MORELO

2018 - 2024

ACTA DE LA JUNTA DE ACLARACIONES DE LA LICITACION PUBLICA NACIONAL PRESENCIAL NUMERO EA-
Ng8-2019, CON REDUCCION DE PLAZOS, A FIN DE LLEVAR A CABO LA CONTRATACION DEL SEGURO DE
GASTOS MEDICOS MAYORES PARA MANDOS SUPERIORES {NIVEL 101 AL 105 Y 501 AL 503) DEL PODER
EJECUTIVO DEL GOBIERNO DEL ESTADO DE MORELOS, POR UN PERIODO DE 12 MESES.

En la Ciudad de Cuernavaca, Estado de Morelos, siendo las nueve horas del dia 15 de agosto del afio dos mil
diecinueve; se encuentran reunidos en la sala de juntas de la Direccién General de Procesos para la Adjudicacion
de Contratos, de la Secretaria de Administracién del Poder Ejecutivo del Estado de Morelos, ubicada en Calle
Gutemberg esquina Judrez, nimero 2, Edificio Vitaluz, 3er. Piso, Colonia Centro, Cuernavaca, Morelos C.P. 62000;
los Servidores Publicos def Gebierno del Estado de Morelos: jurado integrado en términos del articulo 32 del Regiamento
de [a Ley Sobre Adquisiciones, Enajenaciones, Arrendamientos y Prestacién de Servicios del Poder Ejecutivo del Estado
Libre y Soberano de Morelos:

En representacion del Titular de la Direccion General de

; AN Frocesos para la Adjudicacion de Contratos, L..C. Maria del Pilar Toledo Bustamante
Y Directora de Licitaciones
Representante de la Secretaria de la Contraloria Lic. Victor Hugo Brito Clavijo

Subdirector de Adquisiciones

Representante de la Consejerfa Juridica.
Auxiliar Técnico. Lic. Maria Azucena Arizmendi Maya

. |Unidad de Entace Financiero Administrativo de la|C.P. Sofia Adriana Espinosa Urbano
\&gggtaria de Administracion

Director de prestaciones y salud en el trabajo de la] Lic. Alfredo Silva Rueda
Bireccion General de Recursos Humanos

MAPFRE MEXICO, S.A.

DESARROLLO DE LA SESION

En este acto se informa que se difiere la presente junta para dar inicio a las 10:00 horas del mismo dia y afio en '
virtud de que se encuentran en revision las respuestas otorgadas por el &rea requirente. . \T%,

iendo las 10:00 horas se da inicio a la presente junta de aclaraciones.

s

ACLARACIONES DE LA CONVOCANTE:

En este acto se hace entrega en copia simple la informacién correspondiente al listado de personal y se entregara
en archivo digital la siniestralidad de los afios 2016-2017, 2017-2018.
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Asi mismo la convocante NOQ realiza aclaraciones a la convocante .

En este acto se procede a informar que se recibieron preguntas en tiempo y forma, por escrito, en archive electronico
o via correc electrénico de los siguientes licitantes tal y como se indica en los numerales 20.1 y 20.2 de las bases de
la presente Licitacion, de acuerdo a la siguiente informacién:

1.- PLAN SEGURO, S.A. DE C.V., CIA. DE SEGUROS

1. Agradeceramos a la convocante confirmar que para todas aquellas condicicnes no establecidas o especificadas
en las bases de la presente licitacion y sus anexos, operaran de acuerdo a las Condicicnes Generales y Endosos
ofrecidos por la aseguradora adjudicada, siempre y cuando no contravenga a lo establecido en las bases de
licitacion y en la junta de aclaraciones. Favor de pronunciarse al respecto.

/ Es correcta su apreciacidn, debera ajustarse a lo solicitado en las bases del presente procedimiento.
(\:‘x\ 2. Favor de manifestar que fa informacion de siniestralidad, que amablemente proporcionaran, se generd bajo los
! Sy mismos parametros y coberturas que solicitan en las presentes bases de licitacion. De fo contrario, favor de indicar

i las diferencias entre las condiciones solicitadas y las condiciones bajo las que se generd la siniestralidad.
Se proporciona con las especificaciones del anexo técnico inciso i) Reporte de Siniestralidad

Favor de manifestar que fa informacion de siniestralidad, que amablemente proporcionaran, esta dividida por
subgrupos y/o nivel del arganigrama del Poder Ejecutivo de Morelos.
Se proporciona con las especificaciones del anexo técnico inciso i) Reporte de Siniestralidad

Favor de indicar la tabla de honorarios quirdrgicos que opera en la vigencia que esta por terminar y ia que desean
para la nueva vigencia. Favor de pronunciarse al respecto.

No se cuenta con pdliza vigente y por lo tanto no se cuenta con la informacion.

Favor de indicar el nivel hospitalario que opera en ia vigencia que esta por terminar y la que desean para la nueva
vigencia. Favor de pronunciarse al respecto.

No se cuenta con péliza vigente y por la tanto no se cuenta con la informacién. El nivel hospitalario sera
estandar o medio para la nueva vigencia

6. Favor de confirmar gque no sera motive de descalificacion el ctorgar dnicamente el pago de reclamaciones via
reembolso hasta que la péliza se encuentre pagada. Favor de pronunciarse al respecto.

Debido a que la vigencia de la pdliza comienza a las 00.00 horas del dia siguiente a la notificacion de fallo
de la licitacién, la cobertura opera automéaticamente de conformidad al numeral 11.1. de las bases, por lo
cual no debe existir esta figura.

Favor de confirmar la vigencia de la pdliza que esta por concluir y Ia que esta por iniciar.
No se cuenta con péliza vigente y la que dara inicio la vigencia sera durante 12 meses a partir de las 00:00
hrs del dia siguiente de la fecha del fallo de conformidad al numerat 11.1. de las bases.
Favor de confirmar que la vigencia de la pdliza seria de las 00:00 hrs del 30 de agosto de 2019 a las 24:00 hrs
del 30 de agosto de 2020, en caso de gue no sea esta la vigencia favor de confirmar la misma.

La vigencia sera durante 12 meses a partir de las 00:00 hrs del dia siguiente de la fecha del fallo, de
conformidad al numeral 11.1. de las bases.

™ 8. Favor de confirmar gue la entrega de Condiciones Generales puede hacerse en formato digital.

‘k‘ } Las condiciones generales deberan ser presentadas de forma impresa y digital.
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13.

19.

=3

Se solicita a la convocante confé ai%hn caso de qU ¢'ellistadd de poblacion al momento de emision presente
alguna variacion respecto al list3deFedB¥rcionado para |2 gtes ﬁ/tael_o’n de la propuesta econdmica, la prima total
podré variar sin afectar fas primes porTs ge edadViBRELOS

A .z e s . AREITRION DEL MURDD c .
Es correcta su apreciacidn, sg Béan $% ra’el mismo listads con.el que se convocd en las hases y se ira
actualizando con las altas y bijas dél tongrese

Favor de confirmar que la Suma Asegurada opera por asegurado, por lo que la reinstalacién de Suma Asegurada
nicamente aplicara para cubrir accidentes o enfermedades nuevas. Favor de pronunciarse al respecta.

La suma asegurada cubre enfermedades, accidentes asi como todas las coberturas adicionales
mencicnadas en el Anexo Técnico

Favor de confirmar que en caso de que la suma asegurada sea por padecimiento, la cobertura de reinstalacién
de Suma Asegurada podra quedar sin efecto. Favor de pronunciarse al respecto.
Esta pregunta ya fue contestada con la respuesta anterior.

