GOBIERNO DEL ESTADO DE BAJA CALIFORNIA

COMITE DE ADQUISICIONES, ARRENDAMIENTOS Y SERVICIOS DEL
PODER EJECUTIVO DEL GOBIERNO DEL ESTADO DE BAJA CALIFORNIA

BAMCALIFOINIA

GRCALR MAYOR GF SN

LICITACION PUBLICA REGIONAL
No. OM-CONSOL-168-2018

“POLIZA DE SEGURO DE VIDA PARA EMPLEADOQOS
DEL INDIVI Y DE LA CESPT”
Acta de Junta de Aclaraciones celebrada por el Comité de Adquisiciones, Arrendamientos y Servicios
del Poder Ejecutivo del Gobierno del Estado de Baja California, en lo sucesivo el “Comité de
Adquisiciones”, referente a la Licitacién Pablica Regional No. OM-CONSOL-168-2018, correspondiente
a la contratacion de “Pdlizas de Seguro de vida para empleados del lNDIVI-y de la CESPT”.

En la Ciudad de Mexicali, Baja California, siendo las 08:45 horas del dia 08 de noviembre de 2018, de
conformidad con el punto 5.1 de las bases de licitacion y con fundamento en el articulo 30 de la Ley de
Adquisiciones, Arrendamientos y Servicios para el Estado de Baja California y 32 de su Reglamento, se
reunieron en la Sala de Juntas de la Direccién de Adquisiciones de Oficialia Mayor de Gobierno los
integrantes del “Comité de Adquisiciones” y Asesores del mismo, para la aclaracion de dudas acerca de

las bases de licitacién como a continuacién se indica.

La C. Grecia Patricia Tamayo Tamayo, lefe del Departamento de Invitaciones y Licitaciones de la
Direccion de Adquisiciones de la Oficialia Mayor de Gobierno, Presidente del “Comité de Adquisiciones”
en suplencia de la Oficial Mayor de Gobierno y Presidente del mismo, la C. Loreto Quintero Quintero,
de conformidad con el articulo 13, ultimo parrafo, inciso c) del Reglamento de la Ley de Adquisiciones,
Arrendamientos y Servicios para el Estado de Baja California, informando el Presidente que se
encuentran presentes la mayoria de los Miembros del Comité de Adquisiciones, en la persona de sus
titulares o sus respectivos suplentes de quienes se ha obtenido el oficio de designacion respectivo que
se anexa al expediente de la presente licitacion por lo que existiendo Quérum Legal, los acuerdos que
aqui se tomen seran validos y legales, en los términos que dispone el articulo 13 del Reglamento de la
Ley de Adquisiciones, Arrendamientos y Servicios para el Estado de Baja California; dando la bienvenida
a los asistentes, tom¢ la palabra comunicando a los presentes que se efectué Convocatoria No. OM-
CONSOL-168-2018 Publicada en el Periédico Oficial del Estado de Baja California, en un diario de amplia
circulacién en el Estado y en el Sistema Electrdnico de Compras Gubernamentales el ComprasBC, el dia

29 de octubre de 2018, asi mismo que en fecha 31 de octubre del 2018, vencié el plazo para la recepcidn
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de cuestionarios con relacién a las dudas que pudieran surgir respecto a las bases de licitacién,

habiéndose recibido en tiempo y forma cuestionario de cinco posibles licitantes.

Una vez atendidas todas las preguntas recibidas en tiempo y forma, con sus respectivas respuestas, con

las que se integrd el anexo 1 de esta acta; se da por terminada la presente Junta de Aclaraciones.

No habiendo ninglin otro asunto que tratar y para constancia, y a fin de que surtan los efectos legales

que le son inherentes, a continuacién firmaron de conformidad el presente documento las personas

que intervinieron en este acto.

“EL COMITE DE ADQUISICIONES, ARRENDAMIENTOS Y SERVICIOS
DEL PODER EJECUTIVO DEL GOBIERNO DEL ESTADO DE BAJA CALIFORNIA”

“EL PRES /;?i

GRECIA PATRICIA TAMAYO TAMAYO
JEFE DEL DEPARTAMENTO DE INVITACIONES Y LICITACIONES
DE LA DIRECCION DE ADQUISICIONES DE OFICIALIA MAYOR
EN SUPLENCIA DE LA OFICIAL MAYOR DE GOBIERNO

“ORGANO SOLICITANTE”

ARDO URQUIDEZ GARCIA

; P “VOCAL” /\
—— o lidpa £ U
AT oo

ERNESTO ALONSO HERNANDEZ UNZON .

EN REPRESENTACION DEL DEPARTAMENTO ADMINISTﬁ IVO.DE LA OFICI‘A'L,IA
MAYOR DE GOBIERNO
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“ORGANO SOLICITANTE”

AL NG eyl ae)
MARTHA IMELDA OROZCO CONTRERAS
EN REPRESENTACION DEL INSTITUTO PARA EL DESARROLLO INMOBILIARIO
Y DE LA VIVIENDA PARA EL ESTADO DE BAJA CALIFORNIA

“VOCAL”

f

i N
O FIGUEROA REYES
SECRETARIA DE PLANEACION Y FINANZAS

CARLOS EDUA
EN REPRESENTACION DE
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“OFICIALIA MAYOR”,
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Gobierno del Estado de Baja California

COMITE DE ADQUISICIONES, ARRENDAMIENTOS Y SERVICIOS
DEL PODER EJECUTIVO DEL GOBIERNO DEL ESTADO DE BAJA CALIFORNIA

ANEXO 1

LICITACION PUBLICA REGIONAL
No. OM-CONSOL-168-2018
“pOLIZA DE SEGURO DE VIDA PARA EMPLEADOS
DEL INDIVI Y DE LA CESPT”

JUNTA DE ACLARACIONES

Lectura a Cuestionarios de acuerdo al punto 5.1 de las Bases de la Licitaciéon Publica Regional No. OM-
CONSOL-168-2018 referente a la contratacion de “Pdlizas de Seguro de vida para empleados del INDIVI
y de la CESPT”.

CUESTIONARIOS RECIBIDOS EN TIEMPO Y FORMA

GENERAL DE SEGUROS, S.A.B.

PAQUETE 1

INDIVI

POLIZA 1

1. Se solicita amablemente a la convocante confirme la vigencia de esta pdliza

Respuesta: LA VIGENCIA SERA A PARTIR DE LAS 00:00 HORAS DEL 01 DE ENERO 2019 A LAS 24:00
HORAS DEL 31 DE DICIEMBRE DE 2019.

2. Se solicita amablemente confirme la regla de suma asegurada para esta péliza

Respuesta: Debera de apegarse a lo solicitado en el punto 3.1 de las bases de licitacién asi como del
anexo 9 de dichas bases.

3. Se solicita amablemente a la convocante confirme que el total de integrantes de esta pdliza es de
274

Respuesta: Es correcto.

POLIZA 2
4. Se solicita amablemente a la convocante confirme la vigencia de esta pdliza \

Respuesta: LA VIGENCIA SERA A PARTIR DE LAS 00:00 HORAS DEL 01 DE ENERO 2019 A LAS 24,00
HORAS DEL 31 DE DICIEMBRE DE 2019.

5. Se solicita amablemente a la convocante confirme que la regla de suma asegurada para esta pdliza, r /\
suponiendo que es cobertura basica y beneficio de Invalidez por 75,432.50, favor de confirmar quien El/!

dictaminara la Invalidez Total y Permanente Q

i
&
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Respuesta: Debera de apegarse a lo establecido en el punto 3.1 de las bases de licitacién asi como
del anexo 9 de dichas bases.

6. Se solicita amablemente a la convocante confirme que el total de integrantes de esta pdliza es de
218

Respuesta: Es correcto

PAQUETE 2
CESPT
7. Se solicita amablemente a la convocante confirme la vigencia de esta pdliza

Respuesta: La vigencia de la presente péliza sera desde las 12:00 horas del 31 de Diciembre del 2018
hasta las 12:00 horas del 31 de Diciembre del 2019

8. Se solicita amablemente a la convocante confirme si se permite la participacién de un intermediario
Respuesta: No se acepta.

9. Se solicita amablemente a la convocante confirme la suma asegurada solicitada es de 65 meses de
sueldo tabular

Respuesta: La suma a asegurar es de 65 meses de sueldo tabular, con un anticipo de $80,000.00 pesos
por concepto de gastos funerarios, adicionalmente una suma de $100,000.00 pesos en caso de
pérdidas orgénicas.

10. Se solicita amablemente a la convocante confirme cuales son las coberturas y/o beneficios
solicitados, ya que solo mencionan una suma por fallecimiento de 65 meses de salario y como beneficio
adicional hasta 100mil pesos por pérdidas organicas, adicional mencionan una suma de hasta 80mil
pesos para gastos funerarios, esta suma es adicional o es anticipo

Respuesta: La cobertura es Pdliza de seguro de vida y pérdidas Organicas.

11. Se solicita amablemente a la convocante proporcione la siniestralidad de los ultimos 3 afios,
detallando fecha de ocurrido, fecha de reportado, monto del siniestro y beneficio afectado.

Respuesta: Deberd de apegarse a lo establecido en las bases de licitacion.

ASEGURADORA PATRIMONIAL VIDA S.A DE C.V

1.Se solicita a la convocante nos confirme que para dar cumplimiento al articulo 492 de la ey de
Instituciones de Seguros y Fianzas, se entregard al Licitante adjudicado como minimo la siguien
informacién: solicitud con datos generales, nombramiento o poder del representante legal,
comprobante de domicilio, cédula de identificacion fiscal, acta constitutiva y/o testimonio que acredite
su existencia ante el registro publico. Favor de pronunciarse al respecto. L
Respuesta: Es correcto, dicha documentacion se proporcionara al licitante que resulte adjudicado /1

2.Se solicita a la convocante proporcionar el dato de fallos adjudicados las tres vigencias anteriores para D

cada partida. Favor de pronunciarse al respecto.
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Respuesta: La Convocante se reserva el derecho de proporcionar esta informacion, deberd de
apegarse a lo establecido en las bases de licitacion.

3.Se solicita a la convocante indicar a aquellos trabajadores que estén cursando algun proceso para
dictamen de invalidez, en caso de haberlos solicitamos los nombres completos, fechas de nacimiento,
sueldo mensual y compensacidn garantizada en caso de corresponder, categoria del empleado.
Respuesta: La Convocante se reserva el derecho de proporcionar esta informacion, deberd de
apegarse a lo establecido en las bases de licitacion.

4. Se solicita a la convocante indicar a aquellos trabajadores que estén como estatus de inactivo. Favor
de Pronunciarse al Respecto

Respuesta: Para el paquete uno, debera de apegarse a lo establecido en las bases de licitacion,
Para el paquete dos dicha informacién se encuentra en el inciso A) numeral 4 del paquete dos (CESPT)
de las bases de licitacion.

5. Se propone a la convocante que lo no manifestado en las bases de la presente LICITACION ni en
respuestas de la junta de aclaraciones operard conforme a las condiciones generales de mi
representada.

