IMPRESIÓN DEL NOMBRE O PAPEL MEMBRETADO DE LA PERSONA FÍSICA O MORAL QUE PARTICIPA EN LA LICITACIÓN PÚBLICA 

Formato C
	Manifestación de contar con el carácter de MIPYMES en la convocatoria.


Fecha

(1)

(2) _____________________

Instituto Mexicano del Seguro Social.

P r e s e n t e .

Me refiero a la licitación pública (3) _______ No. (4) ____ en el que mi representada, la empresa (5) _________ acepta participar como subcontratista de la empresa (6) __________ realizando los trabajos que consisten en (7) ___________ y que se incluyan sus datos en la propuesta que presente para tal efecto.

Sobre el particular, y en términos de lo previsto por los “Lineamientos para fomentar la participación de las micro, pequeñas y medianas empresas en los procedimientos de contratación de obras públicas y servicios relacionadas con las mismas que realicen las Dependencias y Entidades de la Administración Pública Federal”, declaro bajo protesta de decir verdad, que mi representada pertenece al sector (8) ___________, cuenta con (9) ________ empleados de planta registrados ante el IMSS y con (10) ________ personas subcontratadas y que el monto de las venta anuales de mi representada es de (11)________ obtenido en el ejercicio fiscal correspondiente a la última declaración anual de Impuestos federales. Considerando lo anterior mi representada se encuentra en el rango de una empresa (12) ______ atendiendo a lo siguiente:

	Estratificación

	Tamaño

(12)
	Sector

(8)
	Rango del número de trabajadores

(9)+(10)
	Rango de monto de ventas anuales (mdp)

(11)
	Tope máximo combinado*

	Micro
	Todas
	Hasta 10
	Hasta $4
	4.6

	Pequeña
	Comercio
	Desde 11 hasta 30
	Desde $4.01 hasta 100
	93

	
	Industria y Servicios
	Desde11 hasta 50
	Desde $4.01 hasta 100
	95

	Mediana
	Comercio
	Desde 31 hasta 100
	Desde $100.01 hasta 250
	235

	
	Servicios
	Desde 51 hasta 100
	
	

	
	Industria
	Desde 51 hasta 250
	Desde $100.01 hasta 250
	250


*Tope Máximo Combinado = (Trabajadores) X 10% + (Ventas Anuales) X 90%.

(9) (10)
El número de trabajadores será el que resulte de la sumatoria de los puntos (9) y (10).

(10)
El Tamaño de la empresa se determinará a partir del puntaje obtenido conforme a la siguiente fórmula: Puntaje de la empresa = (Número de trabajadores) X 10% + (Monto de Ventas Anuales) X 90% el cual debe ser igual o menor al Tope Máximo Combinado de su categoría.

Asimismo, manifiesto bajo protesta de decir verdad que el Registro Federal de Contribuyentes de mi representada es: (13) ______.

A t e n t a m e n t e

(14) _________________________

	Manifestación de contar con el carácter de MIPYMES en la convocatoria.


Formato 
C
Instructivo de llenado

	No.
	Anotar Dato

	1.
	Señalar la fecha de suscripción de documento.

	2.
	Anotar el nombre de la dependencia o entidad convocante.

	3.
	Precisar el procedimiento de que se trate, licitación pública, invitación a cuando menos tres personas o adjudicación directa.

	4.
	Indicar el número respectivo del procedimiento.

	5.
	Nombre o razón social o denominación de la empresa subcontratista.


	6.
	Nombre o razón social o denominación de la empresa contratista.


	7.
	Trabajos subcontratados que realizará la empresa subcontratista.


	8.
	Indicar con letra el sector al que pertenece (Industria, Comercio o Servicios).

	9.
	Anotar el número de trabajadores de planta inscritos en el IMSS.


	10.
	En su caso, anotar el número de personas subcontratadas.


	11.
	Señalar el rango de monto de ventas anuales en millones de pesos (mdp) conforme al reporte de su ejercicio fiscal correspondiente a la última declaración anual de impuestos federales.


	12.
	Señalar con letra el tamaño de la empresa (Micro, Pequeña o Mediana), conforme a la formula anotada al pie del cuadro de estratificación.


	13.
	Indicar el Registro Federal de Contribuyentes de la empresa subcontratista.


	14.
	Anotar el nombre y firma del representante de la empresa subcontratista.












