SECRETARIA DE ADMINISTRACION
E INNOVACION GUBERNAMENTAL

Gobierno del Estado de Tabasco
Secretaria de Administracion e Innovacion Gubernamental
Contrato Administrativo de Prestacion de Servicios
Namero CP-18/2021

Contrato Administrativo de Prestacion de Servicios que celebran, por una parte, el Poder Ejecutivo
del Estado Libre y Soberano de Tabasco, por conducto de Oscar Trinidad Palomera Cano, en su
caracter de Secretario de Administracion e Innovacion Gubernamental del Gobierno del Estado
de Tabasco, a quien en lo sucesivo se le denominara “El Ejecutivo Estatal”, y por la otra parte, la
Persona Juridica Colectiva denominada General de Seguros, 8.A.B., representada en este acto por

en su caracter de Apoderado Legal, a quien en lo sucesivo se
le denominara “El Prestador de Servicios”, en conjunto “Las Partes”, al tenor de las declaraciones
y clausulas siguientes:

Declaraciones
I. “El Ejecutivo Estatal” que:

.1 El Estado de Tabasco-es unaEntidad Libre y Soberana-en lo que serefiere a su Régimen Interior

¥ &8 parte integrante de los Estados Unidos Mexicanos de conformidad con los articulos 40 y 43 de
la Constitucion Politica de los Estados Unidos Mexicanos, 1y 9 de la Constitucion Politica dei Estado
Libre y Soberano de Tabasco.

.2 La Secretaria de Administracidon e Innovacién Gubernamental del Gobierno del Estado de
Tabasco, es una Dependencia de la Administracion Publica Estatal Centralizada, de conformidad con
los articulos 52 primer parrafo, de la Constitucion Politica del Estado Libre y Soberano de Tabasco;
1, 3, 4, 29 fraccion IV y 33 de la Ley Organica de! Poder Ejecutivo del Estado de Tabasco.

.3 El 01 de enero de 2019, Oscar Trinidad Palomera Cano, fue nombrado por Adan Augusto
Lopez Hernandez, Gobernador Constitucional del Estado de Tabasco, como Secretario de
Administracién e Innovacién Gubernamental del Gobiemmo del Estado de Tabasco,
nombramiento vigente, de conformidad con el articulo 51 fraccién Il de la Constitucion Poiitica del
Estado Libre y Soberano de Tabasco, 5y 9 fraccion VilI, 14 fraccion X y 25 de la Ley Organica del
Poder Ejecutivo del Estado de Tabasco; por lo que cuenta con facultades amplias y suficientes para
celebrar el presente Contrato.

l.4 Los gastos correspondientes para la contratacion de los servicios objeto de este Contrato, seran
cubiertos con base en los recursos presupuestales previstos en el Presupuesto de Egresos Inicial
para el Ejercicio Fiscal 2021, aprobado por el H. Congreso del Estado de Tabasco, autorizado por
la Secretaria de Finanzas del Gobierno del Estado de Tabasco, para las Dependencias, Organos
y Entidades de la Administracion Publica Estatal, Fuente de Financiamiento: 15 - Recursos
Federales, Procedencia: 152801 - Participaciones, con cargo a la Partida Presupuestal: 14401 -
Cuotas para el Seguro de Vida del Personal Civil.

1. Secretaria de Bienestar, Sustentabilidad y Cambio Climéatico, Oficio de Autorizacion de
Recursos: SF/SE/DPyGP/005/2021, Unidad Administrativa: 05030101 - Oficina de la
Unidad de Administracion y Finanzas, requisicion No. 105000008.

2. Secretaria para el Desarrollo Econémico y la Competitividad, Oficio de Autorizacion de
Recursos: SF/SE/DPyGP/010/2021 y SF/RC0104/2021, Unidad Administrativa:
10040101 .- Oficina de la Unidad de Administracion y Finanzas, requisicién No. 110000001,
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3. Secretaria de Desarrollo Agropecuario, Forestal y Pesca, Oficio de Autorizacion de
Recursos: SFISE/DPyGP/012/2021, Unidad Administrativa: 12030101.- Oficina de la
Unidad de Administracién y Finanzas, requisicién No. 112000005,

4. Comision Estatal Forestal, Oficio de Autorizacion de Recursos: SFISE/DPyGP/012/2021,
Unidad Administrativa: 12080101 .- Oficina de la Direccién General de fa Comisién Estatal
Forestal, requisicion No. 112000004.

5. Secretaria para el Desarrollo Energético, Oficio de Autorizacion de Recursos:
SF/SE/DPyGP/006/2021, Unidad Administrativa: 06040101.- Oficina de la Unidad de
Administracion y Finanzas, requisicién No. 106000003.

6. Secretaria de la Funcién Pablica, Oficio de Autorizacion de Recursos:
SFISE/DPYGP/019/2021, Unidad Administrativa: 17030101.- Oficina de la Unidad de
Administracion y Finanzas, requisicién No. 117000003.

7. Coordinacién General Ejecutiva de la Gubernatura, Oficio de Autorizacion de Recursos:
SFISE/DPyGP/002/2021, Unidad Administrativa: 02060101.- Oficina de la Unidad de
Administracién y Finanzas, requisicion No. 102000006.

8. Secretaria de Ordenamiento Territorial y Obras Piblicas, Oficio de Autorizacion de
Recursos: SF/ISE/DPyGP/014/2021, Unidad Administrativa: 14030101.- Oficina de la
Unidad de Administracion y Finanzas, requisicién No. 114000002.

9. Secretaria de-Administracién-e Innovaciéon Gubernamental, Oficio de Autorizacion de
Recursos: SF/SE/DPyGP/018/2021, Unidad Administrativa: 16080101.- Oficina de la
Unidad de Administracién y Finanzas, requisicion No. 116000031.

10. Secretaria de Finanzas, Oficio de Auforizacién de Recursos: SF/SE/DPyGP/015/2021,
Unidad Administrativa: 15070101.- Oficina de la Unidad de Administracién y Finanzas,
requisicion No. 115000004.

11. Secretaria de Gobierno, Oficio de Autorizacién de Recursos. SF/SE/DPyGP/001/2021,
Unidades Administrativas: 01030101.- Oficina de la Unidad de Administracion y Finanzas,
01370101.- Oficina de la Direccion General y 01150101 .- Oficina de la Direccion General del
Registro Publico de la Propiedad y el Comercio y numeros de requisiciones Nos.
101000021, 101000053 y 101000025.

12. Secretaria de Cultura, Oficio de Autorizacion de Recursos: SFISE/DPyGP/008/2021,
Unidad Administrativa: 09030101.- Oficina de la Unidad de Administracion y Finanzas,
requisicion No. 108000003.

13. Secretaria de Movilidad, Oficio de Autorizacion de Recursos; SFISE/IDPyGP/013/2021,
Unidad Administrativa: 13030101 - Oficina de la Unidad de Administracion y Finanzas,
requisicion No. 113000004.

14. Secretaria de Salud, Oficio de Autorizacion de Recursos: SF/SE/DPyGP/008/2021, Unidad
Administrativa: 08030101.- Oficina de la Unidad de Administracién y Finanzas, requisicion
No. 108000013.

15. Secretaria de Turismo, Oficioc de Autorizacién de Recursos: SF/SE/DPyGP/011/2021,
Unidad Administrativa; 11040101.- Oficina de la Unidad de Administracion y Finanzas, g
requisicion No. 111000004.

16. Secretaria de Seguridad y Proteccion Ciudadana, Oficio de Autorizacion de Recursos:
SF/SE/DPyGP/004/2021, Unidad Administrativa: 04020101.- Oficina de la Direccion
General de Administracion, requisicién No. 104000021.

17. Central de Maquinaria de Tabasco, Oficio de Autorizacion de Recursos:
SFISE/DPyGP/055/2021, Unidad Administrativa: 1137010101.- Direccién General,
requisicion No. RE-1137-00009-C-21.

18. Junta Estatal de Caminos, Oficic de Autorizacion de Recursos. SFISE/DPyGP/057/2021,
Unidad Administrativa: 1139010101.- Direccidon General, requisicion No. RE-1138-SV-
0020-C-21.
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19. Instituto de la Juventud y el Deporte de Tabasco, Oficio de Autorizacion de Recursos:
SFISEMPyGP/053/2021, Unidad Administrativa: 1135010101.- Direccion General de la
Juventud y el Deporte, requisicion No. 1135000003.

20. Comisién de Radio y Television de Tabasco, Oficio de Autorizacion de Recursos:
SF/SE/DPyGP/054/2021, Unidad Administrativa: 1136010101.- Direccion General,
requisicion No. 1136000004.

21. Servicio FEstatal de Administracion de Bienes Asegurados, Abandonados o
Decomisados del Estado de Tabasco, Oficio de Autorizacion de Recursos:
SF/SE/DPyGPI058/2021, Unidad Administrativa: 1140010101.- Servicio Estatal de
Administracion de Bienes Asegurados, Abandonados o Decomisados del Estado de
Tabasco, requisicion No. RE-1140-SB-020-D-21.

22. Centro de Interpretacién y Convivencia con la Naturaleza Yumka, Oficio de Autorizacion
de Recursos: SF/SE/DPyGP/052/2021, Unidad Administrativa: 113400000000.- Direccion
General, requisicion No. RE-1134-00035-C-21.

23, Central de Abasto de Villahermosa, Oficio de Autorizacion de Recursos.
SFISE/DPyGP/049/2021, Unidad Administrativa: 1130010101.- Administracién General,
requisicion No. 1130000006.

24. Comision Estatal de Agua y Saneamiento, Oficio de Autorizacion de Recursos:
SF/SE/DPyGP/050/2021, Unidad Administrativa: 1131010101.- Direccion General,
requisicion No. 11310060067

25, Sistema para el Desarrollo Integral de la Familia del Estado de Tabasco, Oficio de
Autorizacion de Recursos: SF/SE/DPyGP/046/2021, Unidad Administrativa: 1127010101.-
Coordinacién General, requisiciéon No. 1127000008.

26. Instituto para el Fomento de las Artesanias de Tabasco, Oficio de Autocrizacién de
Recursos; SF/SE/DPyGP/047/2021, Unidad Administrativa: 1128010101.- Direccion
General, requisicion No. RE-FA-RM-0028-C-21.

27. Instituto de Vivienda de Tabasco, Oficio de Autorizacibn de Recursos:
SFISE/DPyGP/022/2021, Unidad Administrativa: 110200000000.- Direccion General,
requisicion No. SA/082/2021.

28. Instituto de Proteccion Civil del Estado de Tabasco, Oficio de Autorizacion de Recursos:
SFISE/DPyGP/021/2021, Unidad Administrativa: 1101010101.- Coordinador General,
requisicién No. RE-1101-00100-E028-2021.

1.5 El presente Contrato se adjudica a “El Prestador de Servicios” mediante el procedimiento de
Licitacion Ptblica Nacional No. 56097001-006-2021, relativo a la Contratacion de Péliza de Seguro
de Vida: con fundamento en los articulos 21, 22 fraccién |, 23, 24 fraccion Il, 33 de la Ley de
Adquisiciones, Arrendamientos y Prestacion de Servicios del Estado de Tabasco; 36 del Reglamento
de la citada Ley: mismo que fue autorizado mediante Oficio No. CCPE/297/2021 de fecha 23 de junio
de 2021, emitido por el Comité de Compras del Poder Ejecutivo del Estado de Tabasco; adjudicacion
gue fue notificada mediante el Acta de Fallo, de fecha 23 de julio de 2021.

1.6 “El Ejecutivo Estatal” requiere de “El Prestador de Servicios” los servicios consistentes en
Contratacién de Péliza de Seguro de Vida, bajo los lineamientos e indicaciones que “El Ejecutivo
Estatal” a fravés de las Dependencias, Organos y Entidades de la Administracién Publica
Estatal dé a “El Prestador de Servicios”.

1.7 Sus Registros Federales de Contribuyentes son los sefialados en el “Anexo Unico”.
1.8 Sefala como domicilio legal, para los efectos del presente Contrato, el ubicado en Prolongacion

Paseo Tabasco niimero 1504, Colonia Tabasco 2000, Ciudad de Villahermosa, Municipio de
Centro, Estado de Tabasco, Codigo Postal 86035.
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Il. “El Prestador de Servicios” que:

1 Es una Sociedad Mercantil Constituida conforme a las Leyes Mexicanas segun lo acredita con
la Escritura Publica numero 14,073, volumen CCCXLIII, de fecha 10 de octubre de 1945, otorgada
ante la fe del Licenciado Manuel Borjas Covarrubias, Notario Publico nimero 47, con adscripcion en
la Ciudad de México; e inscrita en el Registro Publico de la Propiedad de Ia Ciudad de México, bajo
el nimero 106 a fojas 188 del volumen 204, Libro nimero 39, de fecha de registro 27 de noviembre
de 1945, misma que fue modificada, mediante la Escritura Pablica nimero 57,762, pasada ante la
fe del Licenciado Alejandro Gonzalez Polo, Notario Publico nimero 18, con ejercicio en el Distrito
Federal actualmente Ciudad de México; e inscrita en el Registro Publico del Comercio de la
demarcacion previamente descrita, bajo el nimero 149, a fojas 176, volumen 823, en el libro tercero,
en la cual la sociedad cambié su denominacion a General de Seguros, S.A.; y que tuvo modificacion
a través de las Actas de Asamblea General Extraordinaria y Ordinaria de Accionistas, protocolizadas
mediante la Escritura Publica namero 97,867, Libro namero 1832, de fecha 20 de diciembre de
2006, otorgada ante la fe del Licenciado Javier Arce Gargollo, Notario Publico numero 74, del Distrito
Federal, actualmente Ciudad de México, en la que se formalizé la modificacion de la denominacion
para quedar como General de Seguros, S.A.B.; con Escritura Pablica namero 112,739, libro nimero
2433 de fecha 17 de mayo de 2013, se protocolizo el Acta de la sesion del Consejo de
Adrministracion de la-Seciedad. en-la cual se acordd el nombramiento del Director General y
Storgamiento de poderes, por Escritara-Publica numero 118,084, libro ndmero 2650, de fecha 17 de
agosto de 2015, se profocolizo el Acta de Asamblea General Extraordinaria de Accionistas en la que
se acordo reformar los estatutos sociales.

I.2 Dentro de su objeto social se encuentran entre otras las siguientes: 1. Actuar como Institucion
de Seguros de acuerdo con la autorizacién del Gobierno Federal, estando facultado para las
operaciones de seguro relativas a: lll) Dafios, en los ramos de: a) Responsabilidad Civil y
riesgos profesionales.

.3 q en su calidad de Apoderado Legal, de la Persona
Juridica Colectiva denominada General de Seguros, S.A.B., cuenta con facultades ampfias y
suficientes para celebrar el presente Contrato, tal y como lo acredita en la Escritura Publica nimero
116,134, Libro nimero 2565, de fecha 07 de noviembre de 2014, otorgada ante la fe del Licenciado
Javier Arce Gargollo, Notario Publico nimero 74, del Distrito Federal, actualmente Ciudad de
México: e inscrita en el Registro Publico de la Propiedad y del Comercio de la demarcacion
previamente descrita, bajo el Folio Mercantil numero 1609*, de fecha de registro 24 de marzo de
2017; mismas que a la fecha no le han sido revocadas, ni limitadas de formas alguna.

4 _ en su calidad de Apoderado Legal, de la Persona 7

Juridica Colectiva denominada General de Seguros, S.A.B., en este acto se identifica con Ila
Credencial para votar, expedida por el Instituto Nacional Electoral con nimero con |
fecha de vigencia hasta el afio 2027, cuya fotografia coincide con su rasgo fisico de la compareciente \

.5 El Registro Federal de Contribuyentes de la Persona Juridica Colectiva denominada General
de Seguros, S.A.B., es: GSE720216JJ6, con domicilio fiscal el ubicado en Avenida Patriotismo
namero 266, San Pedro de los Pinos, Alcaldia Benito Juérez, Ciudad de México, Codigo Postal
03800.

1.6 Sefiala como domicilio convencional para los efectos de recibir citas y notificaciones, asi como
tramites legales o administrativos relacionados con el presente Contrato el ubicado en Plutarco Elias
Calles nimero 321, local 12, Plaza Ceiba, Colonia Jesis Garcia, Ciudad de Villahermosa,
Municipio de Centro, Estado de Tabasco, Cadigo Postal 86040, asi como el correc electronico
yecamachoj@gseguros.com.mx. En caso de modificarse cualquier medio de notificacion descrito

CAA
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en esta declaracion, “El Proveedor” queda obligado a notificarlo por escrito a “El Ejecutivo
Estatal” a través de la Secretaria de Administracion e Innovacién Gubernamental del Gobierno
del Estado de Tabasco, dentro de los 3 dias habiles siguientes, de no hacerlo se tendra por
recibidas las notificaciones en los medios citados.

.7 Que es voluntad de la Persona Juridica Colectiva denominada General de Seguros, S.A.B.,
llevar a cabo la celebracion del presente acuerdo de voluntades y expresa bajo protesta de decir
verdad, encontrarse al corriente en el pago de sus obligaciones fiscales ante las autoridades
estatales y federales en la materia, contar con la capacidad juridica para obligarse en los terminos y
condiciones del presente instrumento juridico y la experiencia necesaria para cumplir puntualmente
sus compromisos: gue no desempefia empleo, cargo o comisién en el servicio publico, y no existe
conflicto de interés a la suscripcién del presente Contrato, de conformidad con lo previsto en el
articulo 49 fraccion 1X de la Ley General de Responsabilidades Administrativas.

1.8 Cuenta con Cédula de Registro de Proveedores de Bienes Muebles y Servicio del Estado de
Tabasco, vigente con folio 2021-1610 con fecha de expedicion 16 de junio de 2021 y vigencia hasta
el 16 de junio de 2022 y dentro de su actividad tiene inscrito el rubro nimero: 049.- Agencias de

Seguros.

19 Bajo protesta de decir verdad, manifiesta que no se encuentra en ningunc de los supuestos a
gue se refiere el articulo 51 de la Ley de Adquisiciones, Arrendamientos y Prestacion de Servicios
del Estado de Tabasco, por lo que esta habilitada para celebrar el presente Contrato.

110 La Sociedad Mercantil denominada General de Seguros, S.A.B., manifiesta que cuenta con la
capacidad juridica para obligarse en los términos y condiciones mencionados en este instrumento
juridice; asimismo, cuenta con la infraestructura técnica, financiera y la experiencia necesaria para
llevar a cabo el objeto de este acuerdo de voluntades.

IL41 Tiene interés en celebrar el presente acuerdo de voluntades y en proporcionar a “El Ejecutivo
Estatal” a través de las Dependencias, Organos y Entidades de la Administracion Publica del
Gobierno del Estado de Tabasco los servicios consistentes en Contratacion de Péliza de Seguro
de Vida.

lll. “Las Partes” que:

.1 Estan de acuerdo gue el “Anexo Unico” forma parte del presente Instrumento Juridico, y que lo /
citado y precisado en este mismo, es repiica fiel y exacta de los resultados del procedimiento de
Licitacién Publica Nacional establecido en la Ley de Adquisiciones, Arrendamientos y Prestacion /

de Servicios del Estado de Tabasco. ‘

1.2 Asimismo, se reconocen mutuamente la capacidad y personalidad juridica con gue comparecen,
por lo que libremente convienen en sujetarse a lo estipulado en las siguientes:

Clausulas
Primera. “El Ejecutivo Estatal” a través de ias Dependencias, Organos y Entidades de la
Administracion Publica del Gobierno del Estado de Tabasco requiere de “El Prestador de
Servicios”, los servicios consistentes en Contratacion de Poliza de Seguro de Vida, con las
caracteristicas y en las cantidades descritas en el “Anexo Unico”.

En caso de que lo soficite las Dependencias, Organos y Entidades de la Administracion Publica
del Gobierno del Estado de Tabasco, “El Prestador de Servicios” se obliga a otorgar incremento

R sA/
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en la cantidad de Ios servicios contratados, mediante modificaciones al Contrato vigente, siempre y
cuando el monto total no rebase en su conjunto el 10% del total del valor maximo del presente
Contrato, se encuentre en el mismo ejercicio presupuestal y que el precio y las condiciones de los
servicios sean iguales a los inicialmente pactados, debiéndose de ajustar la garantia de cumplimiento
del Contrato. Con fundamento en los articulos 43 de Ia Ley de Adquisiciones, Arrendamientos y
Prestacion de Servicios del Estado de Tabasco y 58 de su Reglamento.

Segunda. “Las Partes” convienen gue los precios unitarios de los servicios materia del presente
Contrato son los que se citan y precisan en el “Anexo Unico”.

El monto de este Contrato es de $46,895,634.10 {Cuarenta y Seis Millones Ochocientos Noventa
y Cinco Mil Seiscientos Treinta y Cuatro Pesos 10/100 M.N.).

“Las Partes” convienen que los precios unitarios y el importe total de los servicios que se contratan
son fijos y se pagaran a crédito, en una sola exhibicién, de acuerdo a las fechas que se sefialen
para la realizacién de los servicios y conforme ai contenido y calendario de! “Anexo Unico” dentro
de los 35 dias naturales, posteriores a Ia presentacion de la factura respectiva o comprobante fiscal
digital por internet (CFDI) en las Unidades de Administracion y Finanzas o equivalentes de las
Pependencias, Organos y Entidades de la Administracion Publica del Gobierno del Estado de
Tabasco, en términos del Contrato, previarecepcion de los servicios contratados a entera satisfaccion
de “El Ejecutivo Estatal” a través del area requirente; con fundamento en los articulos 41 parrafo
cuarto y 50 de la Ley de Adquisiciones, Arrendamientos y Prestacion de Servicios del Estado de
Tabasco.

Tercera. “El Prestador de Servicios” acepta que “El Ejecutivo Estatal” a través de las
Dependencias, Organos y Entidades de la Administracién Pablica del Gobierno del Estado de
Tabasco, le devolvera las facturas o comprobantes fiscales digitales por Intemet (CFDI) que presente
para tramite de pago, dentro de los tres dias habiles siguientes a dicha presentacion si no cumplen
con los requisitos que establecen las leyes de la materia, en cuyo caso el plazo para realizar el pago
correspondiente comenzara a contar a partir de la fecha en que las presente de manera correcta, con
fundamento en el articulo 12 del Reglamento de la Ley de Adquisiciones, Arrendamientos y Prestacion
de Servicios del Estado de Tabasco.

Cuarta. “El Prestador de Servicios” se obliga a mantener vigentes durante todo el tiempo que dure
este Contrato y hasta la recepcion final de los servicios a entera satisfaccion de “El Ejecutivo Estatal”
a través de las Dependencias, Organos y Entidades de la Administracion Publica del Gobierno
del Estado de Tabasco, los precios ofertados en su propuesta econémica.

Quinta. “Las Partes” convienen que en caso de que no se lleven a cabo la totalidad de los servicios |
convenidos, las Dependencias, Organos y Entidades de la Administracion Pablica del Gobierno

del Estado de Tabasco, solo estaran obligadas a pagar por los servicios recibidos a entera \
satisfaccién de “El Ejecutivo Estatal” a través de las areas requirentes.

Sexta. El pago o la liquidacion final, no se considera como aceptacién de los servicios, toda vez que
“El Ejecutivo Estatal” a través de las Dependencias, Organos y Entidades de la Administracién
Piblica del Gobierno del Estado de Tabasco, se reserva expresamente el derecho de reclamar
por los servicios faltantes, defectuosos o elaborados con materiales diferentes a los ofertados por
“E| Prestador de Servicios” en su Proposicién Técnica, o bien, porque los servicios contratados no
se proporcionen con las especificaciones y los alcances necesarios para cumplir con el objeto de los
Servicios.

Séptima. Tratandose de pago indebido que haya recibido “El Prestador de Servicios™, segin lo
dispuesto en el articuio 50 parrafo tercero de la Ley de Adquisiciones, Arrendamientos y Prestacion
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de Servicios del Estado de Tabasco, este debera reintegrar las cantidades pagadas en exceso, mas
los intereses correspondientes, conforme al procedimiento establecido en el Codigo Fiscal del Estado
de Tabasco, como si se tratara del supuesto de prérroga para el pago de créditos fiscales. Los cargos
se calcularan sobre las cantidades pagadas en exceso en cada caso y se computaran por dias
naturales, desde la fecha del pago, hasta la fecha en que se pongan efectivamente las cantidades a
disposicion de las Dependencias, Organos y Entidades de la Administracion Puablica del
Gobierno del Estado de Tabasco, a través de la Secretaria de Finanzas del Gobierno del Estado
de Tabasco

Octava. “Las Partes convienen que el importe a pagar por la contratacion de los servicios materia
de este Contrato, incluye costos del flete, transporte, segurc y de cualquier otro gasto que genere por
la entrega total de las Pélizas de Seguro de Vida del Personal Activo de las Dependencias,
Organos y Entidades de la Administracién Piblica del Gobierno del Estado de Tabasco, en la
Direccién de Servicios Diversos de la Subsecretaria de Servicios Generales de la Secretaria de
Administracién e Innovacion Gubernamental del Gobierno del Estado de Tabasco; ubicada en
Periférico nimero 2906, Fraccionamiento José Pagés Llergo, Ciudad de Villahermosa,
Municipio de Centro, Estado de Tabasco, Cédigo Postal 86126; en horario de lunes a viernes

~de08:00 a.15:00 horas; siendo responsable de la recepcién gl servidor publico que designe “El
Ejecutivo Estatal” artravés detarea requirente de la Secretaria antes referida, en tal virtud, corre a
cargo de “El Prestador de Servicios™ el pago de los costos referidos en lineas precedentes, hasta
el lugar de entrega convenido.

“E| Prestador de Servicios” debera notificar a la Direccion de Servicios Diversos de la Subsecretaria
de Servicios Generales de la Secretaria de Administracion e Innovacion Gubernamental del Gobierno
del Estado de Tabasco, con 72 horas de anticipacion de la entrega, para que se cuente con tiempo
suficiente para dar aviso a la Secretaria de la Funcion Puablica de la entrega de las Pdlizas.

Novena. “El Prestador de Servicios” se obliga dentro de los 10 dias habiles contados a partir
de la firma del presente contrato a entregar en disco compacto la Péliza de Seguro de Vida del
Personal Activo el cual debera venir desglosado por Dependencias, Organos y Entidades de la
Administracién Piblica del Gobierno del Estado de Tabasco, y las facturas (impresa y digital),
en original y 1 copia a nombre de quien corresponda de acuerdo al “Anexo Unico”, sin abreviaturas.

Asimismo “El Prestador de Servicios”, se obliga a presentar su escritc donde manifieste, que en
caso de existir reclamacion de Seguro de Vida por Invalidez total y permanente o por fallecimiento,
aceptara el dltimo formato de Certificado y Consentimiento que haya sido firmado y validado por la
Direccion de Servicios Diversos de la Subsecretaria de Servicios Generales de la Secretaria
de Administracion e Innovacién Gubernamental del Gobierno del Estado de Tabasco,
independientemente que no sea el de 1a poliza vigente.

De igual forma, por ningun motivo se autorizaran condonaciones de sanciones por retraso en la
entrega de los documentos sefialados de esta Clausula, cuando las causas sean imputables a “El
Prestador de Servicios”.

Décima. “El Ejecutivo Estatal”, a fravés de las Dependencias, Organos y Entidades de la
Administracion Piiblica del Gobierno del Estado de Tabasco, haran sus reclamaciones por
siniestros y administracién de la Péliza a través de la Direccién de Servicios Diversos de la
Subsecretaria de Servicios Generales de la Secretaria de Administracién e Innovacién
Gubernamental del Gobierno del Estado de Tabasco, quien se encargara de realizar el tramite
respectivo ante “El Prestador de Servicios” obligandose este a enviar los cheques de
indemnizacion, y la informacion relacionada con los siniestros a la Direccion de Servicios Diversos

de la Secretaria antes referida.
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Obligaciones de “El Prestador de Servicios™:

1. “El Prestador de Servicios” debera presentar la Poliza de Seguro de Vida del Personal Activo
de las Dependencias, Organos y Entidades de la Administracién Publica del Gobierno del
Estado de Tabasco, con la relacion de asegurados incluyendo el desglose por cada uno con
fecha de nacimiento, edad, suma asegurada, beneficios y costos de primas, y adicional el costo
total de cada una de las coberturas contratadas.

2. “E| Prestador de Servicios” se obliga a entregar en los primeros diez dias naturales
siguientes al cierre de cada trimestre, (mes calendario) los reportes estadisticos de siniestralidad
por cada lote de Pdliza de Seguro de Vida del Personal Activo de las Dependencias,
Organos y Entidades de la Administracion Publica del Gobierno del Estado de Tabasco,
reflejado por cobertura y montos, correspondientes al cierre del trimestre inmediato anterior, los
cuales deberan entregarse tanto en forma impresa como en disco compacto, conforme a los
datos siguientes:

a) Reporte de Siniestralidad Acumuiada.

b) - Nombre.del Reporte.

¢) Compafiia-aseguradora:

d) Numerodeta Potizade Seguro de Vida del Personal Activo de las Dependencias,
Organos y Entidades de la Administracién Pablica del Gobierno del Estado de
Tabasco.

e) Periodo de vigencia.

f) Fecha de corte considerada para el reporte (trimestral).

g) Prima Anual. i

h) Siniestros ocurridos por las Dependencias, Organos y Entidades de la
Administracion Publica del Gobierno del Estado de Tabasco, de acuerdo al
“Anexo Unico™ del presente Instrumento Juridico.

Asimismo el Ajuste de Primas: a |a notificacion de altas y bajas “El Prestador de Servicios”
debera presentar el reporte del listado de personal, el costo equivalente de primas a cargo para las
altas y el costo equivalente a favor por las bajas. El ajuste de primas sera anual, realizando
conciliaciones de manera semestral, obligandose a “El Prestador de Servicios” a entregar el
ajuste de primas al término de la vigencia del presente Contrato. En caso contrario “El Prestador
de Servicios” aceptara el calculo de ajuste de primas realizado por la Direccién de Servicios
Diversos de la Subsecretaria de Servicios Generales de la Secretaria de Administracion e
Innovacién Gubernamental del Gobierno del Estado de Tabasco. La poliza sera
autoadministrada con ajuste de altas y bajas al término de la vigencia del presente Contrato.