Respuesta: Se confirma, bajo la premisa que invariablemente las condiciones indicadas en la
convocatoria, bases de licitacién, junta de aclaraciones y contrato, prevaleceran sobre las
condiciones generales de cada aseguradora.

6. Se solicita a la convocante proporcionar el dato del nimero de asegurados en cada una de las tres
vigencias anteriores y si las coberturas y sumas aseguradas se han modificado. Favor de pronunciarse
al respecto.

Respuesta: La Convocante se reserva el derecho de proporcionar esta informacién.

7. Se solicita a la convocante confirmar si pagara el recargo por pago Fraccionado de acuerdo con las
politicas actuales de mi representada. Favor de pronunciarse al respecto
Respuesta: La propuesta econdmica presentada por el licitante debera incluir todos los gastos y
costos necesarios para emitir pdliza

Pronunciarse al respecto

8. Se solicita a la convocante confirmar la forma de pago del paquete uno “INDIVI”. Favor de
Respuesta: la forma de pago sera trimestral mismos que se realizaran 30 dias naturales computgdos Ag/

a partir de la recepcion de la factura correspondiente a cada pago

9. Se solicita a la convocante confirmar que la cobertura para el paquete uno “INDIVI” péliza 1 solo\sera
fallecimiento. Favor de pronunciarse al respecto
Respuesta: no es correcta su apreciacion, deberd de apegarse a lo establecido en las bases de

‘1
licitacidn. K

10. Se solicita a la convocante confirmar que las coberturas para el paquete dos “CESPT” sera de Ia
siguiente forma:
Fallecimiento 65 meses de sueldo )
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11.

12.
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Perdidas Organicas $100,000
Anticipo Gastos funerarios $80,000
Respuesta: Es correcto.

Se solicita a la convocante indicar la Escala de Indemnizacion para Perdidas Organicas en el paquete
dos “CESPT”. Favor de pronunciarse al respecto
Respuesta: No se cuenta con escala, el organismo solo requiere indemnizacion por perdida organica

cualquiera que fuere la causa que la origine, por una suma asegurada de hasta los $100,000 pesos.

Se solicita a la convocante que se acepte la cobertura de Muerte Accidental como beneficio adicional
a la de pérdidas organicas en el caso del paquete dos “CESPT”. Favor de pronunciarse al respecto.
Respuesta: No se acepta.

1.

4.

SEGURQOS AFIRME S.A. DE C.V. AFIRME GRUPO FINANCIERO

SE SOLICITA AMABLEMENTE A LA CONVOCANTE QUE CON LA FINALIDAD DE EVITAR ERRORES
EN LA TRANSCRIPCION DE NUESTRAS PROPUESTAS PROPORCIONE A M| REPRESENTADA LAS
BASES EN FORMATO EDITABLE (WORD) A LOS CORREOS sami.carreon@afirme.com,
hugo.ortiz.cruz@afirme.com Y leobhardo.sevilla@afirme.com. FAVOR DE PRONUNCIARSE AL
RESPECTO.

Respuesta: Las bases en formato Word seran proporcionadas en el sistema elecirénico de
compras gubernamentales {(compras bc).

NUMERAL 3.- DE LAS POLIZAS A LICITAR, PAGINA 5 Y 6, SE SOLICITA AMABLEMENTE A LA
CONVOCANTE NOS CONFIRME QUE LA ADJUDICACION SERA POR PAQUETE Y EL NO OFERTAR
ALGUN PAQUETE NO SERA MOTIVO DE DESCALIFICACION. FAVOR DE PRONUNCIARSE AL
RESPECTO.

Respuesta: Es correcta su apreciacion.

ANEXO TECNICO, PAQUETE UNO Y PAQUETE DOS, PAGINA 6 Y 12, SE SOLICITA AMABLEMENTE
A LA CONVOCANTE NOS CONFIRME LAS VIGENCIAS PARA CADA UNO DE LOS PAQUETES A
OFERTAR EN EL PRESENTE CONCURSO. FAVOR DE PRONUNCIARSE AL RESPECTO.

Respuesta: Pagquete UNO “INDIVI” desde las 00:00 horas del dia 01 de Enero del 2019 hasta las
24:00 horas del dia 31 de Diciembre del 2019.

La vigencia de las pdlizas para PAQUETE DOS sera a partir de las 12:00 horas d
diciembre de 2018 hasta las 12:00 horas del 31 de diciembre de 2019.

{31 de

ANEXO TECNICO, PAQUETE UNO, PAGINA 10 INCISO 17 Y NUMERAL 8.- DOCUMENTOS
INTEGRANTES DE LA PROPOSICION, SUBNUMERAL 8.1, INCISO H, SE SOLICITA AMABLE AENTE
A LA CONVOCANTE NOS CONFIRME QUE LA CEDULA DE REGISTRO ANTE LA COMISION
NACIONAL DE SEGUROS Y FIANZAS DEL AGENTE DE SEGURQOS AUTORIZADO Y EL COMPROBANTE
DE DOMICILIO DEL MISMO UNICAMENTE DEBERAN PRESENTARSE EN COPIA SIMPE. FAVOR DE
PRONUNCIARSE AL RESPECTO.

Respuesta: Es correcto.

[
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PARTIDA PAQUETE UNO O PAQUETE DOS (SEGUN CORRESPONDA)

. ANEXO TECNICO, PAQUETE UNO, PAGINA 10 INCISO 22, SE SOLICITA AMABLEMENTE A LA
CONVOCANTE PROPORCIONE LA SINIESTRALIDAD DETALLADA DE LOS ULTIMOS 3 ANOS DEL
PAQUETE UNO, ESTO CON LA FINALIDAD DE QUE LAS ASEGURADORAS PARTICIPANTES
CUENTEN CON ELEMENTOS SUFICIENTES PARA LA VALORACION DEL SERVICIO A
PROPORCIONAR. FAVOR DE PRONUNCIARSE AL RESPECTO.

Respuesta: La convocante se reserva el derecho a proporcionar dicha informacidn, apegarse a
lo establecido en las bases de la Licitacion.

ANEXO TECNICO, PAQUETE DOS, PAGINA 13 INCISO 11, SE SOLICITA AMABLEMENTE A LA
CONVOCANTE PROPORCIONE LA SINIESTRALIDAD DETALLADA DE LOS ULTIMOS 3 ANOS DEL
PAQUETE DOS, ESTO CON LA FINALIDAD DE QUE LAS ASEGURADORAS PARTICIPANTES CUENTEN
CON ELEMENTOS SUFICIENTES PARA LA VALORACION DEL SERVICIO A PROPORCIONAR. FAVOR
DE PRONUNCIARSE AL RESPECTO.

Respuesta: La Convocante se reserva el derecho de proporcionar esta informacién, apegarse
a lo establecido en las bases de la Licitacidn.

NUMERAL 8.- DOCUMENTOS INTEGRANTES DE LA PROPOSICION, SUBNUMERAL 8.1, INCISO A,
SE SOLICITA AMABLEMENTE A LA CONVOCANTE NOS CONFIRME QUE NO SERA NECESARIO
PRESENTAR COMO PARTE DE NUESTRA TECNICA LAS CONDICIONES GENERALES QUE Ml
REPRESENTADA TIENE REGISTRADAS ANTE LA COMISION NACIONAL DE SEGUROS Y FIANZAS
(CNSF). FAVOR DE PRONUNCIARSE AL RESPECTO.

Respuesta: Debera de apegarse a lo solicitado en el punto 8.1 de las bases de licitacion.

NUMERAL 8.- DOCUMENTOS INTEGRANTES DE LA PROPOSICION, SUBNUMERAL 8.1, INCISO A
Y ANEXO 1 PROPUESTA TECNICA, SE SOLICITA AMABLEMENTE A LA CONVOCANTE NOS
CONFIRME QUE EN LA COLUMNA PARTIDA DEBERA PLASMAR “UNO” O “DOS” DE ACUERDO AL
PAQUETE QUE SE ESTE OFERTANDO. FAVOR DE CONFIRMAR DE RECIBIDO.

Respuesta: Es correcta su apreciacion.

ANEXO 1, PROPUESTA TECNICA. MUCHO SE AGRADECERA A LA CONVOCANTE INDICAR SI ES
CORRECTA NUESTRA APRECIACION, QUE EN LA ELABORACION DE ESTE ANEXO SE DEBERA
ANOTAR LO SIGUIENTE:

CARACTERISTICAS TECNICAS | MENCIONADAS EN LAS BASES DE LICITACION DE LAS PAGINAS 6 A 11

LA TRANSCRIPCION TEXTUAL DE LAS ESPECIFICACIONES TECNICAS

Y/O DE LAS PAGINAS 12 A LA 15 PRIMER Y SEGUNDO PARRAFO)

CANTIDAD 1 POLIZA

2N
Y
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Respuesta: Debera presentarse de conformidad con las especificaciones técnicas solicitadas
en el punto 3.1 y 8.1 inciso A} de estas bases de licitacion, asi como los anexos 9 y 10, de
acuerdo al pagquete en que participe.

10. EN ALCANCE A LA PREGUNTA ANTERIOR FAVOR DE CONFIRMAR QUE SE DEBE PRESENTAR UNA
CEDULA POR CADA PAQUETE OFERTADO DE ACUERDO AL ANEXO 1 PROPUESTA TECNICA.
FAVOR DE PRONUNCIARSE AL RESPECTO.

Respuesta: Es correcta su apreciacién

11. NUMERAL 8.- DOCUMENTOS INTEGRANTES DE LA PROPOSICION, SUBNUMERAL 8.1, INCISO A,

SE SOLICITA AMABLEMENTE A LA CONVOCANTE NOS CONFIRME QUE LOS LISTADOS DE
ASEGURADOS SENALADOS EN LOS ANEXOS 9 Y 10 DEBERAN SER CONSIDERADOS PARA LA
ELABORACION DE NUESTRA COTIZACION Y NO DEBERAN PRESENTARSE DE FORMA IMPRESA, EN
EL ENTENDIDO QUE UNICAMENTE LO PRESENTARA EL LICITANTE QUE RESULTE ADJUDICADO.
FAVOR DE PRONUNCIARSE AL RESPECTQ.
Respuesta: De conformidad con lo solicitado en el punto 8.1 inciso A de las bases de licitacién,
la propuesta técnica deberd presentarse de conformidad con las especificaciones técnicas
indicadas en el punto 3.1 de estas bases de licitacién, asi como los anexos 9y 10, de acuerdo al
paquete en que participe.

12. NUMERAL 8.- DOCUMENTOS INTEGRANTES DE LA PROPOSICION, SUBNUMERAL 8.1, INCISO G,
SE SOLICITA AMABLEMENTE A LA CONVOCANTE NOS CONFIRME QUE LA COPIA DEL
DOCUMENTO A SE HACE REFERENCIA DICHO INCISO CORRESPONDE A LAS AUTORIZACIONES
EMITIDAS POR LA SECRETARIA DE HACIENDA Y CREDITO PUBLICO (SHCP) PARA OPERAR COMO
INSTITUCION DE SEGUROS Y LA CERTIFICACION NO MAYOR A TRES MESES DE ANTIGUEDAD A
LA FECHA DE APERTURA DEL PRESENTE CONCURSO EMITIDA POR LA COMISION NACIONAL DE
SEGUROS Y FIANZAS (CNSF). FAVOR DE PRONUNCIARSE AL RESPECTO.

