Gaobierno del Estado de Baja California
COMITE DE ADQUISICIONES, ARRENDAMIENTOS Y SERVICIOS DEL
PODER EJECUTIVO DEL GOBIERNO DEL ESTADO DE BAJA CALIFORNIA

LICITACION PUBLICA REGIONAL
No. 32065001-089-2018
“Péliza de seguro de vida para personal activo, pensionado y jubilado del poder ejecutivo y
organismos descentralizados y Pélizas de seguro nacional, responsabilidad civil y cobertura en
Estados Unidos para vehiculos propiedad de Gobierno del Estado”

%

Junta de Aclaraciones
Acta de lunta 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 Publica Regional No. 32065001-089-2018, correspondiente a
la contratacién de la “Pdliza de seguro de vida para personal activo, pensionado y jubilado del poder
ejecutivo y organismos descentralizados y Pélizas de seguro nacional, responsabilidad civil y cobertura

en Estados Unidos para vehiculos propiedad de Gobierno del Estado”.

En la Ciudad de Mexicali, Baja Califarnia, siendo las 14:00 horas del dia 30 de noviembre de 2018, de
conformidad con el punto 5.1 de las bases de licitacidn y con fundamento en el articulo 30 de la Ley de
Adaquisiciones, 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 Oficialfa Mayor de Gobierno los
integrantes del “Comité de Adquisiciones” y Asesores del mismo, con la presencia de los licitantes,

para la aclaracién de dudas acerca de las bases de licitacién como a continuacién se indica.

La C. Grecia Patricia Tamayo Tamayo, Jefa del Departamento de Invitaciones y Licitacion de la

—Direccion _de Adquisicionesde- la—Oficialia- Mayer—de - Gobierno,— Presidente—del—"Comité—de

Adquisiciones” en suplencia de la Oficial Mayor de Gobierno y Presidente del mismo, la C. Loreto
Quintero Quintero, tomo la palabra comunicando a los presentes que se efectué Convocatoria
No.089, Publicada en el Diario Oficial de la Federacion y en el Sistema Electrénico de Compras
Gubernamentales el Comprasbc, el dia 16 de noviembre de 2018, asi mismo que en fecha 21 de
noviembre del presente, vencio el plazo para la recepcion de cuestionarios con relacién a las d das
que pudieran surgir respecto a las bases de licitacion, habiéndose recibido en tiempo y fopma de los

posibles licitantes 4 (cuatro) cuestionarios sobre dichas bases.

>
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Asi mismo se dio espacio durante el desarrollo de esta junta de aclaraciones para la recepcidén de
dudas por parte de los licitantes asistentes a esta sesion, espacio durante el cual, no se recibié

cuestionario alguno.

Acto seguido se dio lectura a las respuestas a las preguntas recibidas, con lo que se integro el anexo 1

de esta acta.

Y no habiendo otro asunto que tratar, 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, asi como los licitantes asistentes, quienes reciben copia de la misma para

efectos de su notificacién.

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

“EL PRESIDENTE” “VOCAL"

GRECIA PATR{CIA TAMAYO TAMAYO S ALONSORUBIO CASTRO
Jefa del Departamento de Invitaciones y Licitaciones epresentacion de la Oficialia Mayor de
de la Direccién de Adquisiciones de la Oficialia Mayor Gobierno del Estado
de Gobierno
En suplencia del Oficial Mayor de Gobierno

“VOCAL" OCAL™
S 01'5 7L -

T ey T ow
GLO éARCS{ MAJARREZ CARLOS FIGUEROA ABOYTIA
En Representacion de fa Oficia ierno  En representacion del Area Administrativa de la
del Estado Oficialia Mayor de Gobierno del Estado
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Gobierno del Estado de Baja California
COMITE DE ADQUISICIONES, ARRENDAMIENTOS Y SERVICIOS DEL
PODER EIECUTIVO DEL GOBIERNO DEL ESTADO DE BAJA CALIFORNIA
Licitacién Pdblica Regional
32065001-089-2018
ANEXO 1
Cuestionarios recibidos de acuerdo al punto 5.1 de las bases de Licitacion Publica Regional No.
32065001-089-2018 respecto a la contratacién de la “Péliza de seguro de vida para personal activo,
pensionado y jubilado del poder ejecutivo y organismos descentralizados y Polizas de seguro nacional,
responsabilidad civil y cobertura en Estados Unidos para vehiculos propiedad de Gobierno del Estado”.

CUESTIONARIOS RECIBIDQS EN TIEMPO Y FORMA

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

1. FAVOR DE RATIFICAR QUE PARA TODAS AQUELLAS CONDICIONES NO ESTABLECIDAS O
ESPECIFICADAS EN LAS BASES DE LA PRESENTE LICITACION, OPERARAN DE ACUERDO A LAS
CONDICIONES GENERALES DE SEGUROS ARGOS, S. A. DE C. V., PREVALECIENDO LAS CONDICIONES
PARTICULARES SOLICITADAS POR EL CONTRATANTE. FAVOR DE PRONUNCIARSE AL RESPECTO.

RESPUESTA: ES CORRECTA SU APRECIACION.

2. EN ALCANCE A LA PREGUNTA ANTERIOR, FAVOR DE CONFIRMAR QUE PODREMOS INCLUIR
NUESTRAS CONDICIONES GENERALES AUTORIZADAS POR LA COMISION NACIONAL DE SEGUROS Y
FIANZAS, JUNTO CON LAS CLAUSULAS DE PRELACION Y NO ADHESION, FAVOR DE CONFIRMAR.

RESPUESTA: NO EXISTE INCONVENINTE ALGUNO QUE SE ANEXEN.

3. SOLICITAMOS A LA CONVOCANTE NOS PRECISE S! DENTRO DEL PERSONAL A ASEGURAR SE TIENE

ASEGURADOS QUE TENGA LICENCIA SIN GOCE DE SUELDO O SUELDO PARCIAL PARA QUE NOS
PROPORCIONE LO SIGUIENTE:

e RELACION DE LAS PERSONAS QUE SE ENCUENTRAN DE LICENCIA. FAVOR DE
PRONUNCIARSE AL RESPECTO.

e CUALES EL MOTIVO DE LA LICENCIA DE TRABAJO CON O SIN GOCE DE SUELDO. C

FAVOR-DE PRONUNCIARSE-AL-RESPECT ()

RESPUESTA: LA CONVOCANTE SE RESERVA EL DERECHO DE NO PROPORCIONAR ESTA
INFORMACION.

QUE SE ENCUENTRAN EN ESTADO DE INCAPACIDAD O LICENCIA MEDICA, INCLUYENDO EL TIEMPO
QUE ESTAN EN ESTE ESTADO, FAVOR DE PRONUNCIARSE AL RESPECTO.

RESPUESTA: LA CONVOCANTE SE RESERVA EL DERECHO DE NO PROPORCIONAR ESTA

4. SESOLICITA A LA CONVOCANTE PROPORCIONAR LOS LISTADOS DE NGMINA DE LOS ASEGURADOS
INFORMACION.

- SE SOLICITA A LA CONVOCANTE INDICAR St SE ENCUENTRA EN DISPOSICIGN DE PODER ACREDITAR LA

PLENA IDENTIDAD DE NUESTROS CUENTES, ES DECIR, SI AL MOMENTO DE REALIZAR UNA |
RECLAMACION DE SINIESTRQ, SE PUEDA PRESENTAR TODA LA DOCUMENTACION QUE PERMITA
..-"';’f |
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PLENA DENTIFICACION DE NUESTRO CLIENTE, AS[ COMC ACREDITAR EL PARENTESCO CON EL
ASEGURADO PARA EFECTOS DE DAR CUMPLIMIENTO A LAS DISPOSICIONES FISCALES, FAVOR DE
PRONUNCIARSE AL REPECTO.

