o
pensionado
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21

Identifica en el SIAP/ |¢ .
Maestro de

empleados baja de
los registros

SIAP/Maestro
de emleados

22 A4

Gestiona ejecucion
de Célculo individal
con la Oficina de
Control de Proceso

Calculo
individual

23

Imprime el reporte
de némina y valida
que se refleje la

actualizacién

Reporte de
némina

24
Ejecuta en el SIAP/
¢Actualizacion No - Maestro de @
correcta? » empleados

nuevamente el
movimiento de baja

SIAP/Maestro
de empleados

1A73-009-016
Anexo 3

Verifica si se recibié
oficio de la CNMJP
con adeudos a favor
del jubilado o
pensionado

Oficio de la
CNMJP

26
Recopila en
o No Cuadernillo de
¢Se recibi6 oficio? »| interactivo original : )
del reporte

Cuadernillo de o1

Interactivo 1A73-009-016
Anexo 3

Envia oficio a la
CNMJP recibe acuse
en el cual le informa 0-C

el importe Oficio

CNMJP
28 v

Recibe oficio de la
CNMJP en el que
indica el pago de

cantidades Oficio
adeudadas CNMJP
v
C
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29 L

Verifica en la
Noémina de jubilados
y pensionados o en
el expediente si tiene

pensién derivada

¢ Existe pension
derivada?

No
39

Némina de -
jubilados y Expediente del
i s jubilado o
pensionado

Si

30
Requisita por

conforme a las
cantidades

Requisita el formato
de recibo de pago de
conceptos no
incluidos conforme a

lo siguiente

o-C
1A73-009-020
Anexo 8

40 ¢

Envia a la Divisién

de Tramite de
Erogaciones en
Nivel Central o al
Departamento de

Contabilidad y
Erogaciones en
Delegaciones

Recibe de la Divisién
de Tramite de

Erogaciones en
Nivel Central o al
Departamento de
Contabilidad y
Erogaciones en
Delegaciones
NOTA

Cita al interesado y
le indica previa
identificacion oficial
adonde acudir

43

Recopila uno de
cada uno de los

O-C
1A73-009-020
Anexo 8

Notificacion

Identificacion
oficial

siguientes
documentos

44 v

1A73-009-020

Anexo 8 1A73-009-009

Anexo 7

Archiva
temporalmente en el
expediente del
jubilado o
pensionado

1A7

3-009-020
Anexo 8

1A73-009-009
Anexo 7

Expediente del
jubilado o
pensionado

A4

adeudadas

2y

Archiva
temporalmente ofiico
de la CNMJP en el
expediente del

duplicado formato 20

1A73-009-009
Anexo 7

jubilado o
pensionado

.

Extrae del
expediente del
jubilado o
pensionado un

Oficio
CNMJP

20
1A73-009-009
Anexo 7

Expediente del
jubilado o
pensionado

original del formato

33

Incluye en el SIAP/
Inclusion y exclusion

exclusion

34

individual

Calculo
individual
35
Imprime a través del
SIAP/Generacion de

reportes, reporte de
némina individual

SIAP/

reportes

36 .

Valida que el pago
sea correcto en el
Reporte de némina
indovidual y el
reporte de inclusién
y exclusién

Reporte de
némina

individual

¢ Es correcto el pago?

Expediente del
jubilado o
pensionado

o1

SIAP/Inclusién y

Generacion de | Reporte de

1A73-009-009

1A73-009-009
Anexo 7

1A73-009-009
Anexo 7

Gestiona con Control
de Proceso, célculo

némina
individual

Anexo 7

37

Elimina en el
SIAP/Inclusién y
exclusion el pago

efectuado
Si SIAP/Inclusién
38 \ y exclusién
Recopila en
Cuadernillo de
interactivo o1 o1
1A73-009-016

originales de los

reportes Anexo 3

1A73-009-009

Cuadernillo de
Interactivo

Anexo 7
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Modalidad B
Cambio de residencia
(Clave 02)

45
Solicita al jubilado o
pensionado formato
requisitado y en
original

NOTA
46 i

Recibe e integra el
expediente del

1A73-009-001
Anexo 9

e}

jubilado o
pensionado

. |

Localiza y confirma
que el expediente
del jubilado o
pensionado
contenga toda la
documentacion
NOTA 1
NOTA 2
NOTA 3

48 v
Elabora Oficio por
cambio de

residencia y envia
expediente del

(@)
1A73-009-001
Anexo 9

Expediente del
jubilado o
pensionado

C
Comprobante
de pago

A

Expediente del
jubilado o

pensionado

jubilado o
pensionado
NOTA

49

Requisita formato
de Baja por
cambio de

residencia de

pension

50

Archiva el formato
en el expediente en

jubilagc’m [¢] 1A73-009-015

20

Anexo 2

20

realiza la 1A73-009-015

actualizacion en el
SIAP

51 l

Extrae del
expediente del
jubilado o
pensionado un

Anexo 2

C1 > Interesado
Oficio por cambio
de residencia

c2 |:") Minutario
Oficio por cambio
de residencia

C3 :: CNMJP/
Oficio por cambio Subcomisién
de residencia

Expediente del
jubilado o
pensionado

Expediente del
jubilado o
pensionado

original del formato

Expediente del
jubilado o
pensionado

o1
1A73-009-015
Anexo 2
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.

Ingresa al SIAP/
Maestro de
empleados e incluye
baja por cabio de
residencia

!

Ingresa al SIAP/

SIAP/Maestro
de empleados

1A73-009-015
Anexo 2

Modificacién de
claves de baja por
cabio de residencia

SIAP/
Modificacion
de claves de
baja

54 v
Ingresa al SIAP/
Buzén de cambios
de residencia e
imprime reporte de
cambio de
residencia

. |

Gestiona ejecucion
de Calculo individual
con la Oficina de
Control de Proceso y
verifica baja

SIAP/
Buzén de
cambios de
residencia

Calculo
individual

No

1A73-009-015
Anexo 2

1A73-009-015
Anexo 2

Reporte de
cambio de
residencia

56

Ingresa al SIAP/ hb@
Maestro de

¢Es correcta la baja?

> -
empleados y elimina

Si

57

Recopila en
Cuadernillo de
interactivo original
del reporte

58

Cuadernillo de
Interactivo |{ p73

Archiva de forma
definitiva el formato
en el expediente del

jubilado o
pensionado

o1

registro

O
-009-015
Anexo 2

1A73-009-015

Anexo 2|Expediente del

jubilado o
pensionado

SIAP/Maestro
de empleados

1A73-009-015
Anexo 2
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Modalidad C
Suspensién de la
jubilacién o pensién
(Clave 03)

59

Identifica en
comprobantes de
pago a los jubilados,
pensionados o
beneficiarios que no

se presentaron
NOTA

60

Y

Requisita el formato

Comprobantes
de pago

Noémina de
jubilados y
pensionados

de Baja de jubilacion
o pensioén y archiva
realiza la
actualizacion en el
SIAP

61 v

Extrae del
expediente del
jubilado o

1A73-009-

Anexo 3

20

Relacién de
salarios no
cobrados

016

Expediente del

jubilado o
pensionado

pensionado un
original del formato

.« |

Accesa al SIAP/
Maestro de
empleados e incluye
baja de jubilacién o
pension

NOTA 1
63 l

NOTA 2
Identifica registros
con baja por:
Status inactivo,
Marca de baja o
Fecha de baja

64 y

Gestiona con Control
de Proceso, célculo
individual

65 :

Expediente del
jubilado o

pensionado 4 A73.009-016

Cdlculo
individual

Imprime reporte de
némina y corrobora
actualizacion
ejecutada

NOTA

SIAP/Maestro
de empleados

SIAP/Maestro
de empleados

(o]}

Anexo 3

(o]}
1A73-009-016
Anexo 3

némi

Reporte de

na

1A73-009-016
Anexo 3

Actualizaciéon

beneficiarios

SIAP/

de
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66 ¢

Coordina visita al
domicilio y verifica
que no haya
fallecido

67
De acuerdo al tipo o
o No de pago: Procedimiento
¢ Es fallecimiento? » Conforme al > 1A73-003-002
Procedimiento si el 10-21
pago es en efectivo
o cheque; o la
entrega recepcion
Si del Comprobante de
pago si es
69 acreditamiento en Comp[;gb;ngtz
Procede a modificar cuenta
en el SIAP/
Modificacion de 68
claves de baja, la Gestiona la
baja SIAP/ reactivacién de la
NOTA| Modificacion némina de jubilados
de claves de y pensionados
baja NOTA 1
NOTA 2| Nomina de
70 NOTA 3| jubilados y
Recopila y archiva pensionados
definitivamente el
formato en el
expediente del
jubilado o
pensionado 1A73-009-016

Anexo 3| Expediente del
jubilado o
pensionado
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Modalidad D
Revocatoria de la jubilacién o
pension
(Clave 04)

7

Recibe de la CNMJP
revocatoria de la
jubilacién o pensién (o)
Resolucién

revocatoria de
jubilacién o pensién

72

Envia copias de
revocatoria de la revocatoria de
jubilacién o pensién jubilacion

C1
Resolucion :>

o pensién c2
Resolucion
revocatoria de
jubilacion
0 pensiéon

73

Verifica si se oper6
alta en la Némina de
jubilados y
pensionados

Expediente del
jubilado o
pensionado

Némina
de jubilados y
pensionados

¢ Se opero6 el alta e

némina de jubilados y No

Resolucion
revocatoria de
jubilacion
0 pension

Coordinacion de No6mina de
Mando, Evaluaciéon y Mejora de
Procesos de Recursos Humanos
tratdndose de Némina de Mando

Divisién de Servicios al Personal

:> tratdndose de Nivel Centralo a la

Oficina de Control de Fuerza de
Trabajo en Delegaciones

I:> Unidad de
adscripcion del

trabajador

C3

74

Archiva
definitivamente la
o| Resolucion en el

pensionados?

Cancela conforme al
calendario de
procesos y de pagos

Efectivo o cheque

expediente del

jubilado o

pensionado Resolucién

revocatoria de
jubilacién o pensién

Expediente del
jubilado o
pensionado

76

¢ Qué tipo de forma de
pago es ?

Acreditamiento
en cuenta

v

Requisita formato

1A73-009-017
Anexo 6

77

Extrae de la Némina

el Comprobante de

pago y aplica sello
de Cancelado

Némina de
jubilados y
pensionados

Comprobante
de pago
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78 v

Establece
cancelaciones e
identifica matricula
NOTA

Relacion de
salarios no

¢ Existe la matricula?

cobrados

79

No

Archiva

definitavamente en
» el expediente del

jubilado o
pensionado

Requisita formato
para cada uno de los
meses en los que
figura en la relacion
de salarios no
cobrados

1A73-009-017

Relacién de

81

Anexo 6

salarios no
cobrados

Extrae
comprobantes de
pago y aplica sello

de Cancelado

Comprobantes
de pago

82 v

Anexa a la solicitud
el comprobante de

Comprobante

no cobrados
de pago

pago
NOTA
83 l
Registra la
cancelacion de la
pension

84 -

1A73-009-017
Anexo 6

Comprobante
de pago

Relacion de
salarios no
cobrados

Archiva
definitivamente
formato y
comprobantes de

pago en expediente

1A73-009-017

Comprobante
de pago

Anexo 6

Expediente del
jubilado o

pensionado

1A73-009-017
Anexo 6

Comprobante
de pago | Expediente del
jubilado o
pensionado

\/\
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Forma de pago de acreditamiento
en cuenta

85

Accesa al SIAP/
Ajustes de

acreditamiento y

cancela la matricula | SIAP/Ajustes

de
86 l

acreditamiento
Accesa al SIAP/
Reporte de ajustes,
imprime y archiva

SIAP/Reporte
de ajustes

Reporte de
ajustes

87 Y

Requisita formato de
célculo de cobros

indebidos 1A73-009-018

Anexo 10

88 v

Elabora carta de
pago total o parcial y
entrega al interesado

para su pago

1A73-009-028
Anexo 11

89

A
Recibe del
interesado carta de
pago parcial o total
pagada

1A73-009-028
Anexo 11

90 A

Elabora Oficio lo
deriva a la Division

de Retiro Laboral y - 0-C
archiva la copia en el | Oficio de envio c
Minutario cana) 4 A73-009-028
Anexo 11 Minutario \ 4

91 Y ; ;
Elabora

mensualmente oficio

y envia copia de los
comprobantes de
pago cancelados

o b

Solicita mediante
oficio el registro
contable de
jubilaciones y Oficio contable

pensiones
canceladas
NOTA

Oficio de envio de
comprobantes C
cancelados |Comprobantes de

pago cancelados

o]
Comprobante
de pago

93
Identifica si procede
el pago de partes
proporcionales de
aguinaldo y fondo de
ahorro

v
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=

94

¢ Procede el pago de
partes proporcionales?