Respuesta: Debera de apegarse a lo solicitado en el punto 8.1 inciso G de las bases de licitacion.

13. NUMERAL 8.- DOCUMENTOS INTEGRANTES DE LA PROPOSICION, SUBNUMERAL 8.1, INCISO |,
SE SOLICITA AMABLEMENTE A LA CONVOCANTE NOS CONFIRME QUE PARA CUMPLIR CON
DICHO NUMERAL M! REPRESENTADA PODRA PRESENTAR COMPROBANTES DE DOMICILIO DE
OFICINAS DE SERVICIO EN LAS CIUDADES SOLICITADAS A NOMBRE DEL GRUPO FINANCIERO AL
CUAL PERTENECE. FAVOR DE PRONUNCIARSE AL RESPECTO.

Respuesta: los comprobantes de domicilio deberan ser de la aseguradora participante.

14. EN ALCANCE A LA PREGUNTA ANTERIOR, SE SOLICITA AMABLEMENTE A LA CONVOCANTE NOS
CONFIRME QUE EN EL CASO DE QUE LAS OFICINAS SEAN ARRENDADAS SE PODRA INCLUIR EL
CONTRATO DE ARRENDAMIENTO CORRESPONDIENTE Y EL COMPROBANTE DE DOMICILIO
SOLICITADO. FAVOR DE PRONUNCIARSE AL RESPECTO.

Respuesta: Es correcta su apreciacidn

15. NUMERAL 8.- DOCUMENTOS INTEGRANTES DE LA PROPOSICION, SUBNUMERAL 8.1, INCISO L L
Y M, SE SOLICITA AMABLEMENTE A LA CONVOCANTE NOS CONFIRME QUE NO SERA NECES}RIO
PRESENTAR COMO PARTE DE NUESTRA PROPUESTA ECONOMICA EL COSTO POR ASEGURADO Y
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EN CASO DE REQUERIRSE UNICAMENTE EL LICITANTE ADJUDICADO DEBERA PRESENTARLOS.
FAVOR DE PRONUNCIARSE AL RESPECTO.
Respuesta: Es correcta su apreciacion

16. SE SOLICITA AMABLEMENTE A LA CONVOCANTE PROPORCIONE POR MEDIO DE LA PRESENTE EL
LISTADO DE PERSONAS A ASEGURAR, CON FECHA DE NACIMIENTO, SUELDO ACTUAL Y NUMERO
DE ASEGURADOS BASTA.
Respuesta: Dicha informacion se proporciona en los anexo 9 y 10 de las bases de licitacion.

17. SE SOLICITA A LA CONVOCANTE CONFIRMAR QUE LAS COBERTURAS SOLICITADAS PARA LA
PARTIDA 1 SON BASICA Y TRIPLE INDEMNIZACION COLECTIVA, INVALIDEZ TOTALY PERMANENTE
SIN LIMITE DE EDAD PARA TODOS LOS INTEGRANTES Y PARA TODAS LAS COBERTURAS.
Respuesta: Debera de apegarse a lo establecido en el punto 3.1 de las bases de licitacion.

18. SE SOLICITA A LA CONVOCANTE CONFIRMAR QUE LAS COBERTURAS SOLICITADAS PARA LA
PARTIDA 2 SON BASICA Y PERDIDAS ORGANICAS EXCLUSIVAMENTE SIN LIMITE DE EDAD PARA
TODOS LOS INTEGRANTES Y PARA TODAS LAS COBERTURAS.

Respuesta: La cobertura solicitada para CESPT es de 65 meses de sueldo tabular por
fallecimiento, y en caso de pérdidas orgédnicas una suma de $100,000.00 pesos.

19. SE SOLICITA AMABLEMENTE A LA CONVOCANTE CONFIRMAR SI EXISTE PERSONAL ACTIVO QUE
LABORE O REALICE ACTIVIDADES DE ALTO RIESGO.
Respuesta: Para el paquete uno deberd de apegarse a lo establecido en las bases de licitacion
y para el paguete dos no existe para personal de CESPT.

20. SE SOLICITA AMABLEMENTE A LA CONVOCANTE ESPECIFICAR LAS ACTIVIDADES DEL GRUPO
ASEGURABLE DENTRO DE LA INSTITUCION PARA AMBAS PARTIDAS.
Respuesta: Para el paquete uno debera de apegarse a lo establecido en las bases de licitacién
vy para el paguete dos, Las funciones incluyen la proyeccidn, construccidn, supervisién y
mantenimiento de las redes de agua potable y alcantarillado del municipio de Tijuana y Playas
de Rosarito y que se encuentra facultado para realizar convenios, contratos y todos los actos
legales de administracion necesarios.

21. PARA LA PARTIDA 1, FAVOR DE ESPECIFICAR EL LIMITE DE EDAD PARA LA COBERTURA DE TRIP%
INDEMNIZACION COLECTIVA.
Respuesta: Debera de apegarse a lo establecido en el punto 3.1 de las bases de licitacién.

22. SE SOLICITA A LA CONVOCANTE REPORTAR LA CAUSA DE LOS SINIESTROS OCURRIDOS EN LAS
DOS ULTIMAS VIGENCIAS.
Respuesta: La Convocante se reserva el derecho de proporcionar esta informacién.

23. PARA LA PARTIDA 2, FAVOR DE ESPECIFICAR LA SUMA ASEGURADA PARA EL BENEFICIO DE\/
PERDIDAS ORGANICAS.
Respuesta: Para la CESPT: En caso de pérdidas orgédnicas una suma de $100,000.00 pesos. \(&
Q/
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24,

25.

26.

27.

28.

29.

30.

31.

32.

ASI MISMO, SE LE SOLICITA A LA CONVOCANTE NOS PROPORCIONE EL NUMERO DE
ASEGURADOS, LA SUMA ASEGURADA TOTAL Y LA PRIMA PAGADA DE LOS ULTIMOS CINCO
ANOS, CON LA FINALIDAD DE CONSIDERAR LA EXPERIENCIA PROPIA DE ESTE NEGOCIO. FAVOR
DE PRONUNCIARSE AL RESPECTO.

Respuesta: La Convocante se reserva el derecho de proporcionar esta informacion.

FAVOR DE ACLARAR Si LAS CONDICIONES Y COBERTURAS SOLICITADAS EN LA PRESENTE
CONVOCATORIA, SON LAS MISMAS QUE EN LAS VIGENCIAS ANTERIORES, DE LO CONTRARIO
INDICAR LOS CAMBIOS.

Respuesta: Para el paquete uno deberé de apegarse a lo establecido en las bases de licitacién
y para el paquete dos es correcta su apreciacién.

FAVOR DE ACLARAR QUE ORGANISMO DICTAMINARA LA INVALIDEZ PARA LA PARTIDA 1.
Respuesta: Cualquier dependencia de salud del estado y/o cualquier medico particular

FAVOR DE REPORTAR A LA ASEGURADORA CADA UNO DE LOS SINIESTROS QUE OCURRAN, AUN
CUANDO NO TENGA LA PAPELERIA PARA TRAMITAR, ESTO CON LA FINALIDAD DE CONTAR CON
EL REPORTE DE LOS SINIESTROS QUE ESTAN PENDIENTES DE PAGO PERO QUE AL MOMENTO
SON CONOCIDOS POR EL CONTRATANTE. FAVOR DE PRONUNCIARSE AL RESPECTO.

Respuesta: La Convocante se reserva el derecho de proporcionar esta informacion, asi mismo
debera de apegarse a lo establecido en las bases de licitacion.

FAVOR DE EXPLICAR EL MOTIVO POR EL CUAL NO SE PROPORCIONA INDICE DE SINIESTRALIDAD.
Respuesta: La Convocante se reserva el derecho de proporcionar esta informacion.

FAVOR DE PROPORCIONAR EL MONTO DE LA SUMA ASEGURADA SIN REQUISITOS MEDICOS QUE
SE TIENE ACTUALMENTE EN LA(S) POLIZA(S) VIGENTE(S).
Respuesta: La Convocante se reserva el derecho de proporcionar esta informacion.

PAGINA 11 DE 29, NUMERAL 28. MUCHO SE AGRADECERA A LA CONVOCANTE INFORMAR CUAL
ES EL PERIODO DE INCREMENTOS SALARIALES Y CUANTOS DE ESTOS INCREMENTOS PUEDEN
TENER LOS EMPLEADOS EN UN ANO.

Respuesta: El incremento es el resultado de la negociacion pactada con el Sindicato en el
Contrato Colectivo de Trabajo, por lo que no es posible proporcionar la informacién solicitada.

MISMA PAGINA Y PUNTO. FAVOR DE INDICAR SI DICHO INCREMENTO SALARIAL ES IGUAL PARA
TODOS LOS EMPLEADOS Y EN QUE PORCENTAJE AUMENTA.
Respuesta: Remitase a la respuesta anterior. /

PAGINA 11 DE 29, NUMERAL 26. PARA LOS CASOS DE OMISION DE CONSENTIMI NTOS,
MENCIONADOS EN ESTE PUNTO, FAVOR DE CONFIRMAR QUE LOS PROCEDIMIENTOS\NQUE
REFIEREN SON LOS JUICIOS DE SUCESION INTESTAMENTARIA O TESTAMENTARIA QUE MARCA,
LA LEY.

Respuesta: Resuitara aplicable la dltima carta testamentaria que hubiere suscrito el empleado
sin importar su fecha de emisién, y en ultima instancia de no existir ninguna carta

/|

p

!

testamentaria resultara aplicable la propuesta de su representada. N\
Licitacién Pablica Regional no.- OM-CONSOL-168-2018 08 de noviembre de 2018 (Z/ 11 \JQ\




AXA SEGUROS, S.A. DE C.V.

1. FORMA DE PAGO, entendemos que el pago de la prima de cada una de las partidas, no podra
exceder de treinta dias naturales, posteriores a |la fecha en que se haga exigible la obligacion de
pago, conforme lo sefiala el articulo 50 de la Ley de Adquisiciones, Arrendamiento, Contratacion
de Servicios y Obra Publica del Estado de Baja California y en apego a lo indicado en bases.
Respuesta: La forma de pago se realizara de conformidad con lo establecido en el punto 1.4
de las bases de licitacidn.

2. Se solicita a la convocante confirme que no existe inconveniente para que el licitante ganador,
suscriba contrato respectivo, a través de dos apoderados legales debidamente facultados, no
obstante estos se encuentren fuera del estado de Baja California.

Respuesta: Se confirma dicha informacién, siempre y cuando exista un representante
autorizado de la compafiia de seguros para la ciudad en la que se expida la pdliza que

corresponda,

3. Agradeceremos a la convocante, confirmar que los contratos de las respectivas partidas se
ajustaran y se podran modificar a lo sefialado en la ley de adquisiciones o disposicion aplicable, a
la convocatoria y lo acordado en la junta de aclaraciones.