RESPUESTA: ES CORRECTA SU APRECIACION.

6. SOLICITAMOS A LA CONVOCANTE, NOS PROPORCIONE EL LISTADO CORRESPONDIENTE
DESGLOSADO POR NOMBRE, EDAD, RFC, CURP PARA CADA UNA DE LAS PARTIDAS. FAVOR DE
PRONUNCIARSE AL RESPECTO.

RESPUESTA: FAVOR DE APEGARSE A LAS BASES DE LICITACION ANEXO TECNICO PAQUETE 1
PARTIDA 1, PARRAFO DONDE INDICA “LA CONVOCANTE PROPORCIONARA LA RELACION DEL
PERSONAL ASEGURAR INDICANDO NOMBRE, CATEGORIA (BASE, JUBILADO Y PENSIONADO), EN
ARCHIVO EN MEDIO MAGNETICO A LA COMPARNIA BENEFICIADA CON EL FALLO DE ESTA LICITACION.

7. SOLICITAMOS AMABLEMENTE A LA CONVOCANTE NOS PROPORCIONE LA RELACION DE
SINIESTROS DE AL MENOS 3 VIGENCIAS ANTERIORES PARA ESTE PROGRAMA, CON EL DESGLOSE
CORRESPONDIENTE POR PARTIDA, COBERTURA AFECTADA, MONTO PAGADO Y RECLAMADO CON
SUS RESPECTIVAS FECHAS. FAVOR DE PRONUNCIARSE AL RESPECTO.

RESPUESTA: FAVOR DE APEGARSE A LAS BASES DE LICITACION ANEXO TECNICO PAQUETE 1
PARTIDA 1, PARRAFO DONDE INDICA LOS ANTECEDENTES DE SINIESTRALIDAD SEGURO GRUPO
VIDA.

8. ENTENDEMOS QUE TODOS LOS SINIESTROS OCURRIDOS ANTES DEL INICIO DE VIGENCIA DE LA
PRESENTE LICITACION PARA CADA UNO DE LOS GRUPOS ASEGURABLES, QUEDARAN A CARGO Y
SERAN PAGADOS POR LA ASEGURADORA QUE ACTUALMENTE TIENE EL PROGRAMA, SEAN
DENTRO DE LA VIGENCIA NORMAL Y/O PRORROGA. FAVOR DE PRONUNCIARSE AL RESPECTO.

RESPUESTA: ES CORRECTA SU APRECIACION.

—— 9, SESOLICITA-A-LA GGNVOGANTEC—GNFIRMA‘R*QUE”EN“CASO*DE’SINIESTRO"SFENTREGIRKN*PUR__&
LO MENOS LOS ULTIMOS 3 MESES DE RECIBOS DE NOMINA INCLUYENDO DE EMPLEADOS Y
JUBILADOS SEGUN SEA EL CASO, FAVOR DE PRONUNCIARSE AL RESPECTO,
RESPUESTA: NO SE ACEPTA SU PROPUESTA, LOS REQUISTOS QUEDA ESTABLECIDOS EN EL FORMATO
DENOMINADO “RECEPCION DE DOCUMENTOS PARA RECLAMO DE SEGURO DE VIDA", MISMO QUE
SE ANEXA.

10. SE SOLICITA A LA CONVOCANTE CONFIRME QUE EN CASO DE SER ASIGNADOS CON LA CUENTA SE
EMITIRA LA POLIZA CON EL LISTADO CON EL QUE SE LLEVO A CABO EL PROCESO DE LICITACION, Y
EN CASO DE HABER VARIACION CON EL LISTADO FINAL SE EMITIRA UN ENDOSO DE COBRO O DE

NOTA DE CREDITO, FAVOR DE CONFIRMAR.
RESPUESTA: NO SE ACEPTA SU PROPUESTA. (/
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11. ORIGEN DE LOS RECURSOS.- SE SOLICITA A LA CONVOCANTE QUE POR FAVOR CONFIRME QUE LA
PRIMA CORRESPONDIENTE A LAS COBERTURAS DE ASEGURAMIENTO QUE SOLICITA, SERA
PAGADA EN SU TOTALIDAD POR LA CONVOCANTE, ES DECIR, QUE NO HABRA PAGOS O
CONTRIBUCIONES DE LOS ASEGURADOS. FAVOR DE PRONUNCIARSE AL RESPECTO.

RESPUESTA: £ES CORRECTA SU APRECIACION.

12. ORIGEN DE LOS RECURSOS.- EN RELACION A LA PREGUNTA ANTERIOR, SE SOLICITA DE LA
MANERA MAS ATENTA A LA CONVOCANTE NOS INDIQUE EL INSTRUMENTO MONETARIO O
METODO DE PAGO CON EL QUE REALIZARA EL PAGO DE LA PRIMA. FAVOR DE PRONUNCIARSE AL
RESPECTO.

RESPUESTA: CON CHEQUE O TRANSFERENCIA DE ACUERDO A LAS POLITICAS DE LA SECRET ARIA DE

PLANEACION Y FINANZAS.

13. FIRMA DE CONTRATO, SE SOLICITA A LA CONVOCANTE QUE EN CASO DE SER ADJUDICADOS CON
LA LICITACION SOLICITAMOS NOS ENVIEN EL DOCUMENTO (CONTRATO) PARA QUE ESTE SEA
VALIDADO POR M| AREA JURIDICA Y EN CASO DE TENER OBSERVACIONES ESTAN SEAN
ACLARADAS Y/O MODIFICADAS, FAVOR DE PRONUNCIARSE AL RESPECTO.

RESPUESTA: SE ACEPTA SU PROPUESTA.

14. SE SOLICITA A LA CONVOCANTE QUE CONFIRME QUE LA ADJUDICACION SERA POR PARTIDAS Y
NO POR TODO EL PROYECTO A UN SOLO LICITANTE, FAVOR DE CONFIRMAR.

RESPUESTA: LA ADJUDICACION SERA POR PAQUETE, POR LO QUE DEBERAN CONSIDERAR QUE EN
ESTA LICITACION SON DOS PAQUETES LOS QUE SE ESTAN LICITANDO.

15. SE SOLICITA A LA CONVOCANTE QUE CONFIRME QUE PARA ESTA PROPUESTA SE PODRA INCLUIR
UN AGENTE DE SEGUROS CON CEDULA “B” DE ACUERDO A LOS REQUISITOS, FAVOR DE
CONFIRMAR

RESPUESTA: FAVOR DE APEGARSE A LAS BASES DE LICITACION ANEXO_TECNICO_PAQUETE 1
PARTIDA 1, PARRAFO DONDE INDICA FORMA DE ATENCION Y SEGUIMIENTO.

16. SE SOLICITA A LA CONVOCANTE QUE SE OTORGUE A LA COMPARNIA DE SEGUROS EL DERECHO DE
VALORAR LOS SINIESTROS PERDIDAS ORGANICAS CON UN SEGUNDA OPINION MEDICA, FAVOR DE

PRONUNCIARSE AL RESPECTO.
RESPUESTA: NO SE ACEPTA SU PROPUESTA.

17. SE SOLICITA A LA CONVOCANTE QUE CONFIRME LOS BENEFICIOS ADICIONALES:

e DOBLE INDEMNIZACION POR MUERTE ACCIDENTAL. $150,865.00 M.N. {CIENTO CINCUENTA
MIL OCHOCIENTOS SESENTA Y CINCO PESOS00/100 M.N.).
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e INDEMNIZACION POR PERDIDAS ORGANICAS, CUALQUIERE QUE FUERE LA CAUSA QUE LA
ORIGINE, IGUAL A SUMA ASEGURADA. $75,432.50 (SETENTA Y CINCO MIL CUATROCIENTOS
TREINTA Y DOS PESOS 50/100 M.N.).

e TRIPLE INDEMNIZACION POR MUERTE COLECTIVA. $226,297.50 M.N. {DOSCIENTOS VEINTISEIS
MIL DOSCIENTOS NOVENTA Y SIETE PESOS 50/100 M.N.).