En relacion al privilegio de conversidn, agradecemos a la convocante nos confirme que se respetaran las
condiciones y costos otorgados por la licitacién en la péliza individuat hasta que la vigencia de la presente licitacién
termine, una vez finalizada la vigencia, el asegurado podra solicitar una péliza individual en cualquiera de nuestros
productos de linea respetando la antigliedad generada en pdlizas anteriores, sin seleccidn médica, sin imite de
edad, con pago de complementos y con los términos y condiciones indicados en las condiciones generales de la
compafiia aseguradora adjudicada. Favor de pronunciarse ai respecto.

Es correcta su apreciacién.

. Solicitamos amablemente a la convocante nos proporcione la informacion de los asegurados, desglosando para

cada uno el nombre, sexo, fecha de nacimiento, parentesco, suma asegurada, subgrupo y RFC. Favor de
pronunciarse al respecto.

En este acto se entregara la informacidn de los asegurados sin desglose de parentesco, suma asegurada
y subgrupo.

Solicitamos amablemente a la convocante nos proporcione la siniestralidad generada de al menos los 3 (itimos
afios, incluyendo la de la vigencia que esta por concluir; indicando en dicho reporte el periodo de siniestralidad,
nombre del afectado, padecimiento, importe pagado y fecha de pago. Favor de pronunciarse al respecto,

En este acto se hace entrega de la informacidn con la que se cuenta (2016-2017 y 2017-2018), vy
actualmente no contamos con poliza vigente.

Para efectos de cubrir reclamaciones compliementarias, solicitamos amablemente a la convocante nos
proporcionen la relacion de las reclamaciones de las vigencias anteriores asi come la suma asegurada que
operaba para cads vigencia y para cada reclamacién, a fin de otorgar cobertura hasta el remanente de suma
asegurada. Favor de pronunciarse al respecto.

No se cuenta con la informacién solicita y actualmente no contamos con péliza vigente.

Favor de confirmar que la forma de pago sera de contado, en caso contrario favor de confirmar que podra
integrarse en la propuesta econdmica el recargo por pago fraccionado. Favaor de pronunciarse al respecto.
Es correcta su apreciacion de acuerdo ai numeral 30.3 de la Bases.

Favor de confirmar que sélo la aseguradora adjudicada debera presentar los costos por rango de edad y sexo.

Si es correcta su apreciacion, en referencia a la propuesta econdmica, debera apegarse al numeral 17 de
las Bases.

Solicitamos a fa convocante confirmarmos que la Suma Asegurada de la potenciacion aplicara sélo para aquellos
siniestros cuya fecha de ocurrencia o diagnostico sea posterior a la fecha de contratacion de la potenciacion.
Favor de pronunciarse al respecto.

Sera a partir de la vigencia, s
hitgdedaraaeargo del titular,

Tt gmbargo el costo por el incremento de la s(i
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20. Solicitamos amablemente a la céhvbeante aclarar lo siguignte;. - 9"

A} Favor de confirmar que solo la aseguradora adjudicada debera presentar los costos por rango de edad
¥ Sexo.

B) En caso de ser negativa la respuesta al inciso anterior solicitamos amablemente a la convocante nos
confirme que se podra presentar la propuesta econdimica con los rangos de edad propics de cada
compalfiia, y que en nuestro caso seran los siguientes:

s ¢} En caso de que la respuesta a la pregunta anterior sea negativa. Favor de especificar los rangos de

f ‘T/\‘\\ edad que deberan considerarse para [a propuesta econdmica de la presente licitacion

. : Ya fue contestada en Ia respuesta de [a pregunta 18.

ot 21. Favor de confirmar que podra integrarse y desglosarse en la propuesta econémica los gastos por derecho de

' péliza y gque dichos gastos seran a cargo de la convocante. Favor de pronunciarse al respecto.
Debera apegarse a las condiciones y especificaciones del anexo técnico, sin costo adicional

22. Favor de confirmar que en caso de solicitar prorroga de la vigencia de |la presente licitacién, se podran cobrar
gastos por derecho de pdliza, ya que se considera una nueva emisién. Favor de pronunciarse al respecto.
Apegarse a la vigencia del presente procedimiento.

En relacién a las prérrogas que pudieran derivarse al termine del contrato de la presente licitacion, seran de
acuerdo al articulo 52 de la Ley de Adquisiciones, Arrendamientos y Servicios del Sector Publico, ademas de que
la aseguradora adjudicada respetard los costos si la pobiacién continua siende la misma y bajo las mismas
condiciones de cobertura siempre y cuando el porcentaje de siniestralidad sobre prima neta devengada sea menor
o igual al 60%, si el porcentaje de siniestralidad sobre prima neta devengada fuera mayor al 60% se hara el ajuste
carrespondiente a las primas a fin de que la prima resulte suficiente. Favor de pronunciarse al respecto.
Apegarse a la vigencia del presente procedimiento, el cual se lleva a caba con normatividad estatal.

24, Agradeceremnos confirmar que de conformidad con lo dispuesto en los Articulos 34 y 36 de la Ley sobre el Contrato
de Seguro la prima se considerara vencida al comienzo de cada periodo y no al final de cada nuevo periodo, por
lo que |la prima sera pagada de de los primeros treinta dias del inicio de vigencia del recibo correspondiente.

E“& it MAYLRRRdamisnto se sefaldtue st (ime pamaiadel adigyio Lhde la Ley 5@ agieicienesr drengalpientos
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25.

.28,

31.

fee || httdmoresios gobsmn i Goberno Estado de Maorsios

26.

27.

29,

30.

y Servicios del Sector Plinico es

servicios, en 1os que no sea po ar que su costo oS -brerto despues de que la prestac:lon del servicio

se realice M 0 E:% § MORELOS
Apegarse a la vigencia de reseg e ﬁroce imient Ht&ﬁ‘é}ﬁ r}ftsmji‘i@jva a caba con normatividad estatal.

Pago de reciamaciones complementarias. Favor de confirmar que cumplimos con ef siguiente texto; la
compaiia aseguradora cubrira las reclamaciones iniciadas en vigencias anteriores durante la vigencia de esta
poliza, por enfermedades y/o accidentes cubiertos por la misma, bajo las siguientes condiciones: Los gastos
médicos gue se eroguen, siempre y cuando, Sean a consecliencia de un accidente yfo enfermedad amparada y
tratada, en fa(s) poliza(s} de la(s) vigencia(s) anterior{es), contratadas por El INAOE para proteger a la misma
colectividad de la presente pdliza. Los gastos médicos que se eroguen quedaran cubiertos bajo las condiciones
vigentes en la fecha en que se efecte el primer gasto, hasta agotar el remanente de la suma asegurada de la
enfermedad y/o accidente cubierto ¢ termine la vigencia de la presente pdliza o hasta la fecha de cancelacion del
correspondiente certificade individual, lo que ocurra primero.

Fara los efecto de este beneficio serd necesario que la vigencia del segure no haya sido interrumpida ni en la(s)
aseguradora(s) anterior(es), ni en el cambio con la aseguradora, considerando las condiciones y caracteristicas

de cada una de las polizas,
Este supuesto no aplica en virtud de que no existen siniestros pendientes por cubrir,

Favor de confirmar que la suma asegurada basica de los dependientes econdricos sera la misma que la del
asegurado titular.
Es correcta su apreciacion, la suma asequrada sera la estipulada en el anexo técnico.

Sobre los reportes de siniestralidad, conforme a la Ley General de Proteccién de Datos Personales, faver de
confirmar que el no otorgar el campo de nombre del asegurado, no serd motivo de sancién alguna.