Respuesta: La convocante pondra a disposicion del licitante ganador el contrato para su firma
como lo indica el numeral 21 de las bases de licitacién, ya que el mismo se suscribird con apego
a las disposiciones de la Ley de Adquisiciones, Arrendamientos y Servicios para el Estado de
Baja California, y en concordancia a la propuesta técnica y econdmica del licitante ganador,
quien si podra hacer observaciones al contrato las cuales la convocante revisard la procedencia
de las mismas para realizar cualquier correccidn que sea necesaria al mismo.

4, Se solicita a la convocante confirme que todas las condiciones no establecidas y/o especificadas
en las bases de licitacién, anexos y modificaciones derivadas de la presente junta de
aclaraciones, operaran de acuerdo a las condiciones generales y endosos de la pdliza del licitante ™
ganador.
Respuesta: Se confirma, bajo la premisa de que invariablemente las condiciones indicadas en

la Convocatoria, Bases, Junta de Aclaraciones y Contrato, prevaleceran sobre las condiciones g

generales de cada aseguradora.

5. Agradeceremos de ustedes nos confirmen que en la elaboracidn de nuestras ofertas técnicas y
econémicas ademas de observar lo sefialado en la presente convocatoria y lo acordado en la
junta de aclaraciones, tanto esa convocante como todos los participantes en este proceso,
deberan de dar cumplimiento a lo establecido en la Ley Instituciones de Seguros y Fianzas y la

Ley Sobre el Contrato de Seguro y las disposiciones que de ellas deriven. "
Respuesta: Se deberan de elaborar las propuestas con apego a la Ley de Adquisicion@s,\

Arrendamientos y Servicios del Estado de Baja California, misma Ley con la que se rige laV
presente licitacién.

-
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6. Se solicita a la convocante confirme que no existe inconveniente por la convocante en facilitar
al licitante ganador el contrato con tiempo suficiente para que este sea revisado.

Respuesta: Se confirma.

El érgano solicitante pondra a disposicién del licitante ganador el contrato para su firma como
lo indica el numeral 31 de las bases de licitacién, ya que el mismo se suscribird con apego a las
disposiciones de la Ley de Adquisiciones, Arrendamientos y Servicios para el Estado de Baja
California, y en concordancia a la propuesta técnica y econdmica del licitante ganador, quien
si podrad hacer observaciones al contrato las cuales la convocante revisard la procedencia de
las mismas para realizar cualquier correccidén que sea necesaria al mismo.

7. En atencidn a la pregunta anterior y en caso de que mi representado resulte adjudicada en el
presente concurso, estimare de ustedes nos indique la fecha en la que podemos pasar a recoger
copia del contrato para efecto de su revisién y posterior firma.

Respuesta: La dependencia requirente indicard fecha para entrega del contrato una vez

adjudicado el fallo dentro de los 20 dias que se establece en las bases de licitacion.

8. En atencién a ambas partidas, atendiendo al articulo 11 del reglamento del seguro de grupo para
operaciones de vida y del seguro colectivo para operaciones de accidentes y enfermedades se
solicita a la convocante, tenga a bien proporcionarnos copia del consentimiento que se esta
utilizando actualmente para el pago a beneficiarios de los seguros de vida contratados por las
dependencias.

Respuesta: Dicha informacién se proporcionard al licitante ganador en su momento

correspondiente.

9. En relacién a la pregunta que antecede y en caso de ser negativa su respuesta, solicitamos a la
convocante nos informe de que aseguradora son los consentimientos con los que se cuenta y
de igual forma nos informe cuando fue su Ultima actualizacion.

Respuesta: Remitase a la respuesta anterior.

10. En atencién a ambas partidas a licitar, apreciaremos a la convocante aclarar bajo que esquema
de administracién de los formatos de consentimiento y designacion de beneficiarios operara la
podliza de las dependencias, esto es:

Administracion normal: la convocante resguardara las designaciones de beneficiarios
requisitadas por el asegurado y las enviara a la aseguradora con la debida oportunidad.

Autoadministracidn: la convocante resguardara las designaciones requisitadas por los
asegurados y en caso de presentarse la eventualidad prevista en el contrato, enviara el original
de la designacidn de beneficiarios haciendo constar que es la tltima que elabor6 el asegurado.
Favor de pronunciarse al respecto.

Respuesta: Para el paquete uno debera de apegarse a lo establecido en las bases de licitacién,
para el paquete dos serd bajo el esquema de Autoadministracion.

11. Les solicitamos proporcionarnos copias certificadas de los testimonio de poderes de quiene@/
firman, o bien constancias del nombramiento de la persona que con su firma pueda obligar a
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esa convocante y su identificacion personal. Para que previo cotejo de la copia fotostatica con
sus originales o copias certificadas, se les devuelva.
Respuesta: Dicha informacién se proporcionara al licitante ganador.

12. Con lafinalidad de dar cumplimiento a la Resolucién por la que se expiden las disposiciones de
caracter general a que se refiere el articulo 492 de la Ley Instituciones de Seguros y Fianzas
agradeceremos ala convocante proporcionarnos la siguiente informacion de las dependencias:

e Denominacidn o razén social:

e Actividad u objeto social:

e Clave del Registro Federal de Contribuyentes:

e Domicilio: (calle, nimero, colonia, cédigo postal, delegacién o municipio, ciudad o poblacién
y Entidad Federativa):

e Teléfonos:

e Correo electrénico:

e Nombre del administrador, director, gerente general o apoderado legal, que con su firma
pueda obligar a la persona moral para efectos de celebrar la operacion de que se trate.

e Asimismo, les solicitamos proporcionarnos copia certificada del testimonio de poder de
quien firma o bien constancia de su nombramiento e identificacién personal para que previo
cotejo de la copia fotostatica con sus originales o copias certificadas, se les devuelva.

Respuesta: La informacidén y documentacion necesaria para la integracién del expediente del

cliente serd entregada al licitante ganador a la firma del contrato.

13. De conformidad con la Ley Federal de Proteccién de Datos Personales en Posesién de los
Particulares, mi mandante tiene obligacién de proteger los datos personales sensibles de sus
colaboradores, por lo que sin con motivo de la licitacion o concurso en el que se participa se
requiere cierta informacién que este resguardada, previa la obtencién del consentimiento de su
titular para su divulgacion, mi mandate suministrara la informacién solicitada en sus bases
concursales y esa convocante queda obligada en términos del articulo 20 de la Ley Federal de
Transparencia y Acceso a la Informacidn Publica Gubernamental de responder por su seguridad
a fin de evitar alteraciones, perdida, transmision y acceso no autorizado. Pedimos de manera
atenta a la convocante se pronuncie a lo mencionado. \
Respuesta: La informacidn recibida de parte de los licitantes, se utilizara con estricto apego a

la normatividad vigente en la materia.

14. Se solicita a la convocante, confirmar si la informacidén que se comparta y se requiera, siempre ‘///
serd en apego a lo establecido en las Leyes de orden publico y de observancia general en toda la
Republica, aplicables a la proteccién de datos personales, como los son: Ley General de ;
Proteccion de Datos Personales en-Posesion de Sujetos Obligado y la Ley Federal de Proteccién
de Datos Personales en Posesion de los Particulares, mismas leyes que emanan de los articulos
6 Base Ay 16, segundo parrafo, de la Constitucion Politica de los Estados Unidos Mexicanos.
Respuesta: La informacién se utilizara con estricto apego a la normatividad vigente en | Y’
materia. @{ Z

15. Se solicita a la convocante sobre CONDICIONES PARTICULARES A CONSIDERAR PARA LA POLIZA [/\
DE SEGURO DE VIDA GRUPO PARA EMPLEADOS DEL INSTITUTO PARA EL DESARROLLO B‘
INMOBILIARIO Y DE LAVIVIENDA PARA EL ESTADO DE BAJA CALIFORNIA, BAJA CALIFORNIA, 11.- % \
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POLIZA AUTOADMINISTRADA.- La Compaiiia de seguros deberd considerar que la Pdliza de
seguros deberd expedirse bajo la modalidad de Péliza autoadministrada, por lo que no sera
necesario dar aviso de las altas de los nuevos empleados, comprometiéndose la aseguradora a
asegurarlos de manera automatica desde su alta respectiva. ¢ Qué documentos presentara para
establecer relaciéon laboral? ¢Qué limitantes se tienen para estar declarando altas y bajas? En
qué momento se notificaria el alta?

Respuesta: Debera de apegarse a lo establecido en las bases de licitacion.

16. Se solicita a la convocante sobre CONDICIONES PARTICULARES A CONSIDERAR PARA LA POLIZA
DE SEGURO DE VIDA GRUPO PARA EMPLEADOS DEL INSTITUTO PARA EL DESARROLLO
INMOBILIARIO Y DE LA VIVIENDA PARA EL ESTADO DE BAJA CALIFORNIA, BAJA CALIFORNIA 2.-
ASEGURADOS.- Todo empleado de la convocante, independientemente de su categoria y que
durante la vigencia del seguro se encuentre o llegue a ser dado de alta en el padrén de
empleados (independientemente que no se encuentre en el listado proporcionado en estas
bases). Se comprenden los activos e inactivos; se consideran inactivos aquellas personas que no
prestan servicios subordinados a INDIVI por encontrarse en cualquiera de los siguientes
supuestos: Jubilados y Pensionados por ISSSTECALI por retiro por edad y tiempo de servicios,
jubilacién o invalidez; pensionados por INDIVI por invalidez, pensién humanitaria, jubilacion, por
edad y afios de servicio y asumidos por INDIVI; asi como trabajadores que cuentan con permisos
sin goce de sueldo, Altas-Bajas: No serd necesario notificar altas, bajas u omisiones de personal
durante la vigencia de la pdliza, por lo que en caso de siniestro, bastara comprobar que el
fallecido laboraba para la dependencia o se encontraba jubilado o pensionado por la misma..
¢Qué documentos presentara para establecer relacion laboral? ¢Qué limitantes se tienen para
estar declarando altas y bajas? En qué momento se notificaria el alta?

Respuesta: Debera de apegarse a lo establecido en las bases de licitacion.

17. Se solicita a la convocante sobre CONDICIONES PARTICULARES A CONSIDERAR PARA LA POLIZA
DE SEGURO DE VIDA GRUPO PARA EMPLEADOS DEL INSTITUTO PARA EL DESARROLLO
INMOBILIARIO Y DE LA VIVIENDA PARA EL ESTADO DE BAJA CALIFORNIA, BAJA CALIFORNIA 12.-
PLAZO PARA PAGO DE SINIESTROS: El plazo para pago de siniestros serad de 20 dias naturales, a
partir de la fecha en que sea entregada de la reclamacion correspondiente para formalizar el
siniestro. Por favor se manifieste si este solo aplicara si cumple con los requisitos necesarigs en
Check List, que pasa si se sujeta a informacién adicional?

Respuesta: Debera de apegarse a lo establecido en las bases de licitacion.