¢ LOS SUICIDIOS Y HOMICIDIOS SE CONSIDERAN EN COBERTURA NORMAL

FAVOR DE PRONUNCIARSE AL RESPECTO.
RESPUESTA: ES CORRECTA SU APRECIACION.

18. DESCRIPCION GENERAL DE LOS REQUERIMIENTO. SE SOLICITA DE LA MANERA MAS ATENTA A LA
CONVOCANTE QUE PRECISE SI SE CUBRIRA A PERSONAL, YA SEA EN ACTIVO O JUBILADO O
PENSIONADO, QUE SE ENCUENTRE EN PROCESO DE DECLARACION DE AUSENCIA O DE
PRESUNCION DE MUERTE Y CUANTOS TIENEN EN ESE SUPUESTO, ASI COMO QUE INDIQUE S} SE
CUBRIRA A PERSONAS CON LOS QUE TENGAN LITIGIO LABORAL PENDIENTE O DE CUALQUIER
OTRA [NDOLE, POR LA QUE SUS DERECHOS COMO TRABAJADOR SE ENCUENTREN SUSPENDIDOS
O QUE SE ENCUENTREN EN LICENCIAS MEDICAS O COMISIONES SIN GOCE DE SUELDO. FAVOR DE
PRONUNCIARSE AL RESPECTO.

RESPUESTA: LA CONVOCANTE SE RESERVA EL DERECHO DE PROPORCIONAR ESTA INFORMACION.

19. SE SOLICITA A LA CONVOCANTE QUE SENALE S| CUMPLIRA CON EL LLENADO DE CERTIFICADOS-
CONSENTIMIENTOS EN EL FORMATO QUE LA COMPARN{A ADJUDICADA PROPORCIONE PARA LA
DESIGNACION DE BENEFICIARIOS, FAVOR DE CONFIRMAR

RESPUESTA: NO SE ACEPTA SU PROPUESTA.

20. SE SOLICITA A LA CONVOCANTE NOS ENVIE LA RELACION DE ASEGURADQS, SINIESTRALIDAD,
BASE DE UCITACION Y ACTA DE JUNTA DE ACLRACIONES EN WORD AL CORREO

accampo@segurosargos.com, FAVOR DE CONFIRMAR.

REPUESTA: FAVOR DE APEGARSE A LAS BASES DE LICITACION ANEXO TECNICO PAQUETE 1 PARTIDA
1, PARRAFO DONDE INDICA “LA CONVOCANTE PROPORCIONARA LA RELACION DEL PERSONAL
ASEGURAR INDICANDO NOMBRE, CATEGORIA (BASE, JUBILADO Y PENSIONADO), EN ARCHIVO EN
MEDIO MAGNETICO A LA COMPARNIA BENEFICIADA CON EL FALLO DE ESTA LICITACION. C/

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

VIDA

Estamos en el entendido que no serd motivo de descalificacion el presentar propuesta SOLO PARA
UNA PARTIDA. favor de pronunciarse al respecto.

RESPUESTA: ES CORRECTA SU APRECIACION.
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ESTAMOS EN EL ENTENDIDO DE QUE LA EDAD MAXIMA DE ACEPTACION DEL SEGURO PARA LAS
COBERTURAS DE MUERTE ACCIDENTAL, PERDIDAS ORGANICAS Y TRIPLE INDEMNIZACION
SOLICITADAS ES DE HASTA 69 ANOS. FAVOR DE PRONUNCIARSE AL RESPECTO.

RESPUESTA: NO ES CORRECTA SU APRECIACION.

ESTAMOS EN EL ENTENDIDO, AL NO EXISTIR INTERES ASEGURABLE, QUE PARA EL PERSONAL JUBILADO
Y PENSIONADO UNICAMENTE SE OTORGARA COBERTURA BASICA. FAVOR DE PRONUNCIARSE AL
RESPECTO.

RESPUESTA: NO ES CORRECTA SU APRECIACION.

SOLICITAMOS A LA CONVOCANTE NOS PROPORCIONE EL LISTADO DE PARTICIPANTES EN FORMATO
EXCEL SEPARADA POR DEPENDENCIAS. FAVOR DE PRONUNCIARSE AL RESPECTO.

RESPUESTA: FAVOR DE APEGARSE A LAS BASES DE LICITACION ANEXO TECNICO PAQUETE 1
PARTIDA 1, PARRAFO DONDE INDICA “LA CONVOCANTE PROPORCIONARA LA RELACION DEL
PERSONAL ASEGURAR INDICANDOG NOMBRE, CATEGORIA (BASE, JUBILADO Y PENSIONADO), EN
ARCHIVQ EN MEDIO MAGNETICO A LA COMPANIA BENEFICIADA CON EL FALLO DE ESTA LICITACION.

SOLICITAMOS DE LA MANERA MAS ATENTA QUE LAS CARTAS TESTAMENTARIAS, AL NO CUMPLIR
REQUISITOS LEGALES DE LOS CONSENTIMIENTOS Y DESIGNACIONES DE BENEFICIARIOS, CONFORME A
LO ESTABLECIDO EN EL REGLAMENTO DE SEGURO DE GRUPO, SEAN SUSTITUIDAS EN UN TIEMPO
RAZONABLE POR LOS FORMATOS DE CONSENTIMIENTOS DE M REPRESENTADA. FAVOR DE
PRONUNCIARSE AL RESPECTO.

RESPUESTA: NO SE ACEPTA SU PROPUESTA.

ESTAMOS EN EL ENTENDIDO QUE LA CARTA TESTAMENTARIA PARA EL RECLAMO DE SINIESTROS SE
OTORGARA EN ORIGINAL. FAVOR DE PRONUNCIARSE AL RESPECTO.
RESPUESTA: EN ORIGINAL O COPIA CERTIFICADA

FAVOR DE RATIFICAR QUE PARA TODOS AQUELLOS CONCEPTOS NO DESCRITOS EN LAS BASES DE LA
PRESENTE LICITACION, OPERARARAN LAS CONDICIONES GENERALES DE SEGURO DE GRUPO VIDA DE
AXA SEGUROS S.A. DE C. V. PREVALECIENDO LAS CONDICIONES PARTICULARES SOLICITADAS POR EL
CONTRATANTE. FAVOR DE PRONUNCIARSE AL RESPECTO.

RESPUESTA: ES CORRECTA SU APRECIACION.

GENERALES

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 ACEPTA SU PROPUESTA.

Agradeceremos a la convocante, confirmar que los contratos de fas respectivas partidas se ajustaran y
se podran modificar a lo sefialado en ia ley de adquisiciones o disposicién aplicable, a la convocatoria
y lo acordado en la junta de aclaraciones.
RESPUESTA: SE ACEPTA SU PROPUESTA.
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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 Ia presente junta de aclaraciones, operaran
de acuerdo a las condiciones generales y endosos de la péliza del licitante ganador.

RESPUESTA: ES CORRECTA SU APRECIACION.

Agradeceremos de ustedes nos confirmen que en la elaboracién de nuestras ofertas técnicas v
economicas ademds 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: LOS LICITANTES PARTICIPANTES DEBERAN CUMPUIR CON LO ESTABLECIDO EN LAS
BASES DE LICITACION EN LO QUE RESPECTA AL LLENADO DE LOS FORMATOS.

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: LA CONVOCANTE PROPORCIONARA EL CONTRATO, Y SE CUENTA CON EL TIEMPO QUE
MARCA LA LEGISLACION APLICABLE.