Calcula las partes
proporcionales de
aguinaldo anual y
fondo de ahorro

trabajo

95 A

Requisita formato de

cantidades
adeudadas por el
IMSS al trabajador

O-C
1A73-009-020
Anexo 8

96

Requisita formato y
archiva
temporalmente,
realiza la 1AT3.009-018
aCtuallZS?ﬁ\lgn enel -Ane-xo 3| Expediente del
jubilado o
/M v
100 A A
Extrae del

expediente e incluye
en el SIAP/Maestro

no incluidos y recaba

Envia recibo de
pago de conceptos

O-C
1A73-009-020

acuse de recibo

de empleados la
baja en base al

Expediente del

Anexo 8

jubilado o
formato pensionado 97 v
SIAP/Maestro Recibe notificacion
de empleados de cheque del
oy 1A73-009-016 finiquito
Identifica en el Anexo 3 NOTA| Notificacion de
SIAP/Maestro de cheque
empleados los
registro con baja de
jubilacién o pension SIAP/Maestro
de empleados 98 v
Resolucién

revocatoria de
jubilacién o pensién

102 A

Gestiona ejecucion
de Calculo individal

previa identificacion
y le indica a dénde

Cita al interesado,

acudir
NOTA

Identificacion

con la Oficina de
Control de Proceso

Cdlculo
individual

103 A

Identifica el reporte
de némina

104

Recopila formato y
archiva
temporalmente, en
espera de resolucion
de la CNMJP

(e}

1A73-009-016
Expediente del
jubilado o

pensionado A4

-

oficial
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v

Modalidad E
Liquidacién de viudez por
nuevas nupcias
(Clave 05)

105 i

Recibe de la CNMJP
oficio en el que
indica pagar la

liquidacion

Oficio de
liquidacién

106 v

Localiza expediente
del jubilado o
pensionado

Expediente del
jubilado o
pensionado

107 v

Identifica importe del
beneficio de pension
de viudez conforme Némina

al oficio de jubilados y
pensionados

108

Calcula importe a
liquidar de pensién
de viudez Hoja de

109 v

Calcula la parte
proporcional para -
determinar montos Hoja de
trabajo

1A73-009-030
Anexo 12

110 v

Requisita recibo de
pago de conceptos O-C

no incluidos 1A73-009-020
Anexo 8

111

Envia recibo de
pago de conceptos

no incluidos, recaba O-C
y archiva en el 1A73-009-020 .
expediente del Anexo 8 |Expediente del

jubilado o jubjlado o
pensionado pensionado

112

Recibe notificacion
de la emision del

d sion de
cheque del '”',fjg'?A Notificacion
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113 i

Cita al interesado

oficial le indica a
dénde acudir

previa identificacion

NOTA

Identificaciéon
oficial

114 -

Requisita formato
actualizacién de
beneficiarios,

20
1A73-009-014

115 o

Anexo 13

Requisita formato

baja de jubilacién o
pension, realiza la

actualizacion de la
base de datos SIAP

20
1A73-009-016

116

Anexo 3

Archiva los formatos
en el expediente del
jubilado o
pensionado, realiza

la actualizacién en 20
1A73-009-014
el SIAP
Anexo 13
117 v
Extrae del
expediente del
jubilado o

pensionado formato

de actualizacion de
beneficiarios y

elimina en el SIAP

Expediente del
jubilado o

118

Verifica en la nébmina
y en el SIAP/
Actualizacion de
beneficiarios que no
existan otros
componentes o
grupos familiares

¢ Existen otros grupos
0 componentes
familiares?

pensionado

Némina
de jubilados y
pensionados

de

1A73-009-016

1A73-009-014

Actualizacion

beneficiarios

20

Anexo 3y sediente del

jubilado o
pensionado

O1

Anexo 13

Actualizacién
de

119

beneficiarios |SIAP/Inclusion

y exclusion

A4

Extrae del
expediente del
jubilado o
pensionado formato
e ingresa al SIAP/
Maestro de

Expediente del

empleados para jubilado o
operar baja pensicnado ]
Si NOTA 1A73-009-016
Anexo 3
SIAP/Maestro
de empleados
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120
Gestiona ejecucion

con el Responsable
de Control del
Proceso

de Célculo individual

Célculo
individual

121 v

Reasigna grupo y
componente familiar

¢ Existen
inconsistencias?

Identifica
informacion en el
comprobante de

128

No

Archiva
definitivamente el
comprobante de

pago en el
expediente del
jubilado o
pensionado

Comprobante
de pago
xpediente del

jubilado o
pensionado

122 v pago
Imprime en el SIAP/ NOTA Comprobante
Generacion de de pago
reportes, reporte de
némina individual
SIAP/
Generacion de Reporte de
reportes némina
individual
123 A
Valida reporte de
némina contra
actualizacion de
beneficiarios y
determina si es Reporte de
correcto el reporte némina
de némina individual
1A73-009-014
Anexo 13
124
No Detecta errores en la
¢ Es correcto el reporte >————) inclusién ’——b
de némina?
Recopila y conserva
en Cuadernillo de
interactivo, reportes
de inclusién para
realizar
posteriormente la .
critica de nomina Cua?n?g:!;iez o)
1A73-009-014 O
Anexo 13|1A73-009-016
Anexo 3
126 4
Solicita a la Oficina
de Control de
Proceso la Némina
de jubilados y
pensionados Noémina
de jubilados y
pensionados
127
Realiza la critica de
némina identificando
inconsistencias Némina
de jubilados y
pensionados
Cuadernillo de
Interactivo v
® )
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Modalidad F
En espera de pago de
beneficiarios
(Clave 07)

130 l

Recibe informacion
del fallecimiento

131 y

Registra en el
expediente del
jubilado o
pensionado qué
persona dio
informacion

132 v

Realiza la
cancelacioén de la
pension e identifica
la forma de pago

¢ Forma de Pago?

defuncién

Expediente del

C
Acta de

jubilado o
pensionado

Efectivo o cheque

133
Requisita el formato
de solicitud de
suspension,

Acreditamiento
en cuenta

142
Accesa al SIAP/
Ajustes de
acreditamiento y
realiza la
cancelacion

143

Accesa al SIAP/
Reporte de ajustes,
imprime y archiva en
la carpeta
correspondiente

SIAP/Ajustes

acreditamiento

SIAP/Reporte
de ajustes

de

Reporte de
ajustes

\4

1A73-009-017

cancelacion del pago
Anexo 6

134
Extrae el
comprobante de
pago de la Némina
de jubilados y

pensionados y
aplica sello de
Cancelado

Comprobante de
pago

135 Y

Valida las
cancelaciones de
pensiones a efectuar
con base en la
relacion de salarios
no cobrados

NOTA

Relacién de
salarios no
cobrados jubilados

Noémina de
jubilados y
ensionados
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136
144 ‘
‘ . Archiva

Requisita por No | temporaimente el

duplicado el formato 20 original del formato 4>
1A73-009-014 ¢ Existe la matricula? en el expediente del
Anexo 13 jubilado o
pensionado
145 s}
Archiva
temporalmente los

originales del

formato en el 20

expediente del | A73.009-014 Requisita el formato

jubiladoo Anexo 13 para cada uno de los Expediente del
pensionado, realiza Expediente del meses que figura en iubilado o| |
la actualizacién en el jubilado o la relacion de O pe]nsionado
SIAP pensionado salarios no cobrados | 1A73-009-017
Anexo 6 Y

146

Relacion de
salarios no
cobrados

Verifica en la némina
de jubilados y
pesnionados y en el
SIAP/Actualizacion
de beneficiarios que
no existan otros

138

Extrae de la Némina
de jubilados y
pensionados el

grupos o — comprobante de P
componentesfamiliar | Nomina pag(? y aplica el Némina de
es de jubilados y jubilados y

sello de Cancelado

pensionados

pensionados

Actualizacion
de
beneficiarios

Comprobante de
pago

139

147 Anexa a la solicitud
ZExisten otros grupos~_ No Requisita el formato el comprobante de
0 componentes — P} de baja de jubilacion 20 pago
familiares? 0 pension 1A73 2?12>?()1g COFFESPOHdleﬁgTA 1A73-009-017
Anexo 6
148
si Archiva Comprobante de
temporalmente los pago
formatos en el 140 v
expediente del Regist |
151 Jubilado o Relac?i%lr? (I;aeesgl:rios
Extrae del pensionado, realiza o cobrados la
. la actualizacién en %
expediente del ol SIAP cancelacién de la —
jubilado o 20 pension. Relacion de
pensionado el 1A73-009-016 salarios no
formato de , cobrados
actualizacion de Expegileljte del
beneficiarios jubilado o
pensionado Expediente del 141
Archiva
1A73-009-014 temporalmente el
Anexo 13 original del formato,
152 149 el comprobante de
Ingresa al SIAP/ pago en el
Actualizacion de Extrae del expediente del
beneficiarios para | > @ expediente del jubilado o o
eliminar la pension, y jubilado o pensionado. 1A73-009-017
su beneficio verifica [*— @ pensionado el Anexo 6
en el SIAP/Inclusion formato Expediente del
y exclusion jubilado o Comprobante de
SIAP/ pensionado o1 pago
Actuacl;zaCIOn 1A73-009-016 i
e Anexo 3 Expediente del| |
beneficiarios |~ 150 v jubilado o \
Ingresa al SIAP/ pensionado X
SIAP/Inclusién Maestro de
y exclusion empleados para
operar baja
SIAP/Maestro

de empleados |1A73-009-016
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153

Gestiona ejecucion 161
de Calculo individual identifica @
con el Responsable Calculo informacion del

comprobante de

de Control del individual
Proceso page

154 l

Imprime en el SIAP/
Generacion de 162 v

Comprobante
de pago

reportes, reporte de Recopila y archiva
némina individual :> tempopralni/ente los
SlA'?,/ formatos en el
Generacion de [ Reporte de expediente del
reportes némina jubilado o 1A73-009-014
individual pensionado. Anexo 13
158 En espera de 1A73-009-016
Valida el reporte de resolucion .
PRI complementaria
némina individual Expediente del
contra los formatos Rep:g,iigz jubilado o
individual | 1A73-009-014 o v
Anexo 1311273.009-016
Anexo 3
156
No
¢ Es correcto el reporte » Detecta error en la
de némina? inclusion 4@
Recopila y conserva
en cuadernillo de
interactivo los
reportes Cuadernillo de
Interactivo 1A73-009-014
Anexo 13|1A73-009-016
Anexo 3
158
Solicita a la Oficina
de Control de
Proceso la Némina
de jubilados y Nomina
pensionados de jubilados y
pensionados
159 v
Realiza la critica
de némina e
identifica si se
generaron —
inconsistencias _ Nomina
de jubilados y
pensionados | Cuadernillo de
Interactivo
60
Archiva de forma
+Se generaron definitiva el
inconsistencias? comprabants de
pago en el v
expediente del Comprobante
jubilado o de pago s
pensionado

Expediente del
jubilado o
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l

Modalidad G

Término de estudios o por

cumplir 25 afos

(Clave 08)
163
Recibe oficio de la
CNMJP/subcomisién
en el que solicita
liquidacién de
pensién de orfandad | Oficio de la
CNMJP/
subcomisién

164

Obtiene informacién
no planeada e
identifica registros
que pueden ser

eliminados Actualizacion
de
beneficiarios
165 A
Localiza el
expediente del
jubilado o Expediente del
pensionado jubilado o
pensionado
166 \ 4

Requisita formato
para eliminar el
beneficiario y su

beneficio
NOTA

167 v

Requisita el formato,
espera del proceso
de actualizacion de
la base de datos del

temporalmente los
formatos en el
expediente del
jubilado o

SIAP/

20
1A73-009-014
Anexo 13

SIAP/Inclusion
y exclusion

20

SIAP 1A73-009-016
Anexo 3
168 A4
Archiva

pensionado, realiza 20
la actualizacion de la |A73-009-014
base de datos del Anexo 13
SIAP 20
1A73-009-016
Anexo 3
Expediente del
jubilado o
pensi Y
A 4
T
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169 L

Extrae del
expediente del
jubilado o
pensionado los
formatos

170 A

Ingresa al SIAP/
Actualizacion de
beneficiarios para
eliminar la orfandad
y su beneficio
verificando su
eliminacion

171

Verifica en la némina
de jubilados y
pensionados y en el
SIAP/Actualizacién
de beneficiarios que
no existan otros
componentes o
grupos familiares

¢ Existen otros
omponentes 0 grupo:
familiares?

173

Reasigna
componente o
grupo familiar

174 v

Gestiona ejecucion
de Cdlculo individual
con el Responsable
de Control del
Proceso

Expediente del

jubilado o

SIAP/
Actualizacion
de

Némina
de jubilados y
pensionados

de

Actualizacion

beneficiarios

1A73-009-014
Anexo 13

beneficiarios [SIAP/Inclusion
y exclusion

No

o1

(o]}
1A73-009-016
Anexo 3

172

Ingresa al SIAP/

Célculo
individual

> Maestro de
empleados para
operar la baja

SIAP/Maestro
de empleados
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175 i

Imprime en el SIA
Generacién de

individual

reportes, reporte

P/

SIAP/

176 Y

reportes

némina contra
formato

Valida reporte de

Reporte de
némina
individual

de némina?

