COMITE DE ADQUISICIONES, ARRENDAMIENTOS Y SERVICIOS
EL SECTOR PUBLICO DEL MUNICIPIO DE MINERAL DE LA REFORMA

MINERAL DE LA REFORMA

2020 - 3024

LICITACION PUBLICA NACIONAL NUMERO: FAPFM0513DZ-POTENCIALIZACIf)N DE
SEGURO DE VIDA-LP11-2021.
OFICIO DE AUTORIZACION: SEFINP-V-FAPFM/GO-2021-051-010
FUENTE DE FINANCIAMIENTO: Fondo de Aportaciones para el Fortalecimiento de los Municipios.

PARA LA “POTENCIALIZACION DE POLIZA DE SEGURO DE VIDA PARA LOS ELEMENTOS POLICIALES”
ACTA DE JUNTA DE ACLARACIONES

En la sala de juntas de Ex-Cabildo, ubicada en Avenida Hidalgo No. 32, C.P. 42180, Pachuquilla, Municipio de Mineral de la
Reforma, Hidalgo, siendo las 15:00 horas del dia 19 de agosto de 2021, reunidos los servidores publicos integrantes del
Comjté de Adquisiciones, Arrendamientos y Servicios del sector Publico del Municipio de Mineral de la Reforma, Representante
del Organo Interno de Control del Municipio y licitantes participantes, cuyos nombres y firmas apareceran al final de la presente
acta, con la finalidad de llevar a cabo la JUNTA DE ACLARACIONES del mencionado procedimiento de contratacion, con
fundamento en.lo establecido en los articulos 33 fraccion 1, 39, 40 parrafo II1 y 44 de la Ley de Adquisiciones, Arrendamientos
y Servicios del Sector Publico del Estado de Hidalgo y articulo 52 y 53 fracciones I, IV, V y VI de su Reglamento, y el numeral
2.2 de las bases de licitacion.

se acreditan y se fundan en el nombramiento correspondiente de fecha 16 de febrero del afio 2021, asi como en el numeral I
inciso ¢ del articulo 17 del Reglamento de la Ley en la materia, quien instalé formalmente la junta y comunico a los asistentes
que primero se atenderan las solicitudes de aclaracion de la Convocante, acto seguido se responderan las solicitudes de los
participantes que hayan presentado el escrito en el que expresan su interés de participar en el presente procedimiento.

Preside el acto EL Lic. Juan de Dios Rosas Montafio, servidor publico designado por la convocante, cuyo caracter y facultades 4

El Arg. Agustin Hernandez Cuevas, representante del L.C. Ana Laura Ortiz Flores, Secretaria Ejecutivo del Comité, manifiesta
que el presente acto se desarrollara conforme a lo siguiente:

/

Pase de lista y verificacion del Quorum Legal.

Presidente.
Lic. Israel Jorge Félix Soto. Presidente Municipal Constitucional.
Representado por el Lic. Juan de Dios Rosas Montafio.

Secretario Ejecutivo.
L.C. Ana Laura Ortiz Flores. Secretaria de Tesoreria.

Representado por el Arg. Agustin Hernandez Cuevas. p\\\
[ |\
Vocal. )

L.C. Enna Karell Barrera Alarcén. Contralora Municipal. 7

Representado por el Arg. Jhostin Jair Mata Ramirez.

Vocal

Arg. Alejandra Calva Ramirez. Secretario de Obras Publicas y Desarrollo Urbano
Representada por el Arg. Ivan Herndndez Jiménez "

Vocal.
Ing. Natalia Kozlenkova. Titular de la Unidad de Planeacion y Evaluacion.
Representada por el Mtro. Julio Aarén Reséndiz Fernandez

Vocal.
L.C. Matilde Ortega Martinez. Sindico Hacendario.
Representada por la L.C. Sandra Castafieda Marquez
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Una vez verificada la existencia del Quorum Legal de conformidad con el Articulo 22 del Reglamento de la Ley en la materia,
este Comité procede a realizar las aclaraciones correspondientes:

1. ACLARACIONES POR PARTE DE LA CONVOCANTE

Aclaraciones Administrativas:

1.- Se aclara a los licitantes participantes, que deberén estar inscritos en el padrén de proveedores de la administracion publica
estatal, acreditando dicha inscripcion con su registro de proveedores vigente, debiendo contar con el giro correspondiente para
poder proveer los bienes motivo del presente concurso, se sugiere adjuntar una copia en el Documento 1V, esto en base a lo
establecido en el (ltimo parrafo del numeral 2.3.3. de las bases.

2.- El (los) licitante debera (n) adjuntar la opinién de cumplimiento de obligaciones fiscales vigente, emitida por el SAT (32D). ,J—’

3- Para las empresas establecidas en el municipio, El (los) licitantes deberan de acreditar estar al corriente de sus

contribuciones Municipales, como agua y predial, ya sea inmueble propio o rentado. 7
4.- Numeral 2.3.3 DOCUMENTACION QUE INTEGRA LA PROPOSICION DEL LICITANTE. /
Dice: & ‘
TODA PERSONA PODRA PRESENTAR PROPOSICIONES, DEBIENDO ACREDITAR A MAS TARDAR HASTAELACTO DEL / |
FALLO, QUE CUENTA CON SU REGISTRO EN EL PADRON DE PROVEEDORES PARA PODER RESULTAR ADJUDICADO/ f

SEGURO DE AUTOS,

Debe decir:

TODA PERSONA PODRA PRESENTAR PROPOSICIONES, DEBIENDO ACREDITAR AMAS TARDAR HASTAELACTO DEL
FALLO, QUE CUENTA CON SU REGISTRO EN EL PADRON DE PROVEEDORES PARA PODER RESULTAR ADJUDICADO,
ESTE DEBERA CONTAR CON LA CLASIFICACION EN CUANTO A LA ESPECIALIDAD CORRESPONDIENTE A VENTA DE
SEGUROQ DE VIDA,

5.- La prima de la péliza sera de $307,500.00 (trescientos siete mil quinientos pesos 00/100 M.N)

‘1

\

ESTE DEBERA CONTAR CON LA CLASIFICACION EN CUANTO ALA ESPECIALIDAD CORRESPONDIENTE A VENTA DE /
i
|

Aclaraciones Técnicas:

1.- Se proporcionar la lista de elementos policiales con un total de 135 elementos.
2.- ACLARACIONES POR PARTE DE LOS LICITANTES:

Preguntas enviadas por THONA Seguros S.A de C.V:

1. Pagina 5. Numeral 2.3.3 Documentos que integran la propuesta del licitante, Gltimo parrafo. Solicitan el “Padron de Pro- <
veedores del Estado de Hidalgo, para resultar adjudicado en el cual la clasificacion solicitada “venta de seguro de autos” de-
rivada que el procedimiento se trata de un seguro de vida, solicitamos nos confirmen que es correcta nuestra apreciacion
que la especificacion de este padron debera indicar “venta de seguros”. Favor de pronunciarse al respecto.
RESPUESTA: La convocante la aclara en la parte administrativa del numeral 2.3.3. DOCUMENTACION QUE INTEGRA LA
PROPOSICION DEL LICITANTE.

2. Pagina 5. Documento I Identificacion (Original y Copia). Es correcta nuestra apreciacion que podra participar en el acto de
presentacion y apertura de propuestas de la presente licitacién un tercero nombrado por el apoderado legal de Thona Segu-

ros S.A. de C.V. presentando Carta Poder Simple anexando original y copia de su identificacion oficial. Favor de pronun-

ciarse al respecto.

RESPUESTA: Es correcta su apreciacion.

3. Pagina 6. Documento IV “PRESENTACION DE LA PROPOSICION” segundo parrafo. Por la naturaleza propia del servicio e
que se licita, conceptos tales como "MARCA, MODELO, Y OTROS DETALLES”, no resultan aplicables, por lo que agradecere- /,-:‘i-—- =
mos a la contratante confirmar que la omision de tales conceptos no ser4 causa de descalificacién de la propuesta, siempre y

cuando los licitantes se apeguen a los requerimientos técnicos descritos en el Anexo “1” y a las modificaciones que deriven =
de la junta de aclaracién de bases. Favor de pronunciarse al respecto. /1 /i
£ 2DE13 |
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RESPUESTA: Por la naturaleza del servicio solicitado no aplica.

4. Pagina 6. Documento IV “PRESENTACION DE LA PROPOSICION” séptimo parrafo. En virtud de que el seguro de vida no
causa IVA, se solicita a la convocante nos permita incluir esta leyenda en la propuesta economica. Favor de pronunciarse

al respecto.
RESPUESTA: No causa I.V.A

5. Pagina 6. Documento IV “PRESENTACION DE LA PROPOSICION” octavo parrafo. Favor de confirmar que la vigencia de la
proposicién se refiere a la vigencia de la cotizacién, estipulada en numera 1.5 de las bases. Favor de pronunciarse al res-
pecto.

RESPUESTA: Es correcta su apreciacion.

M

6. Pagina 6. Documento IV “PRESENTACION DE LA PROPOSICION" octavo parrafo, GARANTIA. Solicitamos nos indique el
texto a utilizar, ya que en ninguna parte de la convocatoria de la licitacidn se especifica claramente lo referente a garantia.
Favor de pronunciarse al respecto.

RESPUESTA: Referirse al Documento VI GARANTIA DE SERIEDAD

7. Pagina 7. Documento VI “GARANTIA DE SERIEDAD” y pagina 11 y 12, numeral, 3.1 “GARANTIAS". En términos de lo dis-
puesto por Ley de Instituciones de Seguros y de Fianzas en sus Articulos 15 y 294, fraccidn VIII, misma que se transcriben ¢
para pronta referencia, se solicita a la convocante dejar sin efecto las garantias solicitada.

Articulo 15.- Mientras las Instituciones y Sociedades Mutualistas no sean puestas en liquidacién o declaradas en quiebra, se ~ |
consideraran de acreditada solvencia y no estaran obligadas, por tanto, a constituir depésitos o fianzas legales a excepcion :
de las responsabilidades que puedan derivarles de juicios laborales, de amparo o por créditos fiscales.
Articulo 294.- A las Instituciones de Seguros les estara prohibido: ;
Dar en garantia los bienes de su activo, a excepcion del efectivo o valores que requieran para asegurar el cumplimiento de |
las obligaciones que correspondan l
Favor de pronunciarse al respecto. ‘
RESPUESTA: Se acepta

8. Pagina 7. Documento VI “GARANTIA DE SERIEDAD” y pagina 11 y 12, numeral, 3.1 “GARANTIAS". En caso de ser nega-
tiva su respuesta a la pregunta anterior solicitamos a la convocante que la garantia a presentar podra ser a través de una / \
Péliza de Fianza expedida por una afianzadora legalmente autorizada para ello y a favor del Municipio del Mineral de la Re- | |
forma. Favor de pronunciarse al respecto.

RESPUESTA: Solventada en la pregunta anterior.