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 {a que podemos pasar a recoger copia del
contrato para efecto de su revision y posterior firma.

RESPUESTA: LA INFORMACION SERA PROPOCIONADA AL LICITANTE ADIUDICADO.

En atencidn a la partida 1, 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 gue se esta utilizando
actualmente para el pago a beneficiarios de los seguros de vida contratados por las dependencias.
RESPUESTA: LA CONVOCANTE SE RESERVA EL DERECHO DE PROPORCIONAR ESTA INFORMACION.

En relacion 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 Gltima actualizacién.

RESPUESTA: LA CONVOCANTE SE RESERVA EL DERECHO DE PROPORCIONAR ESTA INFORMACION.

En atencion a ambas partidas a licitar, apreciaremos a la convocante aclarar bajo que esquema de
administracién de Tos formatos de consentimiento y designacién de beneficiarios operara la péliza de
las dependencias, esto es:

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

Autoadministracién: la convocante resguardard las designaciones requisitadas por los asegurados y en
caso de presentarse la eventualidad prevista en el contrato, enviard el original de la designacion de
beneficiarios haciendo constar que es la altima que elaboré el asegurado. Favor de pronunciarse al
respecto.

RESPUESTA: LA AUTOADMINISTRACION PARA AMBOS PAQUETES.

Junta de Aclaraciones L.P.R. 32065001-089-2018 Sesion del 30 de noviembre de 2018

9
7

C



Les solicitamos proporcionarnos copias certificadas de los testimonio de poderes de quienes firman, o
bien constancias del nombramiento de la persona que con su firma pueda obligar a esa convocante y
su identificacion personal. Para que previo cotejo de la copia fotostitica con sus originales o copias
certificadas, se les devuelva.

En relacién a la partida 2, referente a la péliza de autos, considerando lo sefialado en los Oficios
Circulares de fechas 10 de diciembre del 2012 y 09 de julio del 2013, referentes al uso Eficiente,
Transparente y Eficaz de los Recursos Publicos y a fin de que esta aseguradora este en posibilidades de
presentar un programa de seguros que coadyuve en el uso adecuado de los recursos piblicos,
solicitamos de la manera mas atenta a la convocante, nos proporcionen el inventario y valor
actualizado de sus bienes patrimoniales; y de igual manera, sean compartidos los siniestros ocurridos
a dichos bienes del 2015 a la fecha.
En seguimiento a la partida 2, se solicita amablemente a la convocante con el fin de obtener un cilculo
mas exhaustivo, desglosar ef reporte de siniestralidad como sigue:

o NUMERO DE SINIESTROS
COBERTURA AFECTADA
MONTO PAGADO
FECHA DE OCURRIDO
FECHA DE REPORTADO

G O OO

Con la finalidad 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 a la convocante proporcionarnos la siguiente informacion de las dependencias:
¢ Denominacion o razén social:
e Actividad u objeto social:
¢ Clave del Registro Federal de Contribuyentes:
e Domicilio: (calle, nimero, colonia, cédigo postal, delegacién o municipio, ciudad o
poblacion y Entidad Federativa):
Teléfonos:
e Correo electronico;
® 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 identificacion personal para que

previo cotejo_de_la_copia fotostdtica con_sus_originales—_o_copias—certificadas,—se-les
devuelva. C)

De conformidad con la Ley Federal de Proteccién de Datos Personales en Posesidn de los Particulares,

mi mandante tiene obligacion de proteger las datos personales sensibies de sus colaboradores, por lo

que sin con motivo de la licitacién o concurso en el que se participa se requiere cierta informacion que /

este resguardada, previa la obtencién del consentimiento de su titular para su divulgacion, mi

mandate suministrara la informacion 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 Infarmacién

Pdblica 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 CONVOCANTE SE RESERVA EL DERECHO DE PROPORCIONAR DICHA INFORACION.
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Se solicita a la convocante, confirmar si la informacion gue se comparta y se requiera, siempre serd en
apego a lo establecido en las Leyes de orden piiblico 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 vy la Ley Federal de Proteccién de Datos Personales en
Posesion de los Particulares, mismas leyes que emanan de los articulos 6 Base A y 16, segundo
parrafo, de la Constitucion Politica de los Estados Unidos Mexicanos.

RESPUESTA: ES CORRECTA SU APRECIACION.

HDI Seguras, S.A. de C.V.

1. Se solicita a la convocante nos confirme que para dar cumplimiento al articulo 492 de la Ley de
Instituciones de Seguros y Fianzas, se entregara al Licitante adjudicade como minimo la siguiente
informacién: solicitud con datos generales, nombramiento o poder del representante legal,
comprobante de domicilio, cédula de identificacién fiscal, acta constitutiva y/o testimonio que
acredite su existencia ante el registro publico. Favor de pranunciarse al respecto.

RESPUESTA: ES CORRECTA SU APRECIACION.

2. Se solicita a la convocante proporcionar el dato de fallos adjudicados las tres vigencias anteriores.
Favor de pronunciarse al respecto.
RESPUESTA: LA CONVOCATE SE RESERVA EL DERECHO DE PROPORCIONAR ESTA INFORMACION.

3.5e 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: ES CORRECTA SU APRECIACION, SIEMPRE Y CUANDO NO CONTREVENGAN A LO
ESTABLECIDO EN LAS BASES DE UCITACION.

4. Se solicita a la convacante 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 CONVOCATE SE RESERVA EL DERECHO DE NO PROPORCIONAR ESTA INFORMACION.

5. 5e solicita a la convocante proporcionar el detalle de siniestralidad {monto, fecha de ocurrido, fecha —
de pagado, cobertura afectada, categoria, edad del afectado, causa del siniestro y fechas de corte de
cada reporte). Favor de pronunciarse al respecto. d
RESPUESTA: LA CONVOCATE SE RESERVA EL DERECHO DE NO PROPORCIONAR ESTA
INFORMACION.

6. Se solicita a la convocante indicar en el listado (en formato Excel) los nombres completos, fechas de
nacimiento y ocupacion de los integrantes por subgrupo. Favor de Pronunciarse al respecto.
RESPUESTA: FAVOR DE APEGARSE A LAS BASES DE LICITACION ANEXO TECNICO PAQUETE 1
PARTIDA 1, PARRAFO DONDE INDICA “LA CONVOCANTE PROPORCIONARA LA RELACION DEL
PERSONAL ASEGURAR INDICANDO NOMBRE, CATEGORIA (BASE, JUBILADO Y PENSIONADO), EN
ARCHIVO EN MEDIO MAGNETICO A LA COMPANIA BENEFICIADA CON E O DE ES;I‘A

LICITACION. ’ :’??,
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7. Se solicita a la convocante confirmar que la forma de pago sera mensual. Favor de pronunciarse al
respecto.
RESPUESTA: £S CORRECTA SU APRECIACION.

8. Se solicita a la convocante confirmar si se encuentra personal en licencia temporal y porque razén.
Favor de pronunciarse al respecto.
RESPUESTA: LA CONVOCATE SE RESERVA EL DERECHO DE NO PROPORCIONAR ESTA INFORMACION

9. Se solicita a la convocante confirmar si pagara el derecho de poliza y/o gastos de expedicién, asi como
en caso de aplicar el recargo por pago Fraccionado de acuerdo con las politicas actuales de mi
representada. Favor de pronunciarse al respecto
RESPUESTA: SE CUBRIAR UNICAMENTE GASTOS DE EXPEDICION.

10. Para la cobertura de Pérdidas Orgénicas favor de Indicar si es Escala “A” o “B”. Favor de Pronuncia rse
al respecto.
RESPUESTA: NO ES CORRECTA SU APRECIACION, FAVOR DE APEGARSE A LAS BASES DE LICITACION
EN EL PAQUETE UNO PARTIDA UNO EN EL LISTADO GRUPO ASEGERADO POR EDAD Y GENERO EN
EL APARTADO BENEFICIOS ADICIONALES.