18. Se solicita a la convocante sobre CONDICIONES PARTICULARES A CONSIDERAR PARA LA POLIZA
DE SEGURO DE VIDA GRUPO PARA EMPLEADOS DEL INSTITUTO PARA EL DESARROLL
INMOBILIARIO Y DE LA VIVIENDA PARA EL ESTADO DE BAJA CALIFORNIA, BAJA CALIFORNIA 27.
Una vez recibido el aviso con los documentos indicados, la COMPAN{A DE SEGUROS tendré un
plazo de veinte dias naturales para hacer el pago en el departamento de Recursos Humanos de
“INDIVI”; en caso de mora correra un interés del 1% diario hasta un 15% a cargo de la COMPARNIA
DE SEGUROS, que se computara a favor de “INDIVI” hasta que se haga el pago total de lo
adeudado. No sera causa justificada de retraso del pago a cargo de la COMPARNIA DE SEGURQOS,
el formato que se emplee en la carta testamentaria, siempre y cuando contenga nombre y firma
del trabajador, asi como el nombre de sus beneficiarios. éHay casos en los que se manejara
informacidn adicional o aclaraciones, como operen las penalizaciones en estos casos cuando van
a mas dias de los establecidos?

Respuesta: Debera de apegarse a lo establecido en las bases de licitacion.

&
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19. Péliza de seguro de vida con cobertura de 65 meses de salario tabular. A).- CONDICIONES
GENERALES: 5. La Cia. Aseguradora debera realizar pagos anticipados a cuenta del pago total,
mismos que deberan ser pagados en el departamento de Recursos Humanos de la CESPT, a
cuenta del pago total, equivalentes a $80,000.00 MN., seran, para gastos funerarios, en un plazo
no mayor de 24 hrs. maximo a la notificacion del deceso, siendo suficiente para el cumplimento
de esta obligacidn el simple aviso del fallecimiento respectivo por parte de las personas
facultadas por CESPT que son el Jefe del Departamento de Recursos Humanos y el jefe de la
Oficina de Seguridad e Higiene y/o personal que se designe. Para la solicitud del anticipo se
entregara copia simple del certificado de defuncidn, copia simple de la dltima carta
testamentaria, copia simple de la identificacidn de los beneficiarios, solicitud de pago mediante
correo electrénico. Se solicita a la convocante se manifieste que los términos ofrecidos si
considera dias Naturales o habiles, asi como si hay ampliacion del termino para ello.

La Cia. Aseguradora debera de certificar por si o a través de Notaria Publica las cartas
testamentarias originales, haciendo la devolucién de las mismas a CESPT, en un término no
mayor a 7 dias habiles, después de haberla recibido. No se puede cubrir

Respuesta: El no cumplir con cualquiera de los requisitos establecidos en las bases de licitacion
sera causal de desechamiento.

20. Las partes convienen en que a peticion de CESPT, la COMPARNIA DE SEGUROS, deberd pagar el
equivalente a $80,000.00 MN. (Ochenta mil pesos 00/100 Moneda Nacional), por concepto de
gastos funerarios. Esta cantidad sera entregada como anticipo del importe a que asciendan los
sesenta y cinco meses de salario tabular, en un plazo no mayor de 24 hrs. maximo a la
notificacion del deceso, siendo suficiente para el cumplimento de esta obligacién el simple aviso
del fallecimiento respectivo via telefonica por la titular de la Oficina de Seguridad e Higiene o
por la persona que cubra dicho puesto. No es posible el SLA es de 72 horas.

Respuesta: El no cumplir con cualquiera de los requisitos establecidos en las bases de licitacion
sera causal de desechamiento.

21. favor de Pronunciarse en cuanto a las edades de aceptacién que tiene AXA Seguros S.A. de C.V.

COBERTURA EMSION  CANCELACION

BASICA 15A70ANOS | —meee-

ACCIDENTES (DIPOC) 15 A 69 AROS 70 ANOS

INVALIDEZ TOTAL Y PERMANENTE (PAI) | 15 A 64 AROS 65 ANOS W
SEGURO SALDADO POR INVALIDEZ TOTAL | 15 A 64 ANOS 65 ANOS

Y PERMANENTE (SSIT) Q/

Respuesta: No se acepia su propuests, deberd de apegarse a lo solicitado en las b es de
licitacion.

22. Favor de confirmar que no sera motivo de descalificacién el no presentar formula de divid do
Pronunciarse al respecto
Respuesta: Es correcta su apreciacién.

23. Favor de ratificar que para todos aquellos conceptos no descritos en las bases de la presente
licitacién , operaran las condiciones generales de seguro de grupo de vida AXA Seguros S.A. de /6
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C.V., prevaleciendo las condiciones particulares solicitadas por el contratante, siempre y cuando
NO contravengan con las disposiciones legales. Pronunciarse al respecto

Respuesta: Se confirma, bajo la premisa de que invariablemente las condiciones indicadas en
la Convocatoria, Bases, Junta de Aclaraciones y Contrato, prevaleceran sobre las condiciones
generales de cada aseguradora.

24. En caso de solicitar la aceptacién de personas mayores de 70 afios favor de aclarar si estan en
Activo o son Jubilados o Pensionados, y si estan asegurados actualmente.
Respuesta: Remitase al listado de personal, anexo 9 y 10 de las bases de licitacion.

25. Para estar en condiciones de asegurar a Jubilados, pensionados, sera necesario presentar
Contrato Colectivo de Trabajo, donde se establezca dicho beneficio. Favor de pronunciarse al
respecto.

Respuesta: No se acepta su propuesta, debera de apegarse a lo establecido en las bases de
licitacion.

26. Favor de indicarnos, con cual documento se comprobara que al asegurado es empleado activo
de INDIVI o CESPT
Respuesta: Para el paquete uno deberd de apegarse a lo establecido en las bases de licitacién,
para el paquete dos el documento que comprueba la relacidn patronal y en donde se imprime
el importe a reclamar serd Ginicamente el Formato Interno de CESPT, faver de remitirse a las
bases de licitacion, Condiciones Generales, numeral 6.

27. Favor de ACLARAR el punto 24 de INDIVI referente a que la compafiia mantendra una vigencia
de 5 afios para los beneficiarios a partir de la fecha del acontecimiento. Favor de pronunciarse
al respecto.

Respuesta: se refiere a la vigencia que tendran los consentimientos.

28. favor de indicarnos si actualmente tiene alguna persona en proceso o en estado de invalidez o
licencia médica, o incapacitados, en caso afirmativo enviar informacién de ¢Cudntas? Y
¢Quiénes?

Respuesta: La Convocante se reserva el derecho de proporcionar esta informacidn.

29. favor de indicarnos si se estd asegurando el 100% de la colectividad o cual es el porcentaje que
representa de la colectividad asegurable.
Respuesta: Es el 100% de la colectividad. L;f/

30. Favor de aclarar si la forma de administracidon es autoadministrada, es decir, si existen altas o
bajas durante la vigencia de la pdliza se haran hasta el final de dicho periodo, su respectivo ajuste &/

de primas.
Respuesta: Para el paquete uno debera de apegarse a lo establecido en las bases de ligitacidn,
para el paquete dos serd la de Autoadministracion. ]
/
31. Solicitamos a la convocante nos indique si las condiciones solicitadas para esta licitacion, son las /

condiciones con las que cuenta la pdliza actualmente. Pronunciarse al respecto ;
Respuesta: Para el paguete uno deberd de apegarse a lo establecido en las bases de licitacion, L[ﬂ
para el pagquete dos es correcta su apreciacion. /
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33.

34.

35.

36.

37.

38.

39.

32. Solicitamos a la convocante, proporcionar el importe de la siniestralidad de las ultimas tres

vigencias indicando:

ejemplo

 [sumas L , % | monNTO
VIGENCIAS | ASEGURADAS ~ [PRIMAS ~ [NUMERO  [NUMERO |PAGADO
. |TOTALES PAGADAS . | ASEGURADOS |SINIESTROS | DE SINIESTROS
2015-2016 | 60,000,000.00 1,500,000.00 | 1,300 1 300,000.00
2016-2017 | 63,000,000.00 1,800,000.00 | 1,400 4 800,000.00
2017-2018 | 67,000,000.00 2,300,000.00 | 1,500 2 600,000.00

Minimo proporcionar sumas aseguradas totales y monto de siniestros
Respuesta: La convocante se reserva el derecho de proporcionar la informacidn solicitada.

Favor de proporcionar base de datos de asegurados en archivo Excel, indicando Nombre, fecha
nacimiento en formato dd/mm/aaaa, ocupacion. Asi como separar los asegurados y departamentos
que quedaran en cada péliza que solicitan.

Respuesta: Dicha informacidn se proporciona en los anexos 9 y 10 de las bases de licitacion.

favor de pronunciarse respecto a los consentimientos, que seran validos hasta 2 afios retroactivos y se
estaran recabando los actuales de Axa Seguros
Respuesta: No se confirma.

favor de pronunciarse respecto a que una vez firmados los finiquitos por los beneficiarios se termina la
obligacidn por parte de la compaiiia.
Respuesta: No se acepta propuesta, debera de apegarse a lo establecido en las bases de licitacién.

Referente al punto 5 de CESPT, no es motivo de descalificacion el otorgar el anticipo de ultimos gastos
del 30% como lo indican las condiciones y no $ 80,000.00 MN que solicitan. Y que dicho anticipo sea
solicitado por los beneficiarios, no por el Jefe de Departamento de Recursos Humanos, ni el jefe de la
oficina de Seguridad e Higiene y/o personal que se designe. Favor de pronunciarse al respecto.
Respuesta: No se acepta su propuesta, apéguese a lo solicitado en las bases de licitacién.

La Unica cobertura solicitad para CESPT es la Basica y su regla de suma asegurada es 65 meses de salario
tabular

Respuesta: La cobertura solicitada para CESPT es de 65 meses de sueldo tabular, y en caso de pérdidas
orgdnicas una suma de $100,000.00 pesos.

Las coberturas para INDIVI para las 2 pdlizas seran Bdsica, muerte accidental, perdidas orgénicas escale
“B” y muerte accidental colectiva. . Favor de pronunciarse al respecto.
Respuesta: Debera de apegarse a lo establecido en las bases de licitacién.

No serd motivo de descalificacion el que la compafiia no estd obligada a certificar las cartas

testamentarias o que en su caso el costo sea a cargo de CESPT. Favor de pronunciarse al respecto.

7. la Cia. Aseguradora deberd de certificar por si 0 a través de Notaria Pdblica las cartds

testamentarias originales, haciendo Iz dewolucidn de las mismas a CESPT, en un ¥érminc
mayor a 7 dias habiles, después de haberla recibido.
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Respuesta: El no cumplir con cualquiera de los requisitos establecidos en las bases de licitacién serd
causal de desechamiento.

40. Favor de indicarnos forma de pago. Anual, Semestral, Trimestral o Mensual.
Respuesta: La forma de pago serd trimestral.

THONA SEGUROS S.A. DE C.V.