Apegarse al Anexo Técnico inciso i), es obligatorio cumplir con los requisitos solicitados.

En caso de ser afirmativa la respuesta anterior, favor de confirmar que la convocante debe contar con las
autorizaciones yfo consentimientos expresos de tedos y cada uno de los asegurados de las pdlizas.

Se solicitaran las autorizaciones correspondientes y se haran llegar al licitante que resuite adjudicado.

Sobre los reportes de siniestralidad, favor de confirmar que el campo de fecha de siniestro hace referencia a la
fecha de ocurrencia del siniestro.
Es correcta su apreciacién.

Sobre |os reportes de siniestralidad, favor de confirmar que el campo de monto de indemnizacién hace referencia
al monto pagado del siniestro,
Es correcta su apreciacion.

Sobre los reportes de siniestralidad, favor de confirmar que el no otorgar el campo de cobertura afectada, no sera
motivo de sancion alguna.
Apegarse al Anexo Técnico inciso i}, es obligatorio cumplir con los requisitos solicitados.

Favor de especificar con qué periodicidad deberan ser entregados los reportes de siniestralidad.
Apegarse al Anexo Técnico inciso i}, se hara necesariamente de forma semestral.

Parto o cesarea. Favor de confirmar que cumplimos con el siguiente texto: Se cubren los gastos erogados a
consecuencia del parto v la operacion cesarea de la Asegurada Titular o Conyuge det Asegurado Titular dentro
del territorio nacional, excepto si la Asegurada cuenta con la Cobertura opcional con costo COBERTURA DE
ATENCION MEDICA EN EL EXTRANJERO, siempre y cuando la Asegurada tenga al menos diez (10) meses de
Cobertura contlnua en Plan Segrtnro—a[ momento del evento.

DiernohMoralos
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Se cubrira el total de los gastos
los Henorarios Médicos-Quirlng

Mﬁm
No se cubrird ninglin otrg’ Eésa%t&;@% posterierzai partosgc casarea, iales como consultas médicas,
medicamentos, cualquier tipoZtde - éihidios ylo prOCedtmt;ntos efc., excepto los mencionados como
complicaciones del embarazo, parto, cesarea o puerperio.

Para esta Cobertura, no opera el Reconocimiento de Antigliedad de otras Compafiias. Favor de pronunciarse al
respecto.

Apegarse al Anexoc Técnice inciso b) con cobertura en el extranjere y d) numeral 22, sin periodo de espera.

34, Padecimientos preexistentes. Favor de confirmar que cumplimos con el siguiente texto: Se cubren los
padecimientos preexistentes declarados en la Solicitud, Cuestionario y Carta histdrica de Siniestralidad, al inicio
del tercer (3er) afio de cobertura continua con Plan Seguro, siempre y cuando el Asegurado no haya erogado .
gastos durante el Pericdo de Espera mencionado anteriormente.

En estos casos, se evaiuaran los padecimientos preexistentes declarados al momento de solicitar la Pdliza
mediante el llenado de la Solicitud, Cuestionario y Carta historica de Siniestralidad en la que se detalle dichos
padecimientos para su evaluacion, reservdndose Plan Seguro la aceptacién o rechazo de los mismos, en caso
de aceptacion, Plan Seguro emitira el Endoso correspondiente.

Para esta Cobertura, no opera el Reconocimiento de Antiglliedad de ninguna Cempaiiia, incluyendo Plan Seguro.
Apegarse al Anexo Técnico inciso d) numeral 2 reconocimiento de antigliedad y 4 se deberd cubrir
cualquier padecimiento preexistente.

35, Favor de confirmar que la Antigliedad puede ser reconocida siempre que se presente fa documentacion gue para
estos efectos requiere la Compafiia al momento de solicitar la Péliza, durante los siguientes 30 (treinta) dias
posteriores al inicio de vigencia de la que haya sido contratada con Plan Seguro, debiendo presentar la
documentacion que lo acreditd como Asegurado de manera continua e ininterrumpida por lo menos 12 meses.

Es correcta su apreciacién, debiendo reconocer la antigiiedad de la péliza anterior, en casc de que algiin
trabajador la tenga contratada de forma individual

36. Favor de confirmar que el Pericdo de Espera para SIDA es de 4 afios.

Apegarse al Anexo Técnico inciso d) numeral 2 reconocimiento de antigiiedad y numeral 7, sin periodo de
espera.

37, Favor de confirmar que no es motive de descalificacion el no otorgar los check up.

Apegarse al Anexo Técnico inciso d) numeral 23, en el cual contempta de 1 a 3 checkup’s con fondo total
de $30,000.00.

En caso de que la respuesta de [a pregunta anterior sea negativa, favor de especificar si se incluiran sélo 3 check
up cada uno por hasta $10,000 o bien, hasta un check up por Asegurado de hasta $30,000 cada uno.
* Confestada con anterioridad .

Cobertura Dental: Favor de confirmar si cumplimos con el texto siguiente: Este documento forma parte integrante
de lag Condiciones Generales del Segure de Gastos Médicos Mayores, siempre y cuando se haya contratado
“esta Cobertura mediante la obligacion del pago de Prima correspondiente y en consecuencia, se otorgaran los
siguientes Beneficios de Odontologia generat y Odontopediatria unicamente con los prestadores de servicios en
convenio con Plan Seguro.

|
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Para esta Cobertura, el Asegurado pagara el Coaseguro contratado para [a misma
i
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2 _ ient idontolagico la Endodoncia, Ortodoncia, asi
.Gomo cualquier estudio radlolog dn_ﬁ_ﬁ\’ﬂkcluyen los gas gfeétuados por concepte de coronas, |ncrustac:|ones
y prétesis, asi como los g stf m?c%upﬁ por: Cljugiss tame maxilar, Parodoncia, Prétesis Dental,
excluyen los gastos relacid éﬁiler metodmadentratamiento por problemas en ia mandibula o Ia
articulacion de la misma, incliyendp®l sindrome “ferifgordmandibular, desérdenes craneomandibulares o
cualquier otra condicién gue une el hueso de la mandibula con el craneo ¥ su grupo de musculos, nervios y otros
tejidos relacionados con esa articutacion y se excluyen los medicamentos.

Operaran las condiciones generales de la aseguradora que resulte adjudicada prevaleciendo las
condiciones solicitadas por la contratante de acuerdo al inciso k) del Anexo Téchico.

40, Pagina 7 punto 11.2. Se solicita amablemente a la convocante confirmar que los 10 dias habiles se contaran a
partir de la que la compafiia adjudicada cuente con el listado completo de asegurados asi como el Art. 492 de la
cenvocante. Favor de pronunciarse al respecto.

E Apegarse al numeral 11.2 de las Bases, dentro de los 10 dias habiles contados a partir de la notificacién
! del failo.

,/% 41. Anexo 3 Modelo de contrato. Favor de informar qgue dicho anexo no debera ser incluide en nuestra oferta y solo
sera suscrito por la compartia adjudicada, incluyendo las precisiones que se deriven de la junta de aclaraciones.
: Favor de pronunciarse al respecto.

Es correcta su apreciacion, no debera ser incluido en la oferta.

42. Punto 10.5, agradeceremos a la convocante nos confirme que la garantia con la que debera contar ef licitante
adjudicado, sera presentada a través de un escrito bajo el modelo que se establece el Documento G y los
numerales 10.1, 10.2, 10.3y 10.5
Solo se debera incluir el 10.1, 10.2, 10.3 y lo sefialado en la respuesta de la pregunta 1 de Servicios
Integrales de Salud Nova, S.A. de C.V.