9. Pagina 7. Documento VII y Anexo 5. En virtud de que en la actualidad no existe ninguna compaiiia de seguros constituida
en el Estado de Hidalgo, agradeceremos a la contratante confirmar que la no presentacion del anexo requerido no serd
causa de descalificacion. Favor de pronunciarse al respecto.

RESPUESTA: Apegarse a bases.

10. Pagina 7. Documento VII y Anexo 5. Conforme a lo dispuesto por la Ley de Adquisiciones, Arrendamientos y Servicios del |\

Sector Publico del Estado de Hidalgo, mi representada no se ubica en ninguno de los supuestos de estratificacion de micro, -

pequefias y medianas empresas en el Estado, por lo anterior, agradeceremos a la contratante confirmar que para dar cum- ‘
\

\

plimiento a lo solicitado se podra presentar una carta bajo protesta de decir verdad en el sentido de que este concepto no //‘/
nos es aplicable. Favor de pronunciarse al respecto. P4
RESPUESTA: Apegarse a bases. |

11. Pagina 11. Numeral 3 “FIRMA DEL CONTRATO" y "ANEXO 6", Agradeceremos a la contratante confirmar que el modelo

de contrato corresponde a un ejemplo que sera ajustado en funcion las condiciones de contratacién que deriven del presente
procedimiento de licitacion, por lo que no sera necesario incluirlo en nuestra propuesta. Favor de pronunciarse al res-

pecto. ~
RESPUESTA: Solo es un modelo de contrato.

12. Pagina 12. Numeral 3.2. “"PENAS CONVENCIONALES". Se solicita a la convocante confirmar que dicha penalizacion sera
sobre el monto de lo incumplido o servicio no prestado, entendiéndose este a la entrega de las pélizas y documentacion ne-
cesaria derivada de la presente licitacién en los plazos establecidos. Favor de pronunciarse &

P
lk ; 3DE13

Av. Hidalgo No. 32, Col. Centro, P '
v. Hidalgo No. 32, Col. Centro, Pachuquilla, & 4 (771)7160690y (771)7106341 @& www.mineraldelareforma.gob.mx

¢ Mineral de la Reforma, Hgo. C.P. 42180




MINERAL DE LA REFORMA

RESPUESTA: Es correcta su apreciacion.
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13. Pagina 12. Numeral 3.2. “"PENAS CONVENCIONALES”. En alcance a la pregunta anterior se solicita a la convocante confir-
mar 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: Es correcta su apreciacion.

14. Pagina 14 Anexo 1. Se solicita a la convocante tenga a bien confirmar que la propuesta técnica podra presentarse trans-
cribiendo el anexo técnico ("ANEXO 1”), adicionandole las modificaciones derivadas de la junta de aclaracion de bases. Fa-
vor de pronunciarse al respecto.

RESPUESTA: Es correcta su apreciacion.

15. Pagina 14 Anexo 1. Agradeceremos a la convocante confirmar que la vigencia de la pdliza seré de las 12.00 horas del 29
de agosto de 2021 a las 12.00 del 15 de mayo del 2022. Favor de pronunciarse al respecto.

RESPUESTA: Es correcto.

16. P4gina 14 Anexo I. Agradeceremos a la convocante confirmar que no estara cubierto personal jubilado o pensionado.
Favor de pronunciarse al respecto.
RESPUESTA: Solo elementos policiales en activo.

17. Pagina 14 Anexo L. Se solicita a la convocante tenga a bien indicarnos que la prima serd al 100% pagada por el Munici-
pio de Mineral de la Reforma. Favor de pronunciarse al respecto. |
RESPUESTA: La pdliza sera pagada al 100% segln bases. | |
[
|

18. Pagina 14 Anexo 1. Se solicita a la convocante tenga a bien especificar la suma asegurada de la cobertura basica ya que
se hace mencion en el Anexo. Favor de pronunciarse al respecto. \.
RESPUESTA: Contestada en las aclaraciones administrativas. \ \

19. Pégina 14 Anexo 1. Se solicita a la convocante nos confirme que el Anticipo de Suma Asegurada por Enfermedad Termi-

nal de la sera hasta el 30%. Favor de pronunciarse al respecto.

RESPUESTA: Es correcto. / 1
/{

20. Pagina 14 Anexo 1. Agradeceremos a la convocante confirmar que la forma de administracién de los movimientos de al- ( ¢
tas y bajas de asegurados se realizaran a través del mecanismo de auto administracién, por lo que la contratante, al finalizar \/
la vigencia reportara dichos movimientos a la aseguradora adjudicada, realizdndose el ajuste de primas (cobro o devolucion)
al final de la vigencia. Favor de pronunciarse al respecto.

RESPUESTA: Es correcto.

21. Pagina 14 Anexo I Agradeceremos a la convocante confirmar que el ultimo taldn de pago o recibo de némina sera el do-
cumento que compruebe la pertenencia a la colectividad asegurada. Favor de pronunciarse al respecto. Favor de pronun-

ciarse al respecto. .
RESPUESTA: Depdsito en némina bancaria y/o constancia de la Secretaria de Seguridad Plblica y Transito Municipal.

22. P4gina 14 Anexo I Se solicita a la convocante confirmar que la forma de administracion de la designacién de beneficiarios
es mediante el mecanismo de Auto-Administracién, donde la contratante, a través del area responsable donde realizar el
llenado y/o cambio de los formatos correspondientes, asi como custodiara la designaciones, certificando que la designacion
de beneficiarios que proporcionara para el pago del siniestro es el Ultimo que se tenia en su poder. Favor de pronunciarse
al respecto.

RESPUESTA: Es correcta su apreciacion.