Decima Primera: “E! Prestador de Servicios” se obliga a brindar la Administracién de la Poliza
de Seguro de Vida, en los siguientes casos:

a) Otorgara anticipos inmediatos con la sola presentacion del Certificado del Seguro y el
Certificado Médico de Defuncion, del 30% de su obligacion total del seguro basico para el
“personal de base”; y en su caso respecto al personal con riesgo policial de la Secretaria de
Seguridad y Proteccién Ciudadana del Gobierno del Estado de Tabasco, otorgara anticipos
inmediatos con la sola presentacion del Certificado del Seguro y el Certificado Médico de
Defuncion, del 15% de su obligacion total del seguro basico; en ambos casos queda reservada
esta solicitud por la Secretaria de Administraciéon e Innovacién Gubernamental del
Gobierno del Estado de Tabasco, a través de la Direccion de Servicios Diversos de la
Subsecretaria de Servicios Generales. Dicho anticipo reducira proporcionalmente la suma

asegurada correspondiente por fallecimiento.
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“E| Prestador de Servicios” realizara el pago total del Seguro en un periodo maximo de 30
dias naturales, a partir de haber sido presentada la documentacion que le permita conocer el
fundamento de la reclamacion. En caso de que la documentacion no se encuentre debidamente
requisitada debera de comunicarlo oportunamente mediante escrito, a la Direccién de
Servicios Diversos de la Subsecretaria de Servicios Generales de la Secretaria para su
solventacion.

“El Prestador de Servicios” ante las reclamaciones debera aceptar los Certificados firmados
por los asegurados de las Dependencias, Organos y Entidades de la Administracién
Piblica del Gobierno del Estado de Tabasco.

En caso de no existir consentimiento con la designacion de beneficiarios firmado por el
asegurado, seré necesario tramitar por parte de los familiares un Juicio Sucesorio y se debera
presentar a “El Prestador de Servicios” copia certificada de la declaratoria de herederos y
aceptacion del cargo de albacea.

Cuando por causas de enfermedad o secuelas del asegurado, su ultima firma haya sido con
huella, “El Prestador de Servicios” debera aceptar como firma la huella del asegurado.

Cuando e! (los) beneficiario{s) sean sujetos a la retencion del 20% del Impuesto sobre fa Renta
(Articulo 142 Fraccidn XVI y Articulo 146 de la Ley del ISR), sobre la cantidad pagada del
seguro, “El Prestador de Servicios” debera anexar hoja de retencion debidamente requisitado
con sello y firma en original, notificando el motivo de la retencion.

La Pdliza al ser autoadministrada por la Direccién de Servicios Diversos de la Subsecretaria
de Servicios Generales de la Secretaria de Administraciéon e Innovacién Gubernamental
del Gobierno del Estado de Tabasco, resguardara las designaciones de los beneficiarios ya
requisitados por los asegurados, y en caso de reclamacion de seguro de vida, la Direccion
antes referida, indicara que es la Gltima designacién que obra en sus archivos.

Décima Segunda: “El Prestador de Servicios” aplicara la Péliza de Seguro de Vida en todo el
territorio de 1a Repiiblica Mexicana.

En caso de que una persona asegurada realice una reclamacion de seguro de vida por invalidez total
y permanente y este falleciera durante el procedimiento de expedicion del cheque, la empresa
aseguradora por la cual el trabajador haya iniciado el tramite, sera la responsable de llevar el
procedimiento hasta su conclusion y en su caso efectuar los pagos a los beneficiarios del asegurado
fallecido.

a}
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Las coberturas objeto del seguro de vida son:

Fallecimiento natural, sida o suicidio.

Muerte accidental {doble indemnizacion).

Muerte accidental colectiva {triple indemnizacion)

Accidente (pérdidas organicas escala A)

invalidez total y permanente (excepto los siguientes):

Secretaria de Seguridad y Proteccion Ciudadana, para la Requisicion No. 104000021:
Policia Estatal de Caminos, Direccion General del Sistema Penitenciario Estatal, Policia
Estatal, Centro de Reinsercion Social de Tabasco, Policia Auxiliar y la Bancaria Industrial y
Comercial: Central de Maquinaria de Tabasco, Requisicion No. RE-1137-00008-C-21:
Personal Ejecutivo y Operativo; Comisién de Radio y Television de Tabasco, Requisicion

A
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No. RE1136000004: personal de confianza; instituto de Proteccion Civil del Estado de
Tabasco, Requisicion No. RE-1101-00100-E028-2021: Nomina Ejecutiva {Bomberos).

e Accidente en motocicletas (aplica a los siguientes). Secretaria de Seguridad y Proteccion
Ciudadana, Requisicion No. 104000021: Policia Estatal de Caminos, Policia Estatal, Policia
Auxiliar y la Bancaria Industrial y Comercial).

» Riesgo policial (aplica a los siguientes):

Secretaria de Seguridad y Proteccion Ciudadana, Requisicion No. 104000021: Policia
Estatal de Caminos, Direccion General del Sistema penitenciario Estatal, Policia Estatal,
Centro de Reinsercion Social de Tabasco, Policia Auxiliar y la Bancaria Industrial y
Comercial.

El pago de la suma asegurada de la cobertura por invalidez total y permanente excluye el pago de
la cobertura por fallecimiento, cualquiera que fuese su causa.

b) Cobertura por fallecimiento

En esta cobertura los beneficiarios designados por los asegurados recibiran la suma asegurada
cuando este fallezca, habiendo estado activo en las Dependencias, Organos y Entidades de la
Administracion Publica del Gobierno del Estado de Tabasco, debiendo presentar (los
beneficiarios) Ia siguiente- documentacion-para iniciar la reclamacion del seguro:

Copia del tltimo recibo de pago.
Original del Certificado del seguro, en caso de no contar con el original el beneficiario
redactara una carta exponiendo los motivos de su extravio.

« Original del consentimiento (a resguardo del archivo de la Direccion de Servicios Diversos)
0 en su caso de acuerdo en la Clausula Decima Primera, en el inciso d).
Original de! Acta de Defuncion y/o copia certificada ante Notario PUblico.
Copia del certificado de defuncion que emite la Secretaria de Salud.
Original del Acta de Nacimiento, copia de la CURP e identificacion oficial del asegurado y/o
copia certificada ante Notario Publico.

e Original del Acta de Matrimonio o copia certificada de acreditacion de concubinato ante juez
o notario publico (en casc de ser aplicabie).

« Original del Acta de nacimiento y/o copia certificada ante notario publico, copia de la CURP
e identificacion oficial de los beneficiarios.

« Comprobante de domicilio, (agua, luz, predial o teléfono) o en caso de no contar con ellos
en medios rurales sean aceptadas constancia emitida por el Delegado Municipal (no mayor
a tres meses).

+ Copia del D.R.H. {(Movimiento de baja por defuncion).
Solicitud de pago de los beneficiarios (formato aseguradora).

¢) Siday Suicidio \

Se cubre sin periodo de espera, es decir no sera aplicada la Disputabilidad a los miembros del grupo
asegurado, ya que contara a partir de la fecha en que quedo asegurado y "El Prestador de
Servicios” realizara el pago total de la suma asegurada ante la reclamacion por concepio de este
seguro en el término acordado en la Clausula Decima Primera, en el inciso b) del presente
Instrumente Juridico.

d) Invalidez Total y Permanente

Esta cobertura ampara a los trabajadores Activos de base que durante la vigencia de la Poliza le sea
otorgado el Dictamen Médico por el Instituto de Seguridad Social del Gobierno del Estado de

(L
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Tabasco (ISSET), como no apto para laborar total y permanentemente, teniendo dos afos a partir
de la fecha del dictamen médico para realizar la reciamacion.

Para el pago de la reclamacion por Invalidez Total y Permanente, la documentacion a entregar por
parte del asegurado sera:

o Copia certificada del dictamen Médico expedido por el Instituto de Seguridad Social del
Gaobiemo del Estado de Tabasco (ISSET).

» Copia del talén de pago a la fecha del siniestro (fecha del dictamen medico emitido por el
ISSET).

 Original del Acta de Nacimiento y/o copia certificada ante notario publico, copia de la CURP e
identificacién oficial del asegurado (Copia de la credencial para votar expedida por el INE o
IFE y/o cartilia del Servicio Militar Nacional, y/o cédula profesional o pasaporte vigentes).

¢ Comprobante de domicilio, (agua, luz, predial o teléfono) o en caso de no contar con ellos en
medios rurales sean aceptadas constancia de residencia emitida por el Delegado Municipal
{no mayor a tres meses).

o Copia fotostatica del D.R.H. de movimiento de baja emitido por !a Direccion General de
Recursos Humanos y Desarrollo de Personal de la Secretaria. Debiendo considerar que en
-caso de fallecimiento-gurante-elproceso de baja prevalecerala indemnizacion, por este-Gitimo
concepto. Siendo valido exhibir copia del acta de defuncion.

» Solicitud de pago del asegurado (formato aseguradora).

En caso de que durante el proceso de ia expedicién del cheque o inclusive una vez emitido éste, el
asegurado que fallezca, “El Prestador de Servicios” aceptara realizar el cambio del cheque con el
tnico requisito de que le sea remitida la documentacion que aplica en caso de indemnizacion por
faillecimiento del asegurado.

Después de la realizacion del pago de este beneficio, el asegurado causara baja en la Péliza de
Seguro de Vida del Personal Activo de las Dependencias, Organos y Entidades de la
Administracién Publica del Gobierno del Estado de Tabasco.

“El Prestador de Servicios” le pagara al asegurado la suma asegurada contratada para este
beneficio en una sola exhibicién, en un plazo de 30 dias naturales después de haber presentado la
documentacion requerida para su reclamacion, sin periodo de espera.

El beneficio se otorga a padecimientos preexistentes a la fecha de inicio de cobertura, entendiéndose
por tales aquellos padecimientos que hayan sido aparentes a la vista, diagnosticados por un médico,
o los que por sus sintomas o signos no puedan pasar desapercibidos.

Considerando un término de dos afios a partir de que sea emitido el dictamen médico por el Instifuto
de Seguridad Social del Gobiemno del Estado de Tabasco, para efecto de que el asegurado pueda
reclamar su indemnizacion por concepto de invalidez total y permanente de acuerdo al Capitulo 5,
Prescripcion, articulo 81 fraccion Il de 1a Ley sobre el Contrato de Seguros.

e) Sin Limite de Edad

La presente Péliza de Seguro de Vida del Personal activo de las Dependencias, Organos y
Entidades de la Administracion Pablica del Gobierno del Estado de Tabasco, ampara con todas
las coberturas, a las personas sin limite de edad.

Asimismo “El Prestador de Servicios” ampara las actividades de las que se exponen los
asegurados, en el cumplimiento de su deber; para la Secretaria de Seguridad y Proteccion

>,
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Ciudadana del Gobierno del Estado de Tabasco, se contrata como corporacién policiaca y el
riesgo policial, asi como para la Policia Estatal de Caminos, Direccion General del Sistema
Penitenciario Estatal, Policia Estatal, Centro de Reinsercién Social de Tabasco, Policia
Auxiliar y la Bancaria Industrial y Comercial, entre las cuales podemos mencionar las siguientes,
aue se reproducen de manera enunciativa mas no limitativa:

Los siniestros que se ocasionen, se consideraran doble indemnizacion en los siguientes casos:
» Sufrir algan atropeliamiento, al ser embestidos por algln vehiculo.

+ Sufrir accidentes que les ocasione la muerte o fallecimiento en algun tipo de choque por
persecucion o en sus recorridos de vigilancia en patrullas o motocicletas.

« Riesgos cuando se participa en persecucion de delincuentes, ya que estos generaimente
estan armados.

El Prestador de Servicios” ampara los accidentes en motocicletas de la Secretaria de
Seguridad y Proteccién Ciudadana del Gobierno del Estado de Tabasco para la Policia Estatal
-tte Caminos, Policia Estatal, Policia-Auxiliar y |2 Bancaria Industrial y Gomercial, las lesiones
Torporales o el fallecimiento en los accidentes a consecuencia de viajes como piloto o pasajero en
motocicleta o vehiculos similares, y que no se encuentren bajo el influjo del alcohol u otras drogas
psicotropicas

El Prestador de Servicios” se obliga a brindar el beneficio por Pérdidas Organicas, y con tiempo
indefinido para la reclamacion del mismo, conforme a la siguiente escala de indemnizacion “A™

Por pérdida de: Escala a:

Q,

1. Ambas manos 0 ambos pies, 0 la vista en los dos ojos 0%
0,

2. Una mano y un pie s

3. Una mano o un pie, junio con la vista de un ojo 100%

4. Una mano o un pie 50%

5. Lavista de un ojo 30%

6. Un dedo pulgar de cualquier mano, a partir de la primera falange 15%

7. Un dedo indice de cualquier mano. 10%

Décima Tercera. “El Prestador de Servicios” se compromete a garantizar la calidad de los
servicios durante la vigencia del presente Contrato, y conforme a las especificaciones contenidas
en el “Anexo Unico”; contra defectos, vicios ocultos o de la falta de calidad en general, de
conformidad en el articulo 53 de la Ley de Adquisiciones, Arrendamientos y Prestacion de Servicios
del Estado de Tabasco; tratandose de irregularidades en los servicios “El Prestador de Servicios”
estara obligado a corregirias sin cargo adicional para “El Ejecutivo Estatal”;, asimismo, “El
Prestador de Servicios” queda obligado a corregir inmediatamente aquellos que presenten
defectos o anomalias, por uno de igual o mejor calidad, sin cargo extra para “El Ejecutivo Estatal”
a través de las Dependencias, Organos y Entidades de la Administracion Publica del Gobierno
del Estado de Tabasco; conforme al siguiente procedimiento:

1. “El Ejecutivo Estatal” a través de las Dependencias, Organos y Entidades de la
Administracién Publica del Gobierno del Estado de Tabasco, informara por escrito al “El

(A
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Prestador de Servicios” |a reclamacion; misma que debera ser suscrita por el servidor publico
competente o responsable de la recepcion de los servicios, en el que deberan detaliarse las
causas de la reclamacién y devoluciéon del servicio o servicios; la cual se presentara en el
domicilio sefialado en la declaracidn del numeral I5.6.

2. “El Prestador de Servicios” repondra el servicio o los servicios sobre los cuales se haya
presentado la reclamacion dentro de los tres dias habiles a la recepcion del escrito en el que
conste la reclamacion, los gastos de la devolucién correran a cargo de este; en el domicilio
estipulado previo acuerdo entre “Las Partes”.

Décima Cuarta. “Las Partes convienen en que la aceptacién final de las Pélizas de Seguro de Vida
por parte de “El Ejecutivo Estatal”, a través de la Dependencias, Organos y Entidades de la
Administracion Piblica del Gobierno del Estado de Tabasco, se realizara en el domicilic sefialado
en la Clausula Octava.

Décima Quinta. De acuerdo a lo establecido en el articulo 15 de la Ley de Instituciones de Seguros
y de Fianzas vigente, “El Prestador de Servicios”, no esta obligado a presentar la poliza de fianza
__de cumplimiento, lo anterior, en virtud de ser una Institucién de Segures, de acreditada solvencia.

Pécima Sexta. “Las Partes™ convieren-que de conformidad los articutos 42 fraccion IX, 47 de la Ley
de Adquisiciones, Arrendamientos y Prestacion de Servicios del Estado de Tabasco y 57 del
Reglamento de la citada Ley, se aplicaran penas convencionales por atraso en el cumplimiento de los
plazos de realizacion de los servicios, las que no excederan del monto de la garantia de cumplimiento
del Contrato y seran determinados en funcion de los servicios no entregados oportunamente por parte
de “EI Prestador de Servicios”; las Dependencias, Organos y Entidades de la Administracién
Piblica del Gobierno del Estado de Tabasco, le aplicaran una pena convencional del 0.5% sobre
el importe total de los servicios no realizados, por cada dia de atraso, estando conforme “El Prestador
de Servicios” en que las cantidades que resulten en su caso, le sean deducidas al momento de la
liquidacion del precio contratado, lo anterior sin perjuicio de que “El Ejecutivo Estatal” a través del
area requirente, proceda a rescindir este contrato sin ninguna responsabilidad para él y sin necesidad
de declaracién judicial.

Las citadas penas convencionales empezaran a generarse a partir del dia siguiente a aquel en que
haya fenecido el término convenido en este instrumento jurfdico para realizar los servicios.

El procedimiento para aplicar las penas convencionales lo lievaran a cabo las Unidades de Apoyo
Juridico adscrita a las Dependencias, Organos y Entidades de la Administracién Publica del
Gobierno del Estado de Tabasco y sera el siguiente:

A) “El Ejecutivo Estatal” a traves de las Areas Administrativas encargadas de la recepcion de los
servicios, de las Dependencias, Organos y Entidades de la Administracién Piblica del Gobierno
del Estado de Tabasco, dentro de los diez dias habiies posteriores al incumplimiento en a entrega
de los servicios, por medio de escrito notificara a “El Prestador de Servicios” en el domicilio
convencional y/o a través de los Correos Electronicos citados en el apartado de declaraciones de “El
Prestador de Servicios”, dicho incumplimiento;

B) “El Prestador de Servicios” una vez notificado el incumplimiento en la realizacion de los
servicios, tendra un término de tres dias habiles para manifestar por escrito lo que a su derecho
convenga;

C) Recibida la respuesta o agotado el término legal concedido a “El Prestador de Servicios” las
Dependencias, Organos y Entidades de la Administracién Publica del Gobierno del Estado de

(L
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Tabasco, a fravés de las areas administrativas encargadas de la recepcion de los servicios, dentro

de los dos dias habiles posteriores, remitira el expediente en original a las Unidades de Apoyo
Juridico adscritas a las citadas Dependencias, Organos y Entidades, para que estas resuelvan;

D) “El Ejecutivo Estatal” por conducto de las Unidades de Apoyo Juridico adscritas a las
Dependencias, Organos y Entidades de la Administracion Piablica del Gobierno del Estado de
Tabasco, resolvera sobre la imposicidn o no de las penas convencionales, dentro de los cinco dias
habiles posteriores a aquel en que le sea turnado el expediente y de igual forma determinara sobre el
plazo en el cual “El Prestador de Servicios” debera entregar las Polizas de Seguro de Vida faltantes;

E) La resolucion que recaiga de dicho procedimiento administrativo se le notificara via escrito, dentro
de los dos dias habiles de haberse dictado a “El Prestador de Servicios” en su domicilio
convencional y/o a través del correo electrénico citados en el apartado de declaraciones sefialado en
este Instrumento Juridico, en los términos precisados y conforme a la legislacion citada en el articulo
12 de la Ley de Adquisiciones, Arrendamientos y Prestacion de Servicios del Estado de Tabasco;

F) En caso de que la resolucién dictada condene a “El Prestador de Servicios” al pago de las penas
convencionales, seran notificadas dentro de los dos dias habiles de haberse dictado a las areas
administrativas encargadas-de tramitarlospagos de las Dependencias, Organos y Entidades de la
Admiinistracién Publica del' Gobierno del Estado de Tabasco, para que se abstenga de hacerlo, y
a la vez sera notificada por esta misma via y dentro del mismo término a la Secretaria de Finanzas
del Gobierno del Estado de Tabasco requiriéndosele se abstenga de realizar cualguier pago
pendiente;

G) Dicha resolucién debera ser comunicada a la Secretaria de Administracién e Innovacion
Gubernamental del Gobierno del Estado de Tabasco, dentro de los dos dias habiles posteriores a
la notificacion a “El Prestador de Servicios™; y

H) Las penas convencionales se computaran hasta la fecha en que “El Prestador de Servicios”
cumpla con la entrega de las Pélizas de Seguro de Vida, a entera satisfaccion de “El Ejecutivo
Estatal” a través de las areas requirentes y se determinaran en funcién de la Pdélizas materia del
presente instrumento juridico no entregada oportunamente. Las penas convencionales se
descontaran del pago pendiente a realizar a “El Prestador de Servicios”.

Décima Séptima. Para realizar los pagos referidos en la Clausula Décima Sexta, las areas
administrativas encargada de la tramitacion del pago de las Dependencias, Organos y Entidades

de la Administracién Publica del Gobierno del Estado de Tabasco, solicitaran a la Secretaria de

Finanzas del Gobierno del Estado de Tabasco, que las penas convencionales se hagan efectivas

del pago pendiente de realizar a “El Prestador de Servicios” hasta donde alcancen a cubrir, en caso

de no alcanzar a cubrirse ¢l pago al que fue condenado administrativamente “El Prestador de
Servicios” o que no hubiesen adeudos a este, debera solicitar a la Secretaria de Finanzas del
Gobierno del Estado de Tabasco, lo registre como crédito fiscal proveniente de obligaciones no

fiscales e inicie el procedimiento administrativo de ejecucion para su cobro, en los términos del Codigo \
Fiscal del Estado de Tabasco. \

Si aplicadas las penas convencionales a “El Prestador de Servicios”, este aun no corrige sus
deficiencias dentro del plazo concedido, iniciara el procedimiento de rescision con las formalidades
establecidas en la Ley de la materia.

Décima Octava. El pago de la Péliza de Seguro de Vida quedara condicionado, proporcionalmente,
al pago que “El Prestador de Servicios” deba efectuar por concepto de penas convencionales; sin
embargo, para poder hacer efectiva la garantia de cumplimiento no sera requisito aplicar las penas

o
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convencionales, de conformidad con el articulo 57 parrafo segundo del Reglamento de la Ley de
Adquisiciones, Arrendamientos y Prestacion de Servicios del Estado de Tabasco.

Décima Novena. Las Dependencias, C')rganos y Entidades de la Administracién Publica del
Gobierno del Estado de Tabasco, podran cancelar, rescindir administrativamente, modificar,
suspender o terminar anticipadamente el presente instrumento juridico, previa autorizacion de la
Secretaria de Administracién e Innovacién Gubernamental del Gobierno del Estado de
Tabasco, con fundamento en los articulos 43, 45, 49 de la Ley de Adquisiciones, Arrendamientos y
Prestacion de Servicios del Estado de Tabasco; 58 del Reglamento de la citada Ley; y 74 fraccion
XXl del Manual de Normas Presupuestarias para la Administracién Publica del Poder Ejecutivo del
Estado de Tabasco.

Vigésima. “El Prestador de Servicios” acepta que “El Ejecutivo Estatal” por conducio de las
Unidades de Apoyo Juridico, adscrita a las Dependencias, Organos y Entidades de la
Administracion Ptblica del Gobierno del Estado de Tabasco, pueden rescindir uniateral y
administrativamente este contrato, sin necesidad de ocurrir ante el Tribunal de Justicia Administrativa
del Estado de Tabasco. Dicha rescision procedera, entre otras causas, a las enunciadas a
gontinuacion:

A). Si “El Prestador d& Servicios” 1o realiza los servicios en tiempo y forma en los términos del
presente Contrato;

B). Si“El Prestador de Servicios” suspende injustificadamente los servicios contratados o no los
ejecuta dentro del tiempo sefialado en el presente acuerdo de voluntades;

C). Si “El Prestador de Servicios” realiza servicios de diferente calidad o caracteristicas con
respecto a las especificaciones ofertadas;

D). Si“El Prestador de Servicios” no rinde los informes que “El Ejecutivo Estatal” en su caso
requiera;

E). Si“El Prestador de Servicios” es declarado en guiebra o suspension de pagos;

F). Sicede o traspasa a terceras personas fisicas o juridicas colectivas, los derechos y obligaciones
derivados del Contrato, ya sea los correspondientes a una parte o a la totalidad de los mismos, sin la
autorizacion formal y por escrito de “El Ejecutivo Estatal”,

G). Cuando no atienda reclamaciones de parte de “El Ejecutivo Estatal” o sus representantes por
el incumplimiento de ias obligaciones contraidas en este instrumento juridico;

H). Siniega a “El Ejecutivo Estatal” o las personas que tengan facultades para ello, las facilidades
para la inspeccién, vigilancia y supervisién de los servicios, ademas de los servicios inherentes gue
sean objeto de este Contrato;

I). El incumplimiento por parte de “El Prestador de Servicios” de sus obligaciones, asi como,
cualquiera de los términos, condiciones o clausulas del presente Contrato o de las disposiciones de
la normatividad estatal aplicable al caso; y

J). Cuando por causas justificadas debidamente fundadas y motivadas se extinga la necesidad de
reguerir los servicios coniratados.

Vigésima Primera. El procedimiento de rescisién, debera iniciarse por las Unidades de Apoyo
Juridico adscrita a las Dependencias, Organos y Entidades de la Administracién Piblica del
Gobierno del Estado de Tabasco, dentro de los diez dias naturales siguientes a aquél en que se
hubiere agotado el plazo para hacer efectivas las penas convencionales pactadas, salvo gue por
causas justificadas y excepcionales, el servidor publico responsable otorgue por escrito y previo a su
vencimiento, un plazo mayor para la realizacion de los servicios, de conformidad con lo dispuesto en
el articulo 49 parrafo segundo de la Ley de Adquisiciones, Arrendamientos y Prestacion de Servicios

del Estado de Tabasco.
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A). Se iniciara a partir de que a “El Prestador de Servicios” le sea comunicado por escrito, el
incumplimiento en que haya incurrido, para que en un término de diez dias naturales exponga lo que
a su derecho convenga y aporte, en su caso, las pruebas que estime pertinentes;

B). Transcurrido el término a que se refiere el inciso anterior, se resolvera considerando los
argumentos y pruebas que hubiere hecho valer; y

C). La determinacién de dar o no por rescindido e! Contrato debera ser debidamente fundada,
motivada y comunicada a “El Prestador de Servicios” dentro de los quince dias naturales siguientes
a lo sefalado en el inciso A).

“E| Prestador de Servicios” acepta que este Contrato quedara automaticamente rescindido si no
ofrece pruebas que desvirtuen su incumplimiento u omite contestar el requerimiento que para tal
efecto le haga “El Ejecutivo Estatal”.

Vigésima Segunda. En caso de rescision administrativa del Contrato “El Ejecutivo Estatal” a través
de las Dependencias, Organos y Entidades de la Administracion Publica del Gobierno del
Estado de Tabasco, de igual modo notificaré por escrito a la Secretaria de Finanzas del Gobierno
del Estado de Tabasco, para que esta se abstenga provisionalmente de pagar los importes aun no
fiquidados, hasta que se-otorgue-el-finiguito-correspondiente, lo que “El Prestador de Servicios”
acepta expresamente.

Vigésima Tercera. “El Ejecutivo Estatal” por conducto de las Unidades de Apoyo Juridico, de las
Dependencias, Organos y Entidades de la Administracién Publica del Gobierno del Estado de
Tabasco, podra suspender administrativamente o dar por terminado anticipadamente el presente
Contrato, sin responsabilidad para este, en los siguientes casos, tal como lo menciona el articulo 49
aitimo parrafo de ia Ley de Adquisiciones, Arrendamientos y Prestacién de Servicios del Estado de
Tabasco:

A). Cuando concurran razones de interés general,

B). Cuando por causas justificadas debidamente fundadas y motivadas se extinga Ia necesidad de
requerir los servicios objeto del presente Contrato y el cumplimiento de este ocasione un dafio o
perjuicio a “El Ejecutivo Estatal”; o

C).Cuando “El Ejecutivo Estatal” no cuente con la disponibilidad presupuestaria del afio de la
vigencia del Contrato; y

D}. Por caso fortuito o fuerza mayor, en cuyo caso pagaré a “El Prestador de Servicios” la parte
proporcional de los servicios ordenados y realizados.

Ei procedimiento y requisitos para ejecutar la suspension o terminacion anticipada seran los P
siguientes:

1. Las Dependencias, Organos y Entidades de la Administracién Piblica del Gobierno del
Estado de Tabasco o aquellas de la cuales provengan los recursos con los que se llevd a cabo la
contratacién deberan emitir un dictamen que precise las razones o causas justificadas que la originen. \
2. Con sustento en lo anterior sera notificado a “El Prestador de Servicios” por escrito, suscrito por
la Unidades de Apoyo Juridico adscritas a las Dependencias, Organos y Entidades de la
Administracién Puablica del Gobierno del Estado de Tabasco.

3. Notificado “El Prestador de Servicios” deberd manifestar por escrito o que a su derecho
convenga dentro de los dos dias habiles posteriores a la notificacion referida en el numeral anterior.
4. Cumplido e! término legal citado en el numeral 3 de esta Clausula, las Unidades de Apoyo
Juridico adscritas a las Dependencias, Organos y Entidades de la Administracién Piiblica del
Gobierno del Estado de Tabasco, debera resolver en un plazo que bajo ninguna circunstancia

excedera de los cinco dias habiles posteriores.
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5. Las Unidades de Apoyo Juridico adscritas a las Dependencias, Organos y Entidades de la
Administracién Publica del Gobierno del Estado de Tabasco, deberan notificar dentro de los dos
dias habiles posteriores a la emision de la resolucion, via escrito a “El Prestador de Servicios”
conforme a lo previsto en el articulo 12 de la Ley de Adquisiciones, Arrendamientos y Prestacion de
Servicios del Estado de Tabasco; ¥

6. Los pagos pendientes de cubrirse en la fecha de la suspension procederan previa solicitud por
escrito de “El Prestador de Servicios”, Unicamente por concepto de servicios recibidos a entera
satisfaccién de “El Ejecutivo Estatal’, a través de las Dependencias, Organos y Entidades de la
Administracién Piblica del Gobierno del Estado de Tabasco, el pago se efectuara dentro de un
término que no podré exceder de cuarenta y cinco dias naturales posteriores a ia presentacion de la
factura debidamente requisitada.