43. Documento P. favor de confirmar que en este anexo se debe manifestar que mi representada es una empresa
establecida en territorio nacional, detallando nuestro domicilio fiscal y adicional mencionar nuestro domigilio en el
estado de Morelos. Favor de pronunciarse al respecto.

Apegarse al numeral 16.2 del inciso p).

2.- METLIFE MEXICO, S.A.

1. Pregunta general para toda la partida: Para efectos de dar mayor claridad del proceso licitatorio, se solicita a
la Convocante confirmar que cuenta con el presupuesto necesario para cubrir las obligaciones derivadas dal
presente proceso licitatorio. Favor de pronunciarse al respecto.

Se cuenta con suficiencia presupuestal para llevar a cabo el procedimiento.

2. Paginas 5y 7, numeral 6.3 y 11.2; con respectc a la vigencia, solicitamos a la Cenvocante confirmar que la
fecha de vigencia requerida es de las 12:00:00 horas del 30 de agosto del 2019 hasta fas 12:00:00 hrs del 30
de agosto del 2020. Favor de pronunciarse al respecto.

De conformidad al numeral 11.1 de la Bases la vigencia sera durante 12 meses a partir de las 00:00

4
i,
L

P . s 124
hrs del dia siguiente de la fecha del fallo.
3. Enreferencia a la pregunta anterior agradeceremas a la Convocante indicar si actualmente la colectividad a
= asegurar cuenta con poliza de seguro de gastos médicos vigente. Favor de pronunciarse al respecto.
No se cuenta con pdliza vigente,

4. Enreferencia a ta pregunta antericr y en el caso de ser afirmativa la respuesta, agradeceremos a la Convocante
confirmar que las coberturas y sumas aseguradas solicitadas son las mismas que la pdliza vigente. Favor de
pronunciarse al respecto.

No se cuenta con pdliza vigente y por lo tante no se cuenta con la informacién.

g

@ htmorslosgobmx g Gobierno Estado de Mc *"JJ GGODIemOMorealos
VERSION PUBLICA

Articulos 3 fracc. XXVI11, 4, 51 fracc. XXVII, 82Y 87
de la Ley de Transparencla y Acceso a la
Informacién Publica del Estado de Morelos




5. Pagina 6 capitulo segund ﬁ 2
Resumen, respecto de las cérﬁbt’t’f&f’éés del grupo asegy

los paises miembros de la @ gzg;%ra la c&%

“vicios a contratar, numeral 10.1 apartado
n apoyo al Estado Mexicano, como parte de
Hosarrolio econémico {OCDE) vy en gjecucion

HETRION
del Acuerdo por el que se modific e% jecrefo que exp | pro?ocof}o de actuacion en materia de contrataciones
plblicas, otorgamiento y prorroga de licencias, permigos V- ditorizaciones y concesiones; esta Aseguradora

tiene registrada ante la Comision Nacional de Seguros y Fianzas (CNSF), la clausula general por virtud de la
cual cesaran los efectos del seguro de aquélla persona asegurada, beneficiario y/o confratante que se ubique
dentro de alguna lista oficial, relativa o vinculada con delitos que atenten contra los intereses del estado y/o de
los paises mencionados {OCDE). Por lo anterior, se sclicita a la Convocante se sirva ratificar que, en casc de
que mi representada resulte adjudicada, la clausula general referida, formara parte de las condiciones de
seguro, objeto del presente procedimiento. Favor de pronunciarse ai respecto.

Se acepta su propuesta

o

En complemento a la pregunta anterior y para el caso de que la misma sea contestada de en sentido negativo.
Se solicita a la convocante se sirva ratificar gue la permanencia en la colectividad o grupo asegurable, de todas
las personas que participen de forma directa o indirecta en el presenie seguro, que puedan ser relacionadas
L con las actividades ilicitas establecidas en los Articulos 139 a 139 Quinquies, 148 Bis, 193 a 199, 400 y 400
Bis del Codigo Penal Federal, quedaran sujetas a lo estipulado en las disposiciones |legales aplicables, en el
entendido que las Instituciones de Seguros, estan legalmente impedidas para establecer una relacion juridica
con personas relacionadas con dichas actividades ilicitas, lo anterior de conformidad con el articulo 492 de fa
Ley de Instituciones de Seguros y de Fianzas y Disposiciones Generales vigentes. Favor de pronunciarse al
respecto.

La pregunta no infiere respuesta debido a que fue contestada afirmativamente la anterior.

7. Péagina 18, numeral 16.2, inciso A); atentamente sclicitamos a fa Convocante confirmar que cumplimos este
numeral de bases, presentando la trascripcién det Anexo Téchico mas las puntualizaciones y/o modificaciones
que se acuerden en la junta de aclaraciones. Faver de pronunciarse al respecto.

Es correcta su apreciacién

8. En referencia a la pregunta anterior, apreciaremos de la Convocante indicar que para todas aguellas
condiciones no establecidas o especificadas en las bases de la presente licitacidn, sus anexos y en las
modificaciones derivadas de la presente junta de aclaraciones, operardn de acuerdo a las condiciones
generales ofrecidas por la Aseguradora adjudicada, siempre y cuando no contravengan con las disposiciones
legales vigentes y Unicamente seran entregadas por la Aseguradora que resulte adjudicada. Favor de
pronunciarse al respecto.

Es correcta su apreciacién, las condiciones generales seran entregadas por la aseguradora adjudicada,

9. Pagina 12, Inciso R}, agradeceremos de la convocante confirmar, que se da cumplimiento a su requerimiento
presentando la Autorizacion emitida por ia Secretaria de Hacienda y Crédito Plblico, para operar como una
compafiia de Seguros y la Cerificacion emitida por ta Comisién Nacional de Seguros y Fianzas, lo anterior, ya
que lo solicitado en el Seguros gue licitan es un Gasto Médico Mayor. Favor de pronunciarse al respecto.

No es correcto, debera apegarse al numeral 16.2 inciso R). \

. Pagina 13, numeral 17.3; se le solicita a la Convocante confirmar que por precio unitario debemos eniendeq} L
la prima de la colectividad de la pdliza solicitada. Favor de pronunciarse al respecto.
_Es correcta su apreciacion.

Paginas 13 y 68, numeral 17.3 y Oferta Econdmica; agradeceremos a la Convocante confirmar que las
columnas Cantidad y Subtotal del formato proporcionado: Oferta Econdmica, deberan ser eliminadas conforme
a lo solicitado por la Convocante en la pagina 13. Favor de pronunciarse al respecto.

[\ Debera prevalecer el formato establecido en el numeral 17.3 de la Bases

N

} 12, Pagina 14 numeral 19 Visi cnicas yfo presentacion de muestras, e]r__funcién de la facultad con la que
y
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13. Pagina 17 numeral 26 Del Cdifraté?fespecto de 14 formalizacion de las obligaciones se sirva ratificar que el
modelo de contrato constituye solo un formato el cual debera ser ajustado por la convocante y la aseguradora
que resulte adjudicad y en funcién de la propuesta que al efecto resulte adjudicada. Y en caso de discrepancia
entre las bases y junta de aclaraciones con el contrato que se llegue a firmar, prevatecera lo establecido en las
en las Bases y Junta de Aclaraciones. Favor de pronunciarse al respecto.

El contrato que se anexa a las bases es (inicamente un modelo que se podra ajustar de acuerdo a lo
que considere la convocante y la empresa adjudicada.