Metlife México, S.A.

1.- Pégina 3 de 32, Numeral 1.1, Respecto de las caracteristicas del grupo o Colectividad asegurable
y en apoyo al Estado Mexicano, como parte de los paises miembros de la Organizacion para la
cooperacidn y el desarrollo econémico (OCDE) y en ejecucién del Acuerdo por el que se modifica
el decreto que expide el protocolo de actuacién en materia de contrataciones ptblicas,
otorgamiento y prérroga de licencias, permisos y autorizaciones Yy concesiones; esta
Aseguradora tiene registrada ante la Comisién Nacional de Seguros y Fianzas (CNSF), la cldusula
general por virtud de ta cual cesardn los efectos del seguro de aquélla persona asegurada,
beneficiario y/o contratante que se ubique dentro de alguna lista oficial, refativa o vinculada con
delitos que atenten contra los intereses del estado y/o de los paises mencionados (OCDE). Por lo
anterior, se solicita a la Convocante se sirva ratificar que, en caso de que mi representada
resulte adjudicada, la cldusula general referida, formara parte de las condiciones de seguro,

objeto del presente procedimiento. Favor de pronunciarse al respecto.

RESPUESTA: LAS CONDICIONES DE SEGURO QUE SE ENCUENTRAN EN LAS BASES DE LICITACION SON d

LAS QUE DEBERAN CUMPLIR, Y SE PUEDEN FORMAR PARTE MAS CONDICIONES SIMEPRE Y CUANDO
NO CONTRAVENGAN A LO SOLICITADO EN LAS BASES DE LICITACION.

2.- En complemento a la pregunta anterior y para el caso de que Ia misma sea contestada de en
sentido negativo. Se solicita a la convocante se sirva ratificar que la permanencia en 3 i
colectividad o grupo asegurable, de todas las personas que participen de forma directa o
indirecta en el presente seguro, que puedan ser relacionadas con las actividades ilicitas
establecidas en los Articulos 139 a 139 Quinquies, 148 Bis, 193 a 199, 400 y 400 Bis del Cadigo
Penal Federal, quedaran sujetas a lo estipulado en las disposiciones Iegale\twcab!es, en el
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entendido que las Instituciones de Seguros, estan legalmente impedidas para establecer una
relacién juridica con personas relacionadas con dichas actividades ilicitas, lo anterior de
conformidad con el articulo 492 de la Ley de Instituciones de Seguros y de Fianzas y
Disposiciones Generales vigentes. Favor de pronunciarse al respecto.

RESPUESTA: DE CONFORMIDAD CON LA RESPUESTA A LA PREGUNTA ANTERIOR.

3.- Pégina 3 de 32, Numeral 1.1, en apego al reglamento del Seguro de Grupo; para la Operacién de
Vida, en relacién al nombre del seguro MetLife México tiene autorizado por {a Comisidon
Nacional de Seguros y Fianzas (CNSF) denominar al “Seguro Colectivo de Vida"” como “Seguro
Institucional de Vida Grupo sin participacion de las utilidades”, otorgando las mismas
condiciones solicitadas, estimaremos de la Convocante indicar si podemos utilizar esta
denominacién para la presentacion de las propuestas. Favor de pronunciarse al respecto.

RESPUESTA: SE PODRA UTILIZAR CUALQUIER NOMBRE, Y LA PROPUESTA SE ACEPTARA SIEMPRE Y
CUANDO SE ESTABLEZCAN LAS CONDICIONES ESTABLECIDAS EN LAS BASES DE LICITCION.

4.- Pagina 3 de 32, Numeral 1.1, estimaremos de la Convocante ratificar que el nombre del
Convocante que aparecera en las condiciones generales en caso de resultar adjudicados serd:
“Gobierno del Estado de Baja California”. Favor de pronunciarse al respecto.

RESPUESTA: SE PODRA UTILIZAR CUALQUIER NOMBRE, Y LA PROPUESTA SE ACEPTARA SIEMPRE Y
CUANDO SE ESTABLEZCAN LAS CONDICIONES ESTABLECIDAS EN LAS BASES DE LICITCION.

§.- Pdgina 4 de 32, numeral 1.6, solo para efectos de caridad y cumplimiento a las disposiciones
legales vigentes, agradeceremos a la Convocante se sirva ratificar que para el presente
procedimiento (contratacién de una Péliza de seguro de Vida), no aplican las disposiciones
relativas a cumplimiento de Normas Oficiales Mexicanas. Favor de pronunciarse al respecto.

RESPUESTA: ES CORRECTA SU APRECIACION.

6.- Pdagina 6 de 32, Especificaciones Técnicas, Paquete Uno, Partida 1, amablemente solicitamos a
la Convocante, indicar que para todas aquellas condiciones no establecidas o especificadas en
las bases de la presente licitacién, operardn de acuerdo a las_condiciones generales ofrecidas
por la Aseguradora, siempre y cuando no contravengan con las disposiciones legales vigentes.
Favor de pronunciarse al respecto. C

RESPUESTA: ES CORRECTA SU APRECIACION.

7.- Pagina 6 de 32, Especificaciones Técnicas, Paquete Uno, Partida 1, tercer parrafo,
agradeceremos a la Convocante indicar que el personal jubilado y pensionado, sélo{estara
cubierto por el beneficio de fallecimiento. Favor de pronunciarse al respecto. gt

L

_7_;_-’.'-

RESPUESTA: NO ES CORRECTA SU APREACION.

8.- Pdgina 6 de 32, Especificaciones Técnicas, Paquete Uno, Partida 1, cuarto parrafo, favor de
indicar que se encuentran excluidos de este seguro el personal de seguridad publica, transito,
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bomberos, proteccion civil asi como cualquier otro que represente funciones de alto riesgo, y
que en caso de ser incorrecta nuestra apreciacion se proporcionara el listado de asegurados que
indique quiénes y cudntos realizan actividades similares a las especificadas. Favor de
pronunciarse al respecto.

RESPUESTA: ES CORRECTA SU APRECIACION.

9.- Pdgina 6 de 32, Especificaciones Técnicas, Paquete Uno, Partida 1, quinto parrafo, favor de
indicar que es correcta nuestra apreciacidn, respecto a que en caso de siniestro, los
beneficiarios designados deberan proporcionar la documentacion que acredite la ocurrencia del
siniestro con base en los documentos establecidos por la aseguradora adjudicada. Favor de
pronunciarse al respecto.

RESPUESTA: NO ES CORRECTA SU APRECIACION, LOS REQUISTOS QUEDA ESTABLECIDOS EN EL
FORMATO DENOMINADO “RECEPCION DE DOCUMENTOS PARA RECLAMO DE SEGURO DE VIDA",
MISMO QUE SE ANEXA.

10.- Pdgina 7 de 32, Colectividad asegurable, amablemente solicitamos a la Convocante indicar que
para el personal que se encuentra en ficencias médicas sin goce de sueldo, el pago de {a prima
sera con cargo a las primas calculadas al inicio de la vigencia del seguro. Favor de pronunciarse
al respecto.

RESPUESTA: ES CORRECTA SU APRECIACION.

11.- Pégina 7 de 32, Altas y bajas, Agradecemos a la Convocante indicar si es correcta nuestra
apreciacion que al término de la vigencia de la pdliza se notificara a la Aseguradora adjudicada
los movimientos por altas y bajas que hubo durante Ia vigencia con la finalidad de realizar el
ajuste en el monto total de prima respectivo. Favor de pronunciarse al respecto.

RESPUESTA: NO ES CORRECTA SU APRECIACION.