Vigésima Cuarta. “Las Partes” convienen que toda obligacion adquirida mediante el presente
contrato sera bajo la entera responsabilidad de las Dependencias, Organos y Entidades de la
Administracién Publica del Gobierno del Estado de Tabasco, asi como dirimir los conflictos de
cualquier indole que se pudieran suscitar con “El Prestador de Servicios”.

Vigésima Quinta. “El Prestador de Servicios” se obliga a no divulgar por medio alguno
{Publicaciones, Comerciales, Conferencias, Informes o cualquier otra forma) los datos, informacion
v Tesultados obtenidos detacelebracién-este Contrato sin la autorizaciéon expresa y por escrito de
“E| Ejecutivo Estatal”, aceptando que todos los datos y resultados de esta relacion contractual son
propiedad exclusiva de este Gltimo, por lo que en este acio asume la obligacion de confidencialidad
y discrecién total, para tal efecto, seré considerada como confidencial cualquier informacién o datos
proporcionados por el “El Ejecutivo Estatal” a “El Prestador de Servicios”, que la misma es
confidencial o sujeta a tratamiento similar, para que éste se conduzca con la debida diligencia y
discrecion. La restriccién es para “El Prestador de Servicios”, y subsistira y permanecera vigente
por tiempo indefinido, aun después de extintas las obligaciones contractuales.

Vigésima Sexta. “El Prestador de Servicios” manifiesta que la ejecucion de los servicios objeto del
presente Contrato, no vuinera o pone en riesgo derechos de propiedad industrial de terceros, en caso
de presentarse una eventual reclamacion o demanda en contra de “El Ejecutivo Estatal” a traves
del area requirente, por dichas causas, “El Prestador de Servicios” queda obligado a responder por
todos los dafios y perjuicios generados por tal circunstancia.

Vigésima Séptima. “El Prestador de Servicios” se obliga a no contratar, subcontratar ni a ceder en
forma parcial o total a terceras personas fisicas o juridicas colectivas, sus derechos y obligaciones
derivadas de este Contrato, sin contar previamente con la conformidad expresa y por escrito de “El
Ejecutivo Estatal” a través de las Dependencias, Organos y Entidades de la Administracién
Pablica del Gobierno del Estado de Tabasco.

Vigésima Octava. “El Prestador de Servicios” queda obligado ante las Dependencias, Organos

y Entidades de la Administracion Puablica del Gobierno del Estado de Tabasco, a responder de

los defectos, vicios ocultos de los servicios o de la falta de calidad, y de cualquier otra responsabilidad (
en que hubieren incurrido en los términos sefialados en este instrumento juridico, sin perjuicio de lo
establecido por las Leyes Civiles y Penales al respecto conforme a lo dispuesto en el articulo 53 de

Ley de Adquisiciones, Arrendamientos y Prestacién de Servicios del Estado de Tabasco.

Vigésima Novena. Queda expresamente convenido gue cuando “El Prestador de Servicios”, utilice
ayudantes o personal auxiliar en el ejercicio de sus actividades, atendiendo el trabajo que se le
encomiende, dicho personal dependera exclusivamente de “El Prestador de Servicios”, sin que se
establezca ningln vinculo entre “El Ejecutivo Estatal” a través del area requirente y el citado
personal; en consecuencia, todas las responsabilidades provenientes de la utilizacion del personal
gue no sea puesto a su disposicion por “El Ejecutivo Estatal”, correra por cuenta de “El Prestador

L X
Contrato Administrativo(E:'estacién de Servicios Nomero CP-18/2021 /



SAIG

SECRETARIA DE ADMINISTRACION
E INNOVACION GUBERNAMENTAL

de Servicios”, obligandose este a sacar en paz y a salvo a “El Ejecutivo Estatal” de cualquier
demanda de caracter administrativo, laboral, civil o penal que se derive por ese concepto, hasta su
total conclusion.

Trigésima. “El Prestador de Servicios” acepta que todos los datos personales proporcionados y
contenidos en este instrumento juridico sean publicados y difundidos en los medios y términos que
disponga la Ley de Transparencia y Acceso a la informacion Publica det Estado de Tabasco y la Ley
de Proteccion de Datos Personales en Posesion de Sujetos Obligados del Estado de Tabasco.

Trigésima Primera. Las estipulaciones del presente Contrato, constituyen el Unico y exclusivo
acuerdo asumido entre “Las Partes” por lo que las condiciones pactadas en este instrumento
suprimen y reemplazan la correspondencia, las propuestas y cualquier otro documento existente entre
“Las Partes” que lo contrarien.

Trigésima Segunda. “Las Partes” expresan, para los efectos legales a que haya lugar, que en la
celebracién de este Contrato no media error, dolo, lesién, mala fe o cualquier otro vicio del
consentimiento que pueda invalidarlo, por lo que renuncian a invocarlos como causales de nulidad de-
este instrumento.

Trigésima Tercera. “Las Partes” convienen en sujetarse a todo lo establecido en el presente
contrato, asi como, a los Ordenamientos Juridicos aplicables del Estado Libre y Soberano de
Tabasco.

Trigésima Cuarta. Para la validez, interpretacion y cumplimiento del presente Contrato, asi como
para todo aquello que no esté expresamente estipulado en el mismo, “Las Partes” se someten
explicitamente a las Leyes de los Estados Unidos Mexicanos, y para efectos de jurisdiccion, al
Tribunal de Justicia Administrativa del Estado de Tabasco. “El Prestador de Servicios” en este acto
renuncia formalmente al fuero que pudiera corresponderle por razén de su domicilio presente, futuro
o por cualguier otra causa.

Trigésima Quinta. La vigencia del presente Contrato sera del 02 al 13 de agosto de 2021.

La vigencia de la Péliza de Seguro de Vida del Personal Activo de las Dependencias, Organos y
Entidades de la Administracion Piblica del Gobierno del Estado de Tabasco, contratadas sera
a partir de 1as 12:00 horas del 14 de agosto de 2021 a las 12:00 horas hasta el 14 de agosto de
2022, conforme a las cantidades y especificaciones contenidas en el “Anexo Unico” del presente
Instrumento Juridico

Trigésima Sexta. Concluido el término del presente Contrato, no podra haber prorroga automatica
por el simple transcurso del tiempo y terminara el mismo sin necesidad de darse aviso entre “Las
Partes”.

Previa lectura de este instrumento juridico y enteradas “Las Partes” del contenido, alcance y fuerza
legal, lo ratifican y firman por cuadruplicado al margen y al calce para su cumplimiento y los efectos
legales correspondientes, en la Ciudad de Villahermosa, Municipio de Centro, Estado de Tabasco,
Mexico, a los dos dias del mes de agosto del afio dos mil veintiuno.

Contrato Administrativo de %sicién de Servicios Namero CP-18/2021



9SAIG

~ SECRETARIA DE ADMINISTRACION
E INNOVACION GUBERNAMENTAL—

Oscar Trinidad Palomera Cano
Secretario de Administracién e Innovacion
Gubernamenta! de! Gobierno del Estado de

Tabasco

“Por el Prestador de Servicios™

Apoderado Legal de la Persona Juridica Colectiva
denominada General de Seguros, S.A.B.,
R.F.C.: GSE720216JJ6

Testigos

Mi%ngel Fonz Rodriguez _Zluar-PabioTéflez Marquez
Subsecr o de Recursos Materiales de la Director General de Prglesos de Adquisiciones,

Secretaria de Administracion e Innovacion Servicios y Contrataciories de la Subsecretaria de

Gubernamental del Gobierno del Estado de Tabasco. Recursos Materiales de la Secretaria de
Administracion e Innovacién Gubernamental del

Gaobierno del Estado de Tabasco.

Hoja protocolaria de firmas, respecito del Contrato Adminisirative de Prestacion de Servicios que celebran, por una parie, el Poder Ejecutivo del Estado Libre y Soberano de Tabasco, por
conducto de Dscar Trinidad Palomera Caneo, en su caricter de Sacretario de Administracion e Innovacién Gubermamental del Gobiernc del Estado i
denomina “El Ejecutive Estatal”, y por la ofra parte, la Persona Juridica Colectiva denominada General de Seguros, $.A.B., representada en este acto po

en su cardcter de Apoderado Legal,, a quien se le denomina “El Prestador de Servicios”, en conjunto “Las Partes”, de fecha 02 de agosto de 2021,

Elaborg: L'ERA
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Gobierno del Estadd de Tabasco
Secretaria de Administracion e Innovacion Guberna tntal del Gobierno del Estado de Tabasco

Iﬂ“’] S q IG Contrato Administrativo de Pres n de Servicios Numero
E?ﬂ SECRETARIA DE ADMINISTRACION CP-18/ 0? ‘
W E INNOVACION GUEBERNAMENTAL “Anexo Unjcn”

105000008, 110000001, 112000005, 112000004, 106000005, 117000003, 102000008, 114000002,
116000031, 115000004, 101000021, 101000053, 101000025, 109000003, 113000004, 108000013,

REQUISICION : 144000004, 104000021, RE-1137-00009-C-21, RE-1139-8V-0020-C-21, 1135000003, 1136000004, RE-1140-
SB-020-D-21, 1134-00035-C-21, 1130000006, 1131000007, 1127000008, RE-FA-RM-0029-C-21,
SA082/2021, v RE-1101-00100-E028-2021.

PARTIDA : 14401.- CUOTAS PARA EL SEGURO DE VIDA DEL PERSONAL CIVIL

DEPENDENCIA : DEPENDENCIAS, ORGANGS Y ENTIDADES DE LA ADMINISTRACION PUBLICA ESTATAL

PROVEEDOR: GENERAL DE SEGUROS, S.AE.

JANEXO A AGOSTO
LOTE | CANTIDAD | UNIDAD DESCRIPCION | I ' PRECIO UNITARIO IMPORTE
o | 1]
1 1 PGLIZA |CONTRATACION DE PAOLIZA DE SEGURO DE VIDA DEL PERSONAL DE LA SECRETARIA DE BIENESTAR, SUSTENTABILIDAD Y CAMBIO $46,895,634.10 $ 46,895,634.10

CLIMATICD, SEGUN ANEXO 105000008

AMPARA A 68 PERSONAS. LA TOTALIDAD DEL PERSONAL A ASEGURAR SE ENCUENTRA AFILIADO AL INSTITUTO OE SEGURIDAD SOCIAL DEL
ESTADO DE TABASCO {ISSET} (respuesta 21 a Thona Segurses en Junta de aclaraciones}
SUMA ASEGURADA PARA CADA PERSONA $120,000.00

COBERTURAS REQUERIDAS PARA EL PERSONAL DE BASE:

-INDEMNIZACION POR MUERTE NATURAL, SIDA Y SUICIDIQ. SIDA ¥ SUICIDO SE SOLICITA SIN PERIODO DE ESPERA Y NO sE{RA APLICADA
LA DISPUTABILIDAD {respuesta 18 a General de Seguros en junta de aclaraclones)

-DOBLE INDEMNIZACION POR MUERTE ACCIDENTAL
-TRIPLE INDEMNIZACION POR MUERTE ACGDENTAL COLECTIVA

POR MUERTE ACCIDENTAL, SE ENTIENDE, LA OCASIONADA POR LESIONES CORPORALES SUFRIDAS INVOLUNTARIAMENTE POR EL
ASEGURADO, POR LA ACCION SUBITA, FORTUITA ¥ VIGLENTA DE UNA FUERZA EXTERNA, SIEMPRE QUE EL FALLECIMIENTO
SOBREVENGA DENTRO DE LOS 90 {NOVENTA) DIAS NATURALES SIGUIENTES AL MISMO EN QUE EL ASEGURABO SUFRID LAS

LESIONES. {respuesta 32 a Matiife on junta de aclaraciones). SE DEBE ENTENDER PCR MUERTE ACTIDENTAL A AQUELLA PRODUCIDA POR LA
ACCION IMPREVISTA, FORTUITA YAJ OCASIONAL, DE UNA FUERZA EXTERNA QUE OBRA SUBITAMENTE SOBRE LA PERSONA DEL ASEGURADO,
{NDEPENDIENTEMENTE DE SU VOLUNTAD Y QUE PUEDA SER DETERMINADA POR LOS MEDICOS DE UNA MANERA CIERTA. {respuesta 44 a La
Latineamericana en Junta de aclaraclongs)

SE ENTIENDE COMQ AGCIDENTE COLECTIVG:

» AQUEL ACCIDENTE QUE TUYIERE EL ASEGURADO VIAJANDQ COMO PASAJERG EN UN VEHICULO PUBLICO TERRESTRE, Y PICHO
VEHICULO SEA IMPULSADO MECANICAMENTE Y OPERADO REGULARMENTE POR UNA EMPRESA AUTQRIZADA DE TRANSPORTE
PUBLICO, CON BOLETO PAGADO, SOBRE UNA RUTA ESTABLECIDA NORMAL PARA SERVICIO DE PASAIEROS Y SUJETA: A UN
ITINERARIQ REGULAR.

« AQUEL ACCIDENTE QUE TUVIERA EL ASEGURADOC VIAJANDO COMO PASAJERO EN UN ASCENSOR CON EXCLUSION I'.';'AE LOS
ASCENSORES DE MINAS, POZOS PETROLEROS, PLATAFORMA MARINA, CONSTRUCCION, GRUTAS O SIMILARES.

* AQUEL ACCIDENTE PROVOCADO POR UN INCENDIO EN CUALQUIER TEATRQ, HOTEL U OTRO EDIFICIO ABIERTO AL PUBLIED, EN
£ CUAL SE ENCONTRARA EL ASEGURADO AL MOMENTQ DE INICIARSE EL INCENDIC.

{resp 43 a La Latir leana en junta de aclaraciones})

-PERDIDAS ORGANICAS ESCALA A:

A) AMBAS MANOS G AMBOS PIES, O LA VISTA DE AMBOS 0J0S 100%
B} UNA MANC Y UN PIE 100%

C)UNA MANO O UN PSE, ¥ LA VISTA DE UN OJO 100%

D} UNA MANO O UN PIE 50%

E) LA VISTA DE UN 0JO 30%

F) EL PULGAR DE CUALQUIER MANO 15%

&) EL INDICE DE CUALQUIER MANO 10%

LN
) .
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105000008, 110000001, 112000005, 112000004, 106000005, 117000003, 1020000086, 114000002,
118000031, 115000004, 101000021, 101000053, 101000025, 109000003, 113000004, 108000013,

REQUISICION : 111000004, 104000021, RE-1137-00009-C-21, RE-1139-8V-0020-C-21, 1135000003, 1136000004, RE-1140
SB-020-D-21, 1134-00035-C-21, 1130000008, 1131000007, 1127000008, RE-FA-RM-0029-C-21,
SA082/2021, v RE-1101-00100-E028-2021.
PARTIDA : 14401.- CUOTAS PARA EL SEGURO DE VIDA DEL PERSONAL CIVIL
DEPENDENCIA:  DEPENDENCIAS, ORGANOS Y ENTIDADES DE LA ADMINISTRACION PUBLICA ESTATAL
PROVEEDOR: GENERAL DE SEGUROS, S.A.B.
"ANEXO A" AGOSTO
LOTE | CANTIDAD | UNIDAD DESCRIPCION l PRECIO UNITARIO IMPORTE

Fr)

SE FORMULO DE ACUERDO A LA ESCALA DE INDEMNIZAGIONES “A”, QUE EMITE LA ASOCIACION MEXICANA DE INSTITUCIGN DE
SEGUROS (respuesta 13 a Segures Ef Potost en junta de aclaracionaes)

-INVALIDEZ TOTAL Y PERMANENTE: ESTA COBERTURA AMPARA A LOS TRABAJADORES DE BASE DURANTE LA VIGENCIA DE LA

POLIZA {(12:60 HRS. DEL 14 DE AGOSTC DE 2021 A LAS 12:00 HRS. DEL 14 DE AGCSTO DE 2022 (respuesta 17 a General de segures en junta de
aclaraciohes)), LE SEA EXPEDIDO EL DICTAMEN MEDICO POR EL INSTITUTC DE SEGURIDAD SCCIAL DEL ESTADO DE TABASCO (ISSET) COMO NO
APTO PARA LABORAR TOTAL Y PERMANENTEMENTE, A CONSECUENCIA DE UNA ENFERMEDAD O UN ACCIDENTE CUALQUIERA QUE FUESE SU
CAUSA. PARA EL CASO DE LA INVALIDEZ TOTAL Y PERMANENTE, LA FEGHA DE SINIESTRO SERA LA ESTABLECIDA EN EL RICTAMEN MEDICO|
OTORGADA POR EL INSTITUTO DE SEGURIDAD SOGIAL DEL ESTADO DE TABASCO (iSSET). POR LO QUE SE DEBERA PRESENTAR EL AVISO DE BAJA
A FIN DE CONSTATAR QUE EL ASEGURADO HIZO VALER EL EVENTD ANTE EL CONTRATANTE. {respuesta 17 A Grupo Nacional Provincial en junta de
aclaraciones). EL DICTAMEN NO MANEJA NI ESTABLECE PORCENTAJE CON LOS QUE SE APCYE PARA SENALAR S1 UN TRASAJADOR ES APTO PARA
TRABAJAR O KO, SINO SE BASA EN UNA VALORACION FISICA Y/0 DE SALUD QUE SE REALIZA EN LA HUMANIDAD DEL TRABAJADOR POR MEDIO DE
UN ESPECIALISTA Y ES DETERMINANTE Y CONCLUSIVO, ES DECIR, NO TIENE FORMA DE SER REVOCADO. (respuesta 34 a La Latinoameri¢ana en Junta
de aclaraciones)

TENIENDO DOS ANOS A PARTIR DE LA EMISION DEL BICTAMEN PARA REALIZAR LA RECLAMACIOM DEL SEGURO POR ESTA
COBERTURA, DE ACUERDO A LA LEY SOBRE EL CONTRATO DE SEGURDS ART. 81 SALVO LOS CASOS DE EXCEPCION cous:ciNAg}ﬁos EN
EL ARTICULO 82 DE LA MISMA LEY (respussta 21 a Grupe Nagional Provincial en junta de aclaracianes)

EL PAGO DE LA SUMA ASEGURADA DE LA COBERTURA DE INVALIDEZ TOTAL Y PERMANENTE EXCLUYE EL PAGO DE LA
COBERTURA BASICA POR MUERTE NATURAL.

ESPECIFICACIONES TECMICAS:
VIGENCIA DE LAS 12:00 HRS. DEL 14 DE AGOSTC DE 2621 A LAS 12:00 HRS. DEL 14 DF AGDSTO DE 2022.
PAGO DE PRIMA UNA SOLA EXHIBICIGN

SIN LIMITE DE EDAD, EL SEGURG DE VIDA DEL PERSONAL ACTIVO DE |AS DEPENDENGCIAS Y ENTIDADES DE LA ADMINISTRACION PUBLJGA DEL
ESTADO TCDAS LAS COBERTURAS SON SIN LIMITE DE EDAD (respuesta 20 a General de Seguros en junta de aclaraclones)

EL TALON DE PAGO SERA EL DOCUMENTO QUE COMPRUEBE LA PERTENENCIA A LA COLECTIVIDAD (respuesta 23 a Thona Seguros en

junta de aclaraciones)

AJUSTE DE PRIMAS: EL AJUSTE DE PRIMAS SERA ANUAL, Et COSTO EQUIVALENTE DE PRIMAS A CARGO POR LAS ALTAS Y EL
COSTO EQUIVALENTE A FAVOR POR LAS BAJAS.
POLIZA AUTOADMINISTRADA.

CONTRATACIGN DE POLIZA DE SEGURC DE VIDA DEL PERSONAL DE LA SECRETARIA PARA EL DESARROLLO ECONOMICE ¥ LA
COMPETITIVIDAD, SEGUN ANEXO 110000001

AMPARA A 30 PERSONAS. LA TOTALIDAD DEL PERSONAL A ASEGURAR SE ENCUENTRA AFILIADO AL INSTITUTO DE SEGURIDAD: SOCIAL DEL|
ESTADO DE TABASCO {ISSET) (respuesta 21 a Thona Seguros en Junta de aclaracionas)

SUMA ASEGURADA PARA CADA PERSONA $120,000.00
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REQUISICI

SAIG

SECRETARIA DE ADMINISTRACION |
£ INNOVACION C10B0RDEAEENTHI000001, 112000005, 112000004, 106000005, 117000003, 102000006, :F;-i 3 002,

8
OGN : 111000004, 104000021, RE-1137-00008-C-21, RE-1139-SV-0020-C-21, 1135000003, 113600000 ‘, ' ‘Ei— 140
SB-020-D-21, 1134-00035-C-21, 11300000086, 1131000007, 1127000008, RE-FA-RM-0029-C-21,
SAJ082/2021, v RE-1101-00100-E028-2021.

116000031, 115000004, 101000024, 101000053, 101000025, 109000003, 113000004, 1 ) 013,

PARTIDA : 14401.- CUOTAS PARA EL SEGURO DE VIDA DEL PERSONAL CIVIL
DEPENDENCIA : DEPENDENCIAS, ORGANOS Y ENTIDADES DE LA ADMINISTRACION PUBLICA ESTATAL
PROVEEDOR: GENERAL DE SEGUROCS, S.AB.
“ANEXO A"
AGOSTO
LOTE | CANTIDAD | UNIDAD DESCRIPCION ; PRECIO UNITARIQ HAFORTE

7 )

COBERTURAS REQUERIDAS PARA EL PERSONAL DE BASE:

JJNDEMNIZACION POR MUERTE NATURAL, SIDA ¥ SUICIDIC. SIDA Y SUICIDO SE SOLICITA SIN PERICDO DE ESPERA Y NO SERA APLICADA
LA DISPUTARILIDAD {respuesta 18 a General de Seguros en Junta de aclaraclones}

-DOBLE INDEMNIZACION POR MUERTE ACCIDENTAL

_TRIPLE INDEMNIZACION POR MUERTE ACCIDENTAL COLECTIVA

POR MUERTE ACCIDENTAL, SE ENTIENDE, LA OCASIONADA POR LESIONES CORPORALES SUFRIDAS HNVOLUNTARIAMENTE POR EL
ASEGURADOQ, POR LA ACCION SUBITA, FORTUITA ¥ VIOLENTA DE UNA FUERZA EXTERNA, SIEMPRE QUE EL FALLECH\%IIENTO
SOBREVENGA DENTRO DE LOS 90 {NOVENTA) DIAS NATURALES SIGUIENTES AL MISMO EN QUE EL ASEGURADO SUFRIO LAS

LESIONES. [respuesta 32 a Wletfife en junta de aclaraciones) . SE DERE ENTENDER PCR MUERTE ACCIDENTAL A AQUELLA PRCDUCIDA :F'OR LA
ACCION IMPREVISTA, FORTUITA Y/U OCASIONAL, DE UNA FUERZA EXTERNA QUE OBRA SUBITAMENTE SOBRE LA PERSONA DEL ASEGURADO,
INDEPENDIENTEMENTE DE SU VOLUNTAD ¥ QUE PUEDA SFR DETERMINADA POR LOS MEDICOS DE UNA MANERA CIERTA. (respuesta 44 a La
Latinoamericana n Junta de aclaraciones}

SE ENT{ENDE CGOMO ACCIDENTE COLECTIVO:

« AQUEL ACCIDENTE QUE TUVIERE EL ASEGURADO VIAJANDC COMO PASAIERO EN UN VEHICULO pUBBLICO TERRESTRE, Y DICHO
VEHICULO SEA IMPULSADO MECANICAMENTE ¥ QPERADO REGULARMENTE POR UNA EMPRESA AUTORIZADA OE TRANSPORTE
pUBLICO, CON BOLETO PAGADO, SOBRE UNA RUTA ESTABLECIDA NORMAL PARA SERVICIO DE PASAJEROS Y SUJETA A UN
ITINERARIO REGULAR.

« AQUEL ACCIDENTE QUE TUVIERA EL ASEGURADO VIAIANDO COMO PASAJERO EN UN ASCENSOR CON EXCLUSION DE LOS
ASCENSORES DE MINAS, POZOS PETROLEROS, PLATAFORMA MARINA, CONSTRUCCION, GRUTAS O SIMILARES,

« AQUEL ACCIDENTE PROVOCADO POR UN INCENDIO EN CUALGUIER TEATRO, HOTEL U OTRO EDIFICIO ABIERTO AL PL’JIBLICD, EN
EL CUAL SE ENCONTRARA EL ASEGURADO AL MOMENTO DE INICIARSE EL INCENDIO.
( ta 43 alal i on Junta de aclaraciones)

\!

-PERDIDAS CRGANICAS ESCALA A:

A) AMBAS MANOS O AMBOS PIES, O LA VISTA DE AMBOS 0JCS 100%

B) UNA MANO Y UN PIE 100%

C) UNA MANO O UN PIE, Y LA VISTA DE UN QJO 100%

D) UNA MANO © UN PIE 50%

E) LA VISTA DE UN 0JO 30%

F) EL PULGAR DE CUALQUIER MANG 15%

G) EL INDICE DE CUALQUIER MANQ 10%

SE FORMULD DE ACUERDO A LA ESCALA DE INDEMNIZACIGNES “A”, QUE EMITE 1A ASOCIACION MEXICANA DE INSTITUCIGN DE
SEGUROS {respuesta 13 a Seguros El Potosi en junta de aclaragiones)

-

.
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i SAILG

SECRETARIA DE ADMINISTRACION |
E INNOVACIGN CLOS0088082740000001, 112000005, 112000004, 106000005, 117005003, 102000006, 11400db002,

116000031, 115000004, 101000021, 101000053, 101000025, 108000003, 113000004, 108000013,

REQUISLCIGN : 111000004, 104000021, RE-1137-00009-C-21, RE-1132-8V-0020-C-21, 1135000003, 1136000003, RE-1140-

$B-020-D-21, 1134-00035-C-21, 1130000006, 1131000007, 1127000008, RE-FA-RM-0029.C-21,

SA/082/2021, v RE-1101-00100-E028-2021.
PARTIDA : 14401.- CUOTAS PARA EL SEGURO DE VIDA DEL PERSONAL CHVIL
DEPENDENCIA : DEPENDENCIAS, ORGANOS Y ENTIDADES DE LA ADMINISTRACION PUBLICA ESTATAL
PROVEEDOR: GENERAL DE SEGUROS, S.AB.
"ANEXO A"

AGOSTO

LOTE | CANTIDAR | UNIDAD DESCRIPEION | I PRECIO UNITARIO IMPORTE

-INVALIDEZ TOTAL Y PERMANENTE: ESTA COBERTURA AMPARA A LOS TRABAIADORES DE BASE DURANTE LA VIGENCIA DE LA

POLIZA 112:00 HRS, DEL 14 DE AGOSTO DE 2021 A LAS 12:0C HRS. DEL 14 DE AGOSTO DE 2022 (respuesta 17 a General de Segures en junta de
aclaraciones) , LE SEA EXPEDIDQ EL DICTAMEN MEDICO POR EL INSTITUTO DE SEGURIDAL SCCIAL DEL ESTADC DE TABASCO (ISSET) COMO NO|
APTO PARA LABORAR TOTAL Y PERMANENTEMENTE, A CONSECUENCIA DE UNA ENFERMEDAD O UN ACCIDENTE CUALQUIERA CIUE|FUESE SU
CAUSA. PARA EL CASO DE LA INVALIDEZ TOTAL Y PERMANENTE, LA FECHA DE SINIESTRO SERA LA ESTABLECIDA EN EL DICTAMEN EMEDICO
OTORGADA POR EL INSTITUTO DE SEGURIDAD SOCIAL DEL ESTADC DE TABASCC (ISSET). POR LO QUE SE DEBERA PRESENTAR EL AVISO DE BAJA
A FIN DE CONSTATAR QUE EL ASEGURADO HIZO VALER EL EVENTC ANTE EL CONTRATANTE. (respuesta 17 a Grupo Naelonal Provingidl jen|junta de
aclaraciones) EL DICTAMEN NO MANEJA NI ESTABLECE PORCENTAJE CON LOS QUE SE APOYE PARA SEFALAR 51 UN TRABAJADOR ES APTO PARA
TRABAJAR O NO, SINO SE BASA EN UNA VALORACION FISICA Y/O DE SALUD QUE SE REALIZA EN LA HUMANIDAD DEL TRABAJADOR POR MEDIO DEJ
UN ESPECIALISTA ¥ ES DETERMINANTE Y CONCLUSIVO, ES DEGIR, NO TIENE FORMA DE SER REVOCADO. (resy ta 34 a La Lati i ' junta
de a¢laracionas) |

TENIENDO DOS AROS A PARTIR DE LA EMISION DEL DICTAMEN PARA REALIZAR LA RECLAMACION DEL SEGURC POR ESTA

COBERTURA, DE ACUERDO A LA LEY SOBRE EL CONTRATO DE SEGUROS ART. 81, SALVO LOS CASOS CE EXCEPGION CONSIGNADOS EN
EL ARTICULO 82 DE LA MISMA LEY {respuesta 21 a Grupo Nacional Provinglal en junta de aclaraciones}

EL PAGO DE LA SUMA ASEGURADA DE LA COBERTURA DE INVALIDEZ TOTAL Y PERMANENTE EXCLUYE EL PAGO 'DE LA
COBERTURA BASICA POR MUERTE NATURAL.

