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ACTA DE LA JUNTA DE ACLARACIONES RELATIVA A LA LICITACION PUBLICA
NACIONAL N° LPN-OM-RMYCP-002-2022, DE FECHA 17 (DIECISIETE) DE ENERO DE

2023 (DOS MIL VEINTITRES).
En la ciudad de Villa de Alvarez, Colima, siendo las 11:33 (once horas con treintay tres *
minutos) del dia 17 (diecisiete) de enero del 2023 (Dos mil veintitrés), se reunieron en la

oficina de la Direccién de Recursos Materiales y Control Patrimonial, ubicada en Calle V)
Matamoros # 102 Colonia Centro, Villa de Alvarez, Colima, a fin de celebrar la Junta de o
Aclaraciones de la Licitacién Publica Nacional N° LPN-OM-RMYCP-002-2023, las y ——-/;
los siguientes ciudadanos: Mtro. Luis Humberto Ladino Ochoa, Presidente del Comité y g

Oficial Mayor del H. Ayuntamiento de Villa de Alvarez; Licda. Karla Karina Verduzco
Ontiveros, Secretaria del Comité y Directora de Recursos Materiales y Control
Patrimonial del H. Ayuntamiento de Villa de Alvarez: asi mismos el C. J. Santos Dolores
Villalvazo, Sindico Municipal, la C.P Fabiola Argueta Peragallo en Suplencia de la
Licda. Ma. Del Carmen Morales Vogel, Tesorera Municipal del H. Ayuntamiento de Villa

de Alvarez: el Arg. Juan Carlos Castaiieda Ortiz, Director General de Planeacion y
Desarrollo Municipal, todos con el caracter de vocales del comité de igual forma se
encuentran presentes como lo establece el articulo 22 numeral 1 fraccion VIII de la Ley

de Adguisiciones, Arrendamientos y Servicios del Sector Publico del Estado de Colima y \
el articulo 8 del reglamento del Comité Municipal de Adquisiciones, Arrendamiento y
Servicios del Municipio de Villa de Alvarez, Colima, en caracter de Asesoras del comité la ({\
representante de la Direccion de Asuntos Juridicos del H. Ayuntamiento de Villa de
Alvarez, la Licda. Gregoria Farias Vaca, la contralora municipal del H. Ayuntamiento de

Villa de Alvarez,) el Lic. Diego Santana Verduzco de la Direccion de Asuntos Juridicos

de Villa de AlVarez,- - - == ======-=ccccmmmmmmmomsmsaommmsseomooooommn s

El Presidente, Mtro. Luis Humberto Ladino Ochoa, declara iniciados los trabajos de la
Junta de Aclaraciones de la Licitacion Publica Nacional N° LPN-OM-RMYCP-002-2023,
relativa a la ADQUISICION DEL SERVICIO DE “POLIZA DE SEGURO DE VIDA PARA
POLICIAS MUNICIPALES DEL H. AYUNTAMIENTO DE VILLA DE ALVAREZ”, efectuando la  ~
presentacion de los funcionarios participantes.- - - - == -----=-----=-=-=----=-""""" "2

El Presidente, Mtro. Luis Humberto Ladino Ochoa, manifestd las siguientm
precisiones, mismas que deberan ser consideradas por los licitantes en sus propuestas: -

1. En la propuesta deberan describirse con toda claridad las condiciones,
caracteristicas y especificaciones técnicas de los bienes ofertados. No se

~ aceptaran propuestas con la leyenda “seglin bases” o similares.--------------

2. La presente acta debera anexarse a su propuesta como parte de los documentos
obligatorios que los licitantes deberan presentar en sus proposiciones,
considerados en el punto 3 de las bases de licitacion.- - - - === -----=---------~