1. Pagina 4, numeral 1.7 “PERSONAS QUE PODRAN PARTICIPAR” y pagina 18, inciso |.
Agradeceremos a la contratante confirmar que para dar cumplimiento a este requerimiento sera
necesario que las compafias participantes en este proceso de licitacion demuestren
fehacientemente contar con oficinas de servicio para la atencién, seguimiento, pago de
siniestros, asesoria a los asegurados y demds condiciones inherentes al servicio de
aseguramiento que se concursan. Favor de pronunciarse al respecto
Respuesta: Es correcta su apreciacion, No se considerara como oficina de representacion los
despachos de agentes de seguros o ajustadores, despachos juridicos, domicilios particulares o
cualquier otro establecimiento que carezca de representacidn e imagen de la compaiiia
aseguradora correspondiente, lo anterior a efecto de evitar una falta de representacion de las
compafiias aseguradoras.

2. Péagina 6, “ANEXO TECNICO”, “PAQUETE UNO, POLIZA DE SEGURO DE VIDA PARA EMPLEADOS
DEL INDIVI” numeral “2.- ASEGURADOS” Agradeceremos a la convocante confirmar que el talon
de pago serd el documento que compruebe la pertenencia a la colectividad asegurada. Favor de
pronunciarse al respecto
Respuesta: Debera de apegarse a lo establecido en las bases de licitacién.

3. Pégina 6, “ANEXO TECNICO”, “PAQUETE UNO, POLIZA DE SEGURO DE VIDA PARA EMPLEADOS
DEL INDIVI” numeral “2.- ASEGURADOS” En alcance a nuestra pregunta anterior y en caso de ser
respondida de manera negativa, agradeceremos a la convocante indicar cual serd la forma de //
identificar a los asegurados para demostrar la pertenencia a la colectividad. Favor de
pronunciarse al respecto.

Respuesta: Debera de apegarse a lo establecido en las bases de licitacion.

4. Pagina 6, “ANEXO TECNICO”, “PAQUETE UNO, POLIZA DE SEGURO DE VIDA PARA EMPLEADOS Q
DEL INDIVI” numeral “2.- ASEGURADOS”. Agradeceremos a la convocante confirmar que en caso ‘
de los empleados con permiso sin goce de sueldo, la prima del seguro serd pagada por esa
convocante. Favor de pronunciarse al respecto.

Respuesta: Debera de apegarse a lo establecido en las bases de licitacidn. /

5. Pégina 7, “ANEXO TECNICO”, “PAQUETE UNO, POLIZA DE SEGURO DE VIDA PARA EMPLEADOS
DEL INDIVI” numeral “3.- POLIZAS REQUERIDAS”. Cuadro “POLIZA 1”. Agradeceremos a la
convocante confirmar que esta colectividad solo se encuentra amparada por la cobertura de
fallecimiento (muerte por cualquier causa). Favor de pronunciarse al respecto.
Respuesta: Debera de apegarse a lo establecido en las bases de licitacidn. L

6. Pdagina 7, “ANEXO TECNICO”, “PAQUETE UNO, POLIZA DE SEGURO DE VIDA PARA EMPLEADOS
DEL INDIVI” numeral “3.- POLIZAS REQUERIDAS”. “POLIZA 2”. Cuadro “COBERTURAS Y SUMAS Q
ASEGURADAS"” Agradeceremos a la contratante confirmar que el importe de la cobertura de\J\\\\‘
Licitacién Publica Regional no.- OM-CONSOL-168-2018 08 de noviembre de 2018 18 W



muerte accidental considera el importe de la suma asegurada por fallecimiento, por lo que se
pagaran en total por ambas coberturas la cantidad de $150,865.00 Favor de pronunciarse al
respecto.

Respuesta: Debera de apegarse a lo establecido en las bases de licitacion.

7. Pagina 7, “ANEXO TECNICO”, “PAQUETE UNO, POLIZA DE SEGURO DE VIDA PARA EMPLEADOS
DEL INDIVI” numeral “3.- POLIZAS REQUERIDAS”. “POLIZA 2”. Cuadro “COBERTURAS Y SUMAS
ASEGURADAS”. Agradeceremos a la contratante confirmar que el importe de la cobertura de
muerte accidental colectiva (triple indemnizacién) considera el importe de la suma asegurada
por fallecimiento y por muerte accidental, porlo que se pagaran en total para las tres coberturas
la cantidad de $ 226,297.50.- Favor de pronunciarse al respecto.

Respuesta: Debera de apegarse a lo establecide en las bases de licitacion.

8. Pégina 8, “ANEXO TECNICO”, “PAQUETE UNO, POLIZA DE SEGURO DE VIDA PARA EMPLEADOS
DEL INDIVI” numeral “5.- DESCRIPCION DE LA COBERTURA”. “apartado “INVALIDEZ TOTAL Y
PERMANENTE” Agradeceremos a la convocante nos indique si dentro de la colectividad
asegurada existen personas con invalidez temporal o permanente o que estén tramitando la
misma y de ser el caso si seran cubiertas en el esquema de aseguramiento que se licita. Favor
de pronunciarse al respecto.

Respuesta: Debera de apegarse a lo establecido en las bases de licitacion.

9. Pégina 8, “ANEXO TECNICO”, “PAQUETE UNO, POLIZA DE SEGURO DE VIDA PARA EMPLEADOS
DEL INDIVI” numeral “5.- DESCRIPCION DE LA COBERTURA”. “apartado “INVALIDEZ TOTAL Y
PERMANENTE” En caso cubrir la prexistencia en la invalidez, agradeceremos nos indiquen el
numero de personas, el tipo de incapacidad y los parametros bajo los cuales seran aceptados.
Favor de pronunciarse al respecto.

Respuesta: Debera de apegarse a lo establecido en las bases de licitacidn.

10. Pagina 8, “ANEXO TECNICO”, “PAQUETE UNO, POLIZA DE SEGURO DE VIDA PARA EMPLEADOS 2/&’/
DEL INDIVI” numeral “5.- DESCRIPCION DE LA COBERTURA”. “apartado “INVALIDEZ TOTAL Y
PERMANENTE” Estimamos de la convocante ratifique que en caso de existir controversia en el
dictamen de invalidez expedido por la institucién de seguridad social competente, la
aseguradora podra valorar la procedencia de dicho supuesto mediante un médico especializado
y certificado en medicina del trabajo con el historial médico completo de dicha invalidez. Favor
de pronunciarse al respecto
Respuesta: Debera de apegarse a lo establecido en las bases de licitacion.

11. P4gina 8, “ANEXO TECNICO”, “PAQUETE UNO, POLIZA DE SEGURO DE VIDA PARA EMPLEADOS
DEL INDIVI” numeral “5.- DESCRIPCION DE LA COBERTURA”. “apartado “INVALIDEZ TOTAL Y
PERMANENTE” Estimamos de la convocante especifique la Institucion de Seguridad Social que
dictaminara el estado de Invalidez o Incapacidad Total y Permanente. Favor de pronunciarse al

j
respecto
Respuesta: Cualquier instituto de salud publica o privada
12. P4gina 8, “ANEXO TECNICO”, “PAQUETE UNO, POLIZA DE SEGURO DE VIDA PARA EMPLEADOS | N
DEL INDIVI” numeral “5.- DESCRIPCION DE LA COBERTURA”. “apartado “INVALIDEZ TOTAL YLS’ |
PERMANENTE” Solicitamos a la convocante confirmar que para el caso de la cobertura de };

incapacidad total y permanente, se considerara como fecha de dicho evento la de expedicidn
del dictamen expedido por la Institucién de Seguridad Social correspondiente y que para hacer
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valer dicha condicién se debera presentar el aviso de baja ante el contratante a fin de constatar
que el asegurado hizo valer ese derecho. Favor de pronunciarse al respecto
Respuesta: Debera de apegarse a lo establecido en las bases de licitacién.

13. Pagina 8, “ANEXO TECNICO”, “PAQUETE UNO, POLIZA DE SEGURO DE VIDA PARA EMPLEADOS
DEL INDIVI” numeral “5.- DESCRIPCION DE LA COBERTURA”. “apartado “INVALIDEZ TOTAL Y
PERMANENTE” Agradeceremos a la convocante confirmar que las personas pensionadas por
invalidez o incapacidad total y permanente que se incorporen nuevamente al servicio activo,
Unicamente quedaran cubiertas por la cobertura de fallecimiento, en el entendido que Ia
invalidez o incapacidad ya fue pagada con anterioridad, por la compafiia aseguradora vigente al
momento de que procedid la invalidez. Favor de pronunciarse al respecto
Respuesta: Debera de apegarse a lo establecido en las bases de licitacidn.

14. Pagina 8, “ANEXO TECNICO”, “PAQUETE UNO, POLIZA DE SEGURO DE VIDA PARA EMPLEADOS
DEL INDIVI” numeral “5.- DESCRIPCION DE LA COBERTURA”. “apartado “INVALIDEZ TOTAL Y
PERMANENTE” Estimamos de la convocante confirmar que el pago de la suma asegurada de la
cobertura de invalidez total y permanente excluye la de fallecimiento. Favor de pronunciarse al
respecto.

Respuesta: Debera de apegarse a lo establecido en las bases de licitacién.

15. P4gina 8, “ANEXO TECNICO”, “PAQUETE UNO, POLIZA DE SEGURO DE VIDA PARA EMPLEADOS
DEL INDIVI” numeral “5.- DESCRIPCION DE LA COBERTURA”. “apartado “MUERTE COLECTIVA” .-
Agradeceremos a la contratante confirmar que la cobertura de suicidio no serd considerada
como muerte accidental. Favor de pronunciarse al respecto.

Respuesta: Debera de apegarse a lo establecido en las bases de licitacién.

16. Pagina 8, “ANEXO TECNICO”, “PAQUETE UNO, POLIZA DE SEGURO DE VIDA PARA EMPLEADOS
DEL INDIVI” numeral “5.- DESCRIPCION DE LA COBERTURA”. “apartado “PERDIDAS ORGANICAS
ESCALA “B”. Agradeceremos al convocante confirmar en caso de sufrir el Integrante varias de las
pérdidas organicas especificadas, la responsabilidad total de la Compafiia en ninglin caso
excederd la suma asegurada establecida para esta cobertura, aun cuando el Integrante sufriere
en uno o mas eventos varias de las pérdidas organicas especificadas. Favor de pronunciarse al
respecto.

Respuesta: Es correcta su apreciacién.

17. Pagina 8, “ANEXO TECNICO”, “PAQUETE UNO, POLIZA DE SEGURO DE VIDA PARA EMPLEADOS
DEL INDIVI” numeral “5.- DESCRIPCION DE LA COBERTURA”. “apartado “PERDIDAS ORGANICAS
ESCALA “B”. Agradeceremos a la convocante confirmar que cualquier indemnizacién pagada po
la Compaiiia, reduce en la misma proporcidén la Suma Asegurada de esta cobertura para el
Integrante afectado, hasta agotarse, relevando de toda responsabilidad posterior a la Compaiiia.
Respuesta: Es correcta su apreciacidn.