ESPECIFICACIONES TECNICAS:
VIGENCIA DE LAS 12:00 HRS. DEL 14 DE AGOSTQ DE 2021 A LAS 12:00 HRS. DEL 14 DE AGOSTO DE 2022,
PAGO DE PRIMA UNA SOLA EXHIBICION

SIN LIMITE DE EDAD. EL SEGURO DE VIDA DEL PERSONAL AGTIVO DE LAS DEPENDENCIAS Y ENTIDADES DE LA ADMINISTRACION PUBLICA DEL
ESTADO TODAS LAS COBERTURAS SON SIN LIMITE DE EDAD {respuesta 20 a General da Seguros en junta de aciaraciones)

EL TALON DE PAGO SERA EL DOCUMENTO QUE COMPRUEBE LA PERTENENCIA A LA COLECTIVIDAD {respuesta 23 a Tt Seguros en
junta de aclaraclones}

AJUSTE DE PRIMAS: EL AJUSTE DE PRIMAS SERA ANUAL, EL COSTO EQUIVALENTE BE PRIMAS A CARGO POR LAS ALTAS Y EL
COSTO EQUIVALENTE A FAVOR POR LAS BAJAS.
PGLIZA AUTOADMINISTRADA,

CONTRATACION DE POLIZA DE SEGURC DE VIDA DEL PERSONAL DE LA SECRETARIA DE DESARROLLO AGROPECUARIQ FORESTAL
Y PESCA, SEGUN ANEXO 112000005

AMPARA A 304 PERSONAS. LA TOTALIDAD DEL PERSONAL A ASEGURAR SE ENCUENTRA AFILIADO AL INSTITUTE DE SEGURIDAD SOCIAL DEL
ESTADC DE TABASCO (ISSET) {respuesta 21 a Thona Segures en Junta de aclaraciones)

SUMA ASEGURADA PARA CADA PERSONA $120,000.00
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5 SAIG
nyeS

SECRETARIA DE ADMINISTRACION
E INNOVACION CLOSORUO08ENTAB000001, 112000005, 112000004, 106000005, 117000003, 102000008, 114000002,

116000031, 115000004, 101006021, 101000053, 101000025, 109000003, 1 13000004, 1‘ 800D013,

REQUISICION : 111000004, 104000021, RE-1137-00009-C-21, RE-11389-8V-0020-C-21, 1135000003, 1136000004, 1140.

SB-020-D-21, 1134-00035-C-21, 1130000008, 1131000007, 1127000008, RE-FA- RM- ('J 94C-21,

SA/082/2021, v RE-1101-00100-E028-2021.
PARTIDA : 14401.- CUOTAS PARA EL SEGUROQ DE VIDA DEL PERSONAL CIVIL
DEPENDENCIA : DEPENDENCIAS, ORGANOS Y ENTIDADES DE LA ADMINISTRACION PUBLICA ESTATAL
PROVEEDOR: GENERAL DE SEGUROS, S.AB.
"ANEXO A"

AGOSTO

LOTE | CANTIDAD | LINIDAD DESCRIPCION . PRECIO UNITARIO IMPORTE

COBERTURAS REQUERIDAS PARA EL PERSONAL DE BASE:

_INDEMMIZACIGN POR MUERTE NATURAL, SIDA Y SUICIDIC. SIDA ¥ SUIGIDO SE SOLICITA SIN PERIODRO DE ESPERA Y NO SERA APLICADA
LA DISPUTABILIDAD (respuesta 13 a General de Seguros e junta de aclaragicnas)

-DOBLE INDEMNIZACION POR MUERTE ACCIDENTAL

-TRIPLE INDEMNIZACION POR MUERTE ACCIDENTAL COLECTIVA

POR MUERTE ACCIDENTAL, SE ENTIENDE, LA OCASIONADA POR LESIONES CORPORALES SUFRIDAS INVOLUNTARIAMENTE POR EL
ASEGURADO, POR LA ACCION SUBETA FORTUITA Y VIOLENTA DE UNA FUERZA EXTERNA, SEEMPRE QUE EL FALLECIMLENTO
SOBREVENGA DENTRO DE LOS 90 (NOVENTA} DIAS NATURALES SIGUIENTES AL MISMO EN QUE EL ASEGURADD, SUFR|I0 LAS

LESIONES. {rospuesta 32 a Metlife en junta de aciaracienes) . SE DEBE ENTENDER POR MUERTE ACCIDENTAL A AQUELLA FRODUCIDAIPOR LA
ACCION IMPREVISTA, FORTUITA Y/U OCASIONAL, DE UNA FUERZA EXTERNA QUE OBRA SUBTAMENTE SOBRE LA PERSONA DEL ASEGURADQ,
INDEPENDIENTEMENTE DE SU YOLUNTAD ¥ QUE PUEDA SER DETERMINADA POR LOS MEDICOS DE UNA MANERA CIERTA. (respuesta |44 a La
Latinoamericana en junta de aclaracienes)

SE ENTIENDE COMO ACCIDENTE COLESTIVO:

« AQUEL ACCIDENTE QUE TUVIERE EL ASEGURADO VIAJANDC COMO PASAJERO EN UN VEHICULO PUBLICO TERRESTRE, YIDICHO!
VEHICULO SEA IMPULSADO MECANICAMENTE ¥ OPERADO REGULARMENTE POR UNA EMPRESA AUTORIZADA DE TRANjPORTE
PUBLICC, CON BOLETO PAGADQ, SOBRE UNA RUTA ESTABLECIDA NORMAL PARA SERVICIO DE PASAJEROS Y SUJETA A UN
ITINERARIO REGULAR.

« AQUEL ACCIDENTE QUE TUWVIERA EL ASEGURADC VIAJANDO COMO PASAJERO EN UN ASCENSOR CON EXCLUSION DE LOS
ASCENSORES DE MINAS, POZOS PETROLEROS, PLATAFORMA MARINA, CONSTRUCCION, GRUTAS O SIMILARES. |

» AQUEL ACCIDENTE PROVOCADO POR UN INCENDEO EN CUALQUIER TEATRO, HOTEL L OTRO EDIFICIO ABIERTO AL PUBLICO, EN
EL CUAL SE ENCONTRARA EL ASEGURADO AL MOMENTO DE INICIARSE EL INCENDIO.

(respuesta 43 a La Latinoamericana en junta de aclaraciones)

-PERDIDAS ORGANICAS ESCALA A:

A) AMBAS MANOS O AMBOS PIES, O LA VISTA DE AMBOS 0105 100%

B) UNA MANO Y UN PIE 100%

C) UNA MANO © UN PIE, ¥ LA VISTA DE UN 0JO 100%

L} UNA MANO O UN PIE 50%

E) LA VISTA DE UN 010 30%

F) EL PULGAR DE CUALQUIER MANQ 15%

G) EL INDICE DE CUALQUIER MANO 10%

SE FORMULD DE ACUERDO A LA ESCALA DE INDEMNIZACIONES “A”, QUE EMITE LA ASQCIACIGN MEXICANA DE INSTITUGION DE
SEGUROS {respuests 13 a Segures E| Petosi en juntz de aclaraclones)
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REQUISICISN :

SAIG

SECRETARIA DE ADMINISTRACION :
E INNOVACION CLOS00S808ENTA0000001, 112000005, 112000004, 106000005, 117000003, 102000006, 1/14000002,

116000031, 115000004, 101000021, 401000053, 101000025, 108000003, 113000004, 1 08000013,
111000004, 104000021, RE-1137-00009-C-21, RE-1139-8V-0020-C-21, 1135000003, 1136000004, RE;—1 140

SB-020-D-21, 1134-00035-C-21, 1130000008, 1131000007, 1127000008, RE-FA-RM-0029;C-21,
SA/082/2021, v RE-1101-00100-E028-2021.

PARTIDA : 14401.- CUOTAS PARA EL SEGURO DE VIDA DEL PERSCNAL CIVIL
DEPENDENCIA : DEPENDENCIAS, ORGANOS Y ENTIDADES DE LA ADMINISTRACION PUBLICA ESTATAL
PROVEEDOR: GENERAL DE SEGUROS, S.AB.
"ANEXO A"
AGOSTO
LOTE | CANTIDAD | LNIDAD DESCRIPCION [ & PRECIO UNITARIO IMPORTE

LN

_INVALIDEZ TOTAL ¥ PERMANENTE: ESTA COBERTURA AMPARA A LOS TRABAJADORES DE BASE QUE DURANTE LA VIGENCIA DE

LA POLIZA {{12:00 HRS. DEL 14 DE AGOSTO DE 2021 A LAS 12:00 HRS. DEL 14 DE AGOSTO DE 2022 (respuasta 17 a General de Seguros en junta de
aclaraciones)), LE SEA EXPEDIDC EL DICTAMEN MEDICO POR EL INSTITUTO DE SEGURIDAD SOCIAL DEL ESTADC DE TABASCO (ISSET) COMO NO
APTO PARA LABORAR TOTAL Y PERMANENTEMENTE, A CONSECUENCIA DE UNA ENFERMEDAD O UN ACCIDENTE CUALQUIERA QUE FUESE SU
CALISA. PARA EL CASC DE LA INVALIDEZ TOTAL Y PERMANENTE, LA FECHA DE SINIESTRO SERA LA ESTABLECIDA EN EL DICTAMEN MEDICO
OTORGADA POR EL INSTITUTO DE $EGURIDAD SOCIAL DEL ESTADO DE TABASCO (ISSET). FOR LO QUE SE DEBERA PRESENTAR EL AVISO DE BAJA
A FIN DE CONSTATAR QUE FL ASEGURADO HIZO VALER EL EVENTO ANTE EL CONTRATANTE. {respuesta 17 a Grupo Nacional Provincial len jjunta de
aclaraciones) EL DICTAMEN RO MANEJA NI ESTABLECE PORCENTAJE CON LOS QUE SE APOYE PARA SENALAR SI UN TRABAJADOR £5 APTO PARA|
TRABAJAR O NO, SINO SE BASA EN UNA VALORACION FISICA Y/O DE SALUD QUE SE REALIZA EN LA HUMANIDAD DEL TRABAJADOR POR MEDIC DE
UN ESPECIALISTA Y £ DETERMINANTE Y CONCLUSIVO, ES DECIR, NO TIENE FORMA DE SER REVOCADO, {respuesta 34 a La Latinoamericanain junta
de aclaraciones} |

- s |
TENIENDO DOS ANOS A PARTIR DE LA EMISION DEL DICTAMEN PARA REALIZAR LA RECLAMACION DEL SEGURO POR ESTA

COBERTURA, DE ACUERDC A LA LEY SOBRE EL CONTRATO DE SEGUROS ART. 81, SALVO LOS CASCS DE EXCEPCION CONSIGNADOS EN
EL ARTIGULO 82 DE LA MISMA LEY (respuesta 21 a Grupo Nacional Provincial en junta de aclaraciones}

EL PAGC DE LA SUMA ASEGURADA DE LA COBERTURA DE INVALIDEZ TOTAL Y PERMANENTE EXCLUYE EL PAGO DE LA
COBERTURA BASICA POR MUERTE NATURAL.

ESPECIFICACIONES TECNICAS:
VIGENCIA DE LAS 12:00 HRS. DEL 14 DE AGOSTC DE 2021 A LAS 12:00 HRS. DEL 14 DE AGOSTO OE 2022,
PAGO DE PRIMA UNA SOLA EXHIBICION

SIN LIMITE DE EDAD. EL SEGUROD DE VIDA DEL PERSONAL ACTIVG DE LAS DEPENDENCIAS Y ENTIDADES DE LA ADMINISTRACION PUBLICA DEL
ESTADO TODAS LAS COBERTURAS SON SIN LIMITE DFE EDAD {respuesta 20 a Ganeral de Seguros en junta de aclaraciones)

EL TALON DE PAGO SERA EL BOCUMENTO QUE COMPRUEBE LA PERTENENCIA A LA COLECTIVIDAD (respuesta 23 a Thona:Sepures en

junta de aclaraciones}

AJUSTE DE PRIMAS: EL AJUSTE DE PRIMAS SERA ANUAL, EL COSTO EQUIVALENTE DE PRIMAS A CARGO POR LAS ALTAS Y EL
COSTO EQUIVALENTE A FAVOR POR LAS BAJAS.
POLIZA AUTOADMINISTRADA.

CONTRATACION BE POLIZA DE SEGURO BE VIDA DEL PERSONAL DE LA COMISION ESTATAL FORESTAL, SEGUN ANEXC 112600004
AMPARA A 25 PERSONAS. LA TOTALIDAD DEL PERSONAL A ASEGURAR SE ENCUENTRA AFILIACO AL INSTITUTO DE SEGURIDAD SORIAL DEL
ESTADC DE TABASCO {ISSET) (respuesta 21 a Thona Seguros en Junta te aclaraciones)

SUMA ASEGURADA PARA CADA PERSONA $120,000.00

COBERTURAS REQUERIDAS PARA EL PERSONAL DE BASE:
ANDEMNIZACION POR MUERTE NATURAL, SIDA Y SUHCIDIO. SIDA Y SUICIDG SE SCLICITA SIN PERIODO DE ESPERA Y NO SERA APLICADA

LA DISPUTABILIDAD (respuesta 18 a General de Seguros en junta de aclaraciones)
P
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SECRETARIA DE ADMINISTRACION
E INNOVACION GLESOOTR08ENTA0000001, 112000005, 112000004, 106000005, 117000003, 102000006, 114000002,

116000031, 115000004, 101000021, 101000053, 101000025, 108000003, 113000004, 1 08000013,

REQUISICION : 111000004, 104000021, RE-1137-00009-C-21, RE-1138-8§V-0020-C-21, 1135000003, 1136000004, RE-1140-

SB-020-D-21, 1134-00035-C-21, 1130000006, 1131000007, 1127000008, RE-FA-RM-0029,C-21,

SA/082/2021, v RE-1101-00100-E028-2021.
PARTIDA : 14401 - CUOTAS PARA EL SEGURO DE VIDA DEL PERSONAL CIVIL
DEPENDENCIA : DEPENDENCIAS, ORGANOS Y ENTIDADES DE LA ADMINISTRACION PUBLICA ESTATAL
PROVEEDOR: GENERAL DE SEGUROS, S.AB.
*ANEXO A"

AGOSTO

LOTE | CANTIDAD | UNIDAD DESCRIPCION | g PRECIO UNITARIQ IMPORTE

JE] LA VISTA DE UN QJO 30%

-DOBLE INDEMNEZACION POR MUERTE ACCIDENTAL

TRIPLE INDEMNIZACIGN POR MUERTE ACCIDENTAL COLECTIVA

POR MUERTE ACCIDENTAL, SE ENTIENDE, LA OCASIONADA POR LESIONES CORPORALES SUFRIDAS lNVOLUNTARIAMtNTE'POR EL
ASEGURADOQ, POR LA ACCION SUBITA, FORTUITA Y VIOLENTA DE UNA FUERZA EXTERNA, SIEMPRE QUE EL FALLECIMIENTO
SOBREVENGA DENTRO DE LOS 90 {(NOVENTA) DIAS NATURALES SIGWENTES AL MISMO EN QUE EL ASEGURADO| SUFF}IO LAS/

LESIONES. {respuesta 32 a Metlife en Junta de aclaraciones) . SE DEBE ENTENDER POR MUERTE AGCIDENTAL A AQUELLA PRODUCIDA|POR LA
ACCION IMPREVISTA, FORTUITA Y/AU OCASIONAL, DE UNA FUERZA EXTERNA QUE OBRA SUBITAMENTE SOBRE LA PERSONA DEL ASEGURADO,
INDEPENDIENTEMENTE DE SU VOLUNTAD Y QUE PUEDA SER DETERMINADA POR LOS MEDICCS DE UNA MANERA CIERTA. (respuesta 44 a La
Latinoamericana en Junta de aclaraciones)

SE ENTIENDE GOMO ACCIDENTE COLECTIVG:

+ AQUEL ACCIDENTE QUE TUVIERE EL ASEGURADO VIAIANDO COMO PASAJERO EN UN VEHICULO PUBLICO TERRESTRE, Y DICHO
VEHICULD SEA IMPULSADO MECANICAMENTE Y OPERADO REGULARMENTE POR UNA EMPRESA AUTORIZADA DE TRANSPORTE
PUBLICO, CON BOLETO PAGADO, SOBRE UNA RUTA ESTABLECIDA NORMAL PARA SERVICIO DE PASAJEROS ¥ SUJETA A UN
ITINERARIQ REGULAR.

» AQUEL ACCIDENTE QUE TUVIERA EL ASEGURADO VIAJANDO COMO PASAIERO EN UN ASCENSCR COM EXCLUSION DE LOS
ASCENSORES DE MINAS, POZOS PETROLERDS, PLATAFORMA MARINA, CONSTRUCCION, GRUTAS O SIMILARES.

« AQUEL ACCIDENTE PROVOCADO POR UN INCENDIO EN CUALQUIER TEATRO, HOTEL U OTRO EDIFICIO ABIERTO AL PUBLICO, EN
EL CUAL SE ENCONTRARA EL ASEGURADQ AL MOMENTO DE INICIARSE EL INCENDIO.

(respuesta 43 a La Latl icana en junta de aclaraclones)

-PERDIDAS ORGANICAS ESCALA A:

A) AMBAS MANOS O AMBOS PIES, O LA VISTA DE AMBOS 0JO5 100%
B) UNA MANGC Y UN PIE 100%

C} UNA MANQ O UN PIE, Y LA VISTA DE UN 010 100%

D) UNA MANO O Ui PIE 50%

f) EL PULGAR DE CUALGUIER MANDQ 15%

G) EL INDICE DE CUALQUIER MANO 1C%

SE FORMULG DE ACUERDO A LA ESCALA OF INDEMNIZACIONES “A”, QUE EMITE LA ASOCIACION MEXICANA DE INSTiT'Uq:lON DE
SEGUROS [respuesta 13 a Seguros El Potosi en junta de aclaraciones)
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REQUISICION :

SAIG

SECRETARIA DE ADMINISTRACION ‘
£ INNOVACION ClLESOORROSENTAR000001, 112000005, 112000004, 106000005, 117000003, 102000008, 1 4b bOOZ,

116000031, 115000004, 101000021, 101000053, 101000025, 109000003, 113000004, 1‘ 8040013,
111000004, 104000021, RE-1137-00009-C-21, RE-1138-8V-0020-C-21, 1135000003, 1136000004, f 140
$B-020-D-21, 1134-00035-C-21, 1130000008, 1131000007, 1127000008, RE-FA-RM-G028{C-21,
SA/082/2021, y RE-1101-00100-E028-2021.

PARTIDA : 14401.- CUOTAS PARA EL SEGURO DE VIDA DEL PERSONAL CiVIL

DEPENDENCIA ; DEPENDENCIAS, ORGANOS Y ENTIDADES DE LA ADMINISTRACION PUBLICA ESTATAL

PROVEEDOR: GENERAL DE SEGURQOS, S5.AB.

"ANEXO A"

AGOSTO

LOTE | CANTIDAD | UNIDAD DESCRIPCION ‘“ PRECIO UNITARIO IMPORTE
INVALIDEZ TOTAL ¥ PERMANENTE: ESTA CORERTURA AMPARA A LOS TRABAJADORES DE BASE QUE DURANTE LA VIGENCIA DE
LA POLIZA (12:00 HRS. DEL 14 DE AGOSTO DE 2021 A LAS 12:00 KRS. DEL 14 DE AGOSTO DE 2022 {respuesta 17 a General da Seguros en junta de
aclaraciones)), LE SEA EXPEDIRO EL DICTAMEN MEDICG POR EL INSTITUTO DE SEGURIDAD SOCIAL DEL ESTADO DE TABASCC (ISSET) COMO NO
APTO PARA LABORAR TOTAL ¥ PERMANENTEMENTE, A CONSECUENCIA DE INA ENFERMEDAD O UN ACCIDENTE CUALQUIERA QUE FUESE SU
CAUSA. PARA EL CASO DE LA INVALIDEZ TOTAL Y PERMANENTE, LA FECHA DE SINIESTRO SERA LA ESTABLECIDA EN EL DICTAMEN VEDHCO
OTORGADA POR EL INSTITUTO DE SEGURIDAD SOCIAL DEL ESTADC DE TABASCO (ISSET). POR LO QUE SE DEBERA PRESENTAR EL AVISO DE BAJA
A FIN DE CONSTATAR QUE EL ASEGURADQC HIZO VALER EL EVENTO ANTE EL CONTRATANTE. (resp 17 a Grupo Naclanal Provincial en huﬂta de
aclaraciones} EL DICTAMEN NO MANEJA NI ESTABLECE PORCENTAJE CON LOS QUE SE APCYE PARA SENALAR SI UN TRABAJADOR ES APTO PARA,
TRABAJAR O NO, SINO SE BASA EN UNA VALORACION FISICA Y/O DE SALUD QUE SE REALIZA EN LA HUMANIDAD DEL TRABAJADOR POR MEDIO DE
UN ESPECIALISTA Y ES DETERMINANTE Y CONCLUSIVO, ES DECIR, NO TIENE FORMA DE SER REVOCADO. (respuesta 34 a La Latinoamericana en junta
de aclaraciones) |
TENIENDO DOS AROS A PARTIR DE LA EMISION DEL DICTAMEN PARA REALIZAR LA RECLAMACION DEL SEGURO POR ESTA
COBERTURA, DE ACUERDO A LA LEY SOBRE EL CONTRATO DE SEGURQS ART. 81, SALVO LOS CASOS DE EXCEPCION CONSIGNADOS EN
EL ARTICULO B2 DE LA MISMA LEY {respuesta 2 a Grupo Nacional Provincial en junta de aclaraciones}
EL PAGO DE LA SUMA ASEGURADA DE LA COBERTURA DE INVALIDEZ TOTAL Y PERMANENTE EXCLUYE EL PAGO DE LA
COBERTURA BASICA POR MUERTE NATURAL.
EL TALON DE PAGO SERA EL DOCUMENTO QUE COMPRUEBE LA PERTENENCIA A LA COLECTIVIDAD {respuesta 23 a Thena Seguros en
junta d¢ aclaraciones)
ESPECIFICACIONES TECNICAS:
VIGENCIA DE LAS 12:00 HRS. DEL 14 DE AGOSTO DE 2021 A |.AS 12:00 HRS. DEL 14 DE AGOSTO DE 2022.
PAGO DE PRIMA UNA SOLA EXHIBICION
SIN LIMITE DE EDAD. EL SEGURO DE ViDA DEL PERSONAL ACTIVO DE LAS DEPENDENCIAS Y ENTIDADES DE LA ADMINISTRACION PUBLICA DEL
ESTADO TODAS LAS COBERTURAS SON SIN LIMITE DE EDAD (respuesta 20 a General de Segures en junta de aclaraciones)
AJUSTE DE PRIMIAS: EL AJUSTE DE PRIMAS SERA ANUAL, EL COSTO EQUIVALENTE DE PRIMAS A CARGQ POR LAS ALTAS ¥ EL
COSTO EQUIVALENTE A FAVOR POR LAS BAJAS.
POLIZA AUTOADMINISTRADA.
CONTRATACION DE PGLIZA DE SEGLRO DE VIDA DEL PERSONAL DE LA SECRETARIA PARA EL DESARROLLO ENERGETICO, SEGUN
ANEXO 106000005
AMPARA A 22 PERSONAS. LA TOTALIDAD DEL PERSCNAL A ASEGURAR SE ENGUENTRA AFILIADG AL MNSTITUTO DE SEGURIDAD SOGJAL DEL

(\ ESTADO DE TABASCO (ISSET} (respuesta 21 a Thona Segures en Junta de aclaraciones)
SUMA ASEGURADA PARA CADA PERSCGNA $120,000.00
COBERTURAS REQUIERIDAS PARA EL PERSONAL DE BASE:
_INDEMNIZACION POR MUERTE NATURAL, $IDA Y SUICIDIO. 8IDA ¥ SUICIDO SE SOLICITA SIN PERIODO DE ESPERA Y NO SERA APLIGADA
LA DISFUTABILIDAD (respussta 18 a General de Segures en junta de aclaraciones)
-DOBLE INDEMNIZACION POR MUERTE ACCIDENTAL
)
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= SAIG

SECRETARIA DE ADMINISTRACION | !
B IMNOVACION GLOSOESAGEE~TARO00001, 112000005, 112000004, 106000005, 117000003, 102000008, 1h4bjb002,

116000031, 115000004, 101000021, 101000053, 101000025, 109004003, 113000004, 'IJ)Bp po13,

REQUISICION : 111000004, 104000021, RE-1137-00009-C-21, RE-1138-8V-0020-C-21, 1135000003, 113660000 4, RE:1140-

SB-020-D-21, 1134-00035-C-21, 1130000006, 1131000007, 1127000008, RE-FA-RM-0029/C-21,

SA/082/2021, v RE-1101-00100-E028-2021.
PARTIDA : 14401.- CUOTAS PARA EL SEGURQ DE VIDA DEL PERSONAL CIVIL
DEPENDENCIA DEPENDENCIAS, ORGANOS Y ENTIDADES DE LA ADMINISTRACION PUBLICA ESTATAL
PROVEEDOR: GENERAL DE SEGURCS, S.AB.
"ANEXO A"

AGOSTO

LOTE | CANTIDAD | UNMIDAD DESCRIPCION [ PRECIO UNITARIO IMPORTE

-TRIPLE INDEMNIZACION POR MUERTE ACCIDENTAL COLECTIVA

POR MUERTE ACCIDENTAL, SE ENTIENDE, LA OCASIGNADA POR LESIONES CORPORALES SUFRIDAS INVOLUNTARIAMENTE POR EL
ASEGURADQ, POR LA ACCION SUBITA, FORTUITA ¥ VIOLENTA DE UNA FUERZA EXTERNA, SIEMPRE QUE EL FALLECIMIENTO
SOBREVENGA DENTRO DE LOS 90 (NOVENTA} DIAS NATURALES SIGUSENTES AL MISMO EN QUE EL ASEGURADO|SUFHSG LAS

LESIONES. {respuesta 32 a Metlife en junts de aclaraciones) . SE DEBE ENTENDER POR MUERTE ACCIDENTAL A AQUELLA PRODUCIDA!POR LA
ACCION IMPREVISTA, FORTUITA Y/U OCASIONAL, DE UNA FUERZA EXTERNA QUE OBRA SUBITAMENTE SOBRE LA PERSONA DEL ASEGURADO,
INDEPENDIENTEMENTE DE SU VOLUNTAD Y QUE PUEDA SER DETERMINADA POR LOS MEDICOS DE UNA MANERA CIERTA. (respuesta)|44 a La
Latinoamericana en junta de aclaraciones) :

SE ENTIENDE GOMO ACCIDENTE COLECTIVO: I

« AQUEL ACCIDENTE QUE TUVIERE EL ASEGURADO VIAJANDO COMO PASAIERO EN UN VEHICULG PUBLICO TERRESTRE, ¥ DICHO
VEHICULD SEA IMPULSADO MECANICAMENTE ¥ OPERADO REGULARMENTE POR UNA EMPRESA AUTORIZADA DE TRANSPORTE
PUBLICO, CON BOLETO PAGADO, SOBRE UNA RUTA ESTABLECIDA NORMAL PARA SERVICIO DE PASAJEROS Y SUJETA A UN
ITINERARIO REGULAR.

« , AQUEL ACCIDENTE QUE TUVIERA EL ASEGURADO VIAJANDO COMO PASAIERO EN UM ASCENSOR CON EXCLUSION PE LOS
ASCENSCRES DE MINAS, POZOS PETROLEROS, PLATAFGRMA MARINA, CONSTRUCCION, GRUTAS O SIMILARES.

« AQUEL ACCIDENTE PROVOCADO POR UN INCENDIO EN CUALQUIER TEATRO, HOTEL U OTRO EDIFICIO ABIERTO AL PUEBIJ:CO, EN
EL CUAL SE ENCONTRARA EL ASEGURADO AL MOMENTO DE INICIARSE EL INCENDIO.

(respuesta 43 a La Latinoameri¢ana en junta de actaraclones}

-PERDIDAS ORGANICAS ESCALA A

A) AMBAS MANOS O AMBOS PIES, O LA VISTA DE AMBOS 0JOS 100%

B) UNA MANO Y UN PIE 100%

C) UNA MANO O UN PIE, Y LA VISTA DE UN QJO 100%

D} UNA MANO O UN PIE 50%

F) LA VISTA DE UN 010 30%

F) EL PULGAR DE CUALQUIER MAND 13%

G) EL INDICE DE CUALQUIER MANO 10%

SE FORMULG DE ACUERDO A LA ESCALA DE INDEMNIZACIONES “A”, QUE EMITE LA ASDCIACIGN MEXICANA DE INSTITUGION DE
SEGUROS {respuesta 13 a Seguros El Potosi en junta de aclaraclones)
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AlG

SECRETARIA DE ADMINISTRACION

¥ [N NOVACION GLOSCDRDBSENTAD000001, 112000005, 112000004, 106000005, 11 7000003, 102000006, 1g4ggm002,
146000031, 115000004, 101000021, 101000053, 101000025, 109000003, 113000004, 108000013,
REQUISICION : 111000004, 104000021, RE-1137-00009-C-21, RE-1138-5V-0020-C-21, 1 135000003, 1136000004, RE-1140-

SB-020-0-21, 1134-00035-C-21, 1130000005, 1131000007, 1127000008, RE-FA-RM-0029-C-21,
SA/082/2021, v RE-1101-00100-E028-2021.