HOH DEL MDD

14. Pagina 17 numeral 27 De las Modificaciones al Contrato, se solicita a la Conveocante confirmar que, en caso
de resultar adjudicados, cualquier modificacion a los términos del Contrato, sera previo acuerdo entre las
partes. Favor de pronunciarse al respecto.

Es correcta su apreciacién, formalizindose mediante el Convenio Modificatorio.

15. Pagina 17, numeral 27.1; sobre ef particular, se solicita amablemente a la Convocante considere ratificar que
el precio de las ampliaciones de vigencia y prérregas estaria sujeto a acuerdo previo entre la Convocante y fa
Aseguradora adjudicada. Favor de pronunciarse al respecto.

Apagarse a la vigencia del presente procedimiento y al numeral 27.1 de las Bases.

16. Pagina 18 numeral 28 Pena Convencional. Se solicita a la Convocante ratifique que la penalizacién por mora
sera calculada conforme al articulo 276 de Ley de Instituciones de Seguros y de Fianzas, asimismo
agradeceremos a la convocante aclare que las penas convencionales seran calculadas sobre el monto de o
incumplido o servicio no prestado, entendiéndose este a la entrega de las pélizas y documentacidn necesaria
derivada de la presente licitacién en los plazos establecidos. Favor de prenunciarse al respecto.

as penas convencionales se haran en apego al numeral 28.1 de las Bases

17. Pagina 21, Anexo Técnico, solicitamos a la Convocante indicar cudles son los cambios en condiciones y
coberturas solicitadas con respecto a la dltima vigencia del Seguro, asi como indicar si ha tenide cambio de
aseguradora en las (ltimas 3 vigencias, Favor de pronunciarse al respecto.

No se ha efectuado cambios en las condiciones y coberturas, sin embargo si hemos tenido cambio de
aseguradora. ’

18. Pagina 21, Anexo Técnico; favor de ratificar o rectificar que las edades de aceptacion vy renovacion de los
Asegurados Titulares es hasta los 69 afios. En caso de renovacién ésta podra efectuarse hasta los 79 afios.
Favor de pronunciarse al respecto.

Apegarse al Anexo Técnico inciso h), sin limite de edad.

19. Pagina 21, Anexo Téenico, inciso C), especificamente tabulador; agradeceremos a la Convocante
confirmar que por tabulador CPT se refiere al Catdlogo de Procedimientos Terapéuticos. Favor de
prohunciarse al respecto.

Es correcta su apreciacion.

Pagina 21, Anexo Técnico, inciso C), especificamente tabulador: agradeceremos a fa Convocante.
proporcionar el tabulador de acuerdo a Registro Mundial de la Oll que menciona en bases y que desea opere /
en la pdliza de seguro licitada. Favor de pronunciarse al respecto.

Al no estar vigente se hara caso omiso af requerimiento

e

Pagina 21, Anexo Técnico, inciso C), especificamente tabulador; en caso de respuesta negativa a la
pregunta anterior, se pide a la Convocante coniirmar que anta la falta de definicion de un tabulador de
honorarios quirirgicos, de aplicacién regular en el mercado, se solicita a la Convocante confirmar que se puede
== aplicar la Tabla de Honorarigs-Quirtrgicos con un Gasto Usual y Acostumb

o
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Es correcta su apreciacidni

.22. Pagina 21, Anexo Técnico,?ﬁbiﬁ@@){ Parto normal'y
de suma asegurada para 1
oR
C

g
i
£4tea; solicitamos a la Convocante indicar el tope
bet hdiafse al respecto.

Ry B .&Nm?’ﬁik‘)ﬂa . BURDO A - f
n%E? s"de la aseguradora.que resuilte adjudicada prevaleciendo las
ohifdtante de acuerdo al Anexo Técnico inciso K} del Anexo Técnico.

Apegarse a las condicione§
condiciones solicitadas poiz‘?

23. En referencia a la pregunta anterior, agradecemos a la Convocante nos cenfirme si el monto de suma
asegurada de la vigencia actual es el misma gue requiere en bases. Favor de pronunciarse al respecto.
No se cuenta con pdliza vigente y no se estipula importe desglosado por coberturas.

24. Pagina 21, Anexo Técnico, incisa d}, Cobertura Dental, se solicita a la convocante confirmar que, en caso
de resultar adjudicade, se podra cumplir con su requerimiento de Cobertura Dental presentando carta -
compromiso de cumplir con esta, de acuerdo con las condiciones y alcances de los proveedores con los que
se tiene convenio. Favor de pronunciarse al respecto.

Apegarse a las condiciones generales de la aseguradora que resulte adjudicada prevaleciendo las
condiciones solicitadas por la contratante de acuerdo al inciso k) del Anexo Técnico.

25. En referencia a |la pregunta anterior y en el caso de ser negativa la respuesta, solicitamos a la Convocante nos
especifique proveedor, las condicicnes y alcance, sumas aseguradas, deducible y detalle de los pracedimientos
que desea cubrir en la cobertura dental. Favor de pronunciarse al respecto.

En este acto la respuesta se contesta con la pregunta anterior.

26. Pagina 21, Anexo Técnico, inciso D}, Sida; se le solicita a la convocante confirmar que el SIDA se cubrira de
acuerdo al siguiente texto, tal y como lo cubre el mercado asegurador: "A partir del quinto afio de vigencia
continua con una Compafia de Seguros Nacional, se cubren los gastos realizados por tratamientos médicos
yio quirdrgicos que requiera el Asegurado afectado por el Sindrome de Inmuno Deficiencia Adquirida {(SIDA),
o cualquier padecimiento relacionado con él, siempre que el virus del SIDA no haya sido defectado antes o

—~ dentro de los cuatro afios anteriores. Asimismo, no se cubriran durante el mismo lapso, los estudios de

diagnostico para la deteccion de este padecimiento.” Esto debido a gque es una enfermedad con alto indice de

siniestralidad y puede ccasionar desviaciones en pdliza. Favor de pronunciarse ai respecio.

Apegarse al Anexo Técnico inciso d) numeral 7, sin periodo de espera.

27. Pagina 22, Anexo Técnico, inciso d), Numerales 9,12, 19, 20 y 21; solicitamos a la Convocante reconsiderar
otorgar las coberturas anteriores pues representan condiciones que son exclusiones propias de los seguros de
gastos médicos mayores, que puaden desviar el indice de siniestralidad de |a péliza y afectar el costo de la
misma. Favor de pronunciarse al respecto.

Apegarse al Anexo Técnico, se deberan cubrir todas las coberturas adicionales estipuladas.

e 28. Pagina 22, Anexo Técnico, inciso d}, numeral 11; en referencia a la cobertura de Tratamientos Oftalmicos,
agradeceremos a la Convecante indicar el monto de suma asegurada a considerar, asi come confirmar que es
la misma suma asegurada que actualmente tiene en su péliza de segurc. Favor de pronunciarse al respecto.

Apegarse a las condiciones generales de la aseguradora que resuite adjudicada prevaleciendo las
condiciones solicitadas por la contratante de acuerdo al inciso k) del Anexo Técnico, asi mismo no se
cuenta con péliza vigente.

29. Pagina 22, Anexo Técnico, inciso d), numeral 22; solicitamos a la Convocante confirmar gue Gnicamente se
cubre a titulares por lo que el alcance de esta cobertura aplica Unicamente a titulares. Favor de pronunciarse
al respecto.

~. Apegarse al Anexo Técnico, se cubrira al titular sin periodo de espera.