3. De acuerdo al punto 9 de las bases de licitacion la propuesta que no presente la
totalidad de los documentos solicitados o estén incompletos sera desestimada o
descalificad@.------===--===== =222 -----------------c-os-ooosoooo
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El Presidente, Mtro. Luis Humberto Ladino Ochoa, Un vez realizadas las precisiones
anteriores, comunico a los presentes que de conformidad al articulo 35 de la Ley de
Adquisiciones, Arrendamientos y Servicios del Sector Publico del Estado de Colima,
solamente se atenderan solicitudes de aclaracion a la Licitacion de las personas que
hayan presentado el escrito en que expresen su interés en participar en esta Licitacién por
si 0 en representacion de un tercero y cuyas preguntas se hayan recibido con 24 de horas
anticipacién eneste acto. - -------- - - oo mamcmm e e e e
El Presidente, Mtro. Luis Humberto Ladino Ochoa, Se hace del conocimiento de los
presentes que se recibieron preguntas por parte de los siguientes licitantes: METLIFE
MEXICO, S.A. DE C.V. Y HIR COMPANIA DE SEGUROS, S.A.DEC.V.-------------
las preguntas fueron las siguientes:

METLIFE MEXICO, S.A. DE C.V.

Pagina 5, numeral 1. Informacién Especifica de los Bienes, Arrendamientos o Servicios a O
Adquirir, subnumeral 1.1; estimaremos de la Convocante indicar en el listado de los
elementos a asegurar que se entregara en la junta de aclaraciones, quienes portan armas

de fuego en sus actividades diarias, asi como identificar en el listado quiénes son. Favor

de pronunciarse al respecto.

R= Por tratarse de informacién sensible no se puede entregar informacion

Pagina 7, numeral 1.8 Descripcion de los Servicios; agradeceremos de la Convocante
confirmar que se podra incluir dentro de nuestras condiciones generales la clausula de
agravacion del riesgo registrada ante la Comision Nacional de Seguros y Fianzas, en

vitud de la cual cesaran los efectos del seguro de aquella persona asegurada,
beneficiario y/o contratante 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 que
integran la Organizacion para la Cooperacién y el Desarrollo Econdémico (OCDE), lo
anterior, en cumplimiento al Acuerdo por el que se modifica el decreto que expide

protocolo de actuacion en materia de contrataciones publicas, otorgamiento y prorroga de
licencias, permisos y autorizaciones y concesiones. Favor de pronunciarse al respecto.

“

R= La Convocante confirma

sentido negativo. Se solicita a la convocante se sirva ratificar que la permanencia e
colectividad o grupo asegurable, de todas las personas que participen de forma direct
indirecta en el presente seguro quedaran sujetas a lo estipulado en las disposiciones ]

. N/
En complemento a la pregunta anterior, y para el caso de que la misma sea contestadi;\//xk
la

legales aplicables. Lo anterior, con fundamento en el articulo 492 de la Ley de
Instituciones de Seguros y de Fianzas. Favor de Pronunciarse al Respecto.

R= La Convocante confirma
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4. Pagina 10, numeral 2.3 Registro de participantes, segundo parrafo y pagina 13, numeral
3.1 De la persona que solo entregue las propuestas; estimaremos confirmar que en caso
de que el representante legal no asista a los eventos, el representante del licitante que
asista podra presentar Carta Poder Simple otorgada por el representante legal para
comparecer a los actos de presentacion y de apertura de ofertas, asi como al acto de
fallo, y hacer las aclaraciones que se deriven de los actos que se encuentren relacionados
con la presente licitacion, acompaiiada de una identificacion oficial con fotografia de quien

recibe el poder. Favor de pronunciarse al respecto.
R= La Convocante confirma
al concursante adjudicado la informacion de identificacion del cliente para el expediente,

el cual debe contener al menos: datos generales, nombramiento 0 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.
R= La Convocante confirma -

6. Pagina 19, numeral 4.1 Propuesta Técnica y Econdmica, inciso b); se le solicita a la
Convocante ratificar que cumplimos con este punto presentando |a descripcién detallada

5. Pagina 11, numeral 2.5 Fallo, séptimo parrafo; agradeceremos confirmar que se entregara /)

de los Anexos Numero 1 Técnico y Anexo Nimero 2 Econdémico, mas las
puntualizaciones y/o modificaciones que se acuerden en la junta de aclaraciones. Favor
de pronunciarse al respecto.

R= La Convocante confirma

7. En alcance a la pregunta anterior, atentamente solicitamos a la convocante confirmar que,
para todas aquellas condiciones no establecidas o especificadas en las bases de la
presente licitacién, sus anexos y en las modificaciones derivadas de la presente junta de
aclaraciones, operaran de acuerdo a las Condiciones Generales ofrecidas por la
Aseguradora adjudicada, siempre y cuando no contravengan con las disposiciones
legales vigentes. Favor de pronunciarse al respecto. <

8. Pagina 19, numeral 4.1 Propuesta Técnica y Econdmica, inciso b); debido a que@ro

de Vida no genera |.V.A., amablemente solicitamos de la Convocante nos permita incluir /
dentro de la propuesta econémica una nota que diga “El Seguro de Vida no causa VA"
Favor de pronunciarse al respecto. i

/

R= La Convocante confirma

H. Ayuntamiento de Villa de Alvarez
Calle J. Merced Cabrera no. 55, Colonia Centro de Villa de Alvarez C.P. 2897
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9. Pagina 19, numeral 4.1 Propuesta Técnica y Econdmica, inciso b); amablemente
solicitamos de la Convocante nos confirme que el precio unitario se refiere al monto de
prima total por la vigencia para la colectividad solicitada, en caso de no ser asi,
agradeceremos aclarar el termino. Favor de pronunciarse al respecto.

R= Se solicita precio unitario por elemento, en anexo entregado en la junta de
Aclaraciones

10. Pagina 20, numeral 5. Firma del Contrato; respecto de la formalizacion de las
obligaciones, se pide a la Convocante ratificar que el contrato podra ser ajustado por ésta
y la aseguradora que resulte ganadora y en funcién de la propuesta que al efecto resulte
adjudicada. Asimismo, agradeceremos se sirva ratificar que, en caso de discrepancia
entre las bases y junta de aclaraciones con el contrato que se llegue a firmar, prevalecera
lo establecido en las en las Bases y Junta de Aclaraciones. Favor de pronunciarse al
respecto.

R= La Convocante confirma

11. Pagina 20, numeral 5. Firma del Contrato, tercer parrafo; agradeceremos a la convocante
confirmar que para la contratacion del seguro que sé licita, se cuenta con suficiencia
presupuestal y no contraviene disposiciones legales en materia de Austeridad. Favor de

pronunciarse al respecto.

R= La Convocante confirma

12. P4gina 20, numeral 5. Firma del Contrato, tercer parrafo; se solicita ratificar que, en caso
de que la convocante no pagase las primas correspondientes en tiempo, la poliza y/o
contrato celebrado, se dara por terminado anticipadamente y se reembolsara al licitante
adjudicado, los gastos no recuperables en que éste haya incurrido, durante plazo en que

el seguro o seguros de personas, hubiere estado vigente. Favor de pronunciarse al
respecto.
<
R= La Convocante confirma
13. Pagina 20, numeral 5. Firma del Contrato, tercer parrafo; agradeceremos a Ia((lohcante

se sirva indicar si la contratacion del seguro o seguros de personas objeto de la presente
adquisicién publica, comprenden el cumplimiento de una obligacién contenida en alguna
Ley general, especial o particular, prestacion laboral, contrato colectivo de trabajo,
condicion general de trabajo, participacion en algin grupo o cuerpo de seguridad
ciudadana, gestion de riesgos, servicios de emergencia, etc. Favor de pronunciarse al
respecto.

R= Se reserva la informacion

H. Ayuntamiento de Villa de Alvarez
Calle J. Merced Cabrera no. 55, Colonia Centro de Villa de Alvarez C.p. 28970
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14. Pagina 20, numeral 5. Firma del Contrato, tercer parrafo; para efectos de transparencia en
la operacién del servicio que se licita (seguro de personas), agradeceremos de la
Convocante confirmar que solamente seran consideradas como solventes aquellas
propuestas cuyo importe de la prima ofertada sea mayor a la siniestralidad reportada. Lo
anterior considerando lo dispuesto en la fraccién Il del Articulo 200 de la Ley de
Instituciones de Seguros y Fianzas. Favor de pronunciarse al respecto.

R= Se reserva la informacién

15.Pagina 20, numeral 5. Firma del Contrato, tercer parrafo; a efecto de permitir una
participacion equitativa, clara y transparente entre los licitantes, agradeceremos de la
Convocante indicar el presupuesto asignado para poder otorgar la prestacion que se licita,
Favor de pronunciarse al respecto.

R= La convocante se reserva

16. Pagina 21, numeral 5.1 Instrucciones para la elaboracion y entrega de la garantia de buen
cumplimiento del contrato; respecto de la péliza de fianza de cumplimiento; hacemos del
conocimiento de la convocante que la Ley de Instituciones de Seguros y Fianzas, con
base en la normatividad y sistemas de control a que estan sujetas las instituciones de
seguros en nuestro pais; consideran a éstas como de “acreditada solvencia” y por tanto
les tiene prohibido otorgar avales, fianzas o cauciones; determinacién que se encuentra
visible en el texto de los articulos 15 y 294 la citada Ley:

‘ARTICULO 15. Mientras las instituciones y sociedades mutualistas de seguros no
sean puestas en liquidacion o declaradas en quiebra, se consideraran de acreditada
solvencia y no estaran obligadas, por tanto, a constituir depésitos o fianzas legales,
hecha excepcién 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” ...

.."VI Otorgar avales, fianzas o cauciones;”
Por lo anterior, se solicita a esa H. Convocante se sirva eliminar el requisito mencionado
en el numeral de referencia. Favor de Pronunciarse al Respecto. ~

R= Se estara a lo dispuesto en la legislacion de la materia r\

17. Péagina 27, numeral 17. Penas Convencionales, primer parrafo; se solicita a la Convooa
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 lo incumplido o servicio
no prestado, entendiendose éste a la entrega de las pdlizas y documentacion necesaria

H. Ayuntamiento de Villa de Alvarez
Calle J. Merced Cabrera no. 55, Colonia Centro de Villa de Alvarez C.P. 28970
TEL. 31 627 00
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derivada de la presente licitacion en los plazos establecidos. Favor de pronunciarse al

respecto.
R= La convocante esta a lo dispuesto en la legislacién en la materia s

Pagina 28, numeral 22. Visitas a las instalaciones del participante; en funcion de la
facultad con la que cuenta la Convocante para efectuar visitas a las instalaciones de la
licitante, agradeceremos a la Convocante se sirva confirmar que las mismas seran
efectuadas previa notificacién y acuerdo con a la Licitante que resulte adjudicada. Favor
de pronunciarse al respecto.

R= La convocante confirma

Pagina 30, numeral 5; respecto de la solicitud de la convocante, consistente en que los
licitantes cuenten con oficinas en el Estado de Colima (preferentemente zona conurbada
Colima-Villa de Alvarez), se pide a la Convocante confirmar que mi representada da
cumplimiento a dicho requerimiento al poner a disposicién de ésta, oficinas de atencion 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 caso, beneficiarios, otorgamiento de
formatos, asesorias, brindar consultas, ofrecer informacién sobre la pdliza y otros
productos, recepcién y tramite de reembolso de siniestros y realizacion de pago de sumas
aseguradas, por lo cual, el comprobante de domicilio en el estado de Colima solicitado en
numeral 4 de la pagina 29, sera del agente que se designa. Favor de pronunciarse a
respecto.

R= La convocante confirma

Pagina 32, Anexo Numero 1 Técnico, Exencion del Pago de Primas por Invalidez;
agradeceremos a la Convocante confirmar que el asegurado comenzara a gozar de este
beneficio, a partir de la fecha del dictamen que se otorgue por el estado de Invalidez Total
y Permanente y sélo continuara protegido por la suma asegurada contratada para el

riesgo de fallecimiento. Favor de pronunciarse al respecto.

En referencia a la pregunta anterior, solicitamos confirmar que el citado beneficio de
Exencion de Pago de Primas por Invalidez Total y Permanente cesara sus efectos en el /
momento de la terminacién de la vigencia de la poliza. Favor de pronunciarse al
respecto. \

R= La convocante confirma

R= La convocante confirma

H. Ayuntamiento de Villa de Alvarez
Calle J. Merced Cabrera no. 55, Colonia Centro de Villa de Alvarez C.P. 28970
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22.Pagina 32, Anexo Numero 1 Técnico, Indemnizacion por Invalidez; solicitamos a la
Convocante indicar la Institucion de Salud que sera responsable de emitir el dictamen de
Invalidez Total y Permanente, IMSS o ISSSTE. Favor de pronunciarse al respecto.

R=IMSS

23. En referencia a la pregunta anterior, y en caso de no ser IMSS o ISSSTE, agradeceremos
a la Convocante confirmar que en todo caso el dictamen de Invalidez Total y Permanente
sera emitido por un médico certificado en medicina del trabajo. Favor de pronunciarse al
respecto.

R= No

24. Pagina 32, Anexo Numero 1 Técnico, Indemnizacién por Invalidez y Exencion del Pago de
Primas por Invalidez; solicitamos a la Convocante confirmar que es correcta nuestra
apreciacion en el sentido que-la edad limite de aceptacion y renovacion para estas
coberturas es de 60 afios. Favor de pronunciarse al respecto.

R= La Convocante confirma

25.Pagina 32 y 31, Anexo Numero 1 Técnico, Cobertura adicional de Doble Indemnizacion
por Muerte Accidental;, agradeceremos a la Convocante confirmar que la suma asegurada
indicada de $310,000.00 se conforma de la siguiente manera: Fallecimiento por
$155,000.00 mas Muerte Accidental por $155,000.00 siendo un total a pagar po
$310,000.00. Favor de pronunciarse al respecto.

R= La Convocante confirma

26. Pagina 33 y 31, Anexo NUmero 1 Técnico, Indemnizacién de la cobertura adicional (TIBA)
por Fallecimiento Colectivo y Triple Indemnizacién por muerte accidental; agradeceremos
a la Convocante confirmar que la suma asegurada indicada de $465,000.00 se conforma
de la siguiente manera: Fallecimiento por $155,000.00 mas Muerte Accidental por
$155,000.00 mas Accidente Colectivo por $155,000.00 siendo un total a pagar por
$465,000.00. Favor de pronunciarse al respecto.

R= La Convocante confirma q
27.Pagina 33 y 31, Anexo NuUmero 1 Técnico, Accidentes Personales (AP) y Apqyo

econdmico en caso de accidentes personales; solicitamos a la Convocante indicar si €3
causa de descalificacion no ofrecer esta cobertura pues no se relaciona con el seguro de
vida. Favor de pronunciarse al respecto.

H. Ayuntamiento de Villa de Alvarez )
Calle J. Merced Cabrera no. 55, Colonia Centro de Villa de Alvarez C.P. 28970
TEL. 31627 00
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R= La Convocante confirma
28. En relacién con la pregunta anterior, y en caso de ser obligatorio ofrecer las coberturas, m

B
)

agradeceremos a la Convocante indicar si podemos ofrecer un seguro de Accidentes
Personales adicional al seguro de vida con las siguientes sumas aseguradas que
cubririan lo requerido por el cliente:

e Muerte Accidental: Suma asegurada de $20,000.00 (adicionales a la suma
asegurada del seguro de vida).
e Fractura de huesos: $5,000.00

» Reembolso de gastos médicos: $5,000.00

Favor de pronunciarse al respecto.

R= La Convocante confirma y se reserva al fallo

29.En alcance a la pregunta anterior y en caso de ser afirmativa, estimaremos a la
convocante indicar la escala de pérdidas organicas que se requiere. Favor de
pronunciarse al respecto.

R= La convocante solicita indemnizacion al 50% y al 100%

30. Pagina 33 y 31, Anexo Numero 1 Técnico, Fondo de Reserva y péagina 30, numeral 10
Fondo de Reserva; agradeceremos a la Convocante indicar si actualmente cuenta con un
fondo de reserva constituido ya que se trata de un seguro temporal (1 afio) y estos
seguros no generan reserva. Favor de pronunciarse al respecto.

-

R= La convocante informa que si se cuenta con fondo de reserva

31. En referencia a la pregunta anterior, solicitamos a la Convocante aclarar cémo funciona el
fondo de reserva, asi como indicar si se devolvera al cliente al finalizar la vigencia. Favor
de pronunciarse al respecto.

4
R= La convocante informa que se esta generando fondo de reserva por el seguro /
contratado con antelacion, mismo que podra ser entregado a los asegurados \

32. En relaciéon con las dos preguntas anteriores, agradeceremos a la Convocante indicar si
es causa de descalificacion no ofrecer el Fondo de Reserva. Favor de pronunciarse al
respecto.

R= No (—\

H. Ayuntamiento de Villa de Alvarez
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33. Solicitamos a la Convocante que del listado de los elementos a asegurar que entregara en
la Junta de Aclaraciones, proporcione dicha relacién en archivo editable incluyendo fecha
de nacimiento ademas del sexo y edad, con el fin de poder elaborar la oferta economica.
Favor de pronunciarse al respecto. y

R= La convocante entrega listado con sexo y fecha de nacimiento en archivo
editable

34. Para una mejor evaluacion del riesgo, se solicita a la convocante proporcionar en medio
magnético de preferencia en Excel, la siniestralidad de la péliza que licita, de los ultimos 5 L
afos detallando lo siguiente:

¢ Numero de siniestros por ano.
¢ Monto reclamado y pagado de los siniestros.

R= La convocante solo cuenta con informacién del afno inmediato anterior.

HIR COMPANIA DE SEGUROS, S.A. DE C.V.

1. Respecto al punto 5 de la documentacién complementaria. Favor de confirmar que
no contar con domicilio en el estado de Colima no sera motivo de descalificacion.

R= No sera motivo de descalificacion

2. Se solicita de la convocante proporcionar informacién de siniestralidad de las
dltimas 5 vigencias conteniendo al menos los siguientes campos (Numero de
siniestro, Fecha de ocurrido, Fecha de registro, Fecha de pago, Cobertura
Afectada, Causa, Monto pagado, Monto ocurrido).

R= No puede darse detalle por ser tema de seguridad

se estima de la convocante proporcionar listado de asegurados a considerar

3. Con el fin de que todas las licitantes nos encontremos en igualdad de condiciones/’
indicando Nombre, puesto, fecha de nacimiento, sexo.

R= Por tratarse de tema sensible de seguridad, la convocante solo
proporcionara listado con sexo y fecha de nacimiento sin apellido.

4. Favor de confirmar quien paga la prima.

R= El H. Ayuntamiento de Villa de Alvarez.
5. Favor de confirmar el tipo de administracion de la péliza.

R= Individual

H. Ayuntamiento de Villa de Alvarez
Calle J. Merced Cabrera no. 55, Colonia Centro de Villa de Alvarez C.P. 28970

TEL. 31 627 00
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Favor de confirmar que la poblacion es 100% activa y no se considera personal
pensionado o jubilado.

R= Si, activa

Favor de proporcionar el histérico de expuestos de los Ultimos 5 afios.

R= 5 elementos fallecidos, por muerte violenta m
Favor de proporcionar la regla de suma asegurada histérica de los Gltimos 5 afios. |

R= Solo se cuenta con informacién del afio inmediato anterior x 1,000.000

Favor de confirmar que la suma asegurada de Doble indemnizacién por muerte
accidental contiene la de Fallecimiento.

R= La convocante confirma

Favor de proporcionar la definicion de Muerte violenta.

R= Aquel acontecimiento proveniente de una causa externa, subita y
violenta, independientemente de la voluntad del asegurado titular, que
produzca la muerte del asegurado titular.

Favor de confirmar que la suma asegurada de Triple Indemnizacién por muerte
accidental contiene la de Fallecimiento y Doble indemnizacion por muerte
accidental. | p
R= La convocante confirma

Favor de confirmar que entidad declara la invalidez.

R= La convocante confirma que quien dictamina es la institucién de salud,

IMSS o ISSSTE

solo se dara la misma para los casos de fractura, quemadura y sutura. En caso
contrario favor de confirmar que otras eventualidades quedarian cubiertas y con

Para la opcién de apoyo econémico en caso de accidente, favor de confirmar si (f
gue monto.

R= La convocante confirma.

H. Ayuntamiento de Villa de Alvarez
Calle J. Merced Cabrera no. 55, Colonia Centro de Villa de Alvarez C.P. 28970 .
TEL. 31 627 00
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14.Favor de confirmar si el apoyo econdmico en caso de accidente se otorga solo si el
evento cumple con la definicion de accidente (subitos, fortuitos, externos vy
violentos) y donde no haya agravaciones de riesgo por parte de los asegurados.

R= La convocante confirma la definicion de accidente y solicita a la
seguradora que cubra la agravacion del riesgo por la propia naturaleza de
sus funciones.

15.Favor de confirmar si la cobertura de apoyo econémico en caso de accidente se
daria solo una vez por asegurado durante la vigencia o cuantos eventos se
cubririan por asegurado durante la vigencia.

R= La convocante solicita que se cubra al seguro titular hasta 2(dos) eventos
por ano cobertura.

16.Favor de confirmar el motivo por el que podria haber pagos por encima del costo Q
\

del seguro que generaran el llamado fondo de reserva.

R= La convocante niega que haya pagos por encima del costo del seguro
gque generan el llamado fondo de reserva.

17.Favor de confirmar cual sera el uso que se dara al fondo de reserva.

R= La convocante se reserva, puesto que es un beneficio directo para uso
exclusivo del asegurado titular

18.Favor de confirmar si durante o al final de la vigencia pedirian la devolucién parcial
o total del monto que se acumule en el fondo de reserva.

R= La convocante se reserva, puesto que es un beneficio directo para uso
exclusivo del asegurado titular

19.Favor de confirmar si es motivo de descalificaciéon el no dar la opcién de manejar
un fondo de reserva.

R= No /

20. Se solicita ratificar que para todos aquellos conceptos no descritos en las bases de
la presente licitacién, operaran las condiciones generales, asi como las
exclusiones que operen para mi representada, registradas ante la CNSF,
prevaleciendo las condiciones particulares solicitadas por el contratante.

R= La convocante se reserva

5
H. Ayuntamiento de Villa de Alvarez
Calle J. Merced Cabrera no. 55, Colonia Centro de Villa de Alvarez C.P. 28970
TEL. 31627 00
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21.Favor de aclarar a que se refieren con el fondo de reserva y para que sera
utilizado.

R= Las respuestas se encuentran en las bases en anexo técnico en punto
fondo de reserva.

22.Favor de aclarar si el suicidio queda cubierto desde el primer dia de vigencia de la
poliza.

R= No.
23.Favor de aclarar si se van a adherir a las condiciones generales de HIR
R= La convocante se reserva hasta conocer que las condiciones generales.

24.Favor de aclarar si se cubre como muerte accidental el homicidio que sufra el
asegurado en cumplimiento de su deber.

R= La convocante confirma

25.Favor de aclarar si se cubre como muerte accidental los accidentes que ocurran si
el asegurado hace uso de motocicletas cuando esté realizando sus actividades
laborales.

R= La convocante confirma

26.3.3.2 FORMA DE ACREDITACION DE LAS PERSONAS MORALES., INCISO A),
PAGINA 14. Se solicita amablemente a la convocante nos confirme que para
cumplir con este requisito se podra presentar el Acta Constitutiva y la Ultima
Reforma o Modificacién a esta, misma que enuncia todos los cambios que ha
sufrido la sociedad que represento. Favor de pronunciarse al respecto.

R= La convocante confirma

27.3.20 PROPUESTA TECNICA Y ECONOMICA, PAGINA 18. Se solicita
amablemente a la convocante nos confirme que no sera necesario presentar como
parte de nuestras propuestas técnicas las condiciones generales que mi
representada tiene registradas ante la Comision Nacional de Seguros y Fianzas
(CNSF). Favor de Pronunciarse al respecto.

R= La convocante solicita las condiciones generales

H. Ayuntamiento de Villa de Alvarez
Calle J. Merced Cabrera no. 55, Colonia Centro de Villa de Alvarez C.P. 28970
TEL. 31627 00
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28.3.20 PROPUESTA TECNICA Y ECONOMICA, PAGINA 18. Se solicita
amablemente a la convocante nos confirme que no sera necesario presentar el
costo por asegurado y en caso de requerirse Unicamente lo presentara el licitante
adjudicado. Favor de pronunciarse al respecto. Favor de Pronunciarse al respecto.

R= La convocante solicita global.

29.DOCUMENTACION COMPLEMENTARIA, NUMERAL 2, PAGINA 29. Se solicita
amablemente a la convocante nos confirme que para cumplir con dicho bastara con
presentar el CV., de mi representada acompafado de una relacién de sus
principales clientes. Favor de pronunciarse al respecto.

R= La convocante confirma.

30.ANEXO NUMERO 1 TECNICO, PAGINA 31. Se solicita amablemente a la
convocante nos indique como opera el fondo de reserva. Favor de pronunciarse al
respecto.

R= Se contestd en la pregunta anterior.

31.ANEXO NUMERO 1 TECNICO, PAGINA 31. Se solicita amablemente a la
convocante nos indique respecto al fondo de reserva a que se refiere con los
“intereses acreditables”. Favor de pronunciarse al respecto.

R= Se contesto en la pregunta anterior.

32.ANEXO NUMERO 1 TECNICO, PAGINA 31. Se solicita amablemente a |
convocante nos indique si se ha constituido algin fondo de reserva en las ultimas
vigencias. Favor de pronunciarse al respecto.

R= La convocante confirma que se comenzo6 a generar fondo de reserva en el
ano inmediato anterior.

El Presidente, Mtro. Luis Humberto Ladino Ochoa, Para efectos de notificacion y en
términos del articulo 35 de la Ley de Adquisiciones, Arrendamientos y Servicios del Sector
Publico del Estado de Colima, a partir de esta fecha se pone a disposicion de los licitantes
que no hayan asistido a este acto, copia de ésta Acta en la Direccion de Recursos
Materiales y Control Patrimonial, ubicada en Calle Matamoros # 102 Colonia Centro, Villa
de Alvarez, Colima C.P. 28970, por un término no mayor a 5 dias habiles, de igural
manera, a solicitud del licitante inscrito, se podra enviar el acta por correo electrénico.

a
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Calle J. Merced Cabrera no. 55, Colonia Centro de Villa de Alvarez C.P. 28970
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El Presidente, Mtro. Luis Humberto Ladino Ochoa, Gracias, no habiendo mas asunto
que tratar solicito nos pongamos de pie. Siendo las 12:06 horas, del dia de su inicio se
declara clausurada la Junta de aclaraciones de la Licitacion Publica Nacional N° LPN-
OM-RMYCP-002-2023, relativa a la ADQUISICION DEL SERVICIO DE “POLIZA DE
SEGURO DE VIDA PARA POLICIAS MUNICIPALES DEL H. AYUNTAMIENTO DE VILLA DE
ALVAREZ”, agradeciendo a todas y todos su amable asistencia. - - - = - = = = - < < = - - = - - - .
FIRMAN PARA CONSTANCIA, LOS ASISTENTES A LA JUNTA DE ACLARACIONES DE LA
LICITACION PUBLICA NACIONAL N° LPN-OM-RMYCP-002-2023, PARA LA ADQUISICION
DEL SERVICIO DE “POLIZA DE SEGURO DE VIDA PARA POLICIAS MUNICIPALES DEL H.

AYUNTAMIENTO DE VILLA DE ALVAREZ”, = = = = = = = == = =« « t e e m e mmm e e e e e e

------------------------------------------------------------------

Esta Acta consta de 15(quince) fojas, firmando para los efectos legales y de conformidad
los asistentes a este evento, quienes reciben copia de la misma.

POR EL MUNICIPIO

Integrantes con derécho a voz y voto

»

v

f\\\%\ adino Ochoa C.P Fabi rgueta Peragallo
gite : Vocal Suplerite B
: ‘ % o\v\&‘@*‘

iy C. J. Santos Dolores Vil!alvazo/

AN
Arq. Q“' }‘ ‘\ﬁﬁ‘a‘ Vocal propietario

Vdgal‘prepietari

Mtro. Luis

H. Ayuntamiento de Villa de Alvarez
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Integrantes

V|G %iw \/{“f{JZ(“
icda."Karla Karina Verduzco Onti

Secretaria Técnica Asesor

~  Lic. Di€go Santana verduzco

ASESOR TECNICO

REPRE TATE DE ESA
:‘_.,.: € ;
Licda. Diana & ndiola

HIR COMPANIA DE SEGUROS SA DE C.V

LA PRESENTE FOJA DE FIRMAS CORRESPONDE AL ACTA DE JUNTA DE ACLARACIONES RELATIVA A LA LICITACION PUBLICA NACIONAL N*
LPN-OM-RMYCP-002-2023, DE FECHA 17 (DIECISIETE) DE ENERO DE 2023 (DOS MIL VEINTITRES)

H. Ayuntamiento de Villa de Alvarez
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