\
\\

23. Pagina 14 Anexo I. Solicitamos a la convocante que de no contar con designacion de beneficiarios, los beneficiarios de- \

beran 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. S

RESPUESTA: Es correcta su apreciacion. I /’, / y
4DE 13 /
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24. Pagina 14 Anexo I. Se solicita amablemente a la convocante confirmar que se aceptan consentimientos de designacion

de beneficiarios anteriores o de otras compafiias de antigtiedad no mayor a 5 afios. Favor de pronunciarse al
RESPUESTA: Es posible su apreciacion.

25. Pagina 14 Anexo 1. Agradeceremos a la convocante nos confirme que lo no especificado en el cuerpo de las bases de la
presente licitacion, operara bajo las politicas y condiciones generales del seguro de la aseguradora que resulte adjudicada.

RESPUESTA: Es correcta su apreciacion.

26. Pagina 14 Anexo 1. En alcance a la pregunta anterior, se solicita a la convocante ratificar que se entregaran las condicio-
nes generales del seguro con que operara el servicio de aseguramiento, con sus respectivas clausulas de prelacién y no ad-
hesién. Favor de pronunciarse al respecto.

RESPUESTA: Apegarse a lo solicitado en el anexo No.1 de las bases del procedimiento

27. Pagina 14 Anexo 1. Se solicita a la convocante tenga bien facilitarnos en formato Excel de manera editable, los listados !
de asegurados, con la siguiente informacién; nombre, RFC, fecha de nacimiento, edad y en caso de que la suma asegurada =
este establecida en meses de sueldo el sueldo por asegurado. Favor de pronunciarse al respecto.

RESPUESTA: Se entregara a quien resulte adjudicado.

28. Pagina 14 Anexo 1. Se solicita a la convocante proporcionarnos la siniestralidad de la péliza de los Gltimos tres afios, indi-
cando: c
a).- Nombre del afectado.

b).- Motivo del fallecimiento.

c).- Fecha del siniestro.

d).- Fecha de reclamo a la compafiia.

e).- Fecha de pago.

f).- Monto Pagado.

Favor de pronunciarse al respecto
RESPUESTA: Es informacion confidencial

29. Pagina 14 Anexo I. Se solicita a la convocante indicarnos si las coberturas y sumas aseguradas solicitadas en las presen-
tes bases han variado en los Ultimos tres afios. En caso afirmativo favor de indicarnos la variacién de estos. Favor de pro-
nunciarse al respecto

RESPUESTA: Es informacion confidencial.

—~

30. El 19 de noviembre del 2020, se expidi6 el "ACUERDO por el que se emiten las disposiciones de caracter general a que
se refiere el articulo 492 de la Ley de Instituciones de Seguros y de Fianzas, aplicables a instituciones y sociedades mutualis- v,
tas de seguros”, con el objeto, entre otros de “Establecer las medidas y procedimientos minimos que las Instituciones y So- /f
ciedades Mutualistas de Seguros deberan observar para prevenir y detectar actos, omisiones u operaciones que pudieran /
favorecer, prestar ayuda, auxilio o cooperacion de cualquier especie para la comision de los delitos previstos en los articulos

139, 139 Quéter, 148 Bis 0 400 Bis del Codigo Penal Federal”, En ese orden de ideas y atento a lo dispuesto por la fraccion

20, del “"ANEXO 7”, en relacion al “ANEXO 6" ambos del referido acuerdo, es necesario obtener de esa H. Convocante, previo
a la emisién de la pdliza, la siguiente informacion: /
o Identificacion personal.

o El documento con el que se acredite el caracter de apoderado (de conformidad a lo que dispongan las leyes, reglamentos,
decretos o estatutos organicos que las creen y regulen su constitucion y operacion, y en su caso, copia de su nombramiento
o por instrumento publico expedido por fedatario, segun corresponda.

o Documento con el que se acredite su existencia legal (acorde a lo que dispongan las leyes, reglamentos, decretos o estatu-
tos organicos que las creen y regulen su constitucién y operacién.

o Correo electronico.

o En su caso, nimero de cuenta y Clave Bancaria Estandarizada (CLABE) en la entidad financiera o Entidad Financiera Nacio-
nal o Extranjera autorizadas para recibir depositos. \

Favor de pronunciarse al respecto. % /)(\
RESPUESTA: Se proporcionara a quien resulte adjudicado. /7 =
/ /A'
{
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31, Pregunta General. Se solicita a la convocante de la manera mas atenta se sirva proporcionar la junta de aclaraciones, &
relacién del personal asegurar y la siniestralidad antes requerida en archivo digital a los correos Icantu@thonaseguros.mx y
licitaciones@thonaseguros.mx. Favor de pronunciarse al respecto.

RESPUESTA: Se proporcionara en éste acto la relacidon de elementos policiales a asegurar.

Preguntas de Aseguradora Patrimonial Vida, S.A.deC.V.:

1.- CONDICIONES GENERALES. Derivado de lo solicitado , entendemos que para cumplir con la técnica se puede anexar
en hojas membretadas y debidamente firmadas por el representante legal, en formato libre a lo solicitado en el anexo téc-
nico, asi como lo acordado en esta junta de aclaraciones nuestras condiciones generales y las clausulas de “PRELACION" Y
LA DE "NO ADHESION. Favor de pronunciarse al respecto

RESPUESTA: Se ratifica

2.- CONDICIONES GENERALES. Estamos en lo entendido que para todos aquellos conceptos no descritos en las bases de
la presente licitacion operaran las condiciones generales de cada una de las compafiias aseguradoras participantes prevale-
ciendo las condiciones particulares solicitadas por la convocante. Favor de pronunciarse al respecto.

RESPUESTA: Es correcta la apreciacion. A/jd»

3.- CONDICIONES DE PAGO 1.2. Favor de confirmar si el pago de la pdliza sera en una sola exhibicion
RESPUESTA: Se confirma

4.- CONDICIONES DE PAGO 1.2 Favor de confirmar que en caso de NO llevarse al cabo lo estipulado en estas bases, con
respecto al plazo de pago (Condiciones de Pago Punto 1.2), quedaran las polizas canceladas sin perjuicio a la aseguradora
adjudicada y que los siniestros ocurridos en ese lapso no podran ser reclamados. Favor de pronunciarse al respecto.

RESPUESTA: Se confirma

5.- PUNTO 2 ASISTENCIA A LOS DIFERENTES ACTOS DE LA LICITACION POR PARTE DE LOS LICITANTES. Se
solicita a la convocante confirmar que es correcta nuestra apreciacién al considerar que se podra participar en la presente
licitacién a través de un tercero nombrado por el representante legal, mediante carta poder simple en donde se precise que
dicho tercero se encuentra facultado para actuar en nombre y representacion de “Aseguradora Patrimonial Vida, S.A. de C.V.”,
en todos y cada uno de los eventos derivados de la licitacion, contando, por lo tanto, con facultades suficientes para realizar
las aclaraciones necesarias que deriven de los diferentes eventos del procedimiento, pudiendo realizar la firma y recibir diversos
documentos derivados del concurso en que se actda. Favor de pronunciarse al respecto.

RESPUESTA: Es correcta su apreciacion.

6.- DOCUMENTO VI “Garantia de Seriedad” agradeceremos se elimine este requisito ya que de acuerdo a la ley de institu-

ciones de seguros y fianzas (LISF), cuyo caracter es federal en su articulo 15 que a la letra dice: “mientras las instituciones y
sociedades mutualistas de seguros no sean puestas en liquidacién o declaradas en quiebra, se consideraran de acreditada /-'
solvencia y no estaran obligadas por tanto a constituir depbsitos o fianzas legales, hecha la excepcion de las responsabilidades
que puedan derivarles de juicios laborales, de amparo por créditos fiscales”. Las compafiias aseguradoras no estan obligadas ’
a entregar fianzas. Favor de pronunciarse al respecto

RESPUESTA: Se acepta

7.- En caso de una respuesta negativa al cuestionamiento anterior, solicitamos se acepte fianza con las mismas caracteristicas
a lo solicitado en el punto en cuestion documento VI esto con la finalidad de facilitar a mi representada lo requerido. Favor de
pronunciarse al respecto. \

“3 o
/

RESPUESTA: Contestada anteriormente 7 ><
\ BES"
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9~ DOCUMENTO VII. Favor de confirmar que es opcional la presentacion del anexo 5 ya que mi representada no este
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catalogada, de acuerdo a la estratificacion ahi mencionada como pyme.

9.- En caso de una respuesta negativa al cuestionamiento anterior, favor de confirmar que para cumplir con lo solicitado,
bastara agregar una carta en formato libre en hoja membretada, bajo protesta de decir verdad y debidamente firmada por el
representante legal, en la cual se manifieste que mi representada es una empresa “grande “y no entra en los criterios y/o

rangos de pymes
RESPUESTA: Contestada anteriormente.

10.- FIRMA DE CONTRATO PUNTO 3. De conformidad con lo dispuesto por las resoluciones cuarta, quinta y décimo tercera
de la resolucién por la que se expiden las disposiciones de caracter general a que se refiere en art. 492 de la Ley General de
Instituciones y Sociedades Mutualistas de Seguros publicadas en el diario oficial de la federacion con fecha 19 de julio de
2012, actualmente articulo 140 de Ley de Instituciones de Seguros y Fianzas , publicada en el diario oficial de la federacion el
4 de abril de 2013 y que entro en vigor el pasado 4 de abril del 2015, 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 informacion y documentacién del contratante prevista en dicha resoluciéon, que contenga cuando menos para el sector
publico los siguientes datos que agradeceremos nos proporcionen.

Denominacion o razon social.

Actividad u objeto social.

Registro federal de contribuyentes.

Domicilio:(calle, nimero, colonia, codigo postal, delegacién o municipio, ciudad o poblacién y entidad federativa)
Teléfono.

Correo electrénico.

YV VVYVYVY

para efectos de celebrar la operacién de que se trate:

Asimismo les solicitamos proporcionarnos copia certificada del testimonio de poder de quien firma, o bien constancia del
nombramiento de la persona que con su firma pueda obligar a esa convocante y su identificacion personal, para gue previo
cotejo de la copia fotostatica con sus originales o copias certificadas, se les devuelva. Es de sefialarse que la disposicion quinta
de las citadas disposiciones, establece que las aseguradoras solo podran suscribir contratos de cualquier tipo hasta que sus
clientes hayan cumplido satisfactoriamente con los requisitos de identificacion solicitados. Original y copia de alta ante la
Secretaria De Hacienda Y Crédito Publico, en donde se mencione la actividad preponderante y la fecha de inscripcién del
oferente, asi como también copia de la cédula de identificacién fiscal. En el alta de hacienda inicamente aparece la actividad
de inicio que no necesariamente es la actividad preponderante, esta actividad y las modificaciones se deben de checar en el
acta constitutiva y sus modificaciones. Ademas de lo solicitado se puede anexar el acta y sus modificaciones para que sea mas
claro el giro de la empresa. Por lo que agradeceremos a la convocante nos confirme que la informacidn respectiva sera
entregada al licitante que resulte adjudicado en el presente proceso de contratacién publica, a la conclusién del acto de fallo.
Favor de pronunciarse al respeto

RESPUESTA: Esta informacién se le proporcionara a quien resulte adjudicado.

11.- GARANTIAS 3.1 Solicitamos amablemente se elimine este requisito en lo entendido de que las instituciones de seguros
al ser de acreditada solvencia no necesitan exhibir fianzas o alguna otra garantia de conformidad en los articulos 15y 294 de
la ley de seguros y fianzas en vigor. Favor de pronunciarse al respecto

RESPUESTA: Se acepta.

12. ANEXO I. Favor de confirme que la vigencia del servicio es desde las 12:00 horas del 29 de agosto a las 12:00 horas del
15 de mayo 2022.
RESPUESTA: Se confirma. —

Av. Hidalgo No. 32, Col. Centro, Pachuquilla,
Mineral de la Reforma, Hgo. C.P. 42180
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{3 :ANEXO I. Favor de indicar claramente el por qué se menciona en la columna “Descripcion” del Anexo I “Potencia
de pdliza de seguro de vida para los elementos policiales” ¢Existe una poliza adicional y esta es una péliza complemento o
adicional?
RESPUESTA: Es correcta su apreciacion

14.- ANEXO I. En el anexo técnico no indica las sumas aseqguradas, no viene ninguna, favor de desglosar las sumas aseguradas
por cada cobertura y en caso de requerir suma asegurada fija, favor de indicar el monto por asegurado; en caso de aplicar
regla en meses de sueldo, indicar los meses de sueldo a indemnizar por asegurado.

RESPUESTA: Calcular conforme al periodo de aseguramiento y el monto proporcionado en las aclaraciones administrativas
de la convocante.

15.- ANEXO I Se solicita amablemente a la convocante se sirva de compartir el monto o porcentaje a considerar como anticipo
de suma asegurada por enfermedad terminal, el cual, disminuira en la misma proporcion respecto a la suma asegurada basica
a indemnizar. Favor de pronunciarse al respecto.

RESPUESTA: el porcentaje sera de hasta el 30%.

16.- ANEXO I. Favor de modificar el texto que dice: “Considerando como una enfermedad terminal cuando esta sea incurable

y lleve irremediablemente a la muerte y no exista para esta enfermedad tratamiento médico o procedimiento quirdrgico cura- _7/_,
tivo, no paliativo que permita una supervivencia mayor de 365 dias”a quedar en Debe Decir: “Considerando como una enfer-

medad terminal cuando esta sea incurable y lleve irremediablemente a la muerte y no exista para esta enfermedad tratamiento
médico o procedimiento quirdrgico curativo, no paliativo, que permita una supervivencia NO mayor de 365 dias”
RESPUESTA: Es correcta su apreciacion.

17.- ANEXO I. Favor de confirmar que para otorgar el anticipo de suma asegurada, se debera presentar toda la documenta-
cién comprobatoria que la aseguradora requiera y en apego a la Ley en materia, en caso de siniestro.
RESPUESTA: Se proporcionara al que resulte adjudicado. [

18.- ANEXO I. Solicitamos amablemente nos indique si las altas y bajas durante la vigencia operaran de la siguiente manera: |‘
Las altas y bajas durante la vigencia se operaran en un sistema autoadministrable es decir que los movimientos de altasy |
bajas de los asegurados que €l contratante reporte a la compaiifa realizada durante la vigencia de la pdliza no genera cobros

o devolucion de primas ya que estos seran aplicados y conciliados al final de la vigencia. Favor de pronunciarse al respecto

RESPUESTA: Las altas y bajas seran compensadas y se avisara de inmediato a la aseguradora adjudicada; para el caso de \
incrementos al nimero de elementos se realizard un Convenio de ampliacién de acuerdo a lo establecido en la Ley en la \
materia. \

19.- ANEXO 1 Se solicita a la convocante confirmar que la forma de administracién de la designacion de beneficiarios es
mediante el mecanismo de Auto-Administracion, donde la contratante, a través del area responsable de la custodia de estos, =\
certificard que la designacion de beneficiarios que proporcionara para el pago del siniestro es el Ultimo que se tenia en su / i\
poder, quedando por lo tanto a salvo y en paz la aseguradora en caso de reclamaciones posteriores. Favor de pronunciarse al \(Q
respecto. /
RESPUESTA: Se proporcionara al licitante adjudicado la relacién de los beneficiados y el porcentaje correspondiente a cada |
elemento potencial; en caso de modificaciones de los beneficiarios, seran informadas de manera inmediata por la Secretaria
de Seguridad Publica y Transito Municipal.

20.- ANEXO 1 En virtud de que el seguro de vida no causa IVA, se solicita a la convocante nos permita incluir esta leyenda
en la propuesta econémica, modificando dicho anexo. Favor de pronunciarse al respecto.
RESPUESTA: Se acepta

21.- ANEXO 1 Solicitamos a la convocante nos indique el nombre del area responsable del resguardo los consentimientos y
designacion 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. o
RESPUESTA: Sera la Secretaria de Seguridad Publica y Transito Municipal. )(

22.- ANEXO I. Favor de proporcionar reporte de siniestralidad detallado de las ltimas tres vigencias en formato Excel, indi-
cando fecha de ocurrido, fecha de reclamo, fecha de pagado, cobertura afectada diagnéstico y monto indemnizado asimismo
sirva de compartir el nimero de asegurados expuestos y suma asegurada total de las Ultimas 5 vigencias; indicando la regla

de suma asegurada y cobertura con que se contaba en cada una de ellas. Favor de pronunciarse al respecto. /’ j
/" 8DE13
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RESPUESTA: Es informacion confidencial.

23.- ANEXO I. Proporcionar listado de personal asegurar con fecha de nacimiento, sexo y sueldo de cada uno en formato
Excel.

RESPUESTA: Se proporcionara lo solicitado, excepto el sueldo.

24.- ANEXO 1. Favor de proporcionarnos el puesto ESPECIFICO de cada asegurado, en caso de existir, & indicar si portan
alguna arma y el tipo de la misma.

RESPUESTA: Se proporcionara el nivel y en el listado se incluira el personal que porta arma.

25.- ANEXO I. Se solicita amablemente a la convocante considerar la edad de aceptacién de 18 a 64 afios, con cancelacion a
los 65 afios como maximo o en su caso sirva de indicar los limites de edad a considerar por cada una de las coberturas

requeridas.
RESPUESTA: No se acepta, ya que tenemos a un elemento policial que tiene 66 afios de edad

26.- ANEXO I. Favor de confirmar si se requiere se cubra el suicidio desde el primer dia de inicio de vigencia. Favor de
pronunciarse al respecto.

RESPUESTA: No se cubrira el suicidio.

27.- ANEXO 1. Solicitamos amablemente al convocante indicar que el personal asegurable es activo y no hay personas jubila-
das o pensionadas. Favor de pronunciarse al respecto

RESPUESTA: Los 135 son elementos activos.

28.- ANEXO I. Favor de indicar si a la fecha se tiene conocimiento de asegurados con alguna incapacidad temporal o licencia
médica, en caso de ser afirmativo se solicita a la convocante proporcionar el detalle de dicho personal indicando nombre, R.F.C
o fecha de nacimiento, la colectividad y péliza a la que pertenece asi como la causa que origind la incapacidad. Favor de
pronunciarse al respecto.

RESPUESTA: No se tienen elementos con alguna incapacidad temporal o permanente.

29.- Anexo I. En el caso de requerirse se cubra al personal en licencia médica con o sin goce de sueldo, agradecemos confirme
que la Convocante realizara el pago de las Primas del personal que se indique. Favor de pronunciarse al respecto

RESPUESTA: No se cubren eventualidades por licencia médica.

30.- ANEXO I. Se solicita amablemente a la convocante que en caso de resultar adjudicado se nos proporcione el listado
completo en formato Excel con la informacién minima necesaria para la emisién de péliza como es Nombre Completo, Fecha
de Nacimiento, RFC, CURP y Sexo. Considerando que si el listado proporcionado para la emision de la pdliza es diferente al
proporcionado para la cotizacion, se podra ajustar la prima a la alza o baja respetando la cuota neta ofertada Favor de
pronunciarse al respecto.

RESPUESTA: Se acepta

31.- Anexo L. Favor de indicar si para poder otorgar la suma asegurada requerida por asegurado, seglin condiciones de salud
de la persona, se podran solicitar examenes médicos para la aceptacion de dicha persona.

\ =
RESPUESTA: Aclarada por la convocante, ya que seré la misma prima asegurada para todos los elementos. /‘(
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37 “ANEXO 1. Favor de confirmar que en caso de siniestro se proporcionara a la aseguradora, toda la documentacion necesarid
de acuerdo a la legislacion vigente para la debida indemnizacién o en su caso indicar la documentacion que se debera presenta
con la finalidad de solicitar el pago tanto para fallecimiento como para ITP. Favor de pronunciarse al respecto.

RESPUESTA: Se confirma.

33.- ANEXO I. Solicitamos a la convocante nos indique los documentos comprobatorios que se deberdn entregar en caso de
un siniestro de una persona, que no se encuentre en el listado original, para la reclamacién de siniestros y validar su pertenencia
al contrato. Favor de pronunciarse al respecto.

RESPUESTA: Los 135 elementos estaran en el listado original, cualquier cambio de alta 0 de baja sera reportandolo de manera
inmediata a la aseguradora, entregando la documentacion que para el efecto proceda.

34.- GENERALES. En virtud de que no se tienen mas de 5 dias habiles entre esta acto y la entrega de propuestas, como

marca la ley de adquisiciones, asi como las medidas sanitarias que emitié el gobierno estatal, entre las cuales existe la “sana
distancia” entre las personas, no se esta laborando normalmente en el sector asegurador, por lo que solicitamos a la convocante

se nos permita presentar la propuesta por lo menos un dia después de lo marcado en el calendario de eventos, considerando (
la falta de informacién (relacién de personal asegurar, suma asegurada), de lo contrario se favorece a la aseguradora que
actualmente atiende la poliza. Favor de pronunciarse al respecto.

RESPUESTA: Apegarse a bases.

35.- GENERALES. Se solicita amablemente a la convocante nos informe si debemos de considerar un tope presupuestal en
nuestra propuesta economica y si es el caso favor de indicar cudl es el maximo Favor de pronunciarse al respecto.

RESPUESTA: Es informacion confidencial.

36.- Coberturas requeridas: Gastos Funerarios. Se solicita amablemente a la convocante se sirva de indicar si para gastos
funerarios se requiere indemnizacion adicional a la suma asegurada establecida para la cobertura basica. En caso afirmativo,
favor de indicar el monto requerido por asegurado. Favor de pronunciarse al respecto.

RESPUESTA: No se solicita gasto funerario.

37.- Asistencia Funeraria. Se solicita amablemente a la convocante se sirva de indicar si se requiere Asistencia Funeraria,
asi como sefialar si en caso de que ésta no sea ofertada sera motivo de descalificacion. Favor de pronunciarse al respecto.

RESPUESTA: No se solicita y si se oferta no seria motivo de descalificacion.

38.- Forma de administracién. Se solicita amablemente a la convocante se sirva de indicar la forma de administracion de
la péliza. Favor de pronunciarse al respecto.

RESPUESTA: Autoadministrada.

39.- Colectividad asegurable. Se solicita amablemente a la convocante se sirva de indicar si dentro de la colectividad se
considera personal jubilado o pensionado. En caso afirmativo y en caso de aplicar, favor de indicar si para esta poblacion existe
porcentaje establecido para el pago de prima. Favor de pronunciarse al respecto.

RESPUESTA: Solo elementos en activo.

40.-Tiempos de respuesta: Siniestros. Se solicita amablemente a la convocante compartir si existe tiempo de respuesta .

para el pago de siniestros una vez que la documentacién se encuentre completa. Favor de pronunciarse al respecto. /

RESPUESTA: 30 dias naturales una vez entregada la documentacion. //" /7&‘
/

[/
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41 ~penalizacién por atraso en pago de siniestros. En caso de que la pregunta anterior sea contestada en sen [5a
afirmativo, compartir el importe de la penalizacion aplicable por cada dia de atraso en el pago de siniestros. Favor de pronun-
ciarse al respecto.

RESPUESTA: No aplica.

42.-Siniestros.Solicitamos a la convocante confirmar que en caso de siniestro se podra solicitar la documentacion necesaria
conforme a nuestra representada, tanto para la indemnizacién de Fallecimiento como para la indemnizacion del Anticipo de
suma asegurada por enfermedad terminal. Favor de pronunciarse al respecto.

RESPUESTA: Se confirma

43.- General. Solicitamos a la convocante confirmar si la prima sera pagada por la convocante al 100%. Favor de pronunciarse
al respecto.

RESPUESTA: Sera pagada al 100%.
44.- General. Solicitamos a la convocante confirmar que no se trata de un seguro opcional. Favor de pronunciarse al respecto
RESPUESTA: Es correcta su apreciacién.

45.- GENERALES. Se solicita a la convocante de la manera més atenta se sirva proporcionarnos la junta de aclaraciones, la
relacién del personal a asegurar y la siniestralidad antes requerida en archivo digital a los correos electrénicos: oavi-

lez@apvida.mx y a.patrimonialvida@gmail.com

Para efectos de la notificacion y en términos del articulo 44 de la Ley de Adquisiciones, Arrendamientos y Servicios del Sector
Publico del Estado de Hidalgo, a partir de esta fecha se pone a disposicion de los licitantes que no hayan asistido a este acto,
copia de la presente Acta en la Direccién de Concursos y Licitaciones dependiente de la Secretaria de Tesoreria y en la pagina
http://www.mineraldelareforma.gob.mx/, siendo de la exclusiva responsabilidad de los licitantes acudir a enterarse de su

/
RESPUESTA: En éste acto se entregara la relacién de personal. ‘ ’
i
r L\
contenido y obtener una copia de la misma, este procedimiento sustituye a la notificacion personal. [.

En este acto, se ratifica que la Presentacion y Apertura de Proposiciones, sera el dia 20 de agosto de 2021 a las 15:00
horas, en este mismo recinto.

La presente acta, forma parte integrante de las bases del procedimiento de Licitacién publica nimero \‘
FAPFM051302-POTENCIALIZACION DE SEGURO DE VIDA-LP11-2021 y es la inica junta de aclaraciones. /

3. CIERRE DE ACTA.

Sin otro asunto que tratar, se da por concluida la presente, siendo las 15:50 horas del mismo dia de su inicio en la sala :
de juntas de Ex-Cabildo, sita en Avenida Hidalgo No. 32, C.P. 42180, Pachuguilla, Mineral de la Reforma, Hgo, firmando para
constancia y validacién al calce y al margen de todas y cada una de sus fojas, los que en ella actuaron, la falta de firma de g
algiin licitante no invalidara su contenido y efectos.

g

\
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EL COMPROMIEO ES

PARTICIPANTES

3030 - 3034

Por el Comité de Adquisiciones, Arrendamientos y Servicios del Sector Publico de la Presidencia Municipal de
Mineral de la Reforma.

Lie. Tsfadl Jorge FelbeSOm. Presidente Municipal Constitucional de

Representado por el Lic. Juan de Dios - ‘ A :
Rosas Montafio. Mineral de la Reforma / ¢

L.C. Ana Laura Ortiz Flores

Representado por el Arg. Agustin Secretaria de Tesoreria. / 7 q

Hernandez Cuevas.

L.C. Enna Karell Barrera Alarcon. (
Representado por el Arq. Jhostin Jair Contralora Municipal.
Mata Ramirez.
v \‘/
Arq. Alejandra Calva Ramirez. Secretario de Obras Publicas y ND SE PRESENTO

Desarrollo Urbano

Titular de la Unidad de Planeacion y

Ing. Natalia Kozlenkova. Evaliacidn

L.C. Matilde Ortega Martinez. Sindico Hacendatio.

. . Secretaria de Seguridad Publica y
Lic. Guillermo Vargas Barcena Transito Municipal

Coordinador Administrativo Area Requirente

Representante de la Secretaria de NO SE PRESENTO

Contraloria de Gobierno del Estado
)
m"/
(
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2020 - 2024

Por los Licitantes

Aseguradora Patrimonial Vida S.A. de J 4

Juan Jose Grande Montiel CV. L : f

Alberto Lopez Portilio THONA Seguros S.A. de C.V.

Esta hoja forma parte integrante de las bases del procedimiento de Licitacién piiblica nimero FAPAMFM051302- POTENCIALIZACION DE SEGURO DE VIDA- } J

LP011-2021.
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