PARTIDA, : 14401.- CUOTAS PARA EL SEGURO DE VIDA DEL PERSONAL CivIL
DEPENDENCIA : DEPENDENCIAS, ORGANOS Y ENTIDADES DE LA ADMINISTRACION PUBLICA ESTATAL
PROVEEDOR: GENERAL DE SEGUROS, S.A.B.
"ANEXO A"
AGOSTO
LOTE | CANTIDAD | UNIDAD DESCRIPCION L PRECIC UNITARI IMPORTE

™

E

INVALIDEZ TOTAL ¥ PERMANENTE: ESTA COBERTURA AMPARA A LOS TRABAIADORES DE BASE QUE DURANTE LA VIGENCIA DE

LA POLIZA(12100 HRS. DEL 14 DE AGOSTO DE 2021 A LAS 1200 HRS. DEL 14 DE AGOSTO DE 2022 (respuesta 47 a General de Segures en junta de
aclaraclones)), LE SEA EXPEDIDO EL DICTAMEN MEDICO POR EL INSTITUTO DE SEGURIDAD SCCIAL DEL ESTADQ DE TABASCO (ISSET) COMO NO
APTO PARA LABORAR TOTAL Y PERMANENTEMENTE, A CONSECUENCIA DE UNA ENFERMEDAD O UN ACCHIENTE GUALQUIERA QUE [FUESE SU
CAUSA. PARA EL CASO DE LA INVALIDEZ TOTAL Y PERMANENTE, LA FECHA DE SINIESTRO SERA LA ESTABLECIDA EN EL DICTAMEN MEDICO
OTORGADA POR EL INSTITUTO DE SEGURIDAD SOCIAL DEL ESTADO DE TABASCG (IBSET). POR LO QUE SE BEBERA PRESENTAR EL AVISO DE BAJA
A FIN DE CONSTATAR QUE EL ASEGURADQ HIZO VALER EL EVENT( ANTE EL CONTRATANTE. (respuesta 17 a Grupe Nacional Provincial en junta de
aclaraciones} EL DICTAMEN NO MANEJA NI ESTABLECE PORCENTAJE GON LOS QUE SE APCYE PARA SERALAR 81 UN TRABAJADOR ES APTO PARA
TRABAJAR O NG, SINC SE BASA EN UNA VALORAGION FISICA YIO DE SALUD QUE SE REALIZA EN LA HUMANIDAD DEL TRABAJADOR POR MEDIO DE
UN ESPECIALISTA ¥ ES DETERMINANTE Y CONCLUSIVO, ES DECIR, NO TIENE FORMA DE SER REVOCADO. (respuesta 34ala Latinuamericanaien junta
de aclaraclones)

TENIENDO DOS AROS A PARTIR DE LA EMISION DEL DICTAMEN PARA REALIZAR LA REECLAMACION DEL SEGURD POR ESTA
COBERTURA, DE ACUERDC A LA LEY SOBRE EL CONTRATO DE SEGUROS ART. 81, SALVO LOS CASOS DE EXCEPCION CONSIGNADOS EN
EL ARTICULD 82 DE LA MISMA LEY (respuesta 21 4 Grupo Naclonal Pravineial en junta de aclaraciones}

EL PAGO DE LA SUMA ASEGURADA DE LA COBERTURA DE INVALIDEZ TOTAL Y PERMANENTE EXCLUYE EL PAGGQ DE LA

COBERTURA BASICA POR MUERTE NATURAL,

EL TALOGN DE PAGO SERA EL DOCUMENTO QUE COMPRUEBE LA PERTENENCIA A LA COLECTIVIDAD (respuesta 23 a Thona Seguros en

junta de aclaraclones)

ESPECIFICACIONES TECNICAS:
VIGENCIA DE LAS 12:00 HRS. DEL 14 DE AGOSTO DE 2021 A LAS 12:00 HRS. DEL 14 DE AGOSTO DE 2022.
PAGO DE PRIMA UNA SOLA EXHIBICION

SIN LIMITE DE EDAD. £L SEGURO DE VIDA DEL PERSCNAL ACTIVO DE LAS DEPENDENCIAS Y ENTIDADES DE LA ADMINISTRACION PUBLICA DEL|
ESTADOC TODAS LAS COBERTURAS SON SIN LIMITE DE EDAD (respuesta 20 a General de Segures ¢n Junta de aclaraciones}

AJUSTE DE PRIMAS: EL AJUSTE DE PRIMAS SERA ANUAL, EL COSTC EQUIVALENTE DE PRIMAS A CARGO POR LAS ALTAS Y EL|
COSTO EQUIVALENTE A FAVOR POR LAS BAIAS.
POLIZA AUTOADMINISTRADA.

CONTRATACION DE PGLIZA DE SEGURC DE VIDA DEL PERSONAL DE LA SECRETARIA DE LA FUNCIGN PUBLICA, SEGUN ANEXO
117000003

AMPARA A 32 PERSONAS. LA TOTALIDAD DEL PERSONAL A ASEGURAR SE ENCUENTRA AFILIADO AL INSTITUTO DE SEGURIDAD SOCIAL DEL
ESTADC DE TABASCO {ISSET) (respuesta 21 a Thona Seguros en Junta de aclaraciones)

SLIMA ASEGURADA PARA CADA PERSONA $120,000.00

COBERTURAS REQUERIDAS PARA EL PERSONAL DE BASE:

.INDEMNEZACION POR MUERTE NATURAL, SIDA Y SUICIDIO. SIDA Y SUICIDO SE SOLICITA SIN PERIODO DE ESPERA ¥ NO SERA APLICADA|
LA DISPUTABILIDAD (respuasta 18 a General de Seguros én junta de aclaraciones)

“DOBLE INDEMNIZACION POR MUERTE ACCIDENTAL
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SAIG

SECRETARIA DE ADMIMISTRACION _
E [N NOVACION GUOBD00868NTA0000001, 112000005, 112000004, 106000005, 117000003, 102000008, 114000002,

116000031, 115000004, 101000021, 101060053, 101000025, 109000003, 113000004, 108000013,

REQUISICION : 111000004, 104000021, RE-1137-00009-C-21, RE-1138-SV-0020-C-21, 1135000003, 1136000004, RE:-‘I 140
SB-020-D-21, 1134-00035-C-21, 1130000006, 1131000007, 1 127000008, RE-FA-RM-0029-C-21,
SAJ082/2021, v RE-1101-00100-E028-2021.

PARTIDA : 14401.- CUOTAS PARA EL SEGURO DE VIDA DEL PERSONAL CIVIL

DEPENDENCIA : DEPENDENCIAS, ORGANOS Y ENTIDADES DE LA ADMINISTRACION PUBLICA ESTATAL

PROVEEDOR: GENERAL DE SEGUROS, S.AB.

"ANEXO A"

AGOSTO

LOTE | CANTIDAD | LINIDAD DESCRIPCION i PRECIO UNITARIO TPORTE
TRIPLE INDEMNIZACION POR MUERTE ACCIDENTAL COLECTIVA
POR MUERTE ACCIDENTAL, SE ENTIENDE, LA OCASIONADA POR LESIONES CORPORALES SUFRIDAS INVOLUNTARIAMENTE POR EL|
ASEGURADO, POR LA ACCION SUBITA, FORTUITA Y VIOLENTA DE UNA FUERZA EXTERNA, SIEMPRE QUE EL FALLECIMIENTQ
SOBREVENGA DENTRO DE LOS 90 (NOVENTA) DIAS NATURALES SIGUIENTES AL MISMG EN QUE EL ASEGURADO SUFRIG LAS
LESIONES. (respuesta 32 a Metlife an junta de aclaraciones) . SE DEBE ENTENDER POR MUERTE AGCIDENTAL A AQUELLA PRODUCIDA POR LA
ACCION IMPREVISTA, FORTUITA YU OCASIONAL, DE UNA FUERZA EXTERNA QUE OBRA SUBITAMENTE SCBRE LA PERSONA DEL ASEGURADO,
INDEPENDIENTEMENTE DE SU VOLUNTAD Y QUE PUEDA SER DETERMINADA POR LOS MEDICOS DE UNA MANERA CIERTA. (respuesta| 44 a La
Latinoamerlcana en junta de aclaraciones) |
SE ENTIENDE COMO AGGIDENTE COLECTIVO: |
+ AQUEL ACCIDENTE QUE TUVIERE EL ASEGURADO VIAJANDO COMO PASAJERC EN UN VEHICULO PUBLICO TERRESTRE, Y|DICHO
VEHICULO SEA IMPULSADRG MECANICAMENTE Y OPERADO REGULARMENTE POR UNA EMPRESA AUTORIZADA DE TRANSPORTE
PUBLICO, CON BOLETO PAGADO, SOBRE LINA RUTA ESTABLECIDA NORMAL PARA SERVICIO DE PASAJEROS Y SUJETA A UN
TINERARIO REGULAR,
« . AQUEL ACCIDENTE QUE TUVIERA EL ASEGURADO VIAJANDG COMIO PASAIERO EN UN ASCENSCR CON EXCLUSIGN DE LOS
ASCENSORES DE MINAS, POZ03 PETROLERCS, PLATAFORMA MARINA, CONSTRUCCION, GRUTAS O SIMILARES.
« AQUEL ACCIDENTE PROVOCADO POR U INCENDIO EN CUALQUIER TEATRO, HOTEL U OTRO EDIFICIC ABIERTO AL PUBLICO, EN
EL CUAL SE ENCONTRARA EL ASEGURADO AL MOMENTC DE INICIARSE EL INCENDIC.
(respuesta 43 a La Latinpamericana en funta de aclaraciones}
-PERDIDAS ORGANICAS ESCALA A:
A) AMBAS MANOS O AMBOCS PIES, O LA VISTA DE AMBOS 0505 100%
B) UNA MANO Y UN PIE 100%
C) UNA MANQ O UN PIE, Y LA VISTA DE UN 0JO 100%
D} UNA MIANO O UN PIE 50%
E) LA VISTA DE UN 0JO 30%
F) EL PULGAR DE CUALQUIER MAND 15%
G) ELINDICE DE CUALQUIER MANO 10%
SE FORMULG DE ACUERDO A LA ESCALA DE INDEMNIZACIONES “A”, QUE EMITE LA ASOCIACION MEXICANA DE INSTITUCION DE
SEGURDS (respuesta 13 a Segures El Potosi en junta de aclaraclones}
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SA

SECRETARIA DE ADMINISTRACION
E IMNOVACION GLOS000888:NTA0000001, 112000005, 112000004, 106000005, 117000003, 102000006, 114000002,

IG

116000031, 115000004, 101000021, 101000053, 101000025, 108000003, 113000004, 108000013,

REQUISICION : 111000004, 104000021, RE-1137-00009-C-21, RE-1139-8V-0020-C-21, 1135000003, 1136000004, RE-1140-

SB.020-D-21, 1134-00035-C-21, 1130000008, 1131000007, 1127000008, RE-FA-RM- 029:C-21,

SA/082/2021, v RE-1101-00100-E028-2021.
PARTIDA : 44401 - CUOTAS PARA EL SEGURO DE VIDA DEL PERSONAL CIVIL
DEPENDENCIA : DEPENDENCIAS, ORGANOS Y ENTIDADES DE LA ADMINISTRACION PUBLICA ESTATAL
PROVEEDOCR: GENERAL DE SEGUROS, S.A.B.
"ANEXO A"

AGOSTO

LOTE | CANTIDAD | UNIDAD DESCRIPCION 8 | FRECIO UNITARIO IMPORTE

O
L

_INVALIDEZ TOTAL Y PERMANENTE: ESTA COBERTURA AMPARA A LOS TRABAJADORES DE BASE QUE DURANTE LA VIGENCIA DE

LA POLIZA (12:00 HRS. DEL 14 DE AGOSTO DE 2021 A LAS 12:00 HRS. DEL 14 DE AGOSTO DE 2022 {respussta 17 a General de Seguros en junta de
aclaraciones)), LE SEA EXPEDIDC EL DICTAMEN MEDICO POR EL INSTITUTC DE SEGURIDAD SOCIAL DEL ESTADO DE TABASCO (ISSET) COMO NO
APTO PARA LABORAR TOTAL ¥ PERMANENTEMENTE, A CONSECUENCIA DE UNA ENFERMEDAD O UN ACCIDENTE CUALQUIERA QUE FUESE 8U
CAUSA, PARA EL CAS0 DE LA INVALIDEZ TOTAL Y PERMANENTE, LA FECHA DE SINIESTRO SERA LA ESTABLECIDA EN EL DICTAMEN|MEDICO
OTORGADA POR EL INSTITUTO DE SEGURIDAD SOCIAL DEL ESTADO DE TABASCO (ISSET). POR LO QUE SE DEBERA PRESENTAR EL AVISO DE BAJA
A FIN DE CONSTATAR QUE EL ASEGURADO HIZC VALER EL EVENTG ANTE EL GONTRATANTE. (respussta 17 a Grupe Nacienal Provincial en|junta dej
aclaraciones} EL DICTAMEN NO MANEJA NI ESTABLECE PORGENTAJE CON LOS QUE SE APOYE PARA SENALAR SI UN TRABAJADOR ES APTO PARA
TRABAJAR O NO, SINO SE BASA EN UNA VALORACIGN FISICA YO DE SALUD QUE SE REALIZA EN LA HUMANIDAD DEL TRABAJADOR POR MEDIO DE
UN ESPECIALISTA Y ES DETERMINANTE Y CONCLUSIVO, ES DECIR, NO TIENE FORMA DE SER REVOCADG, (resp 24 a La Lati icandlen junta
de aclaraclones)

TENIENDO DOS ANOS A PARTIR DE LA EMISION DEL DICTAMEN PARA REALIZAR LA RECLAMACION DEL SEGURQ POR ESTA

COBERTURA, DE ACUERDC A LA LEY SOBRE EL CONTRATO DE SEGUROS ART. 81, SALVO LOS CASOS DE EXCEPCION CONSIGNADOS EN
EL ARTICULD B2 DE LA MISMA LEY (raspuesta 21 a Grupo Naclonal Provinclal en junta de aclar }
EL PAGO DE LA SUMA ASEGURADA DE LA COBERTURA DE INVALIDEZ TOTAL Y PERMANENTE EXCLUYE EL PAGO DE LA

COBERTURA BASICA POR MUERTE NATURAL.

EL TALON DE PAGO SERA EL DOCUMENTO QUE COMPRUESE LA PERTENENCIA A LA COLECTIVIDAD (respuesta 25 a Thoha S¢guros en

Junta de aclaraciones)

ESPECIFICACIONES TECNICAS:
VIGENCIA DE LAS 12:00 HRS. DEL 14 DE AGOSTO DE 2021 A LAS 12:00 HRS. DEL 14 DE AGOSTO DE 2022,
PAGO DE PRIMA UNA SOLA EXHIBICION

SIN LIMITE € EDAD. EL SEGURQ DE VIDA DEL PERSONAL ACTIVO DE LAS DEPENDENCIAS Y ENTIDADES DE LA ADMINISTRACION PUBLICA DEL|
ESTADO TODAS LAS COBERTURAS SON 51N LIMITE DE EDAD (resp 20a | de Seguros on Junta de aclaraciones)

AJUSTE DE PRIMAS: EL AJUSTE DE PRIMAS SERA ANUAL, EL COSTO EQUIVALENTE DE PRIMAS A CARGC POR LAS ALTAS ¥ EL
COSTO EQUIVALENTE A FAVOR POR LAS BAJAS.
POLIZA AUTOADMINISTRADA.

CONTRATACION OE POLIZA DE SEGURQ DE VIDA DEL PERSONAL DE LA COORDINACION GENERAL EJECUTIVAI DE LA
GUBERNATURA, SEGUN ANEXO 102000006

AMPARA A 100 PERSONAS. LA TOTALIDAD DEL PERSONAL A ASEGURAR SE ENCUENTRA AFILIADO AL INSTITUTO DE SEGURIDAD SdglAL DEL
ESTADO DE TABASCO (ISSET) {respuesta 21 a Thona Segures ah junta de aclaraciehes)

SUMA ASEGURADA PARA CADA PERSONA $120,000.00

COBERTURAS REQUERIDAS PARA EL PERSONAL BE BASE:
_INDEMNIZACION POR MUERTE NATURAL, SIDA Y SUICIDIO. SIDA Y SUICIDO SE SOLICITA SIN PERIODO DE ESPERA Y NO SERA APLICADA
LA DISPUTABILIDAD {respuesta 18 a Genaral de Segures en Junta de aclaraciones)

-DOBLE INDEMNIZACION POR MUERTE ACCIDENTAL
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SECRETARIA DE ADMINISTRACION
£ 1N NOVACKYN GLOB000808:NTAD000001, 112000005, 112000004, 106000005, 117000003, 102000006, 1

4Dbob0oz,
8000013,

116000031, 115000004, 101000021, 101000053, 101000025, 109000003, 113000004, 1

REQUISICION : 111000004, 104000021, RE-1137-00009-C-21, RE-1139-8V-0020-C-21 , 1135000003, 1136000004, . 140
SB-020-D-21, 1134-00035-C-21, 1130000008, 1131000007, 1127000008, RE-FA-RM-00294{-21,
SA/082/2021, v RE-1101-00100-E028-2021.
PARTIDA : 14401.- CUOTAS PARA EL SEGURO DE VIDA DEL PERSONAL CIVIL
DEPENDENCIA : DEPENDENCIAS, ORGANOS Y ENTIDADES DE LA ADMINISTRACION PUBLICA ESTATAL
PROVEEDOR: GENERAL DE SEGUROCS, S.AB.
"ANEXQ A" -
AGOSTO
LOTE | CANTIDAD | LINIDAD DESCRIPCION | PRECIO UNITARIO IMPORTE

_TRIPLE INDEMNIZACION POR MUERTE ACCIRENTAL COLECTIVA

POR MUERTE ACCIDENTAL, SE ENTIENDE, LA OCASIONADA PCR LESIONES CORPORALES SUFRIDAS INVOLUNTARIAMENTE POR EL
ASEGURADD, POR LA ACCION SUBITA, FORTWTA Y VIOLENTA DE UNA FUERZA EXTERNA, SIEMPRE QUE EL FALLECIMIENTO
SOBREVENGA DENTRO DE LOS 90 {NOVENTA) DIAS NATURALES SIGUIENTES AL MISMO EN (IUE EL ASEGURADO SUFRIO LAS

LESIONES. (respuesta 32 a Metlife en Junta de aclaraciones) . SE DEBE ENTENDER POR MUERTE ACCIDENTAL A AQUELLA PRODUCIDA|POR LA
ACCION IMPREVISTA, FORTUITA YU QCASIONAL, DE UNA FUERZA EXTERNA QUE OBRA SUBITAMENTE SOBRE LA PERSONA DEL ASEGURADO,
INDEPENDIENTEMENTE DE SU VOLUNTAD Y QUE PUEDA SER DETERMINADA POR LOS MEDICOS DE UNA MANERA GIERTA. (respuesta 44 a La
Latinoamericana en Junta de aclaraciones)

SE ENTIENDE COMC AGCIDENTE COLEGTIVO:

« AQUEL ACCIDENTE QUE TUVIERE EL ASEGURADO VIAJANDO COMO PASAJERQ EN UN VEHICULD PUBLICO TERRESTRE, Y|DICHO
VEHICULO SEA IMPULSADO MECANICAMENTE Y OPERADC REGULARMENTE POR UNA EMPRESA AUTORIZADA DE TRANSPORTE
PUBLICO, CON BOLETOC PAGADO, SOBRE UNA RUTA ESTABLECIDA NORMAL PARA SERVICIO DE PASAJEROS Y SUJETA A UN
[TINERARIO REGULAR.

« . AQUEL ACCIDENTE QUE TUVIERA EL ASEGURADO VIAJANDOQ COMO PASAIERO EN UN ASCENSOR CON EXCLUSION DE LOS
ASCENSORES DE MINAS, POZOS PETROLERQS, PLATAFORMA MARINA, CONSTRUCCION, GRUTAS O SIMILARES.

« AQUEL ACCIDENTE PROVOCADO POR UN INCENDIO EN CUALQUIER TEATRO, HOTEL U OTRO EDIFICIO ABIERTO AL PUBIECO, EN
EL C'UAL SE ENCONTRARA EL ASEGL/RADC AL MOMENTO DE INICIARSE EL INCENDIO.

{respuasta 43 a |.a Latincamerlcana an junta de aclaraciones)

-PERDIDAS ORGANECAS ESCALA A:

A) AMBAS MANOS O AMBOS PIES, O 1A VISTA DE AMBOS 0)OS 100%

B) UNA MANO Y UN PIE 100%

C) UNA MANOQ O UN PIE, ¥ LA VISTA DE UN QJO 100%

D} UNA MANO Q UN PIE 50%

E} LA VISTA DE UN 040 30%

F) EL PULGAR DE CUALQUIER MAND 15%

G) EL IND$CE BE CUALQUIER MANO 30%

SE FORMULO DE ACUERDO A LA ESCALA DE INDEMNIZACIONES “A”, QUE EMITE LA ASOCIACION MEXICANA DE INSTITUgZiON DE
SEGURGS (respuesta 13 a Seguros El Patosi en Junta de aclaracicnas)
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SAIG

REQUISICION :

SECRETARIA DE ADMINISTRACION |
£ INNOVACION GLOSO00888ENTADC00001, 112000005, 112000004, 106000005, 117000003, 102000008, 1 4Eaﬁ002,

116000031, 115000004, 101000021, 101000053, 101000025, 109030003, 113000004, 1p8000013,
111000004, 104000021, RE-1137-00009-C-21, RE-1139-8v-0020-C-21, 1135000003, 11 36000004, RE-1140-
SB-020-D-21, 1134-00035-C-21, 1130000008, 1131000007, 1127000008, RE-FA-RM-0029-C-21,

SA/082/2021, v RE-1101-00100-E028-2021.

PARTIDA : 14401.- CUOTAS PARA EL SEGURO DE VIDA DEL PERSONAL CIVIL
DEPENDENCIA : DEPENDENCIAS, ORGANOS Y ENTIDADES DE LA ADMINISTRACION PUBLICA ESTATAL
PROVEEDOR: GENERAL DE SEGUROS, S.AB.
"ANEXO A"
AGOSTO
LOTE | CANTIDAD | LINIDAD DESCRIPCIGN i | PRECIO UNITARIC IMPORTE

_INVALIDEZ TOTAL Y PERMANENTE: ESTA COBERTURA AMPARA A LOS TRABAJADORES DE BASE QUE DPURANTE LA VIGENCIA DE

LA POLIZA (12:00 HRS, DEL 14 DE AGOSTO DE 2021 A LAS 12:00 HRS. DEL 14 DE AGOSTO DE 2022 {respuesta 17 a General da Seguros en junta de
aclaracienas)), LE SEA EXPEDIPO EL DICTAMEN MEDICC POR EL INSTITUTO DE SEGURIDAD SOCIAL DEL ESTADO DE TABASCO (ISSET) COMO NO
APTO PARA LABORAR TOTAL Y PERMANENTEMENTE, A CONSECUENCIA DBE UNA ENFERMEDAD O UN ACCIDENTE CUALQUIERA QUE|FUESE SU
CAUSA. PARA EL GASO DE LA INVALIDEZ TOTAL ¥ PERMANENTE, LA FECHA DE SINIESTRC SERA LA ESTABLECIDA EN EL DICTAMEN MEDICO
OTORGADA PCR EL INSTITUTO DE SEGURIDAD SCCIAL DEL ESTADD DE TABASCO (ISSET). POR LG QUE SE DEBERA PRESENTAR EL AVISO DE BAJA
A FIN DE CONSTATAR QUE EL ASEGURADO HIZO VALER EL EVENTO ANTE EL CONTRATANTE. (respuesta 17 a Grupa Naclonal Provincial en ljunta de
aclaraciones) EL DICTAMEN NO MANEJA NI ESTABLEGE PORCENTAJE GON LOS QUE SE APOYE PARA SENALAR Sl UN TRABAJADOR ES APTO PARA
TRABAJAR O NO, SINO SE BASA EN UNA VALORACION FISICA Y/O DE SALUD QUE SE REALIZA EN LA HUMANIDAD DEL TRABAJADOR POR MEDIO DE
UN ESPECIALISTA Y £5 DETERMINANTE Y CONCLUSIVO, ES DECIR, NG TIENE FORMA DE SER REVOCADO, {respuesta 34 a La Lalinnnmaricana;en junta|
de aclaraciones}

TENIENDO DOS AROS A PARTIR DE LA EMISION DEL DICTAMEN PARA REALIZAR LA RECLAMACION DEL SEGURD POR ESTA

COBERTURA, DE ACUERDQ A LA LEY SOBRE EL CONTRATO DE SEGUROS ART. 81, SALVO LOS CASOS DE EXCEPCION CONSIGNADOS EN
EL ARTICULO 82 DE LA MISMA LEY (respuesta 21 a Grupo Naclonal Provineial en junta de aclaraciones)
EL PAGO DE LA SUMA ASEGURADA DE LA COBERTURA DE INVALIDEZ TOTAL Y PERMANENTE EXCLUYE EL PAGO'DE 1A

COBERTURA BASICA POR MUERTE NATURAL.

EL TALON DE PAGO SERA EL DOCUMENTC QUE COMPRUEBE LA PERTENENCIA A LA COLECTIVIDAD s 23 a Thona:$ fL, an|

junta de aclaraciones)

ESPECIFICACIONES TECNICAS:
VIGENCIA DE LAS 12:00 HRS. DEL 14 DE AGOSTO DE 2021 A LAS 12:00 HRS. DEL 14 DE AGOSTO DE 2022.
PAGQ DE PRIMA UNA SOLA EXHIBICION

SIN LIMITE DE EDAD. EL SEGURD DE VIDA DEL PERSONAL ACTIVO DE LAS DEPENDENCIAS Y ENTIDADES DE LA ADMINISTRACION POBLICA DEL
ESTADD TODAS LAS COBERTURAS SON SIN LIMITE DE EDAD (respuesta 20 a General de Seguros en junta de a¢laraciones)

AJUSTE DE SRIMAS: EI AIUSTE DE PRIMAS SERA ANUAL, EL COSTO EQUIVALENTE DE PRIMAS A CARGO POR LAS ALTAS Y EL
COSTO EQUIVALENTE A FAYOR POR LAS BAJAS.
POLIZA AUTOADMINISTRADA.

CONTRATACION DE POLIZA DE SEGURO DE VIDA DEL PERSONAL DE LA SECRETARIA DE ORDENAMIENTO TERRITORIAL Y OBRAS)
PUBLICAS, SEGUN ANEXO 114000002

AMPARA A 132 PERSONAS. LA TOTALIDAD DEL PERSONAL A ASEGURAR SE ENCUENTRA AFILIADO AL INSTITUTC DE SEGURIDAD SOEIAL DEL
ESTADO DE TARASCO (ISSET) (respuesia 21 a Thona Segures en junta de aclarationes)

SUMA ASEGURADA PARA CADA PERSONA $120,000.00

COBERTURAS REQUERIDAS PARA EL PERSONAL DE BASE:

JINDEMNIZACION POR MUERTE NATURAL, SIDA Y SUICIDIOQ, SIDA Y SUISIDO SE SOLICITA SIN PERIODO DE ESPERA Y NO SERA APLICADA
LA DISPUTABILIDAD {respuesta 18 a General de Segures en junta de aclaracionas)

_DOBLE INDEMNIZACION POR MUERTE ACCIDENTAL
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SAIG

SECRETARIA DE ADMINISTRACION
£ INNOVACION GUBERNAMENTAL
105000008, 110000001, 112000005, 112000004, 106000005, 117000003, 102000008, 114000
116000031, 115000004, 101000021, 101000053, 101000025, 109000003, 113000004, 10800001

REQUISICION : 111000004, 104000021, RE-1137-00009-C-21, RE-1138-SV-0020-C-21, 1135000003, 1136000004, RE-11
SB-020-D-21, 1134-00035-C-21, 1130000006, 1131000007, 1127000008, RE-FA-RM-0028-C-
SA/082/2021, v RE-1101-00100-E028-2021.
PARTIDA : 14401 - CUOTAS PARA EL SEGURO DE VIDA DEL PERSONAL CIVIL
DEPENDENCIA : DEPENDENCGIAS, ORGANOS Y ENTIDADES DE LA ADMINISTRACION PUBLICA ESTATAL
PROVEEDOR: GENERAL DE SEGUROS, S.AB.
"ANEXO A" AGOSTO
LOTE | CANTIDAD | UNIPAD DESCRIPCION Ci PRECIO UNITARIO IMPORTE

-TRIPLE INDEMNIZACION POR MUERTE ACCIRENTAL COLECTIVA

POR MUERTE ACCIDENTAL, SE ENTIENDE, LA QCASIONADA POR LESIONES CORPORALES SUFRIDAS INVOLUNTARIAMENTE POR EL|
ASEGURADO, POR LA ACCION SUBITA, FORTUITA Y VIOLENTA DE UNA FUERZA EXTERNA, SIEMPRE QUE EL FALLECIMIENTO
SOBREVENGA DENTRO DE LOS 90 {NOVENTA} DIAS NATURALES SIGUIENTES AL MiSMO EN QUE EL ASEGURARO SUFRIO LAS

LESIONES. (respuesh 32 a Metlife en Junta de aclaraciones) . SE DEBE ENTENDER POR MUERTE ACCIDENTAL A AQUELLA PRODUCIDAEPOR LA
ACCION IMPREVISTA, FORTUITA Y/U OCASIONAL, DE UNA FUERZA EXTERNA QUE OBRA SUBITAMENTE SOBRE LA PERSONA DEL ASEGURADO,
INDEPENDIENTEMENTE DE SU VOLUNTAD Y QUE PUEDA SER DETERMINADA POR LOS MEDRICOS DE UNA MANERA CIERTA. (respuesla!dd a la
Latinoamericana en junta de aclaraciones)

SE ENTIENDE COMO ACCIDENTE COLECTIVO:

« AQUEL ACCIDENTE QUE TUVIERE EL ASEGURADQO VIAJANDO COMO PASAIERC EN UN VEHICULO PUBLICO TERRESTRE, Y DICHO
VEHICULO SEA IMPULSADC MECANICAMENTE Y OPERADO REGULARMENTE POR UNA EMPRESA AUTORIZADA DE TRANSPORTE
PUBLICO, CON BOLETO PAGADC, SOBRE UNA RUTA ESTABLECIDA NORMAL PARA SERVICIO DE PASAJERQS Y SUJETA A UN
ITINERARIC REGULAR.

« . AQUEL ACCIDENTE QUE TUVIERA EL ASEGURADO VIAJANDC COMO PASAIERO EN UN ASCENSOR CON EXCLUSION DE LOS
ASCENSORES DE MINAS, POZOS PETROLEROS, PLATAFORMA MARINA, CONSTRUCCION, GRUTAS O SIMILARES.