¢ Es correcto el reporte

A

No

Generacion de Reporte de
némina
individual

1A73-009-014

nexo 13

177

183

Recopila y archiva
definitivamente los
formatos, en el
expediente del

interactivo los
reportes

Recopila y conserva
en Cuadernillo de

A 4

Detecta error en la

Cuadernillo de

179 v

Interactivo

de Control de

de jubilados y
pensionados

Solicita a la Oficina

Proceso la Némina

Némina
de jubilados y

180 v

pensionados

Realiza la critica
némina

identificando si los
movimientos fueron
correctos detectando
inconsistencias

de

Némina
de jubilados y
pensionados

Si

182

¢ Se detectaron
inconsistencias?

181

1A73-009-014

Cuadernillo de

Anexo 13

Interactivo

1A73-009-016

Archiva

definitivamente el

comprobante de
pago en el

expediente del
jubilado o
pensionado

Identifica

pago

informacion en el
comprobante de

©

Comprobante

de pago

jubilado o
pensionado
inclusién > @
Anexo 3
Comprobante
de pago
Expediénte del
jubilado o
pensionado
4
A 4
\

1A73-009-014
Anexo 13

1A73-009-016
Anexo 3

Expediente del
jubilado o
pensionado
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v

Modalidad H
Fallecimiento de beneficiarios
(Clave 09)

184 L

Recibe informacién o
copia del acta de
defuncion

C
Acta de
defuncion

185 A
Registra en el
expediente del

jubilado o
pensionado qué
persona dio la

Expediente del
jubilado o

informacion §
pensionado
186 A\
Requisita formato y
archiva
temporalmente 20
NOTA1|1A73-009-025
NOTA2 Anexo 4| Expediente del
jubilado o
L pensionado
187
Realiza conforme al v

calendario de
procesos y de pago
la cancelacion de la
jubilacién o pension,
identifica forma de
pago

1A73-009-017
Anexo 6

o

Efectivo o 188
cheque
¢Forma de Pago? » Requisita el formato
Acreditamiento 189 A
en cuenta Extrae de la Némina
197 de jubilados y
Accesa al SIAP/ pensionados y aplica
Ajustes de <> el sello de cancelado
acreditamiento y | SIAP/Ajustes
cancela de
acreditamiento
(e %
198
Ratifica las
Accesa al SIAP/ <> cancelaciones de
Reporte de ajustes, pensiones a efectuar
imprime y archiva en verifica que exista la
la carpeta SZ“P/ Reporte matricula
e ajustes
I Reporte de NOTA
ajustes

199 |

Requisita por
duplicado el formato

20
1A73-009-014
Anexo 13

Relacién de
salarios no

Némina de
jubilados y
pensionados

cobrados

Comprobante de
pago
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200

Archiva
temporalmente los
formatos en el
expediente del
jubilado o
pensionado, realiza

la actualizacion en el 20
SIAP 1A73-009-014
Anexo 13

Expedrente del

jubilado o

201 pensionadol

Verifica en la némina
de jubilados y

pensionados y en el

SIAP/Actualizacion

de beneficiarios que
no existan otros
componentes o
grupos familiares

¢ Existen otros
omponentes o grupo.
familiares?

Si

de jubilados y

Némina

pensionados

Actualizacién
de
beneficiarios

202

Requisita el formato
de baja de jubilacion
0 pension

No
—

20
1A73-009-016
Anexo 3

203

Archiva
temporalmente los
formatos en el
expediente del
jubilado o
pensionado, realiza
la actualizacién en el
SIAP

20
1A73-009-016

Expediente
del jubilado o

204
Extrae del
expediente del
jubilado o
pensionado el
formato Expediente
del jubilado o
pensi o o)
1A73-009-016
Anexo 3
205 A4
Ingresa al SIAP/
Maestro de 4’
empleados para
operar baja

SIAP/Maestro
de empleados

¢ Figura la matricula?

192

Requisita el formato

para cada uno de los

meses que figura en
la relaciéon de

191

Archiva
temporalmente el
original del formato
con el comprobante
de pago enel
expediente del
jubilado o
pensionado

O

salarios no cobrados

193

Extrae de la Némina
de jubilados y
pensionados el

1A73-009-017

Anexo 6 | Relacion de
salarios no

cobrados

comprobante de
pago y aplica el
sello de Cancelado

194

Anexa a la solicitud
el comprobante de

No6mina de
jubilados y
pensionados | Comprobante de

pago

pago
correspondiente
NOTA
195 v

Registra en la
Relacion de salarios
no cobrados la
cancelacion de la

pension.

196 v

Archiva
temporalmente el
formato y
comprobante de

1A73-009-017
Anexo 6

Comprobante de
pago

Relacién de
salarios no
cobrados

pago en el
expediente del
jubilado o

pensionado.

1A73-009-017

o}

1A73-009-017

Anexo 6

Comprobante
de pago

Expediente del
jubilado o
pensionado

Anexo 6

Comprobante de

pago

Expediente del
jubilado o
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214

206 v Realiza la critica de
Ex:jrge de(lj | rjéming, detepta Némina
expediente del inconsistencias  |de jubilados y .
Jub}ladzo | pensionados | Cuadernillo de
pensionado e l

Interactivo

formato de
actualizacién de  |Expediente del
beneficiarios jubilado o o

o |1A73-009-014
207 l

215

Imprime y archiva de
forma definitiva el
comprobante de

Anexo 13

¢ Se detectaron
inconsistencias?

] pago en el
Ingresa al SIAP/ expediente del
Actualizacién de jubilado o
beneficiarios para |4 @ pensionado Comprobante
eliminar la pensién y

verifica en el SIAP/ 216
Inclusién y exclusion Comprueba
SIAP/ informacién en el 4’

Actualizacién comprobante de

de pago
beneficiarios

Expediente del

SIAP/Inclusién
y exclusion

Comprobante
208 de pago
Gestiona Calculo
individual con el
Responsable de
Control de Proceso Calculo

217

Recopila y archiva
definitivamente los

individual formatos, en el

expediente del
209 jubilado o 1A73-009-014|
pensionado Anexo 13

Imprime en el SIAP/
Generacion de
reportes, reporte de
némina individual

1A73-009-016

Expediente del
jubilado o

Generacion de [ gg
reportes

porte de
némina
individual

210 v
Valida el reporte de
némina individual
contra los formatos y
detecta si es
correcto el reporte

Reporte de
némina
individual

1A73-009-014
Anexo 13

1A73-009-016
Anexo 3

11

No
¢ Es correcto el reporte >——————®| Detecta error en la »
de némina? inclusion

s
212

Recopila y conserva
por matricula en
Cuadernillo de
interactivo originales |Cuadernillo de

de los reportes Interactivo

1A73-009-014
Anexo 13|1A73-009-016
Anexo 3

213

Solicita a la Oficina
de Control de
Proceso la Némina FIN
de jubilados y
pensionados

Némina
de jubilados y
pensionados
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8. Relacion de documentos que intervienen en el procedimiento para operar bajas en
némina de jubilados y pensionados.

Clave Titulo del documento Observaciones
N0 Carta poder para efecto de cobro de
1A73-009-027 jubilacién o pensién Anexo
Baja por cambio de residencia de
1A73-009-015 jubilacién o pension. Anexo 2
1A73-009-016 Baja de jubilacién o pension. Anexo 3
AN Célculo de ayuda de gastos de funeral y
1A73-009-025 recuperacion de adeudos. Anexo 4
1A73-009-026 Calculo por adeudos a favor del titular. Anexo 5
1A73-009-017 Solicitud de suspension, cancelacion del ANexo 6
pago de pension.
00 Inclusion y exclusibn de conceptos
1A73-009-009 (jubilados y pensionados). Anexo 7
N0 Recibo de pago de conceptos no
1A73-009-020 incluidos. Anexo 8
Solicitud de cambio de residencia de
1A73-009-001 jubilacion o pension. Anexo 9
Célculo de cobros indebidos por baja de la
1A73-009-018 jubilacién o pension. Anexo 10
Carta de pago total o parcial para
1A73-009-028 recuperacion de adeudos jubilados o Anexo 11
pensionados.
00 Tabla para determinar montos de partes
1A73-009-030 proporcionales para liquidaciones. Anexo 12
Actualizacién de beneficiarios inclusion,
1A73-009-014 modificacién o exclusién de componente Anexo 13
familiar o tutor.
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ANEXO 1

“Carta poder para efecto de cobro de jubilaciéon o pension”
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DELEGACION

0

IMSS

DEPARTAMENTO DELEGACIONAL DE PERSONAL

CARTA PODER
PARA EFECTO DE COBRO DE
JUBILACION O PENSION @

LUGAR

N

IDI'A | Ko

DEPARTAMENTO O UNIDAD DE SERVICIO

)

C. Jefe del Departamento Delegacional de Tesoreria
PRESENTE

)

‘CARTA PODER No.: ( 5 )
7

Nombre del Jubilado o Pensionado

)

Matricula

Adscrito (a) a la Nomina de

y domicilio particular en A

Nombre del beneficiario pensionado por ViUde@d o0 ascendencia
Jubilados y Pensionados del IMSS en 9 con tipo de pension

G

Calle # Exterior

Ci )

# Interior Colonia

©

Entidad Federativa

G

Por la presente otorgo poder a:

C.P. Teléfono

Para que en mi representacion efectué el cobro y firme la némina al recibir el importe o tarjetones de mi jubilacién o pensién correspondientes al (los) mes (es):

en virtud de verme imposibilitado (a) a efectuarlo personalmente por: Q

G

de acuerdo al documento comprobatorio que acompano:

a de

OTORGANT
18

Firma del jubilado o pensionado
18

REVISO

GO

ACEPTO EL PODER

)

9

Nombre y Firma

9

)

K
0

Nombre y Firma

Adscripcion: Matricula:
Matricula: @ Domicilio:
Teléfono:
TESTIGOS
Nombre y Firma
Matricula: Matricula:
Domicilio: <2O> Domicilio:

ED)

El otorgante, el apoderado y los testigos, previa identificacién, de la que anexan copia, ratifican como suyas las firmas que calzan este documento.

RESPONSABLE DE LA AUTORIZACION

G

Nombre y Firma del Responsable

Cargo, Nombre y Firma
1A73-009-027
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INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO SOCIAL

SEGURIDAD ¥ SOLIDARIDAD SOCIAL

ANEXO 1

“Carta poder para efecto de cobro de jubilaciéon o pension”

DATO
Delegacion

Lugar

Dia, Mes, Ano

Departamento o
Unidad de
Servicio

Carta Poder No.

Nombre del
Jubilado o
Pensionado

Matricula

Nombre del
Beneficiario
pensionado por
viudez, orfandad
0 ascendencia

Adscrito a la
Nomina de
Jubilados y
Pensionados del
IMSS en

INSTRUCTIVO DE LLENADO

ANOTAR

El nimero de la Delegacion de adscripcién del jubilado o
pensionado.

El nombre de la ciudad y estado en donde se elabora la Carta
Poder para su tramité.

La fecha en que el responsable autoriza la Carta Poder.
(DD/MM/AAAA).

El nombre del Departamento o de la Unidad de Servicio donde se
encuentra adscrito el jubilado o pensionado.

El nimero asignado por el area que realiza el tramite, para control
interno.

El apellido paterno, materno y nombre (s), del jubilado o
pensionado que solicita la Carta Poder.

La clave numérica asignada por el IMSS al jubilado o pensionado
para su identificacion individual en los registros de personal.

El apellido paterno, materno y nombre (s), del beneficiario
pensionado por viudez o0 ascendencia; y en su caso, del
pensionado por orfandad que sea mayor de edad (18 afos) o de
su representante legal para cobro de pensién.

El nombre del Servicio o Unidad en la que se encuentra adscrito el
jubilado o pensionado. (el centro de pago).
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SEGURIDAD ¥ SOLIDARIDAD SOCIAL

No.

10

11

12

13

14

15

16

ANEXO 1

“Carta poder para efecto de cobro de jubilaciéon o pension”

DATO

Con tipo de
pensién

Y domicilio
particular en

Teléfono

Por la presente
otorgo el poder
a

Correspondientes
al (los) mes (es)

En virtud de verme
imposibilitado(a) a
efectuarlo

personalmente por

De acuerdo al
documento
comprobatorio que
acompano

INSTRUCTIVO DE LLENADO

ANOTAR

El nombre que identifica el tipo de pensién del jubilado o
pensionado, dato que se obtiene del comprobante de pago.

El nombre de la calle, nUmero exterior e interior, colonia, entidad
federativa y cddigo postal del jubilado o pensionado.

El nimero telefénico particular del jubilado o pensionado.

El apellido paterno, materno y nombre (s), de la persona a quien
se le otorga el poder para recoger los tarjetones o efectuar el
cobro de la jubilacion o pension.

El (los) mes (es) y ano correspondiente al periodo que se autoriza
recoger los tarjetones o el cobro de la jubilacibn o pensién.
(maximo por 3 meses)

v' 3 meses si es por enfermedad o viaje.

v' 6 meses en caso de remesa al extranjero. (3 meses con el
original y los otros 3 meses con la copia de la constancia
consular.).