30. Pagina 22, Anexo Técnico, inciso d), numeral 23; En virtud de que tos checkup's son estudios destinados a
prevenir o comprabar el estado de la salud, y por tante no corresponden a Gastos Médicos necesarios para la
. recuperacion de la saiud o vigor vital del asegurado derivados de un accidente-a-enfermedad, apreciaremos a

) T i . i | L. .
£ nirpf3.Cravecante copfimar que gimplimon:epmasteequerimienio.con una catghsiaprotostardoidesicyerdad,
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31. Pagina 22, Anexo Técnico, inciso d}, numeral 23; entendemos que la Convocante desea cubrir un maximo
de 3 check ups durante la vigencia de la pdliza, con un monto total entre los 3 check ups de $30,000.00.Favor
de pronunciarse al respecto.

Es correcta su apreciacién el fondo de $30,000.00 contempla de 1 a 3 checkup's.

32. Enreferencia a la pregunta anterior, favor de confirmar quién determinara el o los asegurados que gozaran det
beneficio de check up; asi mismo que los check up se realizaran a través de la red médica de la compaiiia y
bajo la coordinacién de ella. Favor de pronunciarse al respecio.

Es correcta su apreciacion y el check up sera otorgado a todos los beneficiarios.

33. Pagina 23, Anexo Técnico, inciso f); agradeceremos a la Convocante reconsidere el beneficio solicitado, ya
que al ser una pdliza voluntaria para el personal que no goza de esta prestacion, se convierte en pdliza
antiselectiva y podria desviar la siniestralidad de la cuenta, encareciendo la prima. Favor de pronunciarse al
respecto.

Podran adherirse con las mismas condiciones y especificacicnes de la péliza sin embargo no podran
afectar la prima contratada por el Gobierno del Estado., en consecuencia no deben ser contemplado en
la siniestralidad.

34. En case de respuesta negativa a la pregunta anterior, se pide a la Convocante permita que la licitante
adjudicada, ofrezca pdlizas individuales con seleccion médica, de acuerdo a las tarifas que correspondan a la
edad y sexo de los posibles asegurados, en forma independiente a la péliza de grupo, con prima a cargo del
asegurado y

conforme a las facilidades de pago que cada aseguradora ofrezca. Favor de pronunciarse al respecto.
Se acepta su propuesta sin responsabilidad e intervencién alguna por parte del Gobierno del Estado
por incumplimiento del servidor pablico,

En relacién a la pregunta anterior, soficitamos a la Convocante aclare si actualmente cuenta con este beneficio,
asi como indicar si existe personal asegurado bajo esta condicion en su poliza vigente. Favor de pronunciarse
al respecto.

Se desconoce si algun servidor publico adquirid de manera individuai el servicio asi mismo no se
cuenta con pdliza vigente,

En caso de ser afirmativa ia respuesta a la pregunta anterior, solicitamos a la Convocante nos proporciane el
listado de personas bajo esta condicién, asi come [a siniestralidad. Favor de pronunciarse al respecto.
En este acto la respuesta queda contestada con la pregunta que antecede.

Pégina 23, Anexo Técnico, inciso g) Separacién del servicio; agradeceremos a la Convocante confirmar
que podemos ofertar la siguiente condicién sin ser descalificados: “Las personas que causen baja de la
colectividad asegurada, podrén continuar aseguradas a partir de la fecha de baja y hasta el término de vigencia
de [a presente péliza con las mismas condiciones y beneficios contratados en la presente péliza, a peticion
expresa de los interesados, con la responsabilidad de pagar la prima correspondiente a cargo del Asegurado
Tituiar, en una sola exhibicion directamente en las oficinas de "La Aseguradora®. Favor de pronunciarse al
respecto.

El acuerdo que se firme con los ex trabajadores y la seguradora adjudicada seri de manera extra
cantractual sin compromisos por parte del Gobierno del Estado

38. Pagina 24 inciso i} Reporte de Siniestralidad, se solicita a la Convecante se_sirva ratificar que en el caso de

ue dicha fer cion debd gBritra rida-enty as partes.confratantes, s seta.para. presemvar la
e AL Iy J g [anylenda-entig las parteg, A PRI RIBSENY
o-del o de los asegurados que

contmwdé en Ia operacmnj del-oeguro correspondtente y en beneficio dirée
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Pagina 24 inciso i) Reporte de Siniestralidad, solicitamos a la Convocante nos proporcione el reporte de
siniestros de los dltimos tres afios, indicando fecha de ocurrencia, fecha de pago asi como montos pendientes
de pagar. Favor de pronunciarse al respecto.

En este acto se hace entrega de la informacidn con la que se cuenta (2016-2017 y 2017-2018).

Pagina 24 inciso j) Asistencia Técnica, parrafo segundo, respecto de la solicitud de la convocante,
consistente en que los licitantes cuenten con oficinas en el Estado de Morelos, se pide a la Convocante
confirmar que mi representada da cumplimiento a dicho requerimiento al poner a disposicidn de la convocante
oficinas de atencién de sus socios comerciales y agentes para llevar a cabo la atencién de todas las
obligaciones que deriven de la poliza, tales como atender los reclamos y los tramites de indemnizaciones de
los asegurados y en su ¢aso, beneficiarios, otorgamiento de formatos, asesorias, brindar consuitas, ofrecer
informacién sobre la paliza y otros productos, recepcién y tramite de reembolso de siniestros y realizacion de
pago de sumas aseguradas. Favor de pronunciarse al respecto.

Apegarse al inciso j} de! Anexo Técnico asi como al numeral 16.2 inciso S) de las bases.

Pagina 25, Anexo Técnico, Nota; para la elaboracidn de las propuestas, estimaremes de la Convocante
proporcionar en medio magnetico (de preferencia en Excel) para esta partida el listado de fa colectividad
asegurable, incluyendo para cada uno; nombre, R.F.C. y/o fecha de nacimiento y sexo. Favor de pronunciarse
al respecto.

En este acto se entrega la informacion solicitada.

En referencia a la pregunta anterior, agradeceremos a la Convocante nos indique el nimero de asegurados de
la Gitima vigencia y/o el porcentaje de variacion de nimero de asegurados de las Ultimas 3 vigencias. Favor
de pronunciarse al respecto,

El nimerc de asegurados es distinto en las tres Gltimas vigencias, en virtud de ser una pollza
autoadministrable, asi mismo no se cuenta con péliza vigente.

. Pagina 68, Oferta Econdmica; solicitamos a la Convocante confirmar que Unicamente Iz aseguradora

adjudicada entregara desglose de tarifas por sexo y edad; en caso contrario, favor de especificar formata.
Favor de pronunciarse al respecto.

El licitante debera apegarse al numeral 17 de las Bases {si se desea desglosar por sexo y edad tendra
que cumplir con el formato establecido).

. Agradeceremos confirmar que se entregara al concursante adjudicado fa informacién de identificacion del

cliente para el expediente, el cual debe contener ai menos: datos generales, nombramiento o poder del
representante legal, identificacion del representante legal; para dar cumplimiento al Articulo 492 de la Ley de
instituciones de Seguros y Fianzas. Favor de pronunciarse al respecto.

Se propercionara la informacion conforme a la normatividad aplicable en materia, a quien resulte
adjudicado.

3.-SERVICIOS INTEGRALES DE SALUD NOVA, S.A.DEC.V.

1. CAPITULO SEGUNDO. - ASPECTOS RELACIONADOS CON SERVICIOS A CONTRATAR
10. Informacion especifica de los servicios a contratar por medic de la licitacion y 12. De la Garantia de los

servicios.