« AGQUEL ACCIDENTE PROVOCADO POR UN INCENDIO EN CUALQUIER TEATRG, HOTEL U OTRO EDIFICIO ABIERTQ AL PUBLICO, EN
EL CUAL SE ENCONTRARA EL ASEGURADO AL MOMENTO DE INICIARSE EL INCENDIO.
{resp 43 a La Lati jcana en Junta de aclaraciones)

-PERDIDAS ORGANICAS ESCALA A:

A} AMBAS MANCS O AMBOS PIES, O LA VISTA DE AMBOS 0103 100%

B) UNA MANOG Y UN PIE 100%

€) UNA MANO O UN PIE, Y LA VISTA DE UN QJO 100%

D) UNA MANO O UN PIE 50%

E} LA VISTA DE UN QJO 30%

F) EL PULGAR DE CUALQUIER MANO 15%

G) EL INDICE DE CUALQUIER MANC 10%

SE FORMULO DE ACUERDO A LA ESCALA DE INDEMNIZACIONES “A”, QUE EMITE LA ASCCTIACION MEXICANA DE INSTITUCION DE
SEGURDS {respuesta 13 a Seguros El Potosi on junta de aclaraciohas)
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445 SECRETARIA DE ADMINISTRACION
WIS T novACION GLOB000808; N EA0000001, 112000005, 112000004, 106000005, 117000003, 1020600006, 1[!)4£ 002,

) 116000031, 115000004, 101000021, 101000053, 101000025, 109000003, 113000004, 1 i|3 013,

REQUISICION : 111000004, 104000021, RE-1137-00008-C-21, RE-1 439-SV-0020-C-21, 1135000003, 1136000004{, 1140

§B-020-D-21, 1134-00035-C-21, 1130000006, 1131000007, 1127000008, RE-FA-RM-0029 p;-21,

SAJ082/2021, v RE-1101-00100-E028-2021.
RPARTIDA : 14461.- CUOTAS PARA EL SEGUROQ DE VIDA DEL PERSONAL CIVIL
DEPENDENCIA : DEPENDENCIAS, ORGANOS Y ENTIDADES DE LA ADMINISTRACION PUBLICA ESTATAL
PROVEEDOR: GENERAL DE SEGUROS, S.AB.
"ANEXO A"

AGOSTO

LOTE { CANTIRADR | UNIDAD DESCRIPCIGN I PRECIO URITARIO BMPORTE

~

N

_INVALIDEZ TOTAL Y PERMANENTE: ESTA COBERTURA AMPARA A LOS TRABAIADCORES DE BASE QUE DURANTE LA VIGENCIA DE

LA POLIZA (12:00 HRS. DEL 14 DE AGOSTC DE 2021 A LAS 12:00 HRS. DEL 14 DE AGOSTOQ DE 2022 {respuesta 17 a General de Seguros en junta de
aclaraciones)), LE SEA EXPEDIDG EL DICTAMEN MEDICC POR EL INSTITUTO DE SEGURIDAD SOCIAL DEL ESTADO DE TABASCC (ISSET) COMO NC
APTO PARA LABORAR TOTAL Y PERMANENTEMENTE, A GONSECUENCIA DE UNA ENFERMEDAD © UN ACCIDENTE CUALQUIERA QUE| FUESE SU
CAUSA. PARA EL CASO DE LA INVALIDEZ TOTAL ¥ PERMANENTE, LA FECHA DE SINIESTRO SERA LA ESTABLECIDA EN EL DICTAMEN EMEDFCD
OTORGADA POR EL INSTITUTO DE SEGURIDAD SCCiAL DEL ESTADO DE TABASCO (ISSET). POR LC QUE SE DEBERA PRESENTAR EL AVISO DE BAJA
A FIN DE CONSTATAR QUE EL ASEGURADQ HIZO VALER EL EVENTO ANTE EL CONTRATANTE. { 17 a Grupo | Provincial en:junta de
aclaraciones) EL DICTAMEN NO MANEJA NI ESTASLEGE PORCENTAJE CON LOS QUE SE APOYE PARA SENALAR SI UN TRABAJADOR ES APTO PARA
TRABAJAR O NO, SINQ SE BASA EN UNA VALORACION FISIGA Y/C DE SALUD QUE SE REALIZA EN LA HUMANIDAD DEL TRABAJADOR POR MEDIO DE
UN ESPECIALISTA Y ES DETERMINANTE Y CONCLUSIVO, ES DECIR, NG TIENE FORMA DE SER REVOCADO. (respuesta 34 a La Latinoamericana en junta
de aclaraclenes} |

TENIENDO DOS ANOS A PARTIR DE LA £MISION DEL DICTAMEN PARA REALIZAR LA RECLAMACION DEL SEGURC POR ESTA

COBERTURA, DE ACUERDO A LA LEY SOBRE EL CONTRATO DE SEGUROS ART. 81, SALVO LOS CASOS DE EXCEPCION CONSIGNADOS EN
EL ARTICULO 82 DE LA MISMA LEY {respuesta 21 a Grupo Naclonal Provingial en junta de aclaraciones)
EL PAGO DE LA SUMA ASEGURADA DE LA COBERTURA DE INVALIDEZ TOTAL ¥ PERMANENTE EXCLUYE EL PAGO DE LA

COBERTURA BASICA POR MUERTE NATURAL.

EL TALON DE PAGO SERA EL DOCUMENTC QUE COMPRUEBE LA PERTENENCIA A LA COLECTIVIDAD {respuesta 23 a Thona Sej'ﬂurus en|

junta de aclaraciones)

ESPECIFICACIONES TECNICAS:
VIGENCIA DE 1AS 12:00 HRS. DEL 14 DE AGOSTQ DE 2021 A LAS 12:00 HRS. DEL 14 DE AGOSTO DE 2022.
PAGO DE PRIMA UNA SOLA EXHIBICION

SIN LIMITE DE EDAD. EL SEGURO DE VIDA DEL PERSONAL ACTIVC DE LAS DEPENDENCIAS Y ENTIDADES DE LA ADMINISTRACION PUBLICA DEL
ESTADO TODAS LAS COBERTURAS SON SIN LIMITE DE EDAD {respuesta 20 a General de Seguros en Junta d¢ aclaraciones)

AJUSTE DE PRIMAS: EL AJUSTE DE PRIMAS SERA ANUAL, EL COSTO EQUIVALENTE DE PRIMAS A CARGO POR LAS ALTAS Y EL
COSTO EQUIVALENTE A FAVOR POR LAS BAIAS.
POLIZA AUTCADMINISTRADA.

CONTRATACION DE POLIZA DE SEGURO DE VIDA DEL PERSONAL ©E LA SECRETARIA DE ADMINISTRACION E INNU;?VACI(SN
GUBERNAMENTAL, SEGUN ANEXO 116000031

AMPARA A 541 PERSONAS. LA TOTALIDAD DEL PERSONAL A ASEGURAR SE ENCUENTRA AFILIADC AL INSTITUTS DE SEGURIDAD -SO!bIAL DEL
ESTADO DE TABASCO (ISSET) {respuesta 21 a Thona Seguros en junta de aclaraclones)

SUMA ASEGURADA PARA CADA PERSONA $120,000.00

COBERTURAS REQUERIDAS PARA EL PERSCNAL DE BASE:

_INDEMNIZACION POR MUERTE NATURAL, SIDA ¥ SUICIDIO, SiDA ¥ SUICIDO SE SQLICITA SIN PERIODG DE ESPERA Y NO SERA APLIGADA)
LA DISPUTABILIDAD {respuesta 78 a General de Seguros eft junta do aclaracienes)

-DOBLE INDEMNIZACION POR MUERTE ACCIDENTAL
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REQUISICION : 111000004, 104000021, RE-1137-00009-C-21, RE-1 139-5V-0020-C-21, 1135000003, 1 136000004, RE-1140.

i
B

SAIG

SECRETARIA DE ATIMINISTRACION |
£ IMNOvacion GlOS00888s M TAR000001, 112000005, 112000004, 106000005, 117000003, 102000006, 114000002,

116000031, 115000004, 101000021, 101000053, 101000025, 108000003, 113000004, 10800:0013,
SB-020-D-21, 1134-00035-C-21, 1130000006, 1131000007, 1 127000008, RE—FA—RM—QO29LC-21 .
SA/082/2021, v RE-1101-00100-E028-2021.

PARTIDA : 14401.- CUOTAS PARA EL SEGURO DE VIDA DEL PERSONAL CIVIL
DEPENDENCIA : DEPENDENCIAS, ORGANOS Y ENTIDADES DE LA ADMINISTRACION PUBLICA ESTATAL
PROVEEDOR: GENERAL DE SEGUROS, S.AB.
"ANEXO A"
AGOSTO
LOTE | CANTIDAD | UNEDAD DESCRIPCION i PRECIO UNITARIO IMPGRTE

_TREPLE INDEMNIZACION POR MUERTE ACCIDENTAL COLECTIVA

POR MUERTE ACCIDENTAL, SE ENTIENDE, LA OCASIONADA POR LESIONES CORPORALES SUFRIDAS INVOLUNTARIAMENTE POR EL
ASEGURADO, POR LA ACCION SUBITA, FORTUITA Y VIOLENTA DE UNA FUERZA EXTERNA, SIEMPRE QUE EL FALLECIMIENTO|
SOBREVENGA DENTRQ DE LOS 90 (NOVENTA) DlAS NATURALES SIGUIENTES AL MISMO EN QUE EL ASEGURADO SUFRIO LAS

LESIONES. (respuesta 32 a Metlife en Junta de aclaraciones) . SE DEBE ENTENDER POR MUERTE ACCIDENTAL A AQUELLA PRODUCIDA POR LA
AGCION IMPREVISTA, FORTUITA YAS OCASIONAL, DE UNA FUERZA EXTERNA QUE OBRA SUBITAMENTE SOBRE LA PERSONA DEL ASEGURADO,
'NDEPENDIENTEMENTE DE SU VOLUNTAD Y QUE PUEDA SER DETERMINADA POR LOS MEDICOS DE UNA MANERA CIERTA. (respuesta 44 a La
Latinoamericana en junta de aclaraciones)

SE ENTIENDE GOMO ACCIDENTE COLECTIVO: |

+ AQUEL ACCIDENTE QUE TUVIERE EL ASEGURADO VIAJANDO COMO PASAIERO EN UN VEHICULO PUBLICO TERRESTRE, Y|DICHO|
VEHICULO SEA IMPULSADO MECANICAMENTE ¥ OPERADC REGULARMENTE POR UNA EMPRESA AUTORIZADA DE TRANSPORTE
PUBLICO, CON BOLETC PAGADO, SOBRE UNA RUTA ESTABLECIDA NCRMAL PARA SERVICIO DE PASAJEROS Y SUJETA A UN
ITINERARIO REGULAR.

+ . AQUEL ACCIDENTE QUE TUVIERA EL ASEGURADO VIAJANDO COMO PASAIERO EN UN ASCENSOR CON EXCLUSIAN DE LOS!
ASCENSORES DE MINAS, POZOS PETROLEROS, PLATAFORMA MARINA, CONSTRUCCI('.'JN, GRUTAS O SIMILARES.

« AQUEL ACCIDENTE PROVOCADO POR UN INCENDIO EN CUALQUIER TEATRO, HOTEL U OTRO EDIFICIO ABIERTO AL PYBLICO, EN
£L CUAL SE ENCONTRARA EL ASEGURADO AL MOMENTO DE INICIARSE EL INCENDIO.

(respuesla 43 a La Latinoamericana an junta de aclaraciones)

-PERDIDAS ORGANICAS ESCALA A:

A) AMBAS MANOS O AMBOS PIES, O LA VISTA DE AMBOS 0105 100%

B) UNA MANG Y UN PIE 100%

C) UNA MANO Q UN PIE, Y LA VISTA DE UN QIO 100%

D) UNA MANQ O UN PIE 50%

E) LA VISTA DE U 0JO 30%

F) EL PULGAR DE CUALQUIER MANO 15%

G) EL INDICE DE CUALQUIER MANO 10%

SE FORMULG DE ACUERDO A LA ESCALA DE INDEMNIZACIONES “A”, QUE EMITE LA ASQCIACION MEXICANA DE INSTITUCION DE
SEGUROS (respuesta 13 a Saguros El Patosi en Junta de aclaraciones)
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SECRETARIA DE ADMINISTRACION |
E INNOVACION CLOSOBRBASENTAB000001, 112000005, 112000004, 106000045, 117000003, 102000006, 11430 02,

116000031, 115000004, 101000021, 101000053, 101000025, 108000003, 113000004, 1‘1")8 08013,

REQUISICION : 111000004, 104000021, RE-1137-00009-C-21, RE-1139-8V-0020-C-21, 1135000002, 1136000004| RE41140
SB-020-D-21, 1134-00035-C-21, 1130000006, 1131000007, 1 127000008, RE-FA-RM-0029-C-21,
SA/082/2021, v RE-1101-00100-E028-2021,

PARTIDA : 14401.- CUOTAS PARA EL SEGURO DE VIDA DEL PERSONAL CIVIL
DEPENDENCIA : DEPENDENCIAS, ORGANOS Y ENTIDADES DE LA ADMINISTRACION PUBLICA ESTATAL
PROVEEDOR: GENERAL DE SEGUROS, S.A.B.
"ANEXO A"
AGOSTO
LOTE | CANTIDAD | UNIDAD DESCRIPCION | B PRECIO UNITARIO IMBGRTE

_INVALIDEZ TOTAL ¥ PERMANENTE: ESTA COBERTURA AMPARA A LOS TRABAIADORES DE BASE QUE DURANTE LA VIGENCIA DE

LA POLIZA (12:00 HRS. DEL 14 DE AGOSTO DE 2021 A LAS 12:00 HRS. DEL 14 DE AGOSTO DE 2022 {respussta 17 a General de Seguros en junta de|
aclaraciones)), LE SEA EXPEDIDO EL DICTAMEN MEDICO PCR EL INSTITUTO DE SEGURIDAC SOCIAL DEL ESTADO DE TABASCG {ISSET) COMO NO
APTO PARA LABORAR TOTAL Y PERMANENTEMENTE, A CONSECUENCIA DE UNA ENFERMEDRAD O UN ACCIDENTE CUALQUIERA QUE FUESE SU
CAUSA. PARA EL CASO DE LA INVALIDEZ TOTAL Y PERMANENTE, LA FECHA DE SINIESTRO SERA LA ESTABLECIDA EN EL DICTAMEN MEDICO
OTORGADA POR EL INSTITUTO DE SEGURIDAD SOCIAL DEL ESTADO DE TABASCO (ISSET). POR LC QUE SE DEBERA PRESENTAR EL AVISO [.5E BAJA
A FIN DE CONSTATAR QUE EL ASEGURADO HIZO VALER EL EVENTO ANTE EL CONTRATANTE. ¥ ta 17 a Grupo Nacional Provingial en Ijunta de
aclaraciones) EL DICTAMEN NO MANEJA NI ESTABLECE PORCENTAJE CON LOS QUE SE APOYE PARA SERALAR S| UN TRABAJADOR ES: APTO PARA
TRABAJAR O NO, SINO SE BASA EN UNA VALORACION FISIGA Y/O DE SALUD QUE SE REALIZA EN LA HUMANIDAD DEL TRABAJADOR POR MEDIO DE
UN ESPEGIALISTA Y £5 DETERMINANTE Y GONCLUSIVO, ES DECIR, N TIENE FORMA DE SER REVOCADQ. (respuesta 34 a La Latinname:.ri(;:a'na en Junta
da aclaraclones}

TENIENDO DOS ANOS A PARTIR DE LA EMISION DEL DICTAMEN PARA REALIZAR LA RECLAMACION DEL SEGURE POR ESTA

COBERTURA, DE ACUERDO A LA LEY SOBRE EL CONTRATO DE SEGUIROS ART. 81, SALYO LOS CASOS DE EXCEPGION CONSIGNADOS EN
EL ARTICULO 82 DE LA MISMA LEY (respuesta 21 a Grupe Nacional Provincial en junta de aclaraciones)

EL PAGO DE LA SUMA ASEGURADA DE LA CORERTURA DE INVALIDEZ TOTAL Y PERMANENTE EXCLUYE EL PAGO DE LA
COBERTURA BASICA POR MUERTE NATURAL.

EL TALON DE PAGD SERA EL DOCUMENTO QUE COMPRUEBE LA PERTENENCIA A LA COLECTIVIDAD {respussta 23 a Thona Seguros en

junta de aclaracionas)

ESPECIFICACIONES TECNICAS:
VIGENCIA DE LAS 12:00 HRS. DEL 14 DE AGOSTC DE 2021 A LAS 12:00 HRS. DFL 14 DE AGOSTO DE 2022,
PAGG DE PRIMA UNA SOLA EXHIBICIGN

SIN LIMITE DE EDAD, EL SEGURC DE VIDA DEL FERSONAL AGTIVO DE LAS DEPFNDENCIAS Y ENTIDADES DE LA ADMINISTRACION PUBLICA DEL
ESTADO TODAS LAS COBERTURAS SON SIN LIMITE DE EDAD {respuesta 20 a General de Seguros en junta de aclaraciones)

AJUSTE DE PRIMAS: EL AJUSTE DE PRIMAS SERA ANUAL, EL COSTO EQUIVALENTE DE PRIMAS A CARGO POR LAS ALTAS Y EL
COSTO EQUMVALENTE A FAVOR POR LAS BAJAS.
POLIZA AUTQADMINISTRADA.

CONTRATACION DE POLIZA DE SEGURO DE VIDA DEL PERSONAL DE LA SECRETARIA DE FINANZAS, SEGUN ANEXO 115000004

; AMPARA A 325 PERSONAS. LA TOTALIDAD DEL PERSONAL A ASEGURAR SE ENCUENTRA AFILIADC AL INSTITUTO DE SEGURIDAD SOIAL DEL
N ESTADO DE TABASGO (ISSET) {respussta 21 a Thona Seguros en junta de 3
E ; SUMA ASEGURADA PARA CADA PERSONA 5120,000.00

COBERTURAS REQUERIDAS PARA EL PERSONAL DE BASE:
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SAIG

SECRETARIA DE ADMINISTRACION _
E IMNOVACION GLOSOB0BB8ENTABO00001, 112000005, 112000004, 106000005, 117000003, 102000008, 114000002,

116000031, 115000004, 101000021, 101000053, 101000025, 108000003, 11 3000004, 108000013,

REQUISICION : 111000004, 104000021, RE-1137-00008-C-21, RE-1139-§V-0020-C-21, 1135000003, 1136000004, RE-1140-

SB-020-D-21, 1134-00035-C-21, 1130000006, 1131000007, 1127000008, RE-FA-RM-0029-C-21,

SA/082/2021, v RE-1101-00100-E028-2021.
PARTIDA : 14401 - GUOTAS PARA EL SEGURO DE VIDA DEL PERSONAL CIVIL
DEPENDENCIA : DEPENDENCIAS, CRGANOS Y ENTIDADES DE LA ADMINISTRACION PUBLICA ESTATAL
PROVEEDOR: GENERAL DE SEGUROS, S8.A.B.
"ANEXO A"

AGOSTO

EOTE | CANTIDAD | UNIDAD DESCRIPCIGN [ PRECIO UNITARIO IMPORTE

_INDEMINIZACION POR MUERTE NATURAL, SIDA Y SUICIDIO. SIDA Y SUICIDO SE SOLICITA SIN PERIODO DE ESPERA Y NG SERA APLICADA
LA DISPUTABILIRAE (resy 18a 1 de Seg an junta de aclaraciones)

-DOBLE INDEMNIZACION POR MUERTE ACCIDENTAL
TRIPLE INDEMNIZACIGN POR MUERTE ACCIDENTAL COLECTIVA
POR MUERTE ACCIDENTAL, SE ENTIENDE, LA OCASIONADA POR LESIONES CORPORALES SUFRIDAS INVOLUNTARIAMENTE |POR EL
ASEGURADO, POR LA ACCION SUBITA, FORTUITA Y VIOLENTA DE UNA FUERZA EXTERNA, SIEMIPRE QILJE EL FALtECIMIENTO
SOBREVENGA DENTRO DE LOS 90 (NOVENTA} DIAS NATURALES SIGUIENTES AL MISMO EN QUE EL ASEGURADO SUFRIO LAS
LESIONES. (respuesta 32 a Metlife en junta de aclaraciones) . SE DEBE ENTENDER POR MUERTE ACCIDENTAL A AQUELLA PRUDUCIDA POR LA
ACCION IMPREVISTA, FORTUITA Y/U DCASIONAL, DE UNA FUERZA EXTERNA QUE OBRA SUBITAMENTE SOBRE LA PERSONA DEL ASEGURADO,
INDEPENDIENTEMENTE DE SU VOLUNTAD Y QUE PUEDA $ER DETERMINADA POR LOS MEDICOS DE UNA MANERA CIERTA, (respuesta 44 a La
Latinoamericana an junta de aclaraciones)
SE ENTIENDE GCOMO ACCIDENTE COLECTIVG:
» AQUEL ACCIDENTE QUE TUVIERE EL ASEGURADO VIAJANDO COMO PASAJERO EN UN VEK{CULG PUBLICO TERRESTRE, Y DICHO
VEHICULO SEA IMPULSADO MECANICAMENTE Y OPERADO REGULARMENTE POR UNA EMPRESA AUTORIZADA DE TRANSPORTE
pUBLICO, CON BOLETG PAGADO, SOBRE UNA RUTA ESTABLECIDA NORMAL PARA SERVICIC DE PASAJEROS Y SUJETA A UN
ITINERARIO REGULAR.

. AQUEL ACCIDENTE QUE TUVIERA EL ASEGURADO VIAJANDCO COMO PASAIERO EN UN ASCENSOR CON EXCLUSION IDE LOS
ASCENSORES DE MINAS, POZOS PETROLERDS, PLATAFORMA MARINA, CONSTRUCCION, GRUTAS O SIMILARES.

« AQUEL ACCIDENTE PROVOCADD PCR UN INCENDIO EN CUALQUIER TEATRO, HOTEL U OTRO EDIFICIO ABIERTO AL PUBL!CO, EN
EL CUAL SE ENCONTRARA EL ASEGURADO AL MOMENTO DE INICIARSE EL INCENDIO.
{r ta 43 a La Lati Icana an junta de aclaraciones)

-PERDIDAS ORGANICAS ESCALA A:

A) AMBAS MANOS O AMBOS PIES, O LA VISTA DE AMBOS 0JOS 100%

8} UNA MANO Y UN PIE 100%

C) UNA MAND © UN PIE, ¥ LA VISTA DE UN 0JO 100%

D} UNA MANO O UN PIE 50%

E) LA VISTA DE UN 010 30%

F) EL PULGAR DE CUALQUIER MANO 15%

G) EL INDICE DE CUALQUIER MANO 10%

SE FORMULD DE ACUERDO A LA ESCALA DE INDEMNIZACIONES “A”, QUE EMITE LA ASOCIACION MEXICANA DE INSTITU§ION DE
SEGUROS {respuesta 13 a Segures EI Potosi en junta de aclaraclones)
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SAIG

SECRETAREA DE ADMINISTRACION

E INNOVACION GHISORSBOSENTAI000001, 112000005, 112000004, 106000005, 117000003, 102000006, 13J-I4 q 002,

116000031, 115000004, 101000021, 101000053, 101000025, 109000003, 113000004, 198001013,

REQUISICIGN : 111000004, 104000021, RE-1137-00009-C-21, RE-11 39-SV-0020-C-21, 1135000003, 1136000004, RE$1140-
SB-020-D-21, 1134-00035-C-21, 1130000006, 1131 000007, 1127000008, RE-FA-RM- 029-C-21,
SA/082/2021, v RE-1101-00100-E028-2021.

PARTIDA : 14401.- CUDOTAS PARA EL SEGURO DE VIDA DEL PERSONAL CIVIL

DEPENDENCIA : DEPENDENCIAS, ORGANOS Y ENTIDADES DE LA ADMINISTRACION PUBLICA ESTATAL

PROVEEDOCR: GENERAL DE SEGUROS, S.AB.

“ANEXO A"

AGOSTO
LOTE | CANTIDAD | UNIDAD DESCRIPCKIN | PRECIO UNITARIO IMPORTE
{8
_INVALIDEZ TOTAL Y PERMANENTE: ESTA COBERTURA AMPARA A LOS TRABAIADORES DE BASE QUE DURANTE LA VIGENCIA DE
LA POLIZA (32:00 HRS. DEL 14 DE AGOSTO DE 2021 A LAS 12:00 HRS. DEL 14 DE AGOSTC DE 2022 (respuesta 17 a General de Seguros en junta de
aclaraciones)), LE SEA EXPEDIDG EL DICTAMEN MEDICO POR EL INSTITUTO DE SEGURIDAD SCCIAL DEL ESTADO DE TABASCO {ISSET) COMO NO
APTO PARA LABORAR TOTAL ¥ PERMANENTEMENTE, A CONSECUENCIA DE UNA ENFERMEDAD O UN ACCIDENTE CUALQUIERA QUE FUESE SU
CAUSA. PARA EL CASO DE LA INVALIDEZ TOTAL ¥ PERMANENTE, LA FECHA DE SINIESTRO SERA LA ESTABLEGIDA EN EL DICTAMEN MEDICO)
OTORGADA POR EL INSTITUTO DE SEGURIDAD SOCIAL DEL ESTADO DE TABASCO (ISSET). POR LO QUE SE DEBERA PRESENTAR EL AVISO DE BAJA
A FIN DE CONSTATAR QUE EL ASEGURADO HIZO VALER EL EVENTC ANTE EL GONTRATANTE. {respuesta 17 a Grupo Nacional Provincial en junta de
aclaraciones) EL DICTAMEN NO MANEJA NI ESTABLECE PORCENTAJE CON LOS QUE SE APOYE PARA SERALAR 81 UN TRABAJADOR ES APTO PARA|
TRABAJAR O NO, SINO SE BASA EN UNA YALORACION FISICA Y/O DE SALUD QUE SE REALIZA EN LA HUMANIDAD DEL TRABAJADOR POR MEDIO DE
UN ESPECIALISTA Y ES DETERMINANTE Y CONGLUZIVO, ES DECIR, NO TIENE FORMA DE SER REVOCADO. (tespuesta 34 a La Lati icanalen Junta
de aclaraciones)
TENIENDC DOS ARGS A PARTIR DE LA EMISIGN DEL DICTAMEN PARA REALIZAR LA RECLAMACION DEL SEGURD POR ESTA
COBERTURA, DE ACUERDO A LA LEY SOBRE EL CONTRATO DE SEGURODS ART. BI, SALVG LOS CASOS DE EXCEPGION CONSIGNADOS EN
EL ARTICULO 82 DE LA MISMA LEY (respuesta 21 a Grupo Macional Provincial en junta de aclaraciones)
EL PAGO DE LA SUMA ASEGURADA DE LA COBERTURA DE INVALIDEZ TOTAL ¥ PERMANENTE EXCLUYE EL PAGO DE LA
COBERTURA BASICA POR MUERTE NATURAL.
EL TALON DE PAGO SERA EL DOCUMENTO QUE COMPRUEBE LA PERTENENCIA A LA COLECTIVIDAD [respuesta 23 a Thona Seguros en
junta de aclaraciones}
ESPECIFICACIONES TECNICAS:
VIGENCIA DE LAS 12:00 HRS. DEL 14 DE AGQSTO DE 2021 A LAS 12:00 HRS. DEL 14 DE AGOSTO DE 2022.
PAGO DE PRIMA UNA SQLA EXHIBICION
SIN LIMITE DE EDAD. EL SEGURO DE VIDA DEL PERSONAL ACTIVC DE LAS DEPENDENCIAS Y ENTIDADES DE LA ADMINISTRACION PUBLICA DEL
ESTADOQ TODAS LAS COBERTURAS SON SIN LIMITE DE EDAD {respuesta 20 a General de Sagures en junta de aclaraclones)
AJUSTE DE PRIMAS: EL AJUSTE DE PRIMAS SERA ANUAL, EL COSTO EQUUVALENTE DE PRIMAS A CARGQ POR LAS ALTAS Y EL
COSTO EQUIVALENTE A FAVOR POR |LAS BAIAS.
POLIZA AUTOADMINISTRADA,
CONTRATACION DE POLIZA DE SEGURO DE VIDA DEL PERSONAL DE LA SECRETARIA DE GOBIERND, SEGUN ANEXO 101000921
AMPARA A 265 PERSONAS. LA TOTALIDAD DEL PERSONAL A ASEGURAR SE ENCUENTRA AFILIADO AL INSTITUTO DE SEGURIDAD SOEIAL DEL
ESTADO DE TABASCO (ISSET) (respuesta 21 a Thona Saguros en junta de aclaraciones)
@ SUMA ASEGURADA PARA CADA PERSONA $120,000.00
; COBERTURAS REQUERIDAS PARA EL PERSONAL DE BASE:
_INDEMINIZACION POR MUERTE NATURAL, SIDA ¥ SUICIDIO. SIBA Y SUIGIDO SE SOLICITA SIN PERIODO DE ESPERA Y NO SERA APLICADA
LA DISPUTABILIDAD {resf 18a G | de Seg en junta de aclaraciones)
-DOBLE INDEMNIZACION POR MUERTE ACCIDENTAL _
e
Contrato Administrativo de Prestacién de Setvicios Namero CP-1 82021 ﬁt A /‘/’

39



SECRETARIA DE ADMINISTRACION ‘
£ 1M NOVACION GLOS000R8R:NTAD000001, 112000005, 112000004, 106000005, 117000003, 102000006, 1

o

002,

116000031, 115000004, 101000021, 101000053, 101000025, 108000003, 113000004, 1| 8FE 013,
REQUISICION : 111000004, 104000021, RE-1137-00008-C-21, RE-1138-8V-0020-C-21, 1135000003, 1136000004, REAN 140-

SB-020-D-21, 1134-00035-C-21, 1130000006, 1131000007, 1127000008, RE-FA-RM-00294-21,

SA/D82/2021, v RE-1101-00100-E028-2021.
PARTIDA : 14491.- CUOTAS PARA EL SEGURO DE VIDA DEL PERSONAL CIVIL
DEPENDENCIA : DEPENDENCIAS, ORGANOS Y ENTIDADES DE LA ADMINISTRACION PUBLICA ESTATAL
PROVEEDOR: GENERAL DE SEGUROS, S.AB.
"ANEXO A"

AGOSTO

LOTE | CANTIBAD | UNIDAD BESCRIPCION I L: PRECIO UNITARIO IMPQRTE

-TRIPLE INDEMNIZACION POR MUERTE ACCIDENTAYL COLECTIVA

POR MUERTE ACCIDENTAL, SE ENTIENDE, LA OCASIONADA POR LESIOMES CORPORALES SUFRIDAS INVOLUNTARIAMENTE POR EL
ASEGURADO, POR LA ACCION SOBITA, FORTUITA Y VIOLENTA DE UNA FUERZA EXTERNA, SIEMPRE QUE EL FALLECIMIENTO
SOBREVENGA DENTRO DE LOS 90 (NOVENTA} DIAS NATURALES SIGLHENTES AL MISMO EN QUE EL ASEGURADO SUFRIO LAS

LESIONES. {respuesta 32 a Wetlife en junta de aclaraciones) . SE DEBE ENTENDER PCR MUERTE ACCIDENTAL A AQUELLA PRODUCIDA|POR LA
ACCION IMPREVISTA, FORTUITA YA GGASIONAL, DE UNA FUERZA EXTERNA GUE OBRA SUBITAMENTE SOBRE LA PERSONA DEL ASEGURADO,
|NDEPENDIENTEMENTE DE SU YOLUNTAD Y QUE PUEDA SER DETERMINADA POR LOS MEDICOS DE UNA MANERA CIERTA. (respuesta| 44 a La
Latinoameticana en junta de aclaraclones} |

SE ENTIENDE COMOQ ACCIDENTE COLECTVO:

« AQUEL ACCIDENTE QUE TUVIERE EL ASEGURADC VIAJANDO COMO PASAJERO EN UN VEHICULO PUBLICO TERRES'i'R_E, ¥ DICHO!
VEHICULO SEA IMPULSADO MECANICAMENTE Y OPERADO REGULARMENTE PGR UNA EMPRESA AUTORIZADA DE TRANSPORTE
PURLICO, CON BOLETO PAGADO, SOBRE UNA RUTA ESTABLECIDA NORMAL PARA SERVICIO DE PASAJEROS Y SUJETA A UN
ITINERARIO REGULAR.