El motivo por el cual el jubilado o pensionado se encuentra
imposibilitado para efectuar el cobro personalmente.

NOTA: Si realiza el tramite personalmente el jubilado o pensionado, escribir:
EJERCER MI DERECHO.

El documento probatorio que justifigue el impedimento del
jubilado o pensionado para efectuar el cobro, en caso de que no
se presente personalmente a suscribir la Carta Poder. Cuando
presente:

a) NOTA Y/O CONSTANCIA MEDICA: Presentar membretada en
original, firmada y sellada ya sea del IMSS 6 de la Institucién
donde se encuentre el jubilado o pensionado. (3 meses).
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SEGURIDAD Y SOLIDARIDAD SOCIAL

ANEXO 1
“Carta poder para efecto de cobro de jubilacion o pension”
INSTRUCTIVO DE LLENADO

No. DATO ANOTAR

b) CERTIFICADO DE SUPERVIVENCIA: Debera ser el original
por 3 meses y copia del mismo certificado para otros 3 meses.
(6 meses)

c) Documento de algun otro lugar como: casa de reposo,
internado, reclusorio, etc. Presentar el original en hoja
membretada, firmada y sella (3 meses)

d) SE PRESENTA FiSICAMENTE: (3 meses) escribir la siguiente
leyenda :

“Certifico se presenta fisicamente fecha (dd/mm/aaaa).
Nombre y firma de quien vio al jubilado o pensionado.

17 a El nombre de la ciudad y la fecha de elaboracién de la Carta
de ..... Poder para efecto de cobro de la jubilacion o pensién.
18 Otorgante La firma del jubilado o pensionado que otorga el poder y
matricula.
19 Acepto el Poder El apellido paterno, materno y nombre(s), asi como la firma de

quien acepta el poder.

Cuando el aceptante del poder sea un trabajador, un jubilado o
pensionado, requisitar el campo de matricula, en caso contrario el
domicilio particular y teléfono, segun sea el caso.

20 Testigos El apellido paterno, materno y nombre (s), la matricula en caso de
que el testigo sea trabajador, jubilado o pensionado del Instituto;
en caso contrario domicilio particular y su firma (anexar copia de
IFE).

21 Reviso El apellido paterno, materno y nombre (s) y firma del responsable
de supervisar y verificar que se haya requisitado correctamente la
“Carta poder para efecto de cobro de la jubilacién o pension.”
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SEGURIDAD Y SOLIDARIDAD SOCIAL

ANEXO 1
“Carta poder para efecto de cobro de jubilacion o pension”
INSTRUCTIVO DE LLENADO

No. DATO ANOTAR
22 Responsable de El cargo, apellido paterno, materno y nombre (s) y firma del
la Autorizacion responsable de la autorizacion.

En Delegaciones, sera el Jefe del Departamento Delegacional de
Personal o en quien delegue la firma de autorizacion o el Jefe de
la Dependencia Delegacional.

En Oficinas Centrales, el Jefe de la Oficina de Atencion al
Personal.
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ANEXO 2

“Baja por cambio de residencia de jubilacion o pension”
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SEGURIDAD Y SOLIDARIDAD SOCIAL

DELEGACION

€D,

"€

IMSS

Departamento de Personal

BAJA POR CAMBIO DE RESID,ENCIA\
DE JUBILACION O PENSION

LUGAR

@

MES

DIA @

MAESTRO DE EMPLEADOS

FECHA DE BAJA (DD/MM/AAAA)

©

MES DE BAJA (AAAA/MMM)

&

CLAVE DE BAJA

02

SUBMOVIMIENTO

00

MODIFICACION CLAVES DE BAJA

MATRICULA NOMBRE :
NUEVA NUEVA DELEGACION DE DESTINO (CLAVE Y NOMBRE)
CLAVE DE BAJA FECHA DE BAJA @
02 8
BUZON DE CAMBIOS DE RESIDENCIA
MATRICULA DELEGACION DE DESTINO

FECHA DE BAJA (D%%M/AAAA)

MES Y ANO DE PROCESO

NOMBRE Y FIRMA DEL RESPONSABLE DE LA ACTUALIZACION

@
/

\_
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SEGURIDAD Y SOLIDARIDAD SOCIAL

No.

ANEXO 2

“Baja por cambio de residencia de jubilacion o pensiéon”

DATO
Delegacion

Lugar

Dia, Mes, Ano

Fecha de Baja
(DD/MM/AAAA)

Mes de Baja
(AAAA/MMM)

Matricula

Nombre

Nueva Fecha
de Baja

Delegacion
de
Destino(clave
y nombre)

INSTRUCTIVO DE LLENADO
ANOTAR

El nombre de la Delegacion de adscripcion del jubilado o
pensionado.

El nombre de la ciudad y estado donde se elabora el reporte.
La fecha en que se elabora el reporte.

MAESTRO DE EMPLEADOS

El dia, mes y afio (DD/MM/AAAA) a partir de la cual se dara la
baja en ndmina de jubilados y pensionados. Siempre debera ser
primer dia de cada mes.

El afio y mes (AAAA/MM) a partir del mes que no figurara en
némina.

MODIFICACION CLAVES DE BAJA

La clave numérica asignada por el IMSS al trabajador, para su
identificacion individual en los registros de personal.

El apellido paterno, materno y nombre(s) del jubilado o
pensionado.

El dia, mes y afno de baja en nédmina de jubilados y pensionados.
Debera la misma que se asentd en el dato 4.

La clave y nombre de la Delegacion de Destino.

Clave Nombre
01 Aguascalientes
02 Baja California Norte
03 Baja California Sur
04 Campeche
05 Coahuila
06 Colima
07 Chiapas
08 Chihuahua
10 Durango
11 Guanajuato
12 Hidalgo
13 Guerrero
14 Jalisco
15 Estado de México Oriente
16 Estado de México Poniente
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SEGURIDAD Y SOLIDARIDAD SOCIAL

ANEXO 2

“Baja por cambio de residencia de jubilacion o pension”

No. DATO

10 Matricula

11 Fecha de Baja

12 Delegacion de
Destino

13 Mesy afo de
Proceso

14 Nombrey
Firma del
Responsable
dela
Actualizacion.

INSTRUCTIVO DE LLENADO

ANOTAR

Clave Nombre

17 Michoacan

18 Morelos

19 Nayarit

20 Nuevo Ledn

21 Oaxaca

22 Puebla

23 Querétaro

24 Quintana Roo

25 San Luis Potosi

26 Sinaloa

27 Sonora

28 Tabasco

29 Tamaulipas

30 Tlaxcala

31 Jalapa

32 Orizaba

33 Yucatan

34 Zacatecas

35 Norte D.F.(35)

36 Norte D.F.(36)

37 Sur D.F. (37)

38 Sur D.F. (38)

BUZON DE CAMBIOS DE RESIDENCIA

La clave numérica asignada por el IMSS al trabajador, para su
identificacion individual en los registros de personal.

El dia, mes y aflo (DD/MM/AAAA) a partir de la cual se dara la
baja en ndmina de jubilados y pensionados. Siempre debera ser
primer dia de cada mes, sera la misma que se asentd en el dato
4.

La clave y nombre de la Delegaciéon de Destino, serd la misma
que se asentd en el dato 9.

El mes y afo en que se efectla la actualizacion de la base de
datos en el SIAP.

Nombre(s), apellido paterno y materno del responsable del
llenado del reporte y la actualizacién en el SIAP, asi como su
firma en original y en la copia.

Nota: La clave de baja 02, se asigna por default y corresponde a baja por
cambio de residencia, de acuerdo al procedimiento para operar bajas en
némina de jubilados y pensionados.
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“Baja de jubilacion o pension”
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/ " ' \
DELEGACION @ BAJA DE JUBILACION O

PENSION

IMSS Departamento de Personal

LUGAR @ DIA @ MES ANO

MOTIVO DE LA BAJA @

APLICATIVO: NOMINAS/MAESTRO DE EMPLEADOS

MATRICULA NOMBRE
& @

FECHA DE BAJA @ MES DE BAJA

CLAVE DE BAJA SUBMOVIMIENTO

MES Y ANO DE PROCESO

®/ @

NOMBRE Y FIRMA DEL RESPONSABLE DE LA AUTORIZACION

K 1A73-009-016 /
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SEGURIDAD Y SOLIDARIDAD SOCIAL

ANEXO 3
“Baja de jubilacion o pensiéon”
INSTRUCTIVO DE LLENADO

No. DATO ANOTAR
1 Delegacién El nombre de la Delegacién de adscripcion del jubilado o
pensionado.
2 Lugar Nombre de la ciudad y estado donde se elabora el reporte.
3 Dia, Mes, Ao La fecha en que se elabora el reporte.
4 Motivo de la El motivo o causa de la baja.
Baja

APLICATIVO: NOMINAS/MAESTRO DE EMPLEADOS

5 Matricula La clave numérica asignada por el IMSS al trabajador, para su
identificacion individual en los registros de personal.

6 Nombre El apellido paterno, materno y nombre(s) del jubilado pensionado.

7 Fechade El dia, mes y afno a partir de la cual se dara la baja en nomina de

Baja jubilados y pensionados. Siempre debera ser primer dia de cada
mes.

Nota: En baja por fallecimiento (01) y fallecimiento del beneficiario (09) se
impondra la asentada en el acta o certificado de defuncién.

8 Mes de Baja El afio y mes (AAAA/MM) a partir del mes que no figurard en
nomina.
9 Clave de Baja La clave que corresponda al tipo de baja de acuerdo a lo
siguiente:
Tipo de Baja Clave
Fallecimiento del jubilado o pensionado 01
Suspensién de la jubilacién o pensién 03
Diferimiento de jubilacién o pensién 04
Liquidacion dg pension por viudez por contraer 05
nuevas nupcias
Sin pago de incapacidad parcial permanente 06
Sin pago de beneficiarios 07
Término de estudios o cumplir 25 afos 08
Fallecimiento del beneficiario 09
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SEGURIDAD Y SOLIDARIDAD SOCIAL

ANEXO 3
“Baja de jubilacion o pensiéon”
INSTRUCTIVO DE LLENADO

No. DATO ANOTAR

10 Submovimiento  Soélo cuando se reporte fallecimiento reportar “00”.

11 Mesy afno de El mes y afo en que se efectla la actualizacion de la base de
Proceso datos en el SIAP.

12 Nombre y El apellido paterno, materno y nombre(s), del responsable del
Firma del llenado del reporte y la actualizacion en el SIAP, asi como su
Responsable firma en original y en la copia.
de la

Actualizacion.
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SEGURIDAD Y SOLIDARIDAD SOCIAL

INSTITUTO MEXICANO DEL _SEGURO SOCIAL
DIRECCION DE ADMINISTRACION ¥ EVALUACION DE DELEGACIONES
UNIDAD DE PERSONAL

COORDINACION DE RELACIONES LABORALES
COMISION NACIONAL MIXTA DE JUBILACIONES Y PENSIONES

BOTON

LIMPIAR

CALCULO DE AYUDA DE GASTOS DE FUNERAL ¥ RECUPERACION DE ADEUDOS

FECHA DE ELABORACION de Abril de 2011

DATOS DEL JUBILADO O PENSIONADO FALLECIDO

No. Expediente Captura
Matricula Capturab °

Nombre del titular Capturable NHombre del solicitante Captural
Fecha de jubilacién o pensién Captur; {Distinto al Titular de la Pensi
Nombre del beneficiario Captur; Importe mensual pensian Capturable

Fecha de fallecimiento Importe del salario minimo

Mes de baja
Tipo de pensién
Concepto pagado

Capturable

Capturable
Capturahle 13

INDEMMNIZACION ]

Cuenta N° de meses Descripcién )
42030108 MONTO MEMNSUAL DE LA PENSION $0.00 ART. 13 R.J.P. YIGENTE
42030108 2 MONTO MENSUAL SALARIO MiNIMO $0.00 ART. 104 L.5.5 WIGENTE
Total $0.00
COBROS POSTERIORES A LA FECHA DEL FALLECIMIENTO
PERCEPCIONES
Cuenta Concepto Descripcion Dias Importe Periodo
a Capturar importe
Selecc. de la lista Capturar importe
Selecc. de la lista Capturar importe
Selecc. de la lista Capturar importe
Selecc. de la lista Capturar importe
Selecc. de la lista Capturar importe
Selecc. de la lista i
Selecc. de la lista
Suma:
DEDUCCIONES APLICADAS EN COBROS INDEBIDOS
Cuenta Concepto Descricpcion Importe
Selecc. de la lista Capturar importé
Selecc. de la lista Capturar importe
Selecc. de la lista Capturar importe
Selecc. de la lista Capturar importe
Selecc. de la lista Capturar importe
Selecc. de la lista Capturar importe
Selecc. de la lista Capturar importe
Selecc. de la lista Capturar importe
Selecc. de la lista Capturar importe
Selecc. de la lista Capturar importe
Selecc. de la lista Capturar importe
Suma: .00
CREDITOS INSOLUTOS DEL EXTINTO
Cuenta Concepto Descricpcion Importe

Capturar importé
Capturar importe
Capturar importe
Capturar importe
Capturar importe
Capturar importe
Capturar importe
0.00

Selecc. de la lista
Selecc. de la lista
Selecc. de la lista
Selecc. de la lista
Selecc. de la lista
Selecc. de la lista
Selecc. de la lista

LIQUIDO A PAGAR POR AYUDA DE GASTOS DE FUNERAL $0.00

TOTAL DE ADEUDOS

ELABORO ACEPTO SE DEDUZCA DE LA INDEMNIZACION, EL TOTAL DE ADUEDOS

QUE PRESENTA ESTE DOCUMENTC.

Capturable

RECIBO DE CONFORMIDAD. PRESTACIONES CONFORME AL REGIMEN

AUTORIZO

Capturable FECHA DE RECEPCION DE CHEQUE
JEFE DEL AREA DE RETIRO LABORAL EN NIVEL CENTRAL O

JEFE DEL DEPARTAMENTO DE PERSONAL DELEGACIONAL

Capturable

1A73-009-025
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ANEXO 4
“Calculo de ayuda de gastos de funeral y recuperacion de adeudos”
INSTRUCTIVO DE LLENADO

No. DATO ANOTAR
Boton Limpiar Ejecutar cada que se inicia un nuevo caso.
1 Fecha de La fecha condicionada a la fecha actual, (no se captura), en caso
elaboracién requerir una fecha diferentes a la actual, deberda digital

manualmente.

2 N? Expediente El dato correspondiente al expediente, dato que figura en la
resolucién inicial de la CNMJP/Subcomisién.

3 Matricula La clave numérica asignada por el IMSS al trabajador, para su
identificacion individual en los registros de personal.

4 Nombre del El apellido paterno, materno y nombre(s) del titular jubilado o
titular pensionado. Debera registrarse el dato asentado como nombre
en el comprobante de pago.

5 Nombre del El apellido paterno, materno y nombre(s) del solicitante que
solicitante figura en la factura original de gastos de funeral y debera
coincidir con el registrado en la credencial oficial (IFE,

Pasaporte, Cédula Profesional)

6 Fecha de La fecha de jubilacidén o pension del titular.
jubilacién o
pensidn

7 Nombre del El apellido paterno, materno y nombre(s) del(a) beneficiario (a)
beneficiario cuando se trate de una pensién derivada y debera coincidir con

el registrado en el comprobante de pago.

8 Importe Capturar el monto de la pensidon que percibia el jubilado,
mensual pensionado o beneficiario a la fecha de su fallecimiento.
pension Nota: En los casos que la fecha de fallecimiento sea con fecha posterior al

incremento y no figure en el mes correspondiente, debera calcularse en
forma administrativa el monto de la jubilacién o pension incrementado.

9 Fecha de La fecha del fallecimiento del jubilado, pensionado o
fallecimiento beneficiario, bajo el formato dd/mm/aaaa. ( fecha que figura en
el Acta de Defuncién).
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No.

10

11

12

13

DATO

Importe del
salario
minimo

Mes de baja

Tipo de
Pensién

Concepto
pagado

ANEXO 4
“Calculo de ayuda de gastos de funeral y recuperacion de adeudos”
INSTRUCTIVO DE LLENADO

El importe del

ANOTAR

salario minimo vigente a

la fecha del

fallecimiento en el Distrito Federal (no requiere ser capturado,
este se modificara dependiendo del afio de fallecimiento).

Capturar la fecha del mes de baja (dd/mm/aaaa), tomado el
primer dia del mes que operd la baja (ejemplo 01/01/2015).

En el caso de Salarios Cancelados, se toma como fecha de
baja, el primer dia del mes siguiente al ultimo mes cobrado.

La clave que corresponda al tipo de pensién:

Régim?:ﬁterior Nombre del Concepto Régin(:tlaivictual

202 Jubilacién por afios de Servicios 260
203 Pensién por Edad Avanzada o Vejez 261
204 Pension Articulo 19 RJP -

205 Pension Clausula 110 C. C. T. -

206 Pensién por Riesgo de Trabajo 262
207 Pensién por Invalidez 263
208 Fallecimiento por Riesgo de Trabajo 264
209 Fallecimiento por Enfermedad General 265
210 Fallecimiento del Jubilado o Pensionado 270

La clave que corresponda al concepto de jubilacién o pensién

pagado:
F!égimcélna‘l’\?'lterior Nombre del Concepto Régirgtlaaryictual

202 Jubilacion por afos de Servicios 260
203 Pensién por Edad Avanzada o Vejez 261
204 Pension Articulo 19 RJP

205 Pensién Clausula 110 C.C.T.

206 Pensioén por Riesgo de Trabajo 262
207 Pension por Invalidez 263
217 Pension por Viudez * 287
218 Pension por Orfandad Simple * 288
219 Pension por Orfandad Doble * 289
220 Pensién por Ascendencia * 290

* Concepto que se usa en los Tipos de Pension por fallecimiento
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ANEXO 4
“Calculo de ayuda de gastos de funeral y recuperacion de adeudos”
INSTRUCTIVO DE LLENADO

No. DATO ANOTAR

14 Indemnizacién La indemnizacion que le corresponde al beneficiario o persona
que reclama el pago de Ayuda de Gastos de Funeral, conforme
a lo establecido en el Art. 13 del RJP.

Nota: estos datos se calculan automaticamente con los datos de los puntos:
8,9y 10.

COBROS POSTERIORES A LA FECHA DE FALLECIMIENTO, (PERCEPCIONES).

NOTA: El primer dato corresponde al concepto pagado, capturado en el punto13. (No es necesario
capturar la cuenta, nimero de dias ni periodo que corresponde). En el caso de los conceptos: 249A, 255,
229, Ayudas Asistenciales, Asignaciones Familiares, IPP, etc., el monto a recuperar se captura en la
“Tabla A”, Hoja “PERCEPCIONES".

15 Concepto El concepto de la lista desplegable o digitar (Percepciones).

16 Importe Los importes, deben figurar con signo negativo, y son
calculados con los datos capturados en los puntos: 8, 9, 11 y
13, De igual forma los conceptos calculados y capturados en la
“Tabla A” de la hoja “PERCEPCIONES” del archivo de Excel.

DEDUCCIONES APLICADAS EN COBROS INDEBIDOS

17 Concepto Elegir de la lista desplegable o digitar el concepto (deducciones).

Nota: Para el caso de Préstamos en Efectivo de Casas Comerciales cuya
recuperacion se efectla a través del concepto 366, elegir la opcién 366PE, la
cual se encuentra al final de la lista desplegable.

18 Importe Sumar y capturar con signo positivo los importes (descuento
mensual) por concepto, de los descuentos correspondientes a
los meses cobrados indebidamente (posteriores a la fecha de
fallecimiento).

Nota: Para el célculo del ISR (351) de partes proporcionales (mes de
fallecimiento), utilizar la mecanica anexa en la hoja “ISR (351)”, del archivo de
Excel, establecida para ello. Asi como los meses cobrados indebidamente en
la parte correspondiente de la Hoja, debiendo capturar el Importe que aparece
como “TOTAL”, (Ver Anexo 2). En caso de existir importe negativo
(devolucién) digitar el mismo en la celda J78.
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ANEXO 4

“Calculo de ayuda de gastos de funeral y recuperacion de adeudos”

No. DATO

19 Concepto

20 Importe

NOTAS IMPORTANTES:

INSTRUCTIVO DE LLENADO
ANOTAR

CREDITOS INSOLUTOS DEL EXTINTO

El concepto de la lista desplegable o digitar el concepto
(Deducciones).

El saldo de los créditos insolutos al mes de fallecimiento con
signo negativo.

Nota 1: Cuando se traten de conceptos de cuentas colectivas (excepto ESMI),
el importe a capturar debe corresponder al saldo del crédito que figura en el
comprobante de pago del mes del fallecimiento, debiendo ser con signo
negativo.

Nota 2: De igual forma se recupera el saldo de los conceptos: 319, 331, 332,
337 con signo negativo.

Nota 3: En los casos de conceptos ESMI, los saldos se recuperan por medio
del Seguro contratado, por lo que no se capturan en este rubro.

Nota 4: En el caso del concepto 355 (Disposicion Judicial). Si la persona que
solicita la Ayuda de Gastos de Funeral, es la misma que cobra la Disposicion
Judicial (o descendiente directo de la misma) se recupera el cobro indebido,
debiendo capturar la suma de los importes de los meses cobrados
indebidamente (posteriores al mes de fallecimiento, con signo negativo). En
caso de que no sea alguno de los supuestos mencionados, no se recuperan
los importes por éste concepto.

1.- En el caso de los conceptos en los que la recuperacion es a un mes (ejemplo: 367), y su descuento sea
posterior a la fecha de fallecimiento, se debe capturar en ambos rubros: “DEDUCCIONES APLICADAS EN
COBROS INDEBIDOS” con signo positivo y “CREDITOS INSOLUTOS DEL EXTINTO”, con signo negativo.
(Esto con la finalidad de reintegrar los recursos a las cuentas correspondientes).

2.- En el caso de que un crédito no figure en el comprobante de pago del mes de fallecimiento y cuya
inclusion fue posterior, debe registrar el cargo inicial del crédito como saldo en la seccion de “CREDITOS
INSOLUTOS DEL EXTINTO?”, con signo negativo y conforme el mes de baja sumar el (los) descuento (s) de
los meses posteriores a la fecha de fallecimiento y registrarlos en la seccién “DEDUCCIONES APLICADAS
EN COBROS INDEBIDOS”, con signo positivo.

21 Elaboré

El apellido paterno, materno y nombre(s), del responsable del
llenado de datos, asi como su firma, tanto en el original como en
la copia del reporte.
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No.

22

23

24

25

“Calculo de ayuda de gastos de funeral y recuperacion de adeudos”

DATO

Acepto
deducciones

Autorizé

Recibo de
conformidad

Fecha de
recepcion de
cheque

ANEXO 4

INSTRUCTIVO DE LLENADO

ANOTAR
El nombre que se captura en el punto 5. (figura)

Nota: El apellido paterno, materno y nombre(s) del solicitante que figura en la
factura original de gastos de funeral.

El apellido paterno, materno y nombre(s), el cargo y la firma del
responsable de la autorizacion.

En Delegaciones, sera el Jefe del Departamento Delegacional
de Personal o en quien delegue la firma de autorizacién o el Jefe
de la Dependencia Delegacional.

En Oficinas Centrales, el Jefe del Area de Noémina,
Recuperacién de Adeudos y Atencion a Jubilados y Pensionados
de Nivel Central.

El apellido paterno, materno y nombre(s) del solicitante que
figura en la factura original de gastos de funeral.

La fecha que digita en Nivel Central, la Comisién Nacional Mixta
de Jubilaciones y Pensiones y en delegaciones la Subcomisién,
al hacer entrega del cheque al solicitante.
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“Calculo por adeudos a favor del titular”
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INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO SOCIAL Cobros Indebidos P. P. 2013 v 1.3
DIRECCION DE ADMINISTRACION Y EVALUACION DE DELEGACIONES

UNIDAD DE PERSONAL

COORDINACION DE GESTION DE RECURSOS HUMANOS

DIVISION DE OPERACION DE NIVEL CENTRAL

FORMATO PARA MECANICA DE CALCULO POR ADEUDOS A FAVOR DEL
o TITULAR

MATRICULA: @
NOMBRE: (:23:

FECHA DE JUB / PENSION:
FECHA DE FALLECIMIENTO: A~ 4 )

Tipo de pension

CUANTIA % MONTO

: DIFERIMIENTO
Concepto I .ﬁ
225
Total:
Mecanica de calculo del concepto 226 Aguinaldo Anual (Periodo del 01/01/2015 al 31/12/2015)
del 01/01/2013 al HHHHHHHHEHHEE
N° de dias @
-430,375.60
Mecanica de calculo del concepto 227 Gratificacion Anual
#NUM! del #iNUM! al HHHHHHHH

N° de dias
3 MESES QUINQUENIO @
#NUM!

Mecanica de calculo del concepto A PAGAR: #NUM!
Fecha de elaboracion: @

ELABORO AUTORIZO

JEFE DEL AREA DE RETIRO LABORAL EN NIVEL CENTRAL O
JEFE DEL DEPARTAMENTO DE PERSONAL DELEGACIONAL
1A73-009-026
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ANEXO 5
“Calculo por adeudos a favor del titular”
INSTRUCTIVO DE LLENADO

No. DATO ANOTAR

1 Matricula La clave numérica asignada por el IMSS al trabajador, para su
identificacion individual en los registros de personal.

2 Nombre El apellido paterno, materno y nombre(s) del jubilado o
pensionado
3 Fecha de La fecha contenida en la resolucion a partir de la cual se
Jubilacién o dictaminé la pension.
Pension
4 Fecha de La fecha contenida en el Acta de Defuncion.

Fallecimiento

5 Tipo de La clave que corresponda al tipo de pensién:
Pensién
Clave Clave
Régimen Nombre del Concepto Régimen
Anterior Actual
202 Jubilacién por afos de Servicios 260
203 Pensién por Edad Avanzada o Vejez 261
206 Pension por Riesgo de Trabajo 262
207 Pensién por Invalidez 263
208 Fallecimiento por Riesgo de Trabajo 264
209 Fallecimiento por Enfermedad General 265
210 Fallecimiento del Jubilado o Pensionado 270
6 Cuantia La cantidad que resulta del salario base al que se le disminuira
Basica cantidades equivalentes las correspondientes a ISR (concepto

151), fondo de liquidaciones (concepto 107 y 152) y cuota
sindical (concepto 180).

7 % El porcentaje de la Cuantia Basica, que determina el Monto del
Titular y que se encuentra asentado en la némina de jubilados
y pensionados.

8 Monto Es la cantidad que resulta al aplicar a la Cuantia Basica por ell
porcentaje.
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No.

10

11

12

13

14

15

16

17

18

19

DATO

Concepto

%

Concepto
225

Total

N° de dias

N° de dias

3 meses
Quinguenio

Mecanica de
Caélculo del
Concepto

Fecha de
Elaboracion

Elaboré

Autorizé

ANEXO 5

“Calculo por adeudos a favor del titular”

INSTRUCTIVO DE LLENADO
ANOTAR

El dato de acuerdo al tipo de pensién. (No.5).

El porcentaje de la Cuantia Basica, que determina el Monto del
Titular y que se encuentra asentado en la nébmina de jubilados
y pensionados.

El complemento de pension.

El Resultado del calculo de los dias a pagar del complemento
de pensién.

Los dias a pagar del concepto 226. (aguinaldo anual)

Los dias a pagar del concepto 227.(gratificacion anual)

Los dias a pagar del concepto 255. (fondo de ahorro)

Los dias a pagar del concepto a considerar.

La fecha en la que se realiz6 el calculo.

El apellido paterno, materno y nombre(s), del responsable del
llenado de datos, asi como su firma, tanto en el original como
en la copia del reporte.

El apellido paterno, materno y nombre(s), del responsable de
la autorizacion, asi como su firma, tanto en el original como en
la copia del reporte.
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ANEXO 6

“Solicitud de suspension, cancelacion del pago de pension”
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¥

4 )
[ ' ( ) SOLICITUD DE
'gq DELEGACION SUSPENSION  (2)
e DEPARTAMENTO DE PERSONAL CANGELAGION DEL PAGO
DE PENSION
Lugar @ Dia @ Mes Afo
C. JEFE DEL DEPARTAMENTO DE TESORERIA
Solicito a usted se sirva @ pago de pension correspondiente
al mes de @
del (la) C. @
matricula
Beneficiario (a) del (la) C @
con localidad de pago
con base a @
Nombre y Firma del Responsable
\_ 1A73-009-017
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No.

10

11
12

ANEXO 6

“Solicitud de suspensién, cancelacion del pago de pensiéon”

DATO
Delegacion

Solicitud de
suspensién
Cancelacion del
pago

Lugar

Dia, Mes, Ano

Solicito a usted
se sirva

Al mes de
Del (la) C.

Matricula

Beneficiario (a)
del (la)

Con localidad
de pago

Con base a

Nombre y Firma
del Responsable

INSTRUCTIVO DE LLENADO

ANOTAR

El nombre de la Delegacion de adscripcion del jubilado o
pensionado.

Marcar con una “X” segun corresponda al pago de la
pension.

El nombre de la ciudad y estado donde se elabora el reporte.

La fecha en que se elabora el reporte.

Si se trata de que se proceda a suspender o a cancelar la
pension.
El mes que se desea ser suspendido o cancelado.

El apellido paterno, materno y nombre(s) del jubilado o
pensionado.

La clave numérica asignada por el IMSS al trabajador, para
su identificacion individual en los registros de personal.

En caso de ser beneficiario de pension de viudez, orfandad o
ascendencia, poner el nombre del titular de cobro.

La clave de la estructura organica que corresponda a la
némina de jubilados donde se refleja el pago.

El motivo de la suspension o pension.

El apellido paterno, materno y nombre(s), del responsable
del llenado de datos y actualizacion a la base de datos, asi
como su firma, tanto en el original como en la copia del
reporte.
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ANEXO 7
“Inclusion y exclusion de conceptos”
(jubilados y pensionados)
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No.

10

11

DATO
Delegacion
Lugar
Dia, Mes, Ano

Matricula

Concepto

Marca de Tit /
Cotitular

Grupo y
Componente
Familiar

Importe

Préstamo

Tipo Pension /
Plazo

Qnas./Meses
Recuperacién

NUm. de Control
(MM MM MM)

ANEXO 7
“Inclusion y exclusion de conceptos”
(jubilados y pensionados)
INSTRUCTIVO DE LLENADO

ANOTAR

El nombre de la Delegacion de adscripcion del jubilado o
pensionado.

El nombre de la ciudad y estado donde se elabora el reporte.
La fecha en que se elaboré el reporte. (DD/MM/AAAA)

La clave numérica asignada por el IMSS al trabajador, para su
identificacion individual en los registros de personal.

La clave del concepto de percepcion o descuento, segun
corresponda al tipo de préstamo.

El numero de dias que se estan pagando del concepto.

La clave numérica compuesta de 3 digitos: el primero en rango
de 1 a 9 que corresponde al grupo familiar, y los dos siguientes
en rango de 01 a 99 que corresponden al componente familiar,
considerando que el grupo 1 y componente familiar 00 siempre
es para el titular de la jubilacion o pensién.

El importe a pagar o descontar.

El nimero de meses a recuperar o bonificar, solo para el tipo de
préstamo 12.

El nimero de meses a recuperar o bonificar, para el tipo de
préstamo, 24

El mes de proceso, mes de inicio del pago o descuento y mes de
término del pago o descuento (MM MM MM).
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No.

12

13

14

ANEXO 7

“Inclusion y exclusion de conceptos”
(jubilados y pensionados)
INSTRUCTIVO DE LLENADO

DATO

ANOTAR

Cifra de Control  La suma de concepto, mas grupo y componente familiar, mas
importe del préstamo, mas tipo pensién/plazo, para el tipo de

préstamo es 12.

Para el tipo de préstamo 24, es la suma de concepto, mas
importe préstamo, mas quincenas/meses recuperacion.

Mes y Afno de El mes y afo en que se efectia la actualizacion al sistema

Proceso de némina.

Nombre y Firma El apellido paterno, materno y nombre(s), del responsable de la
del Responsable actualizacion al sistema de ndémina, asi como su firma.

dela
Actualizaciéon

Pagina 4 de 4

Clave: 1A73-003-004




[ %
F@ﬂ INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO 50CIAL

SEGURIDAD Y SOLIDARIDAD SOCIAL

ANEXO 8
“Recibo de pago de conceptos no incluidos”
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DELEGACION @ \
L) RECIBO DE PAGO DE

IMSS DEPARTAMENTO DE PERSONAL CONCEPTOS NO INCLUIDOS

Lugar @ Dia Mes Afo

C. JEFE DEL AREA DE
TRAMITE DE EROGACIONES:

Con fundamente en el ar’u’culo@ parrafo del Régimen de Jubilaciones y Pensiones y, con

Apoyo en el Oficio No. @ de fecha @ , de la Comisién Nacional Mixta de

Jubilaciones y Pensiones, paguese a la (al) C.
Beneficiaria (o) del C. @
Matricula @ el importe de $ @ (
) por concepto de @

, ademas de las partes proporcionales de Prestaciones. La (el) interesada (0) se

identifico con @ documento que en original se tuvo a la vista.
Recibi del IMSS
Jefe del Departamento de Personal Nombre y firma

k 1A73009-0J
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No.

10

11

ANEXO 8

“Recibo de pago de conceptos no incluidos”

DATO

Delegacion

Lugar

Dia, Mes, Ao

Con
fundamento en
el Articulo

Parrafo

Oficio No.

De fecha

Paguese a la
(al) C.

Beneficiaria (0)
del C.

Matricula

El importe
de $

INSTRUCTIVO DE LLENADO

ANOTAR

El nombre de la Delegacién de adscripcién del jubilado o
pensionado.

El nombre de la ciudad y estado donde se elabora el recibo.

La fecha en que se elaboré el reporte. (DD/MM/AAAA)

o 1

cuando el motivo sea por pago de partes proporcionales.

¢ 14 cuando el motivo sea por liquidacién de pension de viudez
por nuevas nupcias.

e Ultimo parrafo cuando el motivo sea por pago de partes
proporcionales.

e Fraccién 12 pendltimo parrafo cuando el motivo sea por
liquidacién de pension de viudez por nuevas nupcias.

El nimero de oficio de la Comision Nacional Mixta de
Jubilaciones y Pensiones con el que se ordend el pago.

El dia mes y afno del Oficio de la Comisién Nacional Mixta de
Jubilaciones y Pensiones.

El apellido paterno, materno y nombre(s) de la beneficiaria (o)
a quien se le pagara la liquidacién, dato sefalado en el oficio
de la Comision Nacional Mixta de Jubilaciones y Pensiones.

El nombre (s) apellido paterno y materno del extinto trabajador,
jubilado o pensionado.

La clave numérica asignada por el IMSS al trabajador, para su
identificacion individual en los registros de personal.

La cantidad que corresponde por la liquidacion. Con numero y
letra.
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No.
12

13

14

15

ANEXO 8

“Recibo de pago de conceptos no incluidos”

DATO

Concepto de

Se identifico
con

Jefe del
Departamento
de Personal

Nombre y
Firma

INSTRUCTIVO DE LLENADO

ANOTAR

e Liquidaciéon de cantidades adeudadas de pension cuando el
motivo sea por pago de partes proporcionales.

e Finiquito de pensién de Viudez, consistente en tres
anualidades del importe de pensidén cuando el motivo sea por
liquidacién de pension de viudez por nuevas nupcias.

El tipo de identificacion presentada por la (el) interesada (0)
(credencial de elector, pasaporte, cédula profesional,
credencial expedida por la Comisién Nacional Mixta de
Jubilaciones y Pensiones).

El tipo de identificacion presentada por la (el) interesada (0)
(credencial de elector, pasaporte, cédula profesional,
credencial expedida por la Comisién Nacional Mixta de
Jubilaciones y Pensiones).

El apellido paterno, materno y nombre (s) y firma del
responsable de la autorizacion.

En Delegaciones seré el Jefe del Departamento de Personal.

En Nivel Central, el Titular de la Divisién de Retiro Laboral.

El apellido paterno, materno, nombre (s) y firma de la
beneficiaria (0) al recibir el contra-recibo.
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ANEXO 9

“Solicitud de cambio de residencia de jubilaciéon o pension”
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[ ! )
> PELEGACION SOLICITUD DE CAMBIO DE RESIDENCIA
@ Departamento de Personal DE JUBILACION O PENSION

IMSS @
LUGAR @ DIA MES ANO

DELEGACION DEL IMSS A DONDE SE SOLICITA SITUAR EL PAGO: @
DATOS DEL JUBILADO O PENSIONADO
APELLIDO PATERNO APELLIDO MATERNO NOMBRE (S)
MATRICULA NUMERO DE SEGURIDAD SOCIAL CLAVE CURP
FORMA DE PAGO BANCO CUENTA DE BANCO

DOMICILIO PARTICULAR DE LA NUEVA RESIDENCIA

CALLE NUMERO EXTERIOR E INTERIOR COLONIA
CIUDAD POBLACION ENTIDAD FEDERATIVA
MUNICIPIO O DELEGACION CODIGO POSTAL TELEFONO PARTICULAR U. M. F.
POLITICA @
NOMBRE DEL JUBILADO, PENSIONADO, TUTOR, O FIRMA DEL JUBILADO, PENSIONADO, TUTOR O
REPRESENTANTE LEGAL REPRESENTANTE LEGAL

G

DELEGACION DE ORIGEN

MES EN QUE SE DARA DE BAJA EN NOMINA DE NOMBRE Y FIRMA DEL RESPONSABLE DE LA
JUBILADOS Y PENSIONADOS ELABORACION

&

1A73-009-001
- J
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No.

ANEXO 9
“Solicitud de cambio de residencia de jubilacién o pension”
INSTRUCTIVO DE LLENADO

DATO ANOTAR
Delegacion El nombre de la Delegacion de origen del jubilado o pensionado.
Lugar Nombre de la ciudad y estado donde se elabora el reporte.

Dia, Mes, Afno La fecha en que se elaboré el reporte. (DD/MM/AAAA)

Delegacion del El nombre de la Delegacién Regional, Estatal o de la Ciudad de
IMSS a donde se México del IMSS, a donde se solicita ubicar el pago, en funcion
solicita situar el del nuevo domicilio del jubilado o pensionado.

pago
DATOS DEL JUBILADOS O PENSIONADO

Nombre del El apellido paterno, materno y nombre (s), del jubilado o
Jubilado o pensionado.

Pensionado

Matricula La clave numérica asignada por el IMSS al trabajador, para su

identificacidn individual en los registros de personal.

Numero de La clave numérica que el IMSS como patrén asigna al

Seguridad Social trabajador, con la cual queda registrado como asegurado para
recibir los beneficios de la seguridad social. Consta de 11
digitos incluyendo el digito verificador.

Clave CURP La clave alfanumérica con dieciocho elementos, asignada por
la Direccion General del Registro Nacional de Poblacién e
Identificacion Personal.

Forma de Pago 1 Efectivo

2 Cheque
3 Acreditamiento en cuenta, segun corresponda.
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ANEXO 9
“Solicitud de cambio de residencia de jubilacién o pension”
INSTRUCTIVO DE LLENADO

No. DATO ANOTAR
10  Clave de Bancoy 001 Banpais
Sucursal 002 Promex
003 Banorte
004 Bancrecer
005 Banamex
006 Santander
007 Bancomer
010 HSBC

Segun corresponda al banco con el que se tenga la cuenta de
inversidn en la que se acredita el pago mensual.

11 Cuenta de El nimero de cuenta de inversiéon asignado por la Institucién
Banco Bancaria y precisado en la solicitud contrato.

DOMICILIO PARTICULAR DE LA NUEVA RESIDENCIA

12 Calle El nombre de la calle, nUmero exterior e interior en su caso,
Colonia, Ciudad, Poblacién, Entidad Federativa, Municipio o
Delegacion Politica y Cédigo Postal.

13  Teléfono Los numeros correspondientes al teléfono particular del
Particular jubilado o pensionado.

14  U.M.F. El nimero de la Unidad de Medicina Familiar que corresponda
conforme al nuevo domicilio particular del jubilado o
pensionado.

15 Nombre del El apellido paterno, materno y nombre (s), del jubilado,
Jubilado, pensionado, tutor o representante legal que suscribe la
Pensionado, solicitud.

Tutor o
Representante
Legal
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No.
16

17

18

ANEXO 9

“Solicitud de cambio de residencia de jubilacién o pensiéon”

DATO

Firma del
Jubilado,
Pensionado,
Tutor o
Representante
Legal.

Mes en que se
dara de Baja en
Noémina de
Jubilados y
Pensionados

Nombre y Firma
del Responsable
de la Elaboracién

INSTRUCTIVO DE LLENADO

ANOTAR

La firma del jubilado, pensionado, tutor o representante legal

que suscribe la solicitud.

DELEGACION DE ORIGEN

El mes a partir del cual se dara de baja en la ndmina de

jubilados y pensionados.

El apellido paterno, materno y nombre (s), del responsable de
la elaboracion de la Solicitud de Cambio de Residencia del

Jubilado o Pensionado.

Pagina 5 de 5

Clave: 1A73-003-004




[ Y
F@ﬂ INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO 50CIAL

SEGURIDAD Y SOLIDARIDAD SOCIAL

ANEXO 10
“Calculo de cobros indebidos por jubilacién o pension”
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INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO 50CIAL

CALCULO DE COBROS INDEBIDOS POR JUBILACION O PENSION

D)

DELEGACION

LUGAR
FECHA @
MATRICULA @ NOMBRE DEL TITULAR

NOMBRE DE BENEFICIARIO

D p

O

FECHA DE BAJA

)

ULTIMO MES COBRADO

FORMA DE PAGO EFECTIVO

o
D
)

MESES QUE SE SUSPENDE EL COBRO

BANCO

TIPO DE PENSION @

G

)

PERIODO DE COBRO INDEBIDO

G

QNA. DE BAJA EN NOMINA @

v 7D

MES DE BAJA EN NOMINA

GO

CUANTIA BASICA MONTO
CONCEPTO IMPORTE MECANICA DE CALCULO IMPORTE DEL ADEUDO
TOTAL $ st)
CONCEPTO IMPORTE DEL ADEUDO CONCEPTO IMPORTE DEL ADEUDO
228 341
318 6 319 @ 345
306 359
330 360
331 365
332 366
333 367
334 368
336 369
340 OTRO
TOTAL s (&)
ELABORO AUTORIZO @

NOMBRE Y FIRMA

\

NOMBRE Y FIRMA

1A73-009-018

%
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SEGURIDAD Y SOLIDARIDAD SCCIAL

No.

ANEXO 10

“Calculo de cobros indebidos por jubilaciéon o pension”

DATO
Lugar

Delegacion

Fecha

Matricula
Nombre del
Titular

Nombre del
Beneficiario

Tipo de
Pensidén

Fecha de
Baja

Ultimo mes
Cobrado

INSTRUCTIVO DE LLENADO
ANOTAR
El nombre de la ciudad y estado donde se elabora el reporte.

El nombre de la Delegacién de adscripcion del jubilado o
pensionado.

La fecha en que se elabora el reporte.

La clave numérica asignada por el IMSS al trabajador, para su
identificacion individual en los registros de personal.

El apellido paterno, materno y nombre(s) del jubilado o
pensionado.

El apellido paterno, materno y nombre(s) del(a) beneficiario (a)
cuando se trate de una pension derivada.

La clave que corresponda al tipo de pension:

Clave Clave
Régimen Nombre del Concepto Régimen
Anterior Actual

202 Jubilacién por afos de Servicios 260

203 Pensién por Edad Avanzada o Vejez 261

206 Pension por Riesgo de Trabajo 262

207 Pensién por Invalidez 263

208 Fallecimiento por Riesgo de Trabajo 264

209 Fallecimiento por Enfermedad General 265

210 Fallecimiento del Jubilado o Pensionado 270

La fecha en que causa la baja en ndmina de jubilados vy
pensionados, independientemente del mes en que se opera en
el SIAP.

En los casos de cobro con forma de pago efectivo o cheque
indicar el ultimo mes cobrado, independientemente de que figure
en la Relacion de Pensiones no Cobradas.
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SEGURIDAD Y SOLIDARIDAD SCCIAL

No.
10

11

12

13

14

15

16

17

18

19

20

ANEXO 10

“Calculo de cobros indebidos por jubilaciéon o pension”

DATO

Forma de
Pago
Efectivo

Banco

Meses que
se
Suspende
el Cobro

Periodo de
Cobro
Indebido

Qna. de Baja
en Nomina

Mes de
Baja en
Némina
Cuantia
Basica

%

Monto

Concepto

Importe

INSTRUCTIVO DE LLENADO
ANOTAR

En caso de que la forma de pago sea efectivo o cheque sefalar
con “X".

En caso de que la forma de pago sea a través de acreditamiento
en cuenta sefalar con “X".

Los meses que siguidé figurando en la némina de jubilados vy
pensionados y que de acuerdo a la fecha debieron ser
cancelados.

Senalar inicio y término de los cobros indebidos de acuerdo a la
fecha de baja.

Es la quincena en que se opera la baja en el SIAP.

Es el mes en el que ya no figurara en nédmina de jubilados y
pensionados.

El dato registrado en la némina de jubilados y pensionados.

El porcentaje de la Cuantia Basica, que determina el Monto del
Titular y que se encuentra asentado en la némina de jubilados y
pensionados.

La cantidad que resulta de aplicar a la Cuantia Basica el
porcentaje.

El dato de acuerdo al tipo de pensién. (No.7).

La cantidad que figura en la ultima ndmina de jubilados y
pensionados, antes de operarse la baja.
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ANEXO 10
“Calculo de cobros indebidos por baja de la jubilaciéon o pension”
INSTRUCTIVO DE LLENADO

No. DATO ANOTAR

21 Mecanicade  Las operaciones para calcular los cobros indebidos.
Calculo

22 Importe del El resultado final de aplicar la mecénica de célculo.
Adeudo

23 Total La suma de los importes de percepciones por concepto.

24 Importe del El recuadro especifico para conceptos de deduccidn.
Adeudo

25 Total La suma de los importes de deducciones por concepto.

26 Elaboré El apellido paterno, materno y nombre(s), del responsable del
llenado de datos, asi como su firma, tanto en el original como en
la copia del reporte.

27 Autorizé El apellido paterno, materno y nombre(s), del responsable de la

autorizacion, asi como su firma, tanto en el original como en la
copia del reporte.
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ANEXO 11
“Carta de pago total o parcial para recuperacion de adeudos, jubilados
y pensionados”
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INSTITUTO MEXICANO DEL 5SEGURO 50CIAL

4 N
CARTA DE PAGO TOTAL O PARCIAL
PARA RECUPERACION DE ADEUDOS , JUBILADOS Y PENSIONADOS
DEPARTAMENTO DELEGACIONAL DE PERSONAL 2 )
DELEGACION DIA | MES ANO
FECHA:
FOLIO: @
DATOS DEL TRABAJADOR JUBILADO O PENSIONADO
NOMBRE: @ MATRICULA: @
RECIBASE LA CANTIDAD @
DE: CON NUMERO CON LETRA
POR CONCEPTO DE: @
ABONESE A LA CUENTA HSBC CUENTA CONTABLE INSTITUCIONAL
/ NUMERO DE CUENTA
NUMERO DE CUENTA CLABE DE CUENTA SUCURSAL RECUPERADORA NOMBRE DE LA CUENTA
4041078932 021180040410789320 3557 @
REFERENCIA 3522075
FORMULO REVISO AUTORIZO

G

G

NOMBRE CARGO Y FIRMA

NOMBRE CARGO Y FIRMA

NOMBRE CARGO Y FIRMA

PARA USO EXCLUSIVO DE LA OFICINA DE PRESTACIONES

CONCEPTO IMPORTE DESCUENTO MENSUAL PAGO PERIODO MES DE PROCESO
@ PARCIAL | TOTAL DE A
DATOS DEL APLICATIVO PARA INCLUSION A NOMINA
MATRICULA 7 ) ] RESPONSABLE DE LA
MES DE INCLUSION "
CONCEPTO QS) ACTUALIZACION

PAGO (PARCIAL O TOTAL)

NUMERO DE FOLIO

o)
)

IMPORTE

FECHA DE PAGO (SE OBTIENE DEL SELLO DEL BANCO)

(2D

2

G

NOMBRE CARGO Y FIRMA

OBSERVACIONES @

-

1A73-009-028
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SEGURIDAD Y SOLIDARIDAD SOCIAL

No.

10

11

ANEXO 11

“Carta de pago total o parcial para recuperacion de adeudos, jubilados y

DATO
Delegacion

Fecha

Folio

Nombre

Matricula

Recibase la
Cantidad de:

Por concepto de:

Numero de
Cuenta
Recuperadora

Nombre de la
Cuenta

Formulé

Reviso

pensionados”
INSTRUCTIVO DE LLENADO

ANOTAR

El nombre de la Delegaciéon de adscripcién del jubilado o
pensionado.

El dia, mes y afno de la elaboracion de la Orden de Ingreso.
(DD/MM/AA)

Es la cifra progresiva que identifica el documento.

DATOS DEL JUBILADO O PENSIONADO

El apellido paterno, materno y nombre (s), del jubilado o
pensionado que solicita la “Carta de pago total o parcial para
recuperacion de adeudos, jubilados y pensionados”

La clave numérica asignada por el IMSS al trabajador, para su
identificacion individual en los registros de personal.

El importe del pago parcial o total, éste debera imponerse en
namero y texto.

Es la descripcion del pago parcial o total del concepto al que
se refiere.

CUENTA CONTABLE INSTITUCIONAL

El nimero de cuenta recuperadora Institucional a afectar.

El nombre de la cuenta recuperadora Institucional a afectar.

El apellido paterno, materno y nombre (s) y firma del
trabajador que elaboré la “Carta de pago total o parcial para
recuperacion de adeudos, jubilados o pensionados.”.

El apellido paterno, materno y nombre (s) y firma del
responsable de supervisar y verificar que se haya requisitado
correctamente la “Carta de pago total o parcial para
recuperacion de adeudos, jubilados o pensionados.”
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SEGURIDAD Y SOLIDARIDAD SOCIAL

No.
12

13

14

15

16

17

18

19

20

ANEXO 11

“Carta de pago total o parcial para recuperacion de adeudos, jubilados y

DATO

Autorizé

pensionados”
INSTRUCTIVO DE LLENADO

ANOTAR

El cargo, apellido paterno, materno y nombre (s) y firma del
responsable de la autorizacion.

En Delegaciones, sera el Jefe del Departamento Delegacional
de Personal o en quien delegue la firma de autorizacién o el
Jefe de la Dependencia Delegacional.

En Oficinas Centrales, el Jefe de la Oficina de Normativa de
Recuperaciéon de Adeudos, Cuentas Colectivas y Aplicacion
del Acuerdo.

PARA USO EXCLUSIVO DE LA OFICINA DE PRESTACIONES

Concepto

Importe

Pago
(Parcial o Total)

Mes de Proceso

La clave del concepto a recuperar.

El importe que se pagara “Carta de pago total o parcial para
recuperacion de adeudos, jubilados o pensionados.”

Seleccionar con una X. (Parcial o Total).

El mes y afio en que se incluira al SIAP.

DATOS DEL APLICATIVO PARA INCLUSION A NOMINA

Matricula

Concepto

Pago
(Parcial o Total)

Ndmero de Folio

La clave numérica asignada por el IMSS al trabajador, para su
identificacion individual en los registros de personal.(No. 5)

Es la Clave del concepto a recuperar. (No. 13)

Escribir la palabra Parcial o Total. (No. 15)

Es la cifra progresiva que identifica el documento. (No. 3)
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SEGURIDAD Y SOLIDARIDAD SOCIAL

No.

21

22

23

24

25

ANEXO 11

“Carta de pago total o parcial para recuperacion de adeudos, jubilados y

DATO

Importe

Fecha de Pago
(se obtiene del
sello del Banco)

Mes de Inclusion

Responsable de
la Actualizacion

Observaciones

pensionados”
INSTRUCTIVO DE LLENADO

ANOTAR
Importe que se pagara por medio de la “Carta de pago total o
parcial para recuperacibn de adeudos, jubilados o
pensionados.” (No. 14)
El dia, mes y afio conforme a los datos que aparecen en el
sello de la caja registradora del Banco.
El mes y afio en que se incluira al SIAP.(No. 16)
El apellido paterno, materno y nombre(s), asi como firma, del

responsable que realiza la inclusién a némina.

Algun dato u observacion del tramite hecho.
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ANEXO 12

“Tabla para determinar montos de partes proporcionales para liquidaciones”
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= DIRECCION DE ADMINISTRACION Y EVALUACION TABLA PARA DETERMINAR MONTOS DE
DE DELEGACIONES PARTES PROPORCIONALES PARA
WSS LIQUIDACIONES.
CONCEPTO DE VIUDEZ 217
CONCEPTO 227
MESES A PAGAR POR CONCEPTO 226 - -
ANOS DE PENSION MESES A PAGAR
DE5A9 UN MES
UN MES DE 10 A 14 DOS MESES
IGUAL O MAS DE 15 TRES MESES
CONCEPTO DE VIUDEZ 287
CONCEPTO 255
MESES A PAGAR
POR CONCEPTO CPTO 260, 261,270 | CPTO 263, 265,270 |CPTO 262, 264, 270
249 FECHA DE JUBILACION CON ANTERIOR CON ANTERIOR CON ANTERIOR
260 O 261 263 262
16/03/1988 A 01/07/1988 7.6 (20% dias) 12.6666 dias 38 dias
02/07/1988 A 01/07/1989 15.2 (40% dias) 25.333 dias 38 dias
02/07/1989 A 01/07/1990 22.8 (60% dias) 38 dias 38 dias
02/07/1990 A 01/07/1991 30.4 (80% dias) 38 dias 38 dias
02/07/1991 A 16/10/1997 38 dias 38 dias 38 dias
17/10/1997 A 01/07/1998 39 dias 39.6666 dias 43 dias
15 dias 02/07/1998 A 01/07/1999 40 dias 41.3333 dias 43 dias
02/07/1999 A 16/10/1999 41 dias 43 dias 43 dias
17/10/1999 A 01/07/2000 42.4 dias 43.6666 dias 45 dias
02/07/2000 A 01/07/2001 43.8dias 44,3333 dias 45 dias
02/07/2001 A 01/07/2002 44.2 dias 45 dias 45 dias
02/07/2002 A 01/07/2003 44.6 dias 45 dias 45 dias
A PARTIR DEL 02/07/2003 45 dias 45 dias 45 dias
CLAVE DESCRIPCION DEL CONCEPTO
260 JUBILACION POR ANOS DE SERVICIO
261 PENSION POR EDAD AVANZADA O VEJEZ
270 PENSIONES DERIVADAS (VIUDEZ, ORFANDAD O ASCENDENCIA) POR FALLECIMIENTO DEL JUBILADO O PENSIONADO
POR EDAD AVANZADA O VEJEZ
263 PENSION POR INVALIDEZ (POR ENFERMEDAD GENERAL)
265 PENSIONES DERIVADAS (VIUDEZ, ORFANDAD O ASCENDENCIA) POR DEFUNCION DEL TRABAJADOR EN ACTIVO
270 PENSIONES DERIVADAS (VIUDEZ, ORFANDAD O ASCENDENCIA) POR DEFUNCION DEL PENSIONADO POR INVALIDEZ
262 PENSION DERIVADA DE RIESGO DE TRABAJO
264 PENSIONES DERIVADAS (VIUDEZ, ORFANDAD O ASCENDENCIA) POR DEFUNCION DEL TRABAJADOR EN ACTIVO
DERIVADO DE RIESGO DE TRABAJO
270 PENSIONES DERIVADAS (VIUDEZ, ORFANDAD O ASCENDENCIA) POR FALLECIMIENTO DEL PENSIONADO POR DE
RIESGO DE TRABAJO

1A73-009-018
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SEGURIDAD Y SOLIDARIDAD SOCIAL

ANEXO 13
“Actualizacion de beneficiarios inclusion, modificacion o exclusion de
componente familiar o tutor”
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SEGURIDAD Y SOLIDARIDAD SCCIAL

-

(1)

DEPARTAMENTO DE PERSONAL

DELEGACION

ACTUALIZACION DE BENEFICIARIOS

INCLUSION, MODIFICACION O EXCLUSION

DE COMPONENTE FAMILIAR O TUTOR

L)

IMSS

APLICATIVO: JUBILADOS Y PENSIONADOS/ACTUALIZACION DE BENEFICIARIOS

LUGAR () pia (3) wmEs ANO |
MATRICULA NOMBRE @ GRUPO @ COMPONENTE
@ FAMILIAR FAMILIAR @
NOMBRE DEL
BENEFICIARIO
APELLIDO PATERNO APELLIDO MATERNO NOMBRE (S)
FECHA DE NACIMIENTO SEXO TIPO DE PARENTESCO
DIA MES ANO |MASCULINO  FEMENINO CLAVE NOMBRE
R.F.C. @ CURP @
CLAVE DE BANCO Y CUENTA BANCARIA DEPARTAMENTO (CLAVE)
SUCURSAL
TIPO DE BENEFICIO CENTRO DE COSTO FECHA DE INICIO ORFANDAD DOBLE
CLAVE NOMBRE DIA MES ANO

TITULAR DEL COBRO

APELLIDO PATERNO APELLIDO MATERNO NOMBRE (S)

TIPO DE BENEFICIO

21

GRUPO FAMILIAR

COMPONENTE FAMILIAR

(23> 22

FECHA INICIO DE PAGO

FECHA DE VENCIMIENTO

25

PORCENTAJE

% AGUINALDO

27

FORMA DE PAGO

ONONO

IMPORTE FIJO

(=)

CIFRA DE CONTROL

GO

MES Y ANO DE PROCESO

G

NOMBRE Y FIRMA DEL RESPONSABLE
DE LA ACTUALIZACION

o

1A73-009-014

J
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SEGURIDAD Y SOLIDARIDAD SCCIAL

No.

10

ANEXO 13

“Actualizacion de beneficiarios inclusion, modificacion o exclusion de

DATO
Delegacion

Lugar

Fecha

Matricula

Nombre

Grupo
Familiar

Componente
Familiar

Nombre del
Beneficiario

Fecha de
Nacimiento
(dd/mm/aa)

Sexo

componente familiar o tutor”
INSTRUCTIVO DE LLENADO

ANOTAR

El nombre de la Delegacién de adscripcidon del jubilado o
pensionado.

El nombre de la ciudad y estado donde se elabora el reporte.

El dia, mes y afno de la elaboracidn del reporte. (DD/MM/AA)

La clave numérica asignada por el IMSS al trabajador, para su
identificacion individual en los registros de personal.

El apellido paterno, materno y nombre(s) del jubilado o
pensionado.

El que corresponda en rango del 1 al 9, de acuerdo al numero
de grupos familiares, considerando que el grupo 1 siempre es
para el titular de la jubilacién o pensién y, para la viuda en
pensiones derivadas de fallecimiento.

El nimero de componente familiar que debera estar en rango
de 2 a 9. Los beneficiarios hijos de menor edad o inhabilitados
deberan ser los que tengan el rango menor, ya que seran los
ultimos en ser excluidos por término de su derecho a la
prestacion.

El apellido paterno, materno y nombre(s) del beneficiario.

El dia, mes y afio de nacimiento, cuando el tipo de beneficio sea
de asignacion familiar por esposa, hijo, padre, madre, viudez,
orfandad simple, orfandad doble, ascendencia.

En el cuadro que corresponda sefalar con una “X".
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SEGURIDAD Y SOLIDARIDAD SCCIAL

No.

11

12

13

14

15

ANEXO 13

“Actualizacion de beneficiarios inclusion, modificacion o exclusion de

DATO
Tipo de

Parentesco

R.F.C.

CURP

Clave de
Banco y
Sucursal

Cuenta
Bancaria

componente familiar o tutor”
INSTRUCTIVO DE LLENADO

ANOTAR
La clave numérica y el nombre segun corresponda:

Clave Nombre
01 Cényuge
02 Hijo
03 Padre
04 Concubina
05 Viuda
06 Huérfano Simple
07 Huérfano Doble
08 Madre

La clave alfanumérica con trece elementos, asignada por la
Secretaria de Administracién Tributaria.

La clave alfanumérica con dieciocho elementos, asignada por la
Direccion General del Registro Nacional de Poblacién e
Identificacion Personal.

La clave segun corresponda al banco con el que se tenga la
cuenta de inversion en la que se acredita el pago mensual.

001 Banpais
002 Promex
003 Banorte
004 Bancrecer
006 Santander
005 Banamex
007 Bancomer
010 HSBC

El nimero de cuenta de inversion asignado por la Institucion
Bancaria, precisado en el contrato a diez y seis posiciones.
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No.
16

17

18

19

20

ANEXO 13

“Actualizacion de beneficiarios inclusion, modificacion o exclusion de

DATO

Departamento
(clave)

Tipo de
Beneficio

Centro de
Costo
Clave nombre

Fecha de
Inicio
Orfandad
Doble

Dia mes ano

Titular del
Cobro
Apellido
paterno
apellido
materno
nombre(s)

componente familiar o tutor”
INSTRUCTIVO DE LLENADO

ANOTAR
La clave de la estructura organica que corresponda a la némina
de jubilados donde se desea incluir el pago.

La clave del concepto que corresponda:

Nombre del Concepto Clavig(tae?iigrimen Régig:gev?geente
Asignacion Familiar Esposa 514
Asignacién Familiar Hijos 215
Asignacién Familiar Padres 216
Pensién por Viudez 217 287
Pensién de Orfandad Simple 018 288
Pensién de Orfandad Doble 219 289
Pensién de Ascendencia 220 290
Pension Alimenticia 355 355

La clave y nombre que corresponda al lugar en que se ubica el
pago del beneficio.

El dia, mes y afo en que se inicio la pensién por orfandad doble,
s6lo para tipo de beneficio 219 o 289.

El apellido paterno, materno y nombre(s) del titular que esté
autorizado para el cobro de la pension.
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SEGURIDAD Y SOLIDARIDAD SCCIAL

ANEXO 13
“Actualizacion de beneficiarios inclusion, modificacion o exclusion de
componente familiar o tutor”
INSTRUCTIVO DE LLENADO

No. DATO ANOTAR
21 Tipo de El mismo que se registré en el dato numero 17.
Beneficio

Nota: Los tipos de beneficios para pension alimenticia en la némina de
jubilados y pensionados, seran de acuerdo a lo siguiente:

TIPOS DE )
BENEFICIO DESCRIPCION
001 Porcentaje sin afectacion de aguinaldo.
002 Porcentaje con afectacion de aguinaldo.
003 Importe fijo con afectacién de aguinaldo.
004 Importe fijo sin afectacion de aguinaldo.
22 Grupo El mismo que se registr6é en el dato numero 6.
Familiar
23 Componente  El mismo que se registrd en el dato numero 7.
Familiar
24 Fecha de El dia, mes y afo del mes de proceso, donde el dato de dia
Inicio de debe serigual a 01. En formato de DDMMAAAA.
Pago
25 Fecha de El dia (siempre sera 30), mes y ano de vencimiento si es

Vencimiento  temporal, si es pago permanente debera registrarse 31/12/2050.

26 Porcentaje El porcentaje que corresponda al concepto; y en caso de
pensidn alimenticia el determinado por la autoridad judicial.

27 % Aguinaldo  El porcentaje con el cual debera afectarse la pensién, cuando el
tipo de beneficio sea 002 6 003 y el concepto sea 355.
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ANEXO 13
“Actualizacion de beneficiarios inclusion, modificacion o exclusion de
componente familiar o tutor”
INSTRUCTIVO DE LLENADO

No. DATO ANOTAR
28 Forma de 1 Efectivo.
Pago 2 Cheque.

3 Acreditamiento en cuenta, segun corresponda.

29 Importe Fijo El importe correspondiente en pesos y centavos. (Cuando el
concepto sea 355 y tenga dato en porcentaje, NO lleva dato).

30 Cifra de La suma de tipo de beneficio, grupo familiar e importe fijo. En
Control caso de pension alimenticia por disposicién judicial, ademas se
suma el porcentaje.

31 Mes y Ao de El mes y afno en que se efectla la actualizacién a la base de
Proceso datos del SIAP.

32 Nombre y El apellido paterno, materno y nombre(s), del responsable del
Firma del llenado de datos y actualizaciéon a la base de datos, asi como su
Responsable firma, tanto en el original como en la copia del reporte.
de la

Actualizaciéon
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