18. Pagina 8, “ANEXO TECNICO”, “PAQUETE UNO, POLIZA DE SEGURO DE VIDA PARA EMPLEADOS
DEL INDIVI” numeral “5.- DESCRIPCION DE LA COBERTURA”. “apartado “PERDIDAS ORGANICAS
ESCALA “B”. Agradeceremos a la convocante confirmar que la indemnizacién correspondiente a
Pérdidas Organicas se efectuara al propio Integrante. Al tramitarse alguna reclamacion
relacionada con la cobertura por Pérdidas Organicas, la Compafiia tendra el derecho de practicar
a su costa un examen médico al Integrante.,
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19.

20.

21,

22,

23.

Respuesta: Es correcta su apreciacion.

Pagina 8, “ANEXO TECNICO”, “PAQUETE UNO, POLIZA DE SEGURO DE VIDA PARA EMPLEADOS
DEL INDIVI” numeral “11. POLIZA AUTOADMINISTRADA”. Agradeceremos a la convocante
confirmar que la forma de administracion de los movimientos de altas y bajas de asegurados se
realizarén a través del mecanismo de auto administracion, por lo que la contratante, de manera
mensual, reportara dichos movimientos a la aseguradora adjudicada, realizandose el ajuste de
primas (cobro o devolucién) al final de la vigencia. Favor de pronunciarse al respecto
Respuesta: No es correcta su apreciacion, debera de apegarse a lo establecido en las bases de
licitacion.

Pagina 8, “ANEXO TECNICO”, “PAQUETE UNO, POLIZA DE SEGURO DE VIDA PARA EMPLEADOS
DEL INDIVI” numeral “11. POLIZA AUTOADMINISTRADA”. En alcance a la pregunta anterior,
agradeceremos a la convocante confirmar que el ajuste de primas derivado de movimientos de
altas y bajas de asegurados, se realizara bajo la siguiente férmula:

AF - SAL
Ajuste de Primas= <—S————2—S——> *CPA

Donde:

SAF = suma asegurada total al final de la vigencia

SAl =suma asegurada total al inicio de la vigencia

CP = cuota promedio actual

El cdlculo de la prima para el ajuste anual es el siguiente:

Valor de Ajuste =( PMA1 /SA1) * (SA2-SA1)/2* (DDVIG/365)

Dénde
PMAZ1 = Prima Anual Inicial de la Péliza terminada que se estd Renovando. W
SA1 = Suma Asegurada Inicial de la Pdliza terminada que se esta renovando.
SA2 = Suma Asegurada Inicial de la nueva Péliza.
DDVIG = Dias de Vigencia de la Pdliza terminada que se esta Renovando.
( PMA1 / SA1) = Cuota Promedio de la Pdliza terminada que se estd renovando.
( SA2 - SA1) = Diferencias de Sumas Aseguradas, como comenzé la pdliza el afio
anterior y como esta comenzando el nuevo afio péliza.
Respuesta: Debera de apegarse a lo establecido en las bases de licitacién.

Pagina 10, “ANEXO TECNICO”, “PAQUETE UNO, POLIZA DE SEGURO DE VIDA PARA EMPLEADOS
DEL INDIVI” numerales 16 y 27. Se solicita a la convocante confirmar que en caso de retraso en
el pago de siniestros, el pago de penas convencionales se realizara al beneficiario del mismo en
términos de lo previsto en el articulo 276 de la Ley de Instituciones de Seguros y de Fianzas.
Favor de pronunciarse al respecto

Respuesta: Debera de apegarse a lo establecido en las bases de licitacidn.

Pagina 12, “ANEXO TECNICO”, “PAQUETE DOS, POLIZA DE SEGURO DE VIDA PARA EMPLEADQOS
DE LA CESPT” inciso “A. CONDICIONES GENERALES” numeral 2. “Cobertura”. Agradeceremos a /

la convocante confirmar que esta colectividad solo se encuentra amparada por la cobertura de
fallecimiento (muerte por cualquier causa). Favor de pronunciarse al respecto. 5/\ &\7
Respuesta: La cobertura solicitada para CESPT es de 65 meses de sueldo tabular, y en caso d L;
pérdidas orgdnicas una suma de $100,000.00 pesos.

Pégina 12, “ANEXO TECNICO”, “PAQUETE DOS, POLIZA DE SEGURO DE VIDA PARA EMPLEADOS w
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DE LA CESPT” inciso “A. CONDICIONES GENERALES” numeral 4. “Persona asegurada”.
Agradeceremos a la convocante confirmar que el talén de pago sera el documento que
compruebe la pertenencia a la colectividad asegurada. Favor de pronunciarse al respecto
Respuesta: El documento que comprueba la relacién patronal y en donde se imprime el
importe a reclamar serd Gnicamente el Formato Interno de CESPT, favor de remitirse a las
bases de licitacidén, Condiciones Generales, numeral 6.

24. Pagina 12, “ANEXO TECNICO”, “PAQUETE DOS, POLIZA DE SEGURO DE VIDA PARA EMPLEADOS
DE LA CESPT” inciso “A. CONDICIONES GENERALES” numeral 4. “Persona asegurada”. En alcance
a nuestra pregunta anterior y en caso de ser respondida de manera negativa, agradeceremos a
la convocante indicar cudl serd la forma de identificar a los asegurados para demostrar la
pertenencia a la colectividad. Favor de pronunciarse al respecto.
Respuesta: Remitase a la respuesta anterior

25. Pagina 12, “ANEXO TECNICO”, “PAQUETE DOS, POLIZA DE SEGURO DE VIDA PARA EMPLEADOS
DE LA CESPT” inciso “A. CONDICIONES GENERALES” numeral 4. “Persona asegurada”.
Agradeceremos a la convocante confirmar que en caso de los empleados con permiso sin goce
de sueldo, la prima del seguro serd pagada por esa convocante. Favor de pronunciarse al
respecto.

Respuesta: No se confirma, la prima de seguro correra por cuenta de la compafiia aseguradora
que resulte adjudicada.

26. Pagina 12, “ANEXO TECNICO”, “PAQUETE DOS, POLIZA DE SEGURO DE VIDA PARA EMPLEADOS
DE LA CESPT” inciso “A. CONDICIONES GENERALES” numeral 5. “Persona asegurada”.
Estimaremos de la convocante ratificar que es correcta nuestra apreciacién, en el sentido de que o)
el importe de la suma asegurada bdsica solicitada corresponde a un anticipo de la misma, el cual f/
serd descontado proporcionalmente de la suma asegurada por la cobertura de fallecimiento y
se pagara a los beneficiarios en la misma proporcién referida en la designacion de beneficiarios.
Favor de pronunciarse al respecto.
Respuesta: Es correcta su apreciacion dicho anticipo corresponde al pago de gastos funerarios,
descontado proporcionalmente de la suma asegurada per la cobertura de fallecimiento.

27. Pagina 12, “ANEXO TECNICO”, “PAQUETE DOS, POLIZA DE SEGURO DE VIDA PARA EMPLEADOS
DE LA CESPT” inciso “A. CONDICIONES GENERALES” numeral 11. “No se proporcionard indice de
siniestralidad”. Histdricamente se ha observado que la siniestralidad observada por esta cuenta
invariablemente rebasa por mucho el 100% de siniestralidad. Solicitamos respectuosamente a
la convocante reconsiderar el otorgar la informacién de siniestralidad historica a fin de que todos
los participantes cuantifiquen sus propuestas sobre la misma Base.

Respuesta: La convocante se reserva el derecho de proporcionar esta informacién.

28. Pagina 12, “ANEXO TECNICO”, “PAQUETE DOS, POLIZA DE SEGURO DE VIDA PARA EMPLEADOS
DE LA CESPT” inciso “A. CONDICIONES GENERALES” numeral 11. “No se proporcionara indice de
siniestralidad”. En caso de respuesta negativa al punto. anterior, solicitamos respetuosamente a
la Convocante dar cumplimiento a lo establecido en el Articulo 21 de la Ley de Adquisiciones,
Arrendamientos y Servicios para el Estado de Baja California que a la letra dice: “En los
procedimientos de contratacidn deberdn establecerse los mismos requisitos y condiciones para |
todos los participantes, especialmente por lo que se refiere a tiempo y lugar de entrega, forma |
y plazo para pago, penas convencionales, anticipos y garantias; debiendo el Comité proporcionar
a los interesados igual acceso a la informacidn relacionada con dichos procedimientos, a fin de Q
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evitar favorecer a algun participante.”. Ya que el no proporcionar siniestralidad representa que
los participantes concursen en condiciones diferentes ante los partiipantes que si cuenten con
esa informacioén.

Respuesta: En el presente procedimiento se brinda igualdad de condiciones y la misma
informacidén a todos los participantes para formular sus propuestas, por lo gue de ninguna
manera se transgrede el articulo invocado al no proporcionar la siniestralidad de la pdéliza
anterior, ya que la misma es variable e incierta, incluso no necesariamente depende de las
condiciones de trabajo, en tal virtud al proporcionar la convocante la siniestralidad del
ejercicio anterior causard mayor incertidumbre a los concursanies puesto gue no
necesariamente la misma se repita o se incremente ya que incluso puede disminuir en el
ejercicio a contratar.

29. Pagina 12, “ANEXO TECNICO”, “PAQUETE DOS, POLIZA DE SEGURO DE VIDA PARA EMPLEADOS
DE LA CESPT” inciso “A. CONDICIONES GENERALES” numeral 11. “No se proporcionara indice de
siniestralidad”. Agradeceremos a la convocante confirmar que durante el periodo de vigencia
que va del 31 de marzo de 2016 al 31 de Marzo del 2017, en el cual mi representada otorgo el
servicio de aseguramiento, la siniestralidad ha sido superior al 200% de la prima pagada.
Respuesta: No es objeto de la presente licitacion, ni debe ser un pardmetro a considerar la
siniestralidad que amablemente proporciona del ejercicio 2016, por lo que no se confirma la
siniestralidad que solicita.

30. Pégina 12, “ANEXO TECNICO”, “PAQUETE DOS, POLIZA DE SEGURO DE VIDA PARA EMPLEADOS
DE LA CESPT” inciso “A. CONDICIONES GENERALES” numeral 11. “No se proporcionara indice de
siniestralidad”. Con fundamento en los articulos 10 fraccion VI y 15 del Reglamento del Seguro
de Grupo, asi como al Articulo 60 de la Ley sobre el Contrato de Seguro; solicitamos a la
convocante nos informe el nidmero de siniestros que durante la actual vigencia se tienen como
conocidos y aun no reportados.

Respuesta: La convocante se reserva el derecho de proporcionar dicha informacién.

31. P4gina 12, “ANEXO TECNICO”, “PAQUETE DOS, POLIZA DE SEGURO DE VIDA PARA EMPLEADOS
DE LA CESPT” inciso “A. CONDICIONES GENERALES” Solicitamos respetuosamente se
proporcione el techo presupuestal para este Paquete a fin de contar con un pardmetro de
referencia.

Respuesta: La convocante se reserva el derecho de proporcionar dicha informacidn.