12.- Pégina 9 de 32, Listado del Grupo asegurado por edad y género, agradeceremos de la
convocante indicar cuantos jubilado se encuentran dentro de la Colectividad asegurable. Favor
de pronunciarse al respecto.

RESPUESTA: LA CONVOCANTE SE RESERVA EL DERECHO DE NO PROPORCIONAR ESTA
INFORMACION.,

13.- En alcance a la pregunta anterior, estimaremos indicar cuél es la edad minima para acceder al
beneficio de jubilacion. Favor de pronunciarse al respecto.

RESPUESTA: LA CONVOCANTE SE RESERVA EL DERECHO DE NO PROPORCIONAR EST
INFORMACION.

14.- Pégina 8 de 32, Beneficios adicionales, respecto a la Cobertura de “Indemnizacion por Pérdidas
Organicas, la empresa que represento tiene autorizado por la Comision Nacional de Seguros y
Fianzas denominar a esta cobertura como “Accidente {Pérdidas Organicas)”, otorgando las

Junta de Aclaraciones L.P.R. 32065001-089-2018 Sesidn del 30 de noviembre de 2018 14

™



mismas condiciones solicitadas. Estimaremos a la Convocante confirmar si podemos utilizar esta
denominacién para la presentacion de propuestas. Favor de pronunciarse al respecto.

RESPUESTA: NO EXISTE INCONVENIENTE ALGUNO, SIEMPRE Y CUANDO SE RESPETE SOLICITADO EN

EL PUNTO DE BENEFICIOS ADICIONALES.

15.- En alcance a la pregunta anterior, apreciaremos de la Convacante confirmar que para la
cobertura de Accidente (Pérdidas Organicas), se da cumplimiento a su requerimiento definiendo
al beneficio por Accidente o a consecuencia de él y, por ende quedara cubierta, toda lesion
corporal sufrida involuntariamente por el asegurado por la accién sdbita, fortuita y violenta de
una fuerza externa, que le produzca la pérdida de miembros o de la vista, dentro de los 90 dias

naturales siguientes al mismo en que suceda dicho acontecimiento.

Otorgando la siguiente escala de indemnizacion.

Porcentaje
= . correspondiente de la
Por la pérdida de: suma asegurada
= - ) > Escala “A”
Ambas manos, de ambos pies o de la vista en ambos
. 100%
ojos
Una mano y de un pie 100%
Una mano o de un pie conjuntamente con la vista de
. 100%
un ojo
una mano o de un pie 50%
La vista de un ojo 30%
El pulgar e indice de una misma mano 25%

Favor de pronunciarse al respecto.

RESPUESTA: NO SE ACEPTA SU PROPUESTA.

16.- Pagina 8 de 32, Designacién de beneficiarios, agradeceremos confirmar, que para la aplicacion
de la carta testamentaria serd indispensable que la misma la certifique el Contratante indicando

que es la ultima elaborada por el asegurado. Favor de pronunciarse al respecto.

RESPUESTA: ES CORRECTA SU APRECIACION.

£
17.- Pégina 18 de 32 Numeral 6, Respecto de las posibles modificaciones, ampliaciones a las bases /
y/o condiciones de seguro que se licita y toda vez que las propuestas presentadas se
sustentaran en factores actuariales tales como plazo de seguro, siniestralidad, edad de Ios&
asegurados y coberturas contratadas, entre otros; se solicita a la Convocante se sirva ratificar
que toda variacion a las condiciones inicialmente pactadas, serdn realizadas de comin acuerdo /

entre las partes. Favor de pronunciarse al respecto.

RESPUESTA: TODO SERA EN APEGO A LA NORMATIVIDAD VIGENTE.
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18.- Pagina 18 de 32, Numeral 8.1, Inciso A., favor de indicar si es correcta nuestra apreciacion que
en el ANEXO 1 se establecera la transcripcion de las Especificaciones Técnicas, asi como el
proyecto pdliza incluyendo {as modificaciones y/o especificaciones de la junta de aclaraciones.
Favor de pronunciarse al respecto.

REPUESTA: EN L PRPUESTA TECNICA DETALLADA SE DEBERA ESTABLECER LA CONDICIONES TOTALES
DE LA POLIZA PROPUESTA.

19.- Pégina 19 de 32, Numeral 8.1, Inciso I, estimaremos de la Convocante confirmar que se da
cumplimiento a su requerimiento presentando copia simple de la Cédula vigente del Agente de
Seguros. Favor de pronunciarse al respecto.

RESPUESTA: ES CORRECTA SU APRECIACION,

20.- Pégina 21 de 32, Numeral 10, Respetuosamente hacemos del conocimiento de la Convacante
que conforme a la legislacion fiscal vigente “el Seguro de Vida no causa .V.A.", por lo que
solicitamos de la Convocante permita a mi representada poner dicha nota dentro de ia
propuesta econémica. Favor de pronunciarse al respecto.

RESPUESTA: SE ACEPTA SU PROPUESTA.

21.- Péagina 21 de 32, Numeral 10.1, Paquete Uno, respetuosamente solicitamos de la convocante si
por precio unitario se debera establecer el monto total de prima anual. Favor de pronunciarse
al respecto.

RESPUESTA: ES CORRECTA SU APRECIACION.

22.- Péginas 24 y 25 de 32, Incisos A) y B}, estimaremos de la Convocante confirmar, que se podri
presentar la propuesta en carpeta de tres argollas debidamente identificadas y en el orden
indicado en bases. Favor de pronunciarse al respecto.

RESPUESTA: SE ACEPTA SU PROPUESTA.

23.- Agradeceremos de la Convocante confirmar que se entregara al licitante adjudicado la
informacidn de identificacidn del cliente, entendiéndose por cliente al Poder Judicial del Estado

C

de Morelos, expediente que debe contener al menos: datos generales, nombramiento o poder/”/f

del representante legal e identificacion del representante legal, con el objeto de dar
cumplimiento a lo estipulado en ei Art. 492 de la Ley de Instituciones de Seguros y Fianzas.

Favor de pronunciarse al respecto. (—/

RESPUESTA: AL LICITANTE ADJUDICADO SE ENTREGARA TODA LA INFORMACION PARA LLEVAR A
CABO EL CORRECTO FUNCIONAMIENTO DE LA POLIZA DE SEGURO.

QUALITAS CIA DE SEGUROS SA DE CV \
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1. ANEXO TENICO, PAQUETE DOS. - Pélizas de seguro nacional, responsabilidad civil y cobertura
en Estadas Unidos para vehiculos propiedad de Gobierno del Estado

Amablemente se solicita a la convocante, nos pueda proporcionar detalie de la siniestraiidad
que corresponde al periodo 2017 al 2018. Favor de pronunciarse al respecto.

RESPUESTA: LA CONVOCANTE SE RESERVA EL DERECHO DE PROPORCIONAR DICHA
INFORMACION.

2. ANEXO TENICO, PAQUETE DOS. - Pélizas de seguro nacional, responsabilidad civil y cobertura
en Estados Unidos para vehiculos propiedad de Gobierno del Estado.

Amablemente se solicita confirmar que en Ia P4gina 11 de las bases En caso de Siniestro, cuyo
responsable sea un tercero identificado, el deducible no tendra costo para el Gebierno del Edo.
RESPUESTA: ES CORRECTA SU APRECIACION, EN CASO DE SINIESTRO CUYO RESPONSABLE
SEA UN TERCERO IDENTIFICADO, EL DEDUCIBLE NO TENDRA COSTO PARA GOB. DEL EDO.