Se solicita confirme la Cenvocante que, la garantia solicitada en el numeral 1G.5. Y debe incluir 1o descrito en el

jj,g‘“j” Eeral 12.1 y con las indicaciones
POV j H &

shiecidas en el numeral 12.2. Favor de prog
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En los tres casos se habla de la misma garantia

2.- 10. Informacion especifica de los servicios a contratar, numeral 10.5

Se solicita a la convocante indigue a que se refiere al mencionar que en caso de que le servicio presente diferencia
o anomalia de qué manera se repondra el servicio, Favor de pronunciarse al respecto.

Al incumplimiento de los servicios y condiciones establecidos en el Anexo Técnico, y en referencia a
reponer el servicic serd conforme a las especificaciones y caracteristicas detalladas conforme a lo
solicitado y apegéndose a los tiempos de cobertura y respuesta.

3. 16. Propuesta Técnica, 16.2 inciso A).

Se solicita a la Convocante manifieste que para dar cumplimiento a este inciso se debera transcribir el Anexo 1
(anexo técnico) en papel membretado del licitante. Favor de pronunciarse al respecto.

El licitante debera presentar anexo técnico con la estructura gue desee, siempre Yy cuando cumpla con
todos los requisitos establecidos en el Anexo 1(anexo técnico) y la junta de aclaraciones.

4. 16, Propuesta Técnica, 16.2 inciso R)
Se solicita a la Convocante confirme que, para dar cumplimiento a este requisito, se debera presentar originat o
copia certificada del registro como {SES otorgado por la Secretaria de Hacienda y Crédito Publico y un escrito
manifestando "Que mi representada cuenta con cobertura nacional; que entre sus clientes activos se encuentran
al menos dos instituciones de gobierno y que actualmente a través de nuestra red se atiende a 5000 afiliados en
) la CDMX y érea metropolitana.” Favor de pronunciarse al respecto.

-.Es correcta su apreciacidn

5. Anexc Téchico

Se solicita a la Convocante indique |las edades de aceptacion de los asegurados iniciales, asi como para el persenal
de nuevo ingreso. Favor de pronunciarse al respecto,

Debera apegarse al Anexo Técnico inciso h), sin restriccion de edades.

8. Anexo Técnico, inciso d)y Coberturas adicionales, numeral 6

Se solicita a fa Convocante indique en que consiste la Cobertura Dental. Favor de pronunciarse al respecto.
Operaran las condiciones generales de la aseguradora que resulte adjudicada prevaleciendo las
condiciones solicitadas por la contratante de acuerdo al inciso k) del Anexo Técnico.

7. Anexo Técnico, inciso d) Coberturas adicionales, numeral 23,

Se solicita a la Convocante indique que el fondo de $30,000.00 contempla de 1 a 3 checkup’s y no es un fondo de
$30,000.00 para cada check up. Favor de pronunciarse al respecto.

Es correcta su apreciacion el fondo de $30,000.00 contempla de 1 a 3 checkup's.

8. Anexa Técnico, inicio ) Incorporacion a la péliza

Se solicita a la Convocante indique que para el personal que no tiene el derecho de la prestacion y desee contratar
el seguro, solo seran titulares o también se podréa incluir dependientes. Favor de pronunciarse al respecto.

Es correcta su apreciacidn, en caso de ser contratada de manera independiente.

9. Con respecto a la pregunta anterior, se sclicita a la Convocante indique lo sigufente:

+ Cuantos casos de incorporacion a la pdliza existen en la péliza actual, su siniestralidad, los costos de sus
primas y las condiciones con las cuales contrataron y

Manifestar si estos casos se consideraran como parte de la colectividad.

>En caso de no pertenecer a la Colectividad, se solicita nos permita ofrecer para estos casos un producto
similar. Favor de pronunciarse al respecto.

——No se cuenta con péliza vigente y-pes lo tanto no se cuenta con la informacj
el bt /morelos gobimy Goblerno Estade de Morsls
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10. Se solicita a la Convocante indiq
de pronunciarse al respecto !

Es correcta su apreciacion, solq\jggo@ﬁ%lai%% ﬁ;ﬁ%%%;si

11. Con respecto a la pregunta anterigayferzéaso de ser solotitilares, s& solicita a la Convocante manifieste si los
dependientes de los 43 titulares pueden contratar de manera individual (Anexo Técnico inciso f) incorporacion a la
poliza),
Es correcta su apreciacién, pueden entrar de manera individual siempre que exista el consentimiento del
titular.

4n titulares o incluye dependientes. Favor

12, Anexc Técnico inciso i) Reporte de Siniestralidad

Se solicita a 1a Convocante que, por motivo de proteccion a la Informacion del asegurado, permita que en casc de
que mi representada resulte adjudicada, en los reportes de siniestralidad podamos omitir el nombre del asegurado,
sin que esto represente alguna penalizacidén. Favor de pronunciarse al respecto.

Apegarse al Anexo Técnico inciso i), debera cumplir con los requisitos solicitados.

m b 13. Anexo Técnico inciso ) Asistencia Técnica segundo parrafo
Se solicita a la Convocante permita que la atencién del ejecutivo sea brindada via telefénica y por medio de correo
\ electrénico y de manera presencial cada 15 dias en las oficinas del Poder Judicial. Favor de pronunciarse al
respecto.
No se acepta, apegarse al Anexo Técnico inciso i}, en los términos establecidos.

14, Se solicita a la Convocante indicar el inicio y fin de la vigencia actual de este servicio, indicando gue no hay 1
solo dia de periodo al descubierto para continuidad de complementos y antigiiedad de los asegurados. Favor de
pronunciarse al respecto.

La vigencia serd durante 12 meses a partir de las 00:00 hrs del dia siguiente de la fecha del fallo.

15. En caso de que se confirme que existe periodo al descubierto, se solicita a la convocanle que no se dara
continuidad al page de complementos y al reconocimiento de antigliedad
Apegarse al Anexo técnico inciso d), se debera reconocer la antigliedad.

6. INFORMACION
Se solicita a la Convocante nos comparta la prima, siniestralidad, condiciones y asegurados de por lo menos fas 3
vigencias anteriores. Favor de pronunciarse al respecto.

No se cuenta con pdliza vigente y por lo tanto no se cuenta con la informacidn., se entrega la siniestralidad
20116-2017, 2017-2018.

17. PRESUPUESTO

Se solicita a la Convocante nos indique cual es el techo presupuestal para esta contratacién. Favor de pronunciarse
sl respecto.

No espposible brindar ese tipo de informacion ya que este es un procedimiento de Litacién Publica para que
cada licitante pueda ofrecer sus servicios y propuestas econdmicas como lo establece la Ley sobre
Adquisiciones, Enajenaciones, Arrendamientos y Prestacidn de Servicios del Poder Ejecutivo del Estado
Libre y Soberano de Morelos, en su articulo 3 fraccién IX.

..... i,

18. CONDICIONES GENERALES

Favor de confirmar que para el caso de las personas que dejen el carge o pierdan el derecho al servicio y contraten
la continuidad de la cobertura, las condiciones Generales que aplicaran serdn las de la aseguradora adjudicada.
Favor de pronunciarse al respecto.

Es correcta su apreciacidn.

19, SOLICITUD DE ARCHIVO DE A WORD DEL ACTA DE JUNTA DE ACLARACIONES

Generales. Con el fin de no omitir dato alguno al momento de realizar nuestras ofertas, les agradeceremos nos
puadan proporcionar el acta de junta de aclaraciones. En formato “Word", enviandolo al siguiente correo
Hcitaciones@sisnova.com.mxfavor de pronunmarse al respecto.