32. Pagina 12, “ANEXO TECNICO”, “PAQUETE DOS, POLIZA DE SEGURO DE VIDA PARA EMPLEADOS
DE LA CESPT” inciso “A. CONDICIONES GENERALES” Considerando que el personal jubilado no
causa Baja, favor de confirmar que los casos de personal jubilado que se muestran en la relacion
del afio pasado, y que no aparecen en la relacidon actual de jubilados, es a consecuencia de
fallecimiento.

Respuesta: Es correcta su apreciacién.

33. Pagina 12, “ANEXO TECNICO”, “PAQUETE DOS, POLIZA DE SEGURO DE VIDA PARA EMPLEADOS
DE LA CESPT” inciso “A. CONDICIONES GENERALES” Favor de aclarar que en caso de existir
discrepancias entre el sueldo mensual reportado en la base de asegurados proporcionada por la
convocante, y los datos de la documentacion que se presente en caso de siniestro, prevalecera
la cifra reportada en las Bases por parte de la convocante.

Respuesta: No se confirma, el salario tabular que sera tomado en cuenta para el pago
correspondiente, serd aquél que esté vigente para la categoria del trabajador en la fecha de
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su fallecimiento. En caso de que por error o por demora en tramites administrativos (firma de
contrato colectivo) de la CESPT se asiente un sueldo diferente {Aumento salarial no mayor al
10 % a partir del primero de enero), la compaiiia de seguros no deberd oponerse a pagar la
diferencia, por lo que solamente debera presentarsele para el pago adicional copia simple de
la siguiente documentacion: Copia de talén de cheque y/o constancia de sueldo.
34. Favor de confirmar si el sueldo expresado en la columna “Sdo. Base Mensual” del archivo en
Excel “ANEXO 10 PERSONAL CESPT” ya considera en incremento de salario otorgado en Enero
de 2018 para cada asegurado.
Respuesta: No se confirma, el incremento es a partir de enero de 2018, pero toma efecto una
vez firmado el Contrato Colectivo Vigente del afio en turno.

35. Con respecto al punto anterior, solicitamos nos proporcione a todos los participantes un
indicativo aproximado del porcentaje de incremento en salario a considerar, que a su vez se vera
reflejado en incremento de suma asegurada a considerar a partir de Enero de 2019.
Respuesta: El incremento es el resultado de la negociacién pactada con el Sindicato en el
Contrato Colectivo de Trabajo, por lo que no es posible proporcionar la informacién solicitada.

36. En caso de respuesta negativa al punto anterior, favor de confirmar si estamos en lo correcto
todos los participantes al suponer en la suscripcion de la propuesta que la suma asegurada se
incrementard en el orden de un 10% (diez porciento) para el afio 2019.

Respuesta: Apegarse a la respuesta anterior.

37. Pagina 12, “ANEXO TECNICO”, “PAQUETE DOS, POLIZA DE SEGURO DE VIDA PARA EMPLEADOS Qy
DE LA CESPT” inciso “B. CONDICIONES DEL SERVICIO” Numeral 3. Se solicita a la convocante
confirmar que en caso de retraso en el pago de siniestros, el pago de penas convencionales se
realizard al beneficiario del mismo en términos de lo previsto en el articulo 276 de la Ley de
Instituciones de Seguros y de Fianzas. Favor de pronunciarse al respecto
Respuesta: No es correcta su apreciacién.

38. Pagina 12, “ANEXO TECNICO”, “PAQUETE DOS, POLIZA DE SEGURO DE VIDA PARA EMPLEADOS
DE LA CESPT” inciso “B. CONDICIONES DEL SERVICIO” Numeral 4. Estimaremos de la convocante
ratificar que es correcta nuestra apreciacién, en el sentido de que el importe de la suma
asegurada basica solicitada corresponde a un anticipo de la misma, el cual sera descontado
proporcionaimente de la suma asegurada por la cobertura de fallecimiento y se pagara a los
beneficiarios en la misma proporcién referida en la designacion de beneficiarios. Favor de
pronunciarse al respecto.

Respuesta: Es correcta su apreciacién.

39. Pagina 12, “ANEXO TECNICO”, “PAQUETE DOS, POLIZA DE SEGURO DE VIDA PARA EMPLEADOS
DE LA CESPT”. Agradeceremos a la convocante confirmar que la forma de administracion de los
movimientos de altas y bajas de asegurados se realizardn a través del mecanismo de auto
administracidn, por lo que la contratante, de manera mensual, reportara dichos movimientos a
la aseguradora adjudicada, realizdndose el ajuste de primas (cobro o devolucién) al final de la
vigencia. Favor de pronunciarse al respecto
Respuesta: La forma de administracion sera con el mecanismo de Autoadministracién, mas no
se reportara mensualmente, si no al final de la péliza.
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40. Pagina 12, “ANEXO TECNICO”, “PAQUETE DOS, POLIZA DE SEGURO DE VIDA PARA EMPLEADOS
DE LA CESPT” En alcance a la pregunta anterior, agradeceremos a la convocante confirmar que
el ajuste de primas derivado de movimientos de altas y bajas de asegurados, se realizara bajo la
siguiente férmula:

SAF - SAI

Ajuste de Primas= < 5

) *CPA

Dénde:
SAF = suma asegurada total al final de la vigencia
SAl =suma asegurada total al inicio de |a vigencia
CP = cuota promedio actual
El célculo de la prima para el ajuste anual es el siguiente:
Valor de Ajuste = (PMA1 /SA1) * (SA2-SA1)/2* (DDVIG / 365)
Dénde
PMA1 = Prima Anual Inicial de la Péliza terminada que se esta Renovando.
SA1 = Suma Asegurada Inicial de la Pdliza terminada que se esta renovando.
SA2 = Suma Asegurada Inicial de la nueva Pdliza.
DDVIG = Dias de Vigencia de la Pdliza terminada que se estd Renovando.
(PMA1 /SA1) = Cuota Promedio de la Pdliza terminada que se esta renovando.
(SA2 - SA1) = Diferencias de Sumas Aseguradas, como comenzé la péliza el afio
anterior y como estd comenzando el nuevo afio pdliza.
Respuesta: No se confirma.

41. Pagina 28, NUMERAL 32, “PENAS CONVENCIONALES” Atentamente se solicita a la convocante
confirmar que dicha penalizacién serd sobre el monto de lo incumplido o servicio no prestado,
entendiéndose este a la entrega de las podlizas y documentacion necesaria derivada de la
presente licitacidn en los plazos establecidos. Favor de pronunciarse al respecto.

Respuesta: La penalizacién serd sobre el monto de cualquier incumplimiento contenido en el
contrato y bases de licitacién las cuales forman parte integrante del mismo.

PREGUNTAS DE CARACTER GENERAL PARA AMBOS PAQUETES

42. Se solicita a la convocante confirmar que lo no especificado en el cuerpo de las bases operara
bajo las politicas y condiciones generales del seguro de vida grupo de la aseguradora que resulte
adjudicada.

Respuesta: Se confirma, bajo la premisa de que invariablemente las condiciones indicadas en
la Convocatoria, Bases, Junta de Aclaraciones y Conirato, prevaleceran sobre las condiciones
generales de cada aseguradora.

43, Se solicita a la convocante confirmar que solo estaran cubiertos las reclamaciones cuya fecha de
ocurrido sea dentro de la vigencia de la péliza. 7
Respuesta: Debera de apegarse a lo establecido en las bases de licitacion.

44, Estimamos de la convocante confirmar que no existe un plazo determinado para el pago de
siniestros; si no que este estd condicionado la entrega completa de la documentacién requerida -
en las instalaciones que Thona Seguros designe como punto de recepcion de reclamaciones.
Respuesta:No es correcta su apreciacién, deberd de apegarse a lo establecido en las bases deV |
licitacidn.
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45, Favor de indicar si las coberturas solicitadas en las presentes bases son las que tiene actualmente
su programa de aseguramiento.
Respuesta: Para el paguete uno deberd de apegarse a lo establecido en las bases de licitacion,
para el paguete dos es correcta su apreciacion.

46. Favor de indicar si dentro de la colectividad asegurable se tienen asegurados con una alguna
Incapacidad total y permanente y/o parcial, si es asi solicitamos nos indique el numero de
personas, el tipo de incapacidad y si serdn aceptados bajo que parametro.

Respuesta: No se proporciona dicha informacion.

47. Se solicita amablemente a la convocante confirmar si acepta nuestra propuesta, estamos en
posibilidad de aceptar Consentimientos de designacion de beneficiarios anteriores o de otras
compafiias de antigliedad de hasta 5 afios. Favor de manifestarse al respecto.

Respuesta: No se acepta la propuesta.

48. Se solicita amablemente a la convocante confirmar si el 100% de los empleados se encuentran
afiliados a la seguridad social.
Respuesta: Para el paguete uno debera de apegarse a lo establecido en las bases de licitacién,
para el paquete dos es correcta su apreciacion.

49, Se solicita a la convocante confirmar que la forma de administracion de la designacién de
beneficiarios es mediante el mecanismo de Auto-Administracion, donde la contratante, a través
del drea responsable de la custodia de estos, certificara que la designacion de beneficiarios que
proporcionara para el pago del siniestro es el ditimo que se tenia en su poder, quedando por lo Cl/
tanto a salvo y en paz la aseguradora en caso de reclamaciones posteriores. Favor de
pronunciarse al respecto.
Respuesta: Para el paquete uno deberd de apegarse a lo establecido en las bases de licitacién,
para el paguete dos es correcta su apreciacion.

50. Solicitamos a la convocante nos indique el nombre del drea responsable del resguardo los
consentimientos y designacién de beneficiarios donde los interesados puedan realizar el llenado
y/o cambio de los formatos correspondientes, ya que de no contar con ellos, los beneficiarios
deberan gestionar un juicio sucesorio conforme al marco de la ley, lo que no permitiria un
inmediato uso de los beneficios del seguro. Favor de pronunciarse al respecto.

Respuesta: El drea responsable es el Departamento de Recursos Humanos.

51. El 14 de mayo de 2004, asi como en su reciente reforma del pasado 19 de julio de 2012 fueron Q
expedidas las disposiciones de caracter general a que se refiere el articulo 140 de la Ley de  /
General de Instituciones y Sociedades Mutualistas de Seguros, actualmente articulo 492 de la )
Ley de Instituciones de Seguros y de Fianzas. Disposiciones relativas a Prevenir el Lavado de J
Dinero y Financiamiento al Terrorismo. Por lo que las Instituciones y Sociedades Mutualistas de
Seguros previo a la celebracion de contratos de cualquier tipo, debemos integrar un expediente
de identificacion del cliente que contenga la informacién y documentacidn tanto del contratante
como de los asegurados prevista en dicha resolucidn, por lo que agradeceremos a la Convocanté /)
su declaracion en el sentido de que la informacidn respectiva le serd entregada al licitante qu / {\

resulte adjudicado en el presente proceso de adquisicién publica, a la conclusion del Acto de’ £

Fallo a efecto de evitar retrasos en el inicio del servicio adjudicado. Favor de pronunciarse al

respecto \
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Respuesta: Es correcta su apreciacién, la informacién y documentacién necesaria para la
integracion del expediente del cliente serd entregada al licitante ganador a la firma del

contrato.
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