+ . AQUEL ACCIDENTE QUE TUVIERA £L ASEGURADO VIAJANDO COMO PASAIERO EN UN ASCENSOR CON EXCLUSIGN DE LOS
ASCENSORES DE MINAS, POZOS PETROLEROS, PLATAFORMA MARINA, CONSTRUCCION, GRUTAS O SIMILARES.

« AQUEL ACCIDENTE PROVOCADO POR UN INCENDIO EN CUALQUIER TEATRG, HOTEL U OTRG EDIFICIO ABIERTO AL PUBL'!CO, EN
EL CUAL SE ENCONTRARA EL ASEGURADO AL MOMENTO DE INICIARSE EL INCENDID.
{rosp 43 @ La Lati lcana an junta de aclaraciones)

-PERDIDAS ORGANICAS ESCALA A:

A) AMBAS MANOS O AMBOS PIES, Q LA VISTA DE AMBGS 0JOS 100%

B) UNA MANO Y UN PIE 100%

€) UNA MANO O UN PIE, ¥ LA VISTA DE UN QJO 100%

D) UNA MANO O UN PIE 50%

F} LA VISTA DE UN 0JO 30%

F) EL PULGAR DE CUALQUIER MAND 15%

@) EL INDICE DE CUALQUIER MANC 10%

SE FORMULO DE ACUERDQ A LA ESCALA DE INDEMNIZACIONES “A”, QUE EMITE LA ASQCIACION MEXICANA DE INSTITUCIGN DE
SEGUROS {respuesta 13 a Seguras Et Potosi en junta de aclaraciones)

N
\
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REQUISICION :

SAIG

SECRETARIA DE ADMINISTRACION
B INMNOVACION CLOS000B08ENTAGO00001, 112000005, 112000004, 106000005, 117000003, 102000006, 11400p002,
108

116000031, 115000004, 101000021, 101000053, 101000025, 109000003, 113000004, 013,
111000004, 104000021, RE-1137-00009-C-21, RE-1139-SV-0020-C-21, 1135000003, 1 136000004, ET 140
5B-020-D-21, 1134-00035-C-21, 1130000008, 1131000007, 1127000008, RE-FA-RM-G029-C-21,
SA/082/2021, v RE-1101-00100-E028-2021.

PARTIDA : 14401.- CUOTAS PARA EL SEGURQ DE VIDA DEL PERSONAL CIVIL

DEPENDENCIA : DEPENDENCIAS, ORGANGS Y ENTIDADES DE LA ADMINISTRACION PUBLICA ESTATAL

PROVEEDOR: GENERAL DE SEGUROS, S.AB.

"ANEXO A" _
AGOSTO

LOTE | CANTIDAD | UNIDAD DESCRIPCION L PRECIO UNITARIO IMPORTE

(7
L

_INVALIDEZ TOTAL ¥ PERMANENTE: ESTA COBERTURA AMPARA A LOS TRABAIADORES DE BASE QUE DURANTE LA VIGENCIA DE

LA PGLIZA {12:00 HRS. DEL 14 DE AGOSTO DE 2021 A LAS 12:00 HRS, DEL 14 DE AGOSTO DE 2022 (respussta 17 a General de Seguros en junta de
aclaraciones)), LE SEA EXPEDIDC EL DICTAMEN MEDICO POR EL INSTITUTG DE SEGURIDAD SOCIAL DEL ESTADOQ DE TABASCO (ISSET) COMO NO
APTO PARA LABORAR TOTAL ¥ PERMANENTEMENTE, A CONSECUENCIA DE UNA ENFERMEDAD O UN ACCIDENTE CUALQUIERA QUE FUESE SU
CAUSA. PARA EL CASO DF LA INVALIDEZ TOTAL Y PERMANENTE, LA FECHA DE SINIESTRO SERA LA ESTABLECIDA EN EL DICTAMEN MEDICO
OTORGADA POR EL INSTITUTO DE BEGURIDAD SOCIAL DEL ESTADQ DE TABASCO (ISSET). POR LO QUE 8E DEBERA PRESENTAR El AVISD E:}E BAJA
A FiN DE CONSTATAR QUE EL ASEGURADG HIZO VALER EL EVENTO ANTE EL CONTRATANTE. (resp 17 a Grupo Nacicnal Provingj i en junta de
aclaraciones) EL DICTAMEN NG MANEJA NI ESTABLECE PORGENTAJE CON LOS QUE SE APOYE PARA SENALAR $! UN TRABAJADGR Js APTOD PARA
TRABAJAR O NO, SINO SE BASA EN UNA VALORACION FISICA YAC DE SALUD QUE SE REALIZA EN LA HUMANIDAD DEL TRABAJADOR RFOR MEDIO DE
UN ESPECIALISTA Y £5 DETERMINANTE ¥ CONCLUSIVG, ES DECIR, NO TIENE FORMA DE $ER REVOCADO. (respuesta 34 a La Latinoamericana :Bn junta
de aclaraclones}

TENIENDO DBOS ANOS A PARTIR DE LA EMISION DEL DICTAMEN PARA REALIZAR LA RECLAMACION DEL SEGURO POR ESTA
COBERTURA, DE ACUERDO A LA LEY SOBRE EL CONTRATO DE SEGLIROS ART. 81, SALVO LOS CASQS DE EXCEPCION CONSIGNADOS EN
EL ARTICULOQ 82 DE LA MISMA LEY (respuesta 21 a Grupo Naclonal Provincial en junta de aclaraciones)

EL PAGO DE LA SUMA ASEGURADA DE LA COBERTURA DE INVALIDEZ TOTAL ¥ PERMANENTE EXCLUYE EL PAGO DE LA

COBERTURA BASICA PGR MUERTE NATURAL.

EL TALON DE PAGO SERA EL DOCUMENTO GUE COMPRUEBE LA PERTENENCIA A LA COLECTIWVIDAD {respuesta 23 a Thona Seguros en

Junta de aclaraclones)

ESPECIFICACIONES TECNICAS:
VIGENCIA DE LAS 12:00 HRS. DEL 14 DE AGOSTO DE 2021 A LAS 12:00 HRS. DEL 14 DE AGOSTO DE 2022.

PAGO DE PRIMA UNA SOLA EXHIBICION
SIN LIMITE DE EDAD. EL SEGURO DE VIDA DEL PERSONAL ACTIVO DE LAS DEPENDENCIAS Y ENTIDADES DE LA ADMINISTRACION PUBLICA DEL
ESTARO TODAS LAS COBERTURAS SON SIN LIMITE DE EDAD (vespuesta 20 a General de Segures en junta de aciaraciones)

AJUSTE DE PRIMAS: EL AJUSTE DE PRIMAS SERA ANUAL, EL COSTO EQUIVALENTE DE PRIMAS A CARGO POR LAS ALTAS Y EL
COSTO EQUIVALENTE A FAVOR POR LAS BAAS,
POLIZA AUTQADMINISTRADA.

CONTRATACION DE POLIZA DE SEGURO DE VIDA DEL PERSONAL DEL SERVICIO ESTATAL DE EMPLEO, SEGUN ANEXO 10100P053

AMPARA A 19 PERSOMAS, LA TOTALIDAD DEL PERSOMAL A ASEGURAR SE ENCUENTRA AFILIADO AL INSTITUTO DE SEGURIDAD SOCAL DEL
ESTADO DE TABASCO {ISSET) {raspussta 21 a Thona Seguros en junta de lones)

SUMA ASEGURADA PARA CADA PERSONA $120,000.00

COBERTURAS REQIUERIDAS PARA EL PERSONAL DE BASE:
JINDEMNIZACIGN POR MUERTE NATURAL, SIDA ¥ SUICIDIO. SIDA Y SUCIDO SE SOLICITA SIN PERIODO DE ESPERA Y NO SERA APLICADA
LA DISPUTABILIDAD (respuesta 18 a General de Seguros en junta de aclaraciones)

-DOBLE INDEMNIZACION POR MUERTE ACCIDENTAL
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SAIG

SECRETARIA DE ADMINISTRACION .
£ INNOVACION GLOSI08808; 140000001, 112000008, 112000004, 106000005, 117000003, 102600006, 114000002,

116000031, 115000004, 101000021, 101000053, 101000025, 109000003, 113000004, 108000013,

REQUISICION : $11000004, 104000021, RE-1137-00009-C-21, RE-1139-8V-0020-C-21, 1135000003, 1136000004, RE 1140
SB-020-D-21, 1134-00035-C-21, 1130000008, 1131000007, 1127000008, RE-FA-RM-0029-C-21,
SA/082/2021, v RE-1101-00100-E028-2021.
PARTIDA : 14401,- CUOTAS PARA EL SEGURO DE VIDA DEL PERSONAL CIVIL
DEPENDENCIA : DEPENDENGIAS, ORGANOS Y ENTIDADES DE LA ADMINISTRACION PUBLICA ESTATAL
PROVEEDOR: GENERAL DE SEGUROS, S.AB.
"ANEXO A" e
AGOSTO
LOTE | CANTIDAD | UNIDAD DESCRIPCIGN . ! PRECIO URITARIO t{MPORTE

-TRIPLE INDEMNIZACION POR MUERTE ACCIDENTAL COLECTIVA

POR MUERTE ACCIDENTAL, SE ENTIENDE, LA OCASIONADA POR LESIONES CORPORALES SUFRIDAS INVOLUNTARIAMENTE POR EL
ASEGURADO, POR LA ACCION SUBITA, FORTUITA Y VIOLENTA DE UNA FUERZA EXTERNA, SIEMPRE QUE EL FALLECIMIENTO
SOBREVENGA DENTRO DF LOS 90 (NOVENTA) DIAS NATURALES SIGUIENTES AL MISMO EN QUE EL ASEGURADO]SUFR?O LAS

LESIQONES. (respuesta 32 a Metiife en |unta de aclaraciones) . SE DEBE ENTENDER POR MUERTE ACCIDENTAL A AQUELLA PRODUCIDA POR LA
ACCION IMPREVISTA, FORTUITA YU OCASIONAL, DE UNA FUERZA EXTERNA QUE OBRA SUBITAMENTE SOBRE LA PERSONA DEL ASEGURADO,
INDEPENDIENTEMENTE CE SU VOLUNTAD Y QUE PUEDA SER DETERMINADA POR LOS MEDICOS DE UNA MANERA CIERTA. (respuesta ru ala
Latinoamericana en Junta de aclaraciones)

SE ENTIENDE COMO ACCIDENTE COLECTIVO: |

« AQUEL ACCIDENTE QUE TUVIERE EL ASEGURADO VIAJANDO COMO PASAIERO EN LN VEHICULO PUBLICO TERRESTRE, YiDICHO
VEBICULO SEA IMPULSADG MECANICAMENTE Y OPERADO REGULARMENTE POR LUNA EMPRESA AUTORIZADA DE TRANSPORTE
PUBLICO, CON BOLETO PAGADO, SOBRE UNA RUTA ESTABLECIDA NORMAL PARA SERVICIO DE PASAJEROS ¥ SUJETA A UN
ITINERARIO REGULAR.

o . AMQUEL ACCIDENTE QUE TUVIERA EL ASEGURADO VIAIANDO COMO PASAJERO EN UN ASCENSOR CON EXCLUSION DE LOS
ASCENSORES DE MINAS, POZOS PETROLEROS, PLATAFORMA MARINA, CONSTRUCCION, GRUTAS O SIMILARES.

« ACUEL ACCIDENTE PROVOCADO POR UN INCENDIO EN CUALQUIER TEATRO, HOTEL U OTRO EDIFICIO ABIERTO AL PUBLICO, EN
EL CUAL SE ENCONYRARA EL ASEGURADO AL MOMENTO DE INICIARSE EL {NCENDIO.
(reepuesta 43 a La Lati lzana an junta de aclaraclones)

-PERDIDAS ORGANICAS ESCALA A:

A} AMBAS MANOS O AMBOS PIES, O LA VISTA DE AMBOS 0105 100%

B) UNA MANC Y UN PIE 100%

C) UNA MANC © UN PIE, Y LA VISTA DE UN 00 100%

D) UNA MANC O UN PIE 50%

E) LA VISTA DE UN QJQ 30%

F) EL PULGAR DE CUALQUIER MANO 15%

G) EL INDICE DE CUALQUIER MANG 10%

SE FORMULG DE ACUERDO A LA ESCALA OF INDEMNIZACIONES “A”, QUE EMITE LA ASOCIACION MEXICANA DE INST!TUC?_ON DE
SEGUROS (respuesta 13 a Seguros El Potosi en Junta de aclaraciones)
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REQUISICION :

PARTIDA :
DEPENDENCIA :
PROVEEDOR:
"ANEXO A"

SAIG

$ECRETARIA DE ADMINISTRACION _
F 1N NOVACION GLOS000808:11A0000001, 112000005, 112000004, 106000005, 117000003, 102000008, 114000002,

116600031, 115000004, 101000021, 101000053, 101000025, 108000003, 113000004, 108000013,
111000004, 104000021, RE-1137-00009-C-21, RE-1139-8V-0020-C-21, 1135000003, 1136000004, RE-1140-
8B-020-D-21, 1134-00035-C-21, 1130000006, 1131000007, 1127000008, RE-FA-RM-0029C-21,
SA/082/2021, v RE-1101-00100-E028-2021.

14401.- CUOTAS PARA EL SEGURO DE VIDA DEL PERSONAL CIVIL

DEPENDENCIAS, ORGANOS Y ENTIDADES DE LA ADMINISTRACION PUBLICA ESTATAL

GENERAL DE SEGUROS, S.A.B.

AGOSTO

LOTE | CANTIDAD

UNIDAD

DESCRIPCION | 9 PRECIG UNITARIO IMPORTE

(\

2

INVALIDEZ TOTAL ¥ PERMANENTE: ESTA COBERTURA AMPARA A LOS TRABAJIADCRES DE BASE QUE DURANTE LA VIGENCIA DE

LA POLIZA {12:00 HRS. DEL 14 DE AGOSTO DE 2021 A LAS 12:00 HRS. DEL 14 DE AGOSTO DE 2022 {respuesta 17 a General de Seguros en junta de
aclaraclones)), LE SEA EXPEDIDO EL DICTAMEN MEDICO POR EL INSTITUTO DE SEGURIDAD SOCIAL DEL ESTADO DE TABASCO (ISSET) C@MO NO
AFTO PARA LABORAR TOTAL Y PERMANENTEMENTE, A CONSEGUENCIA DE UNA ENFERMEDAD & UN ACCIDENTE CUALQUIERA QUE FUESE SU
CAUSA. PARA EL CASO DE LA INVALIDEZ TOTAL Y PERMANENTE, LA FECHA DE SINIESTRO SERA LA ESTABLECIDA EN EL BICTAMEN MEDNCO
OTORGADA POR EL INSTITUTO BE SEGURIDAD SOCIAL DEL ESTADC DE TABASCC {ISSET). POR LO QUE 5E DEBERA PRESENTAR EL AVISO [E BAJA
A FIN DE CONSTATAR QUE EL ASEGURADO HIZO VALER EL EVENTC ANTE EL CONTRATANTE. (resp 17 a Grupo Nacional Provincial en :junta de
aclaracienes} EL DICTAMEN NO MANEJA M| ESTABLECE PORCENTAJE CON LOS QUE SE APOYE PARA SENALAR S| UN TRABAJADOR ES APTO PARA
TRABAJAR O NG, SING SE BASA EN UNA VALORACIGN FISICA Y/O DE SALUD QUE SE REALIZA EN LA MUMANIDAD DEL TRABAJADOR POR MEDIO DE
UN ESPECIALISTA Y ES DETERMINANTE ¥ CONGLUSIVG, ES DECIR, NO TIEME FORMA DE SER REVOCADO. (respuasta 34 a La Latinoamericanaen junta
de aclaraclones} |

TENIENDC DOS ANGS A PARTIR DE LA EMISION DEL DICTAMEN PARA REALIZAR LA RECLAMACION DEL SEGURD POR ESTA

COBERTURA, DE ACUERDO A LA LEY SOBRE EL CONTRATO DE SEGUROS ART. 81, SALVO LOS CASQS DE EXCEPCION CONSIGNADOS EN|
EL ARTICULO 82 DE LA MISMA LEY {respuesta 21 a Grupa Nacional Provincial en junta de aclaraciones)

EL PAGO DE LA SUMA ASEGURADA DE LA COBERTURA DE [NVALIDEZ TOTAL Y PERMANENTE EXCLUYE EL PAGO DE LA
COBERTURA BASICA POR MUERTE NATURAL.

EL TALON DE PAGO SERA EL DOCUMENTO QUE COMPRUEBE LA PERTENENCIA A LA COLECTIVIDAD (respuesta 23 a Thona Seguros en

junta de aclaraciones)

ESPECIFICACIONES TECNICAS:
VIGENCIA DE LAS 12:00 HRS. DEL 14 DE AGOSTO DE 2021 A LAS 12:00 HRS. DEL 14 DE AGOSTO DE 2022.
PAGO DE PRIMA UNA SOLA EXHIBICIGN

SIN LIMITE DE EDAD. EL SEGURO DE VIDA DEL PERSONAL ACTIVC DE LAS DEPENDENCIAS Y ENTIDADES CE LA ADMINISTRAGKIN PIIJBH;ICA DEL
ESTADO TODAS LAS GOBERTURAS SON SIN LIMITE DE EDAD {raspuesta 20 a Genetral de Saguros en jurta de aclaraciones) |

AJUSTE DE PRIMAS: EL AJUSTE DE PRIMAS SERA ANUAL, EL COSTO EQUIVALENTE DE PRIMAS A CARGO POR LAS ALT*\S Y EL|
COSTO EQUIVALENTE A FAVOR POR LAS BAIAS.
POLIZA AUTOADMINISTRADA.

CONTRATACION DE POLIZA DE SEGURO DE VIDA DEL PERSONAL DE LA DIRECCION GENERAL DEL REGISTRO PUBLICO DE LA
PROPIEDAD Y EL COMERCIO, SEGUN ANEXO 101000025

AMPARA A 84 PERSONAS. LA TOTALIDAD DEL PERSONAL A ASEGURAR SE ENGUENTRA AFILIADO AL INSTITUTO DE SEGURIDAD SCRIAL DEL
ESTADQ DE TABASCO {ISSET) {resy 21 a Thona Seguras on [unta de iones)

SUMA ASEGURADA PARA CADA PERSONA $120,000.00

COBERTURAS REQUERIDAS PARA EL PERSONAL DE BASE:

JINDEMNIZACIGN POR MUERTE MATURAL, SIDA Y SUICIDIO. sIDA v SUIGIDG SE SOLICITA SIN PERIGDO DE ESPERA Y NO SERA AFLIGADA
LA DISPUTABILIDAD (respuesta 18 a General de Saguros en Junta de aclaraciones)

-DOBLE INDEMNIZACION POR MUERTE ACCIDENTAL i
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SAIG

SECRETARIA DE ADMINISTRACION ‘ I
£ INNOVACION CLIB000608:MT40000001, 112000005, 112000004, 1060006005, 117000003, 1020000086, 1‘|14 0062,

146000031, 115000004, 101000021, 101000053, 131000025, 109000003, 113000004, 1{8 313,

REQUISICION : 111000004, 104000021, RE-1137-00009-C-21, RE-1139-8V-0020-C-21, 11350006003, 1 13600000 i1 140-
$B-020-D-21, 1134-00035-C-21, 1130000008, 1131000007, 1127000008, RE-FA-RM-00294{5-21,
SA/082/2021, v RE-1101-00100-E028-2021.
PARTIDA : 14401.- CUOTAS PARA EL SEGURQ DE VIDA DEL PERSONAL CIVIL
DEPENDENCIA : DEPENDENGIAS, ORGANQOS Y ENTIDADES DE LA ADMINISTRACION PUBLICA ESTATAL
PROVEEDOR: GENERAL DE SEGURCS, S.A.B.
"ANEXO A" _
AGOSTO
LOTE | CANTIDAD | UNIDAD DESCRIPCION : Q' PRECIO UNITARIO IMPORTE

“TRIPLE INDEMNIZACION POR MUERTE ACCIDENTAL COLECTIVA

POR MUERTE ACCIDENTAL, SE ENTIENDE, LA QCASIONADA POR LESIONES CORPORALES SUFRIDAS INVOLUNTARIAMENTE POR EL
ASEGURADO, POR LA ACCION SUBITA, FORTUITA Y VIOLENTA DE UNA FUERZA EXTERNA, SIEMPRE QUE EL FALLECIMIENTO
SOBREVENGA DENTRO DE LOS 90 [NOVENTA} DIAS NATURALES SIGUIENTES AL MISMO EN QUE EL ASEGURADO|SUFHIG LAS

LESIONES. {respuesta 32 a Metlife en juntz da aclaraciones) . SE DEBE ENTENDER POR MUERTE ACCIDENTAL A AQUELLA PRODUCIDA |POR LA/
ACCION IMPREVISTA, FORTLITA Y/U OCASIONAL, DE UNA FUERZA EXTERNA QUE CBRA SUBITAMENTE SOBRE LA PERSONA DEIL| ASEGURADC,
INDEPENDVENTEMENTE DE SU VOLUNTAD Y QUE PUEDA SER DETERMINADA POR LOS MEDICOS DE UNA MANERA CIERTA. (respuesta 44 a La
Latinoamericana en junta de aclaraclones)

SE ENTIENDE COMO ACCIDENTE COLECTIVO:

» AQUEL ACCIDENTE QUE TUVIERE EL ASEGURADO VIAJANDO COMO PASAJERD EN UN VEHICULC PUBLICO TERRESTRE, ¥/ DICHO
VEHICULO SEA IMPULSADO MECANICAMENTE Y OPERADO REGULARMENTE POR UNA EMPRESA AUTORIZADA DE TRANSPORTE
PUBLICO, CON BOLETO PAGADO, SOBRE UNA RUTA ESTABLECIDA NORMAL PARA SERVICIO DE PASAJEROS Y SUJETA A UN
ITINERARIO REGULAR.

« . AQUEL ACCIDENTE QUE TUVIERA EL ASEGURADO VIAIANDO COMO PASAIERO EN UN ASCENSOR CON EXCLUSIGN DE LOS
ASCENSCRES DE MINAS, POZOS PETROLERQS, PLATAFORMA MARINA, CONSTRUCCION, GRUTAS O SIMILARES.

+ AQUEL ACCIDENTE PROVOCADO POR UN INCENDIO EN CUALQUIER TEATRO, HOTEL U OTRO EDIFICIO ABIERTO AL PUBLICO, EN
EL CUAL SE ENCONTRARA EL ASEGURADO AL MOMENTO DE INICIARSE EL INCENDIO.

{resp 43 a La Lati T¢ana en junta de aclaraciones)

-PERDIDAS ORGANICAS ESCALA A:

A) AMBAS MANGS © AMBOS PIES, O LA VISTA DE AMBOS 005 100%

B) UNA MANO Y UN PIE 100%

C) UNA MANOQ O UN PIE, Y LA VISTA DE UN DJO 100%

D) UNA MANO O UN PIE 50%

E} LA VISTA DE UN 0JO 30%

F) EL PULGAR DE CUALQUIER MANQO 15%

G) EL INDICE DE CUALQUIER MANO 10%

SE FORMULG DE ACUERDO A LA ESCALA DE INDEMNIZACIONES “A”, QUE EMITE LA ASOCIACION MEXICANA DE INST!TUC:ION DE|
SEGUROS [respuesta 13 a Seguras El Potosi en junta de actaraclonas)
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REQUISICION :

PARTIDA :
DEPENDENCIA :
PROVEEDOR:
"ANEXO A"

AlG

SECRETARIA DE ADMINISTRACION Il
2 INNOVACION ¢10500080851TADO00001, 112000005, 112006004, 106000005, 117000003, 1020000086, 1]{1}4%@002,
108

116000031, 115000004, 101000021, 101000053, 101000025, 109000003, 113000004, 013,
111000004, 104000021, RE-1137-00008-C-21, RE-1139-§v-0020-C-21, 1135000003, 11 36000004, REN1140-
SB-020-D-21, 1134-00035-C-21, 1130000006, 1131000007, 1127000008, RE-FA-RM-0029-C-21,
SA/082/2021, v RE-1101-00100-E028-2021.

14401.- CUOTAS PARA EL SEGURO DE VIDA DEL PERSONAL CIVIL

DEPENDENCIAS, ORGANOS Y ENTIDADES DE LA ADMINISTRACION PUBLICA ESTATAL

GENERAL DE SEGUROS, 5.A.B.

AGOSTO

LOTE | CANTIDAD

LNIDAD

DESCRIPCION PRECIO UNITARIO IMPORTE

INVALIDEZ TOTAL ¥ PERMANENTE: ESTA COBERTURA AMPARA A LOS TRABAJADCRES DE BASE QUE DURANTE LA VIGENCIA DE|

LA POLIZA (12:00 HRS. DEL 14 DE AGOSTO DE 2021 A LAS 12:00 HRS. DEL 14 DE AGQSTO DE 2022 {respuesta 17 a General de Seguros en junta de
aclaracionas)), LE SEA EXPEDIDO EL DICTAMEN MEDICC POR EL INSTITUTO DE SEGURICAD SOCIAL DEL ESTADO DE TABASCO (ISSET) COMO NO
APTO PARA LABORAR TOTAL Y PERMANENTEMENTE, A CONSECUENCIA DE UNA ENFERMEDAD O UN ACCIDENTE CUALQUIERA QUE FUESE SU
CAUSA. PARA EL CASO DE LA INVALIDEZ TOTAL Y PERMANENTE, LA FECHA DE SINIESTRO SERA LA ESTABLECIDA EN El DICTAMEN [MEDICO
OTORGADA POR EL INSTITLUTO DE SEGURIDAD SCCIAL DEL ESTADO DE TABASCO (ISSET). POR LO QUE SE DERERA PRESENTAR EL AVISO DE BAJA
A FIN DE GONSTATAR QUE EL ASEGURADO HIZO VALER EL EVENTO ANTE EL CONTRATANTE. 17 a Grupo Naclonal Provincial en|junta de
aclaraciones) EL DICTAMEN NO MANEJA Nl ESTABLECE PORCENTAJE CON LOS QUE SE APOYE PARA SERALAR SI UN TRABAJADOR ES APTO PARA
TRABAJAR O NO, SING SE BASA EN UNA VALORACIGN FISICA Y/O DE SALUD QUE SE REALIZA EN LA HUMANIDAD DEL TRABAJADOR POR MEDIC DE
UN ESPECIALISTA Y ES DETERMINANTE Y CONCLUSIVO, ES DECIR, NC TIENE FORMA DE S8ER REVOCADO. (respuesta 34ala Latinnamericana:en junta
de aclaraciones)

TENIENDO DOS ANOS A PARTIR DE LA EMISION DEL DICTAMEN PARA REALIZAR LA RECLAMACION DEL SEGURD POR ESTA
COBERTURA, DE ACUERDO A LA LEY SOBRE EL CONTRATO DE SEGUROS ART. 81, S8ALVO LOS CASOS DE EXCEPGION CONSIGNADOS EN
EL ARTIGULO 82 DE LA MISMA LEY (respuesta 21 a Grupo Nacional Provincial en junta de aclaraciones)

EL PAGO DE LA SUMA ASEGURADA DE LA COBERTURA DE INVALIDEZ TOTAL Y PERMANENTE EXCLUYE EL PAGO DE LA

COBERTURA BASICA POR MUFRTE NATURAL.