3. ANEXO TENICO, PAQUETE DOS. - Pélizas de seguro nacional, responsabilidad civil y cobertura
en Estados Unidos para vehiculos propiedad de Gobierno del Estado

Pégina 11 de las bases, Blindajes. Amablemente se solicita al Convocante, indicarnos cudles
seran los valores que debemos considerar en nuestra propuesta al respecto de las unidades
que cuenten con Blindaje o en su caso proporcionarnos factura en donde se muestre el
importe por este concepto. En caso de no enviarnos la informacién requerida solo estaremos
amparando a la unidad el valor del Blindaje quedaria excluido ¥ en caso de vernos favorecidos
con la adjudicacidn la prima del Blindaje se tendria que considerar como adicional al cobro de
la prima de dicha unidad. La antigiiedad maxima que podemos amparar bajo este concepto es
por 7 afos. Favor de pronunciarse al respecto.

RESPUESTA: SE DEBERA ADAPTAR A LO DEFINIDO EN LAS BASES DE LICITACION DONDE A
LA LETRA SE EXPRESA: UNIDADES BLINDADAS: POR RAZONES DE SEGURIDAD ESTA
INFORMACION SOLO SE PROPORCIONARA AL LICITANTE GANADOR POR LO QUE DEBERA
COTIZAR SEGUN EL VALOR COMERCIAL DE LAS UNIDADES (INCLUIDAS EN EL LISTADO SIN
ESPECIFICARSE). LOS AJUSTES EN LAS POLIZAS SE EFECT UARAN CUANDO SE LES
PROPORCIONE LA INFORMACION DE LAS UNIDADES BLINDADAS.

4. ANEXO TENICO, PAQUETE DOS. - Pélizas de seguro nacional, responsabilidad civil y cobertura
en Estados Unidos para vehiculos propiedad de Gobierno del Estada. C

Pégina 11 Amplia Asistencia Vial. Se informa al Convocante que esta cobertura ampara
dnicamente en caso de falta de gasolina o diésel, neumatico ponchado o acumulador
descargado, que impidan la circulacién auténoma del Automévil / pick up uso personal, la
Compaiiia gestionard el envio del proveedor mas adecuado, considerando el tipo de
eventualidad presentada. Estos servicios seran proporcionados por la Compaiiia sin limite de :
eventos durante el afio, con excepcion del beneficio de suministro de gasolina o diése! que se /
fimita a 2 eventos por afo. La compaiiia solo cubrira el costo de § litros de gasofina como
maximo, el excedente de dicha cantidad sera pagado por el beneficiario directamente; asi
mismo en caso de tratarse de neumidtico ponchado, queda cubierto el cambio del mismo. En
caso de que el neumdtico requiera de algiin tipo de reparacion, el costo de la mispa sera
cubierto por el beneficiario. Para el caso de acumulador descargado, se cubre el paso de
corriente. En caso de que las caracteristicas del vehiculo no permitan que el acumulador sea
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cargado se realizara el traslado del vehiculo. En todos los casos el beneficiario debers estar
presente al momento de la reparacion. Favor de pronunciarse al respecto.

RESPUESTA: FAVOR DE AIUSTARSE A 1O ESTABLECIDO EN BASES DE LICITACION, SE OBSERVA
QUE NO INCLUYEN LO SOLICITADO EN CUESTION DE “CASETAS DE COBRO DENTRO DE LA
RUTA”, ASIMISMO INDICAN ES ESTA PREGUNTA “UNICAMENTE” GASOLINA O DIESEL,
NEUMATICO PONCHADO O ACUMULADOR DESCARGADO, SIENDO IMPORTANTE INDICAR
QUE SE MANEJA ASISTENCIA VIAL: CUBRIR TODO LO DE ESTE RUBRO {COMBUSTIBLE,
CAMBIO DE LLANTA, CARGA DE BATERIA, CASETAS DE COBRO QUE ESTEN DENTRO DE LA
RUTA, ETC.). SIENDO tA COBERTURA DE ASISTENCIA VIAL PARA TODO TIPO DE COBERTURA
EN AMPLIA Y EN DANOS A TERCERQS.

5. ANEXO TENICO, PAQUETE DOS.- Pdlizas de seguro nacional, responsabilidad civil y cabertura
en Estados Unidos para vehiculos propiedad de Gobierno del Estado

Pagina 12 Daios a terceros en Estados Unidos. Amablemente se solicita al Convocante,
indicarnos si es motivo de descalificacion el no otorgar fa cobertura requerida a las unidades
de carga, Autobuses, Midibuses y unidades de uso especial como Patrullas y Ambulancias.
Favor de pronunciarse al respecto.

RESPUESTA: ES CORRECTA SU APRECIACION, ES MOTIVO DE DESCALIFICACION EL NO
OTORGAR LA COBERTURA A LAS UNIDADES EN MENCION (DEBERA OTORGAR COBERTURA A
TODAS LAS UNIDADES DE LA PRESENTE LICITACION).

6. ANEXO TENICO, PAQUETE DOS. - Pélizas de seguro nacional, responsabilidad civil y cobertura
en Estados Unidos para vehiculos propiedad de Gobierno del Estado

Pagina 12 Dafios a terceros en Estados Unidos. Amablemente se solicita al Convocante,
aumentar la suma asegurada en RC a terceros a $1,500,000.00 debido a que requieren se
cubra una suma asegurada por $60,000 dofares en USA o en su caso disminuir la suma
asegurada quedando en $30,000 délares, ya que ambos limites van ligados y operan tanto en
territorio nacional como en USA segtin sea el caso. Favor de pronunciarse al respecto.
RESPUESTA: LOS MONTOS SOLICITADOS PARA COBERTURAS FUERON PLASMADOS EN LAS
PRESENTES BASES DE LICITACION, YA SI SU EMPRESA DECIDE INCREMENTARLOS ES BAIO SU
RESPONSABILIDAD, ACLARANDO QUE NO SE ACEPTARA NINGUN MONTO MENOR AL
DEFINIDO.

7. ANEXO TENICO, PAQUETE DOS. - Pélizas de seguro nacional, responsabilidad civil y cobertura
en-Estados Unidos-para-vehiculos-propiedad-de Gobierno del Estado
Pagina 12 Daiios a terceros en Estados Unidos. Amablemente se solicita al Convocante,
aumentar la suma asegurada en GM a ocupantes a 100,000 debido a que requieren se cubra
una suma asegurada por $5,000 délares en USA o en su caso disminuir la suma asegurada
quedando en $2,500 délares ya que ambos limites van ligados y operan tanto en territorio
nacional como en USA seglin sea el caso, debido 2 que nuestro limite maximo es de $25,000 //
dolares. Favor de pronunciarse al respecto. s
RESPUESTA: LOS MONTOS SOLICITADOS PARA COBERTURAS FUERON PLASMADOS EN LAS
PRESENTES BASES DE LICITACION, YA S| SU EMPRESA DECIDE INCREMENTARLOS ES BAIO SU
RESPONSABILIDAD, ACLARANDO QUE NO SE ACEPTARA NINGUN MONTO MENOR AL
DEFINIDO.

S
S
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8. ANEXO TENICO, PAQUETE DOS. - Pélizas de seguro nacional, responsabilidad civil y cobertura
en Estados Unidos para vehiculos propiedad de Gobierno del Estado

Pégina 14 punto 13. Se solicita amablemente al Convocante nos ejemplifique o nos describa lo
siguiente “En siniestros se debe de cubrir todo tipo de dafio generado directa o indirectamente
por cualquier tipo de evento”. Favor de pronunciarse al respecto

RESPUESTA: SE DEBERA CUBRIR CUALQUIER TIPO DE DANO EN SINIESTRO.

8. ANEXO TENICO, PAQUETE DOS. - Pélizas de seguro nacional, responsabilidad civil y cobertura
en Estados Unidos para vehiculos propiedad de Gobierno del Estado

Pagina 14 punto 14. Se solicita amablemente al Convocante nos indique cuales son las
unidades que requieren bajo cobertura de responsabilidad civil en Estados Unidos de Norte
América y si es motivo de descalificacion el no otargar cobertura a todo el parque vehicular.
RESPUESTA: FAVOR DE AJUSTARSE A LO DEFINIDO EN LAS PRESENTES BASES DE LICITACION,
DONDE SE INDICA QUE LAS 364 SON LAS QUE SOLICITAMOS SEGURO RC EN ESTADOS
UNIDOS COMO FASE INICIAL (NO QUE SOLO LAS 364), PUDIENDO LLEGAR A SER EL 100% DE
NUESTRO PADRON VEHICULAR:

DEBERA ADAPTARSE A LOS ESTABLECIDO EN LAS BASE DE LICITACION QUE A LA LETRA DICE:
COMO FASE INICIAL SE SOLICITA LA COBERTURA DE RESPONSABILIDAD CIVIL EN ESTADOS
UNIDOS DE NORTE AMERICA PARA 364 UNIDADES (SEGUN LISTADO ANEXO 9), ACLARANDO
QUE DURANTE LA VIGENCIA CONTRATADA SE PODRA REQUERIR COBERTURA DE
RESPONSABILIDAD CIVIL EN ESTADOS UNIDOS.

10. ANEXO TENICO, PAQUETE DOS. - Pélizas de seguro nacional, responsabilidad civil y cobertura
en Estados Unidos para vehiculos propiedad de Gobierno del Estado

Péagina 14 punto 17. Se solicita amablemente al Convocante nos confirme gue en el supuesto
de que por algin error involuntario y sin dolo, el solicitante omita e incluir alguna o algunas
unidades en el listado de la presente licitacidn, la Compaiiia de Seguros debera atender
cualquier tipo de siniestro que llegara a presentarse. Al momento de detectarse el error se
realice el ajuste en prima correspondiente. Favor de pronunciarse al respecto,

RESPUESTA: ES CORRECTA SU APRECIACION.

11. ANEXO TENICO, PAQUETE DOS. - Pélizas de seguro nacional, responsabilidad civil y cobertura
en Estados Unidos para vehiculos propiedad de Gobierno del Estado
Péagina 15 punto 22. Se {e hace saber al Convocante que se ampara.siempre y cuando.sea.con C
violencia. Favor de pronunciarse al respecto
RESPUESTA: LA COBERTURA DE GASTOS A MEDICOS A OCUPANTES, DEBERA CUBRIRSE ”
COMO SE INDICA EN LAS PRESENTE BASES DE LICITACION, INDICADA EN COBERTURA AMPLIA /
Y EN COBERTURA EN DANOS A TERCEROS QUE A LA LETRA INDICA, EN AMPLIA Y RC. :
GASTOS MEDICOS A OCUPANTES DE $50,000.00 M.N. POR PERSONA Y POR ACCIDENTE '
HASTA POR EL MONTO TOTAL SEGUN CORRESPONDA EL CUPO DE PASAJEROS DEFINIDOV
PARA CADA VEHICULO. (EJEM. VEHICULO DE 5 PASAIEROS $250,000.00 M.N., DE 8 \
PASAJEROS $400,000.00 M.N.), (NOTA: SEA 1 PERSONA O MAS, SE CUBRIRA HASTA EL .
MONTO RESULTANTE DE MULTIPLICAR EL MONTO POR PERSONA POR LA CAPACIDAD
DEFINIDA DEL VEH[CUI.O).EN EL CASO DE EXCEDER EL CUPO DEFINIDO SE REQUIERE EL
DIVIDIR EL MONTO TOTAL SEGUN LA CAPACIDAD DEL VEHICULO ENTRE LOS OCUPANTES AL
MOMENTO DEL SINIESTRO. (EJEM. VEHICULO CON CAPACIDAD DE 5 PASAIEROS CON 6
PASAIEROS AL MOMENTO DEL ACCIDENTE SE DIVIDIRA EL TOTAL DE LOS POR SU
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CAPACIDAD ENTRE LOS 6 PARA OTORGAR $250,000.00 M.N. ENTRE 6 PERSONAS $41,666.67
M.N. C/U).

Y EN RESPUESTA AL PUNTO 22 DE LA PAGINA 15, SE INFORMA QUE LOS 38 PUNTOS
ENLISTADOS SON BENEFICIO ADICIONALES, COMO SE INDICA EN EL ENCABEZADO DE ESTOS
PUNTOS.

BAIO LA COBERTURA DE GASTOS MEDICOS A OCUPANTES DEBERAN QUEDAR CUBIERTOS
LOS GASTOS MEDICOS CUANDO ESTOS SE PRODUZCAN POR INTENTO DE ROBO TOTAL O
PARCIAL DE LAS UNIDADES ASEGURADAS.

12. ANEXO TENICO, PAQUETE DOS. - Pélizas de seguro nacional, responsabilidad civil y cobertura
en Estados Unidos para vehiculos propiedad de Gobierno del Estado

Pagina 15 punto 28. Respecto al siguiente punto “se determinaran y se pagarin como pérdida
total los vehiculos Robados y localizados en Estados Unidos sin excepcidn alguna”, solicitamos
al Convocante nos indique cuantos casos han tenido y a cuanto asciende el monto. Favor de
prenunciarse al respecto.

RESPUESTA: A LA FECHA NO SE HA PRESENTADO NINGUN CASO.

13. ANEXO TENICO, PAQUETE DOS. - Pélizas de seguro nacional, responsabilidad civil y cobertura
en Estados Unidos para vehiculos propiedad de Gobierno del Estado

Pégina 15 punto 31. Solicitamos amablemente al Convocante, indicarnos sobre el parque
vehicular, que unidades se deben considerar para otorgar esta cobertura. Favor de
pronunciarse al respecto.

RESPUESTA: CUALQUIERA DE LAS UNIDADES OBJETQ DE LA PRESENTE LICITACION QUE
PUDIERAN CONTAR CON ESA CARACTERISTICA “Se cubriran los daiios ocasionados a terceros
tanto en sus bienes como en su persona, mismos que sean ocasionados por extensiones y/o
las adaptaciones que excedan de las dimensiones normales de una unidad similar”.

14. ANEXO TENICO, PAQUETE DOS. - Plizas de seguro nacional, responsabilidad civil y cobertura
en Estados Unidos para vehiculos propiedad de Gobierno del Estado C
Amablemente se solicita a la convocante, qué medidas de prevencion se tomaran para
disminuir la alta frecuencia de choques, Daiios, Colisiones, Responsabilidad Civil, etc., lo que ha
provocado una alta siniestralidad en el histérico presentado. =
Favor de pronunciarse al respecto. 5 =
RESPUESTA: LA CONVOCANTE SE RESERVA EL DERECHO DE LA INFORMACION EN CUESTION.

15. Se solicita amablemente al Convocante nos proporcione el parque vehicular en formato del
Excel o Word proporcionando (marca, versién, modelo, serie, transmision, placa, etc.). Favor\

de pronunciarse al respecto x

RESPUESTA: LA INFORMACION QUE SOLICITA SE PRESENTO EN EL ANEXO 9 DE LAS BASES DE
LA LICITACION.
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16. Se salicita amablemente al convocante si es motivo de descalificacion si Ia compaiiia se apoya
en Terceras personas {Ajustadores, Despachos de ajustes y/u Otros) para cualquier tipo de
tramite dentro del proceso de esta licitacion. favor de pronunciarse al respecto.

RESPUESTA: POSTERIOR A LA ADJUDICACION DE ESTE CONTRATO, EL SERVICIO SE SOLICITA

UN SIN EXCEPCION LA ASIGNACION DE UN AGENTE DE SEGUROS, TAL CUAL SE MANIFIESTA
EN LAS PRESENTES BASES DE LICITACION.

Junta de Aclaraciones L.P.R. 32065001-089-2018 Sesion de! 30 de noviembre de 2018 21

~