NG se acepta, se les entregara una copia al finalizar 1a junta de aclaraciones a cada uno de los licitantes

que hayan asistido al evento, asimismo se pondra a disposicidn una copia del acta para los participantes

que no hayan asistide al evento en las oficinas de la Direccién General de Procesos para la Adjudicacion

de Contratos del Poder Ejecutivo del Estado de Morelos, como lo establece el articulo 34 del Reglamento

™ de la Ley sobre Adquisiciones, Enajenaciones, Arrendamientos y Prestacidn de Servicios del Poder
L s=Ejecutivo del Estade Libre y Sobenano-de Morelos.
i‘zx , [vﬁ R Fmor elos gobm l % E Goberna Estado de Mo
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20. ACREDITACION DE LA PERSONZ
Sele solicitaala convocante nos conffim

oders, s onitn oy g 3 o M

Es correcta su apreciacion. 2018 - 2024

ada en el anexo 2 favar de pronunciarse

21. INCLUSION DE JUNTA EN LAS PROPUESTAS

Se le solicita a la convocante nos informe si las modificaciones técnicas o administrativas que se hayan acordado
en la junta de aclaraciones se deberan de plasmar de manera integra en las propuestas técnicas y econémicas.
Favor de pronunciarse al respecto.

3i, todas aclaraciones que realice la Convocante o modificaciones que deriven de una pregunta por parte
de los licitantes en la Junta de Aclaraciones deberad de tomarse en cuenta para la elaboracion de las
propuestas técnicas y econdmicas como lo establece el articulo 40 en su dltimo y antependltimo parrafo
de la Ley sobre Adquisiciones, Enajenaciones, Arrendamientos y Prestacién de Servicios del Poder
Ejecutivo del Estado Libre y Soberano de Morelos y numeral 13.6 de las Bases de 1a licitacion.

22. DOCUMENTACION ARTICULO 492

De conformidad con lo dispuesto por las rescluciones cuarta, quinta y décima tercera de la resolucion por la que
; se expiden las disposiciones de caracter general a que se refiere el articulo 140 de La Ley General de Instituciones
/l y Sociedades Mutualistas de Seguros, publicadas en el Diario Oficial de la Federacion con fecha 19 de julio de
Y 2012, actualmente articulo 492 de la Ley de Instituciones de Seguros y de Fianzas, publicada en el Diario Oficial
K de la Federacion el 4 de abril de 2013 y que entrd en vigor el pasado 4 de abril de 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 resolucién, por lo que agradeceremos a la convocante su declaracion en el sentido de que la informacion
respectiva le sera entregada al licitante que resulte adjudicado en el presente proceso de contratacion publica, a
ta cenclusion del acto de fallo a efecto de evitar retrasos en el inicio del servicio adjudicado. Disposicién constituida
como norma imperativa y de observancia obligatoria tanto para la convocante come para el licitante adjudicado.
Favor de pronunciarse al respecto.
a informacién proporcionada conforme a la normatividad aplicable en materia y sera entregada a los diez
dias habiles posteriores a la fecha de fallo, a quien resulte adjudicado.

23. PLAZO PARA LA ENTREGA DE LAS POLIZAS

Favor de confirmar que los 10 dias habiles siguientes a [a notificacidn del fallo, que se lienen como plazo para
entregar las pofizas, comenzaran a correr a partir de que la convocante haga entrega de la informacion completa
y correcta de los listados de la poblacion a emitir. Favor de pronunciarse al respecto.

Es correcta su apreciacién, apegarse al numeral 11.2 de las Bases.

24 CONTRATO

En relacion al Anexo 3, Modelo de Contrato de las bases, se solicita a la convocante confirmar que el modeio de
contrato es de manera informativa y no deberd de incluirse dentro de nuestra propuesta técnica, Favor de
Pronunciarse al respecto.

Es correcta su apreciacién.

i 25, PROTECCION DE DATOS
i Favor de confirmar que en caso de resultar adjudicados, El representante legal del Poder Ejecutive del Estado de
Marelos, firmara el convenio con el cual mi representada da cumplimiento la lL.ey Federal de Proteccitn de Datos
‘s‘_ . personales en posesion de particulares, derivado de Ja solicitud de informacidon que requiere el poder de sus
Xf/ Asegurado, Favor de pronunciarse al respecto.
Se podra agregar una clausula en el contrato para el cumplimiento de la Ley Federal de Proteccion de Datos
~Personales.

Se comunica a los Servidores Publicos y representantes de las empresas participantes, que el evento de “Entrega v
Apertura de Propuestas Técnicas vy Econdmicas ¥, se llevara a cabo el dia 21 de AGOSTO de 2019, a las 10:00
horas; en las instalaciones de la Direccién General de Procesos para la Adjudicacion de Contratos de la Secretaria de
dministracion del Poder Ejecutivo delt Estado de Morelos, con domicilio en Calle Gutemberg esquina Juarez, nimero
2, Edificio Vitaluz, 3er. Piso, Colonia Centro, Cuernavaca, Morelos C.P. 82000, cabe sefialar que no habra tolerancia,
Lé lo que se solicita su puntual asi tcmma Asimismo y con la finalidad de aglllq?glacto de entrega y apertura

laspropuestas sesolisitaa los li 1 tesﬁsqg&adleleghimgnfega!a"prépuestat yiebondmicatbidimente
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requisitadas y solicitadas de acuerde
0 CD), en formato PDF v en formato d%l
Aclarando gue el documento vali
la propuesta técnica y econdmica

2618 - 2024

Para efectos de la notificacian y en términos del articulo 34 del Reglamento de 1a Ley, a partir de esta fecha se pone a
disposicion de los participantes que no hayan asistido, copia de la presente acta en las oficinas de la Direccion General
de Procesos para la Adjudicacion de Contratos del Poder Ejecutivo del Estado de Morelos, en Caille Gutenberg esquina
Judrez, namero 2, Edificic Vitaluz, 3er. Piso, Colonia Centro, Cuernavaca, Merelos C.P. 620Q0; por un t&rmino no menor
a cinco dias habiles, siendo de la exclusiva responsabilidad de los paricipantes acudir a enterarse de su contenido y
obtener copia de la misma. Lo cual tendr los efectos de la notificacion personal.

No hahiendo més que hacer constar se firma de conformidad siendo las doce horas con treinta minutos, del dia 15 de :
agosto de 2019, se cierra la presente, firmando al margen y al calce los que en ella intervinieron, y asi quisieron hacerlo:

Sewldores Publlcos del Goblerno dei Estado de Morelos

En representacién del Titular de la Direccidon General de
Procesos para la Adjudicacion de Contratos,

Directora de Licitaciones

L.C. Maria del Pilar Toledo Bustamante

Representante de la Secretaria de la Contraloria
Subdirector de Adquisiciones
Lic. Victor Hugo Brito Clavijo

Representante de la Consejeria Juridica.
Auxifiar Técnico.
Lic. Maria Azucena Arizmendi Maya

Unidad de Enlace Financiero Administrativo de la
Secretaria de Administracion
C.P. Sofia Adriana Espinosa Urbano

Director de prestaciones y salud en el trabajo de la
Direccion General de Recursos Humanos
Lic. Alfredo Silva Rueda

Y el representante de la Empresa licitante:

MAPFRE MEXICO. S.A,

METLIFE MEXICQ, §.A.

- FIN DEL ACTA
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