EL TALON DE PAGO SERA EL DOCUMENTD QUE COMPRUEBE LA PERTENENCIA A LA COLECTIVIDAD {respuiesta 23 a Thona Seguros en|

junta de aclaraciones}

ESPECIFICACIONES TECNICAS:
VIGENCIA DE LAS 12:00 HRS. DEL 14 DE AGOSTO DE 2021 A LAS 12:00 HRS. DEL 14 DE AGOSTC DE 2022,
PAGO DE PRIMA UNA SOLA EXHIBICION

SIN LIMITE DE EDAD. EL SEGURO DE VIDA DEL PERSONAL ACTIVO DE LAS DEPENDENCIAS Y ENTIDADES DE LA ADMINISTRACION PUBEICA DEL
ESTADC TODAS LAS COBERTURAS SON SIN LIMITE DE EDAD (resp 20a | de Seg ern junta de aclaraciches)

AJUSTE DE PRIMAS: EL AIUSTE DE PRIMAS SERA ANUAL, EL COSTO EQUIVALENTE DE PRIMAS A CARGO POR LAS ALTAS Y EL
COSTO EQUIVALENTE A FAVOR POR LAS BAJAS,
POLIZA AUTOADMINISTRADA.

CONTRATACIGN DE POLIZA DE SEGURO DE VIDA DEL PERSONAL DE LA SECRETARIA DE CULTURA, SEGUN ANEXQ 109000003
AMPARA A 701 PERSONAS. LA TOTALIDAD DEL PERSCNAL A ASEGURAR SE ENCUENTRA AFILIADO AL INSTITUTQ DE SEGURIDAD _sobw. DEL
ESTADO DE TABASGO (ISSET) (respuesta 21 a Thona Seguros on Junta de aclaracionas}

SUMA ASEGURADA PARA CADA PERSONA $120,000.00

COBERTURAS REQUERIDAS PARA EL PERSONAL DE BASE:

_INDEMNMIZACION POR MUERTE NATURAL, SIDA Y SUICIDIO, SIDA Y SUICIDG SE SOLICITA SIN PERICDO DE ESPERA 'Y NO SERA E{PuCADA

LA DISPUTABILIDAD (respuesta 18 a General de Seguros en junta de aclaraclenes}
-DOBLE INDEMNIZACION POR MUERTE ACCIDENTAL
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SAIG

SECRETARIA DE ADMINISTRACION |
E INNOVACION GIOST00868NTAD000004, 112000005, 112000004, 106000005, 117000003, 102000008, 114DQR002,

116600031, 115000004, 101000021, 101000053, 101000025, 109000003, 113000004, 1‘ 8 013,

LOTE | CANTIDAD

REQUISICION : 111000004, 104000021, RE-1137-00009-C-21, RE-1139-8V-0020-C-21, 1135000003, 1136000004 £, | 140.

SB-020-D-21, 1134-00035-C-21, 1130000006, 1131000007, 1127000008, RE-FA-RM-00 9 -21,

SA/082/2021, v RE-1101-00100-E028-2021.
PARTIDA : 14401 - CUOTAS PARA EL SEGURO DE VIDA DEL PERSONAL CIVIL
DEPENDENCIA : DEPENDENGIAS, ORGANOS Y ENTIDADES DE LA ADMINISTRACION PUBLICA ESTATAL
PROVEEDOR: GENERAL DE SEGUROS, S.A.B.
"ANEXO A"

AGOSTO
UNIDAD DESCRIFCION _ EI PRECIO UNITARIC IMPORTE

-TRIPLE INDEMNIZACION POR MUERTE ACCIDENTAL COLECTIVA

POR MUERTE ACCIDENTAL, SE ENTIENDE, LA OCASIONADA POR LESIONES CORPGRALES SUFRIDAS INVOLUNTARIAMENTE POR EL
ASEGURADO, POR LA ACCION SUBITA, FORTUITA Y VIOLENTA DE UNA FUERZA EXTERNA, SIEMPRE QUE EL FALLECIMIENTO
SOBREVENGA DENTRO DE LOS 90 (NOVENTA} DIAS NATURALES SIGUIENTES AL MISMO EN QUE EL ASEGURADO, SUFRIO LAS

LESIONES. (respuesta 32 a Metlife en junta de aclaraciones) . $& DEBE ENTENDER POR MUERTE ACCIDENTAL A AQUELLA PRODUCIDA POR LA
ACCION IMPREVISTA, FORTUITA Y/A! QCASIONAL, DE UNA FUERZA EXTERNA QUE OBRA SUBITAMENTE SOBRE LA PERSONA DEL ASEGURADO
INDEPENDIENTEMENTE DE SU VOLUNTAD Y GQUE PUEDA SER DETERMINADA POR L.OS MEDICOS DE UNA MANERA CIERTA. (respuesta |44 a La
Latinoamericana en junta de aclaractones)

SE ENTIENDE COMO ACCIDENTE COLECTIVO: :

« AQUEL ACCIDENTE QUE TUVIERE EL ASEGURADO VIAJANBO COMO PASAIERC EN UN VEHICULO PUBLICO TERRESTRE, Y DICHO
VEHICULO SEA IMPULSADO MECANICAMENTE ¥ OPERADO REGULARMENTE POR LUNA EMPRESA AUTORIZADA DE TRANSPORTE
pUBLICO, CON BOLETO PAGADQ, SOBRE UNA RUTA ESTABLECIDA NORMAL PARA SERVICIO DE PASAJEROS ¥ SUJETA A UN
ITINERARIO REGULAR.

« . AQUEL ACCIDENTE QUE TUVIERA EL ASEGLIRADO VIAJANDO COMO PASAIERC EN UN ASCENSOR CON EXCLUSION DE LOS
ASCENSORES DE MINAS, POZOS PETROLERQS, PLATAFORMA MARINA, CONSTRUCCION, GRUTAS O SIMILARES.

« AQUEL ACCIDENTE PROVOCADO POR UN INCENDIO EN CUALQUIER TEATRO, HOTEL U OTRO EDIFICIO ABIERTO AL PU.BLICO, EN
EL CUAL SE ENCONTRARA EL ASEGURADC AL MOMENTO DE INICIARSE EL INCENDIO.

: ta 43 a La Lati: en junta de aclaraciones}

-PERDIDAS GRGANICAS ESCALA A;

A) AMBAS MANDS O AMBOS PIES, G LA VISTA 2E AMBOS 0105 100%

B) UNA MANO Y UN PIE 100%

C) UNA MANO O UN PIE, ¥ LA VISTA DE UN 0J0 100%

D) UNA MANO O UN PIE 50%

E} LA VISTA DE UN OJO 30%

F) EL PULGAR DE CUALQUIER MANO 15%

G) EL INDICE DE CUALQUIER MANO 10%

SE FORMULD DE ACUERDO A LA ESCALA DE INDEMNIZACIGNES “A*, QUE EMITE LA ASOCIACION MEXICANA DE INSTITUGION DE
SEGUROS {respuesta 13 a Segures El Petesi on junta de actaracienes)
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SAIG

ﬁ[ﬂ@ SECRETARIA DE ADMINISTRACION | ‘
[ M NOVACIGN GLOS008868: 540000001, 112000005, 112000004, 106000005, 117000003, 102000006, 1%4?3@002,

116000031, 1415000004, 101000021, 101000053, 101000025, 105000003, 113000004, 1p8000013,
REQUISICION : 111000004, 104000021, RE-1137-00008-C-21, RE-1139-8V-0020-C-21, 1135000003, 1136000004, RE:-1140-
§B-020-D-21, 1134-00035-C-2%, 1130000006, 1131000007, 1127000008, RE-FA-RM-0029-C-21,

SA/082/2021, v RE-1101-00100-E028-2021.

PARTIDA : 14401.- CUOTAS PARA EL SEGURO DE VIDA DEL PERSONAL CIVIL
DEPENDENCIA : DEPENDENCIAS, ORGANOS Y ENTIDADES DE LA ADMINISTRACION PUBLICA ESTATAL
PROVEEDOR: GENERAL DE SEGUROS, 8.A.B.
"ANEXO A" i
AGOSTO
LOTE | CANTIDAD | UNIDAD DESCRIPCION | PRECIO UNITARIO IMPORTE

-INVALIDEZ TOTAL Y PERMANENTE: ESTA COBERTURA AMPARA A LOS TRABAIADORES DE BASE QUE DURANTE LA VIGENCIA DE

LA PGLIZA (12:00 HRS. DEL 14 DE AGOSTO DE 2021 A LAS 12:00 HRS. DEL 14 DE AGOSTC DE 2022 {respuesta 17 a General de Segures pn junta de

). LE SEA EXPEDIDC EL DICTAMEN MEDICO POR EL INSTITUTC RE SEGURIDAD SOCIAL DEL ESTADO DE TABASCO (IS#ETFCOMO NO
APTC PARA LABORAR TOTAL ¥ PERMANENTEMENTE, A GONSECUENCGIA DE UNA ENFERMEDAD O UN ACCIDENTE CUALQUIERA QUE FUESE SU
CAUSA. PARA EL CASO DE LA INVALIDEZ TOTAL Y PERMANENTE, LA FECHA DE SINIESTRO SERA LA ESTABLECIDA EN EL DICTAMEN MEDICO
OTORGADA POR EL INSTITUTO DE SEGURIDAD SOCIAL DEL ESTARO DE TABASCO (ISSET). POR LO QUE $E DEBERA PRESENTAR EL AVISO DE BAJA
A FIN DE CONSTATAR QUE EL ASEGURADO HIZO VALER EL EVENTO ANTE EL CONTRATANTE. {respuesta 17 a Grupo Nacional Provincial en Ijunla de
aclaraclones) EL DISTAMEN NG MANEJA NI ESTABLECE PORGENTAJE CON LGS QUE SE APOYE PARA SENALAR SI UN TRABAJADOR ES APTO PARA
TRABAJAR O NO, SINO SE BASA EN UNA VALORACION FISICA /G DE SALUD GUE SE REALIZA EN LA HUMANIDAD DEL TRABAJADOR POR MEDIO DE
UN ESPECIALISTA Y ES DETERMINANTE Y CONCLUSIVO, £8 DECIR, NO TIENE FORMA DE SER REVOCADQ, (respuesta 34 a La Latinoamericana en jutita
de aclaraciones)

TENIENDO DOS$ ANOS A PARTIR DE LA EMISION DEL DICTAMEN PARA REALIZAR LA RECLAMACION DEL SEGURD POR ESTA

COBERTURA, DE ACUERDO A LA LEY SOBRE EL CONTRATO DE SEGUROS ART. 81, SALVO LOS CASOS DE EXCEPGION CONSIGNADOS EN
EL ARTICULG 82 DE LA MISMA LEY (respuesta 21 a Grupo Naclenal Provincial en junta de aclaraciones)

EL PAGO DE LA SUMA ASEGURADA DE LA COBERTURA DE INVALIDEZ TOTAL Y PERMANENTE EXCLUYE EL PAGQ DE LA
COBERTURA BASICA POR MUERTE NATURAL.

EL TALON DE PAGO SERA EL DOCUMENTO QUE COMPRUEBE LA PERTENENCIA A LA COLECTIVIDAD {respuesta 23 a Thona Seguros en

junta de aclaraclones)

ESPECIFICACIONES TECNICAS:
VIGENCIA DE LAS 12:00 HRS, DBEL 14 DE AGOSTO DE 2021 A LAS 12:00 HRS. DEL 14 DE AGOSTO DE 2022.
PAGO DE PRIMA UNA SOLA EXHIBICIGN

SIN LIMITE DE EDAD. EL SEGURO DE VIDA DEL PERSONAL ACTIVG DE LAS DEPENDENCIAS Y ENTIDADES DE LA ADMINISTRACIGN PUBLICA DEL
ESTADO TODAS LAS COBERTURAS SON SIN LIMITE DE EDAD (respuesta 20 a General de Seguros an junta de aclaraciones)

AJUSTE DE PRIMAS: EL AJUSTE DE PRIMAS SERA ANUAL, El COSTO EQRHVALENTE DE PRIMAS A CARGQ PCR LAS ALTAS Y EL
COSTO EQUIVALENTE A FAVOR POR LAS BAJAS.
POLIZA AUTOADMINISTRADA,

CONTRATACIGN DE POLIZA DE SEGURO DE VIDA DEL PERSONAL DE LA SECRETARIA DE MOVILIDAD, SEGUN ANEXC 113008004

AMPARA A 17 PERSONAS. LA TOTALIDAD DEL PERSONAL A ASEGURAR SE ENCUENTRA AFILIADO AL INSTITUTO DE SEGURIDAD SOGIAL DEL
ESTADO DE TABASCO (ISSET) {respuesta 21 a Thona Seguros en junta de aclaraciones)

SUMA ASEGURADA PARA CADA PERSONA $120,000.00

COBERTURAS REQUERIDAS PARA EL PERSONAL DE BASE:
_INDEMNIZACION POR MUERTE NATURAL, SIDA Y SUICIDIO. SIDA Y SUICIDO SE SOLICITA SIN PERIODO OF ESPERA Y NG SERA APLICADA
LA DISPUTABILIDAD { 18a 6 | de Seg an Junta de a¢laraclones)

-DOBLE INDEMNIZACION POR MUERTE ACCIDENTAL
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SAIG

SECRETARIA DE ADMINISTRACION _
E 1N NOVACION CLUB0000O8ENTABO00001, 112000005, 112000004, 106000005, 117000003, 102000008, 114000002,

116000031, 115000004, 101000021, 101000053, 101000025, 109000003, 113000004, 108000013,

REQUISICION : 111000004, 164000021, RE-1137-00008-C-21, RE-1139-SV-0020-C-21, 1135000003, 1136000004, RE-1140-

SB.020-D-21, 1134-00035-C-21, 1130000006, 1131000007, 1127000008, RE-FA-RM-0029.C-21,

SA082/2021, v RE-1101-00100-E028-2021.
PARTIDA : 14401.- CUDTAS PARA EL SEGURO DE VIDA DEL PERSONAL CIVIL
DEPENDENCIA : DEPENDENCIAS, ORGANOS Y ENTIDADES DE LA ADMINISTRACION PUBLICA ESTATAL
PROVEEDOR: GENERAL DE SEGUROS, S.A.B.
"ANEXO A"

AGOSTO

LOTE | CANTIDAD | LINIDAL DESCRIPCIGN PRECIO UNITARIO BVPORTE

-TRIPLE {NDEMNIZACION POR MUERTE ACCIDENTAL COLECTIVA

POR MUERTE ACCIDENTAL, SE ENTIENDE, LA OCASIONADA POR LESIONES CORPORALES SUFRIDAS INVOLUNTARIAMENTE PGR EL
ASEGURADQ, POR LA ACCIGN SUBITA, FORTUITA Y VIOLENTA BE UNA FUERZA EXTERNA, SIEMPRE QUE EL FALLECINIIENTO
SOBREVENGA DENTRO DE LOS 90 (NOVENTA} DAS NATURALES SIGUIENTES AL MISMO EN QUE EL ASEGURADO SUFRIO LAS

LESIONES. (respuesta 32 a Metlife en junta de aclaraclones) . SE DEBE ENTENDER POR MUERTE ACCIDENTAL A AQUELLA PRODUC:.IDAIPOR LA
ACCION IMPREVISTA, FORTUITA Y/U OCASIONAL, DE UNA FUERZA EXTERNA QUE OBRA SUBITAMENTE SOBRE LA PERSONA DEL ASEGURADO,
INDEPEMDIENTEMENTE DE SU YOLUNTAD Y QUE FUEDA SER DETERMINADA POR LOS MEDICOS DE UNA MANERA CIERTA. (respuesta |h4 a La
Latinoamericana en junta de aciaraciones)

SE ENTIENDE COMO AGCIDENTE COLECTIVO:

+ AQUEL ACCIDENTE QUE TUVIERE EL ASEGURADG VIAJANDO COMO PASAIERO EN UN VEHICULO PUBLICO TERRESTRE, Y[DICKD
VEHICULO SEA IMPULSADO MECANICAMENTE ¥ GPERADO REGULARMENTE POR UNA EMPRESA AUTORIZADA DE TRANSPORTE
PUBLICO, CON BOLETO PAGADO, SOBRE UNA RUTA ESTABLECIDA NORMAL PARA SERVICIO DE PASAIEROS Y SUJETA A UN
ITINERARIO REGULAR.

« . AQUEL ACCIDENTE QUE TUVIERA EL ASEGURADO VIAJANDO COMO PASAJERG EN UN ASCENSOR CON EXCLUSIGN DE LOS
ASCENSORES DE MINAS, POZOS PETROLEROS, PLATAFORMA MARINA, CONSTRUCCION, GRUTAS O SUVILARES.

+ AQUEL ACCIDENTE PRGVOCADQ POR UN INCENDIQ EN CUALQUIER TEATRO, HOTEL U OTRO EDIFICIO ABSERTO AL PUBLJCO, EN
EL CUAL SE ENCONTRARA EL ASEGURADO AL MOMENTO DE INICIARSE EL INCENDIO.

{respuesta 43 a La Latl lcana en junta de aclaraciones)

-PERDIDAS ORGANICAS ESCALA A:

A) AMBAS MANCS O AMBOS PIES, O LA VISTA DE AMBOS 0J0OS 100%

B) UNA MANO Y UN PIE 100%

€y UNA MANQ Q UN PIE, ¥ LA VISTA DE UN OJO 100%

D} UNA MANO O UN PIE 50%

E} LA VISTA DE UN 04O 30%

F) EL PULGAR DE CUALQUIER MANO 15%

G) EL INDYCE DF CUALQUIER MANG 10%

SE FGRMULO DE ACUERDO A LA ESCALA DE INDEMMNIZACIONES “A”, QUE EMITE LA ASQCIACION MEXICANA DE 1NSTITU§?ICN DE
SEGUROS (respuesta 13 a Seguros El Patosi en junta de aclaraciones)
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m“@ SECRETARIA DE ADMINISTRACION I
b0 ¢ i NOVACION GLOSOD0808ETAG000001, 112000005, 112000004, 106000005, 117000003, 102000006, 14

116000031, 115000004, 401000021, 101000053, 101000025, 108000003, 113000004, 1P§
REQUISICION : 111000004, 104000021, RE-1137-00009-C-21, RE-1139-8V-0020-C-21, 1135000003, 1 136000004, |

SB-020-D-2%, 1134-00035-C-21, 1130000006, 1131000007, 1127000008, RE-FA-RM-00294(

SAJ082/2021, v RE-1101-00100-E028-2021.
PARTIDA : 14401.- CUOTAS PARA EL SEGURO DE VIDA DEL PERSONAL CIVIL
DEPENDENCIA : DEPENDENCIAS, ORGANOS Y ENTIDADES DE LA ADMINISTRACION PUBLICA ESTATAL
PROVEEDOR: GENERAL DE SEGUROS, S.A.B.
"ANEXC A"

AGOSTO

LOTE | CANTIDAD | UNDAD DESCRIPCIGN | PRECIO UNITARIO IMPORTE

i

_INVALIDEZ TOTAL Y PERMANENTE: ESTA COBERTURA AMPARA A LOS TRABAJADORES DE BASE QUE DURANTE LA VIGENCIA DE

LA POLIZA {(12:00 HRS. DEL 14 DE AGOSTO DE 2021 A LAS 12:00 HRS. DEL 14 DE AGOSTC DE 2022 (respuesta 17 a General de Seguros en junta de
aclaraciones)), LE SEA EXPEDRIDO EL DICTAMEN MEDICO POR EL INSTITUTC DE SEGURIDAD SOCIAL DEL ESTADO CE TABASCO (ISSET) COMC NO
APTO PARA LABORAR TOTAL ¥ PERMANENTEMENTE, A CONSECUENCIA DE UNA ENFERMEDAD O UN ACCIDENTE CUALQUIERA QUE|FUESE SU
CAUSA. PARA EL CASO DE LA INVALIDEZ TOTAL Y PERMANENTE, LA FECHA DE SINIESTRO SERA LA ESTABLECIDA EN EL DICTAMEN |MEDICO
OTORGADA POR EL INSTITUTO DE SEGURIDAD SOCIAL DEL ESTADO DE TABASCO (ISSET). POR LO QUE SE DEBERA PRESENTAR EL AVISO DE BAJA
A FIN DE CONSTATAR QUE EL ASEGURADS HIZO VALER EL EVENTO ANTE EL CONTRATANTE. {respuesta 17 a Grupe Nacional Provingial jen junta de
aclaraciones) EL DICTAMEN NO MANEJA NI ESTABLECE PORCENTAJE CON LOS QUE SE APOYE PARA BENALAR $i UN TRABAJADOR ES APTO PARA
TRABAJAR O NO, SINO SE BASA EN UNA VALORAGION FISICA Y/O DE SALUD QUE SE REALIZA EN LA HUMANIDAD DEL TRABAJADOR FOR MEDIO DE
UN ESPECIALISTA Y ES DETERMINANTE Y CONCLUSIVO, ES DECIR, NO TIENE FORMA DE SER REVOCADO. (respuesta 34 a La Lati i en junta
de aclaraciones)

TENIENDO DOS AROS A PARTIR DE LA EMISION DEL DICTAMEN PARA REALIZAR LA RECLAMACION DEL SEGURO POR ESTA

COBERTURA, DE ACUERDO A LA LEY SOBRE EL CONTRATO DE SEGUROS ART. 81, SALVO LOS CASOS DE EXGEPCION CONSIGNADOS EN
EL ARTICULO 82 DE LA MISMA LEY {respuesta 21 a Grupo Nacional Provincial an junta de aclaraclohes)
EL PAGO DE LA SUMA ASEGURADA DE LA COBERTURA DE INVALIDEZ TOTAL ¥ PERMANENTE EXCLUYE EL PAGO.DE LA

COBERTURA BASICA POR MUERTE NATURAL.

EL TALGN DE PAGO SERA EL DOCUMENTO QUE COMPRUEBE LA PERTENENCIA A LA COLECTIVIDAD [respuesta 23 a Thona Saguros 4n

junta de aclaraclones}

ESPECIFICACIONES TECNICAS:
VIGENCIA DE LAS 12:00 HRS. DEL 14 DE AGOSTO DE 2021 A LAS 12:00 HRS. DEL 14 DE AGOSTO DE 2022,
PAGO DE PRIMA UNA SOLA EXHIBICION

SIN LIMITE DE EDAD, EL SEGURQ DE ViDA DEL PERSONAL ACTIVO DE LAS DEPENDENCIAS Y ENTIDAGES DE LA ADMINISTRACION PUBLICA DEL
ESTADC TODAS LAS COBERTURAS SON SIN LIMITE DE EDAD ta 20 a G | de Seguros en junta de aclaraciones)

AJUSTE DE PRIMAS: €L AIUSTE DE PRIMAS SERA ANUAL, EL COSTO EQUIVALENTE DE PRIMAS A CARGO POR LAS ALTAS ¥ EL
COSTO EQUIVALENTE A FAVOR POR LAS BAJAS.
POLIZA AUTOADMINISTRADA.

CONTRATACION DE POLIZA DE SEGURD DE VIDA DEL PERSONAL DE LA SECRETARIA DE SALUD, SEGUN ANEXO 108000013

AMPARA A 5764 PERSONAS. 1A TOTALIDAD DEL FERSONAL A ASEGURAR SE ENCUENTRA AFILIADO AL INSTITUTO DE SEGURIDAD SOIIAL DEL
ESTADO DE TABASCD (ISSET) {respuesta 21 a Thona Seg an junta de aclaraciones)

SUMA ASEGURADA PARA CADA PERSCNA $120,000.00

COBERTURAS REQUERIDAS PARA EL PERSONAL DE BASE:

-INDEMNIZACIGN POR MUERTE NATURAL, SIDA Y SUICIDIOC. SIDA ¥ SUL:GIDO SE SOLICITA SIN PERICD( DE ESPERA Y NO SERA APLICADA|
LA DISPUTABILIDAD {respuesta 18 a General de Sogures en junta de aclaraciones}

-DOBLE INDEMNIZACION POR MUERTE ACCIDENTAL
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SAIG

SECRETARIA DE ADMINISTRACION .
E INNOVACION GLOSH00SG85N 140000001, 112000005, 1120C0004, 108000005, 117000003, 102000008, 1}&4

116000031, 115000004, 101000021, 101000053, 101000023, 108000003, 113000004, 108

REQUISICION : 111000004, 104000021, RE-1137-00009-C-21, RE-1139-8V-0020-C-21, 1135000003, 1136000004, : 111490

SB-020-D-21, 1134-00035-C-21, 1130000006, 1131000007, 1127000008, RE-FA-RM-( 0294C-21,

SA/082/2021, v RE-1101-00100-E028-2021.
PARTIDA : 14401 .- CUOTAS PARA EL SEGURO DE VIDA DEL PERSONAL CIVIL
DEPENDENCIA : DEPENDENCIAS, ORGANOS Y ENTIDADES DE LA ADMINISTRACION PUBLICA ESTATAL
PROVEEDOR: GENERAL DE SEGUROS, S.AB.
"ANEXO A"

AGOSTO
UNEDAD DESCRIPCION PRECIO UNITARIQ IMPORTE

LOTE | CANTIDAD

_TRIPLE INDEMNIZACION POR MUERTE ACCIDENTAL COLECTIVA

POR MUERTE ACCIOENTAL, SE ENTIENDE, LA OCASIONADA POR LESIONES CORPORALES SUFRIDAS INVOLUNTARIAMENTE POR EL
ASEGURADQ, POR LA ACCION SUBITA, FORTUITA ¥ VIOLENTA DE UNA FUERZA EXTERNA, SIEMPRE QUE EL FALLECIMIENTO
SOBREVENGA DENTRO DE LOS 90 (NOVENTA) DIAS NATURALES SIGUIENTES AL MiSMO EN QUE EL ASEGURADO|SUFRIO LAS

LESIOMES. (respussta 32 a Metlife en Junta de aclaraciones) . SE DEBE ENTENDER POR MUERTE ACCIDENTAL A AQUELLA PRODUCIDA POR LA
ACCION IMPREVISTA, FORTUITA Y/U OCASIONAL, DE UNA PUERZA EXTERNA QUE OBRA SUBITAMENTE SDBRE LA PERSONA DEL ASEGURADO,
|NDEPENDIENTEMENTE DE SU VOLUNTAD Y QUE PUEDA SER DETERMINADA POR LOS MEDICOS DE UNA MANERA CIERTA. (respuesta 44 a La
Latinoamericana en Junta de aclaraciones)

SE ENTIENDE COMO ACGIDENTE COLECTIVG:

» AQUEL ACCIDENTE QUE TUVIERE EL ASEGURADQ VIAIANDO COMO PASAIERO EN UN VEHIEULO PUBLICO TERRESTRE, Y:iDlCHO
VEHICULO SEA IMPULSADO MECANICAMENTE Y OPERADC REGULARMENTE POR UNA EMPRESA AUTORIZADA DE TRANSPORTE
pUBLICO, CON BOLETC PAGADO, SOBRE UNA RUTA ESTABLECIDA NORMAL PARA SERVICIO DE PASAJEROS Y SUJETA A UN
ITINERARIO REGULAR.

+ ., AQUEL ACCIDENTE QUE TUVIERA El. ASEGURADC VIAJANDO COMO PASAJERO EN UN ASCENSOR CON EXCLUSION DE LOS
ASCENSORES DE MINAS, POZOS PETROLEROS, PLATAFORMA MARINA, CONSTRUCCION, GRUTAS O SIMILARES.

» AQUEL ACCIDENTE PROVGCADC POR UN INCENDIO EN CUALQUIER TEATRO, HOTEL U OTRO EDIFICIO ABIERTO AL PUBLICO, EN
EL CUAL SE ENCONTRARA EL ASEGURADO AL MOMENTO DE INICIARSE EL INCENDIO.

{rasp 43alal (! &n junta de aclaraciones)

-PERDIDAS ORGANICAS ESCALA A:

A} AMBAS MANOS O AMBOS PIES, G LA VISTA DE AMBOS 0JOS 100%

B} UNA MANGC Y UN PIE 100%

C) UMA MANO O UN PIE, Y LA VISTA DE UN QIO 100%

D) UNA MANG O UN PIE 50%

E) LA VISTA DE UN QJO 30%

F) EL PULGAR DE CUALQUIER MANO 15%

G) EL INDICE DE CUALQUIER MANO 10%

SE FORMULS DE ACUERDO A LA ESCALA DE IN DEMNIZACIONES “A”, QUE EMITE LA ASOCIACION MEXICANA DE INSTITUEION DE
SEGUROS {respuesta 13 a Seguros El Potos! en junta de aclaraclones)

=
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SAIG

SECRETARIA DE ADMINISTRACION L
2 INNGVACION (0SO80008ENIO000001, 112000005, 112000004, 106000005, 117000003, 102000006, 114dodoo2,

118000031, 115000004, 101000021, 101000053, 101000025, 108000003, 113000004, 108 Om 13
REQUISICIGN : 111000004, 104000021, RE-1137-00009-C-21, RE-1138-8V-0020-C-21, 1135000003, 1 136000004 %ﬁldﬂ

$B-020-D-21, 1134-00035-C-21, 1130000006, 1131000007, 1127000008, RE-FA-RM-0029-&-21,

SAJ082/2021, v RE-1101-00100-E028-2021.
PARTIDA : 14401.- CUOTAS PARA EL SEGURO DE VIDA DEL PERSONAL CIVIL
DEPENDENCIA : DEPENDENCIAS, ORGANOS Y ENTIDADES DE LA ADMINISTRACION PUBLICA ESTATAL
PROVEEDOR: GENERAL DE SEGUROS, 5.AB.
"ANEXO A"

AGOSTO

LOTE | CANTIDAD| UNIDAD DESCRIPCION | PRECIO UNITARIQ) IMPGRTE

_INVALIDEZ TOTAL ¥ PERMANENTE: ESTA COBERTURA AMPARA A LOