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CIUDAD DE MEXICO
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L DE ADMINISTRACION

Me refiero al oficio circular No. OM/DGA/1052/2010 de fecha 29 de junio de 2010, mediante el cual
solicita que derivado de los contratos que se tienen celebrados con prestadores de servicios, se realice la
verificacion del cumplimiento de las obligaciones relativas a las prestaciones de seguridad social ante el
Instituto Mexicano del Seguro Social (IMSS), asi como los movimientos de alta de los trabajadores
durante los primeros diez dias habiles posteriores al corte de cada bimestre del gjercicio en curso.

Al respecto, le informo que se verifico el primer bimestre del ejercicio 2016, desprendiéndose que los
prestadores de servicios contratados por esta Entidad, cumplen con la normatividad aplicable en la
materia.

Sin mas por el momento, le envio un cordial saludo.
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