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Llenar en letra legible, firma autógrafa y con tinta azul 

 
 "EMPRESARIAS DE ALTO IMPACTO 2025" 

 

ANEXO.VII  PROYECTO DE PARTICIPACIÓN Vertiente “A” 

 
 
 
 

Proyecto de Participación en "El Programa" Vertiente “A” Sumando Mujeres 

Datos Generales 
 

Nombre completo de la propietaria (PERSONA FÍSICA) 
o socia encargada de proyecto (PERSONA MORAL): 

 

 

Nombre de la MYPE: 
(Si es el caso plasmar razón social) 

 

 

Domicilio de la MYPE  
(Calle, número, colonia y 

municipio en el estado de Jalisco) 

 

 

R.F.C. de la participante 
 (Plasmar el correspondiente a la 

participación, como persona física o moral) 

 Giro de 
la MYPE: 

 

 

Teléfono:  Correo electrónico:  

 

Número de personas que emplea:  
(sin contar a la propietaria) 

 MUJERES:  HOMBRES:  

 

¿Cómo es el pago del sueldo de las personas empleadas? (efectivo, cheque, transferencia, depósito bancario, etc.)  

 

¿Cuál es la periodicidad con la que paga el sueldo a las personas empleadas de la MYPE?  (semanal, quincenal, mensual, etc)  

 

¿Cuál es el mecanismo utilizado en la MYPE para comprobar el pago (sueldo) a las personas empleadas?  

 

Brecha salarial  ¿Son diferentes los sueldos que se paga a una mujer que a un hombre por la misma actividad realizada? SÍ  NO  

 

¿Cuál es el sueldo menor pagado en la MYPE?  ¿Cuál es el sueldo mayor pagado en la MYPE?  

 
 
 
 

Día:  Mes:  Año: 2025 
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Este diagnóstico debe ser construido bajo la Perspectiva de Género.  

VERTIENTE DE PARTICIPACIÓN APLICADA 
 

Nombre de la vertiente 
 

Descripción de la vertiente 

 
Vertiente “A” 

 Sumando mujeres. 

 
Contratar nominalmente a mujeres y formalizarse mediante el registro ante el Instituto Mexicano del 
Seguro Social (IMSS) e Instituto del Fondo Nacional de la Vivienda para los Trabajadores (INFONAVIT), 
así como pudiendo formalizar también a las mujeres que ya emplea y no cuentan con dicha 
prestación. 
 

EXPOSICIÓN DE MOTIVOS 
 Indicación: señalar de forma clara el motivo de tu participación en "El Programa" (menciona las motivaciones personales, 

empresariales o económicas que te impulsan a desarrollar este proyecto)  y la razón del monto solicitado (describirlo)  

 
 
 
 

De forma clara, específica el objetivo del proyecto (recuerda que debe ser real y alcanzable). 
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Bajo protesta de decir verdad, si resulto beneficiaria de esta Vertiente, con el apoyo otorgado, quiero (elegir solo una opción): 
 

● Opción 1: Contratar nominalmente a mujeres y formalizarlas mediante el registro ante el Instituto Mexicano del Seguro Social (IMSS)  
e Instituto del Fondo Nacional de Vivienda para los Trabajadores (INFONAVIT).  
 

● Opción 2: Contratar nominalmente a mujeres y formalizar a las mujeres que ya empleaba y no cuentan con dicha prestación.  
 
Bajo protesta de decir verdad, enlisto cuántos nuevos empleos a mujeres crearé con el recurso otorgado por la SISEMH: 
 
 
NUEVAS CONTRATACIONES 
 

 
No.  

 
Puesto a generar 

 
Número de meses  

proyectados  a contratar 

 
Pago mensual (incluido IMSS e 

INFONAVIT) 

Cantidad proyectada 
proporcional a aguinaldo, 

vacaciones y prima vacacional.  

1  
 

   

2  
 

   

3  
 

   

4  
 

   

5  
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No.  

 
Puesto a generar 

 
Número de meses  

proyectados  a contratar 

 
Pago mensual (incluido IMSS e 

INFONAVIT) 

Cantidad proyectada 
proporcional a aguinaldo, 

vacaciones y prima vacacional.  

6  
 

   

7  
 

   

8  
 

   

9  
 

   

10  
 

   

11  
 

   

12  
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FORMALIZACIÓN A MUJERES YA EMPLEADAS QUE NO CUENTAN CON PRESTACIONES DE SEGURIDAD SOCIAL  
 

 
No.  

 
Nombre completo de la mujer a dar de alta en el Seguro 

Social 

 
Puesto que desempeña  

Número de meses 
proyectados a pagar IMSS 

e INFONAVIT  

Monto mensual de cuotas IMSS, 
INFONAVIT, RCV, ISN E ISR (NO 

SUELDOS) 

1    $ 

2    $ 

3    $ 

4    $ 

5    $ 

 

Monto total solicitado 
(deberá coincidir con plataforma) 

 

 
Manifiesto que toda la información que he plasmado en líneas anteriores es completamente verídica, y que sé y reconozco las penalidades que conlleva la 
falsificación de documentos, alterar información y datos personales, simulaciones y mentir ante la autoridad.  
 
 
 

_______________________________________________________ 
NOMBRE COMPLETO Y FIRMA AUTÓGRAFA 

DE LA PROPIETARIA DE LA MYPE (persona física) / 
O EN SU CASO NOMBRE COMPLETO Y FIRMA AUTÓGRAFA 

DE LA PERSONA REPRESENTANTE LEGAL (persona moral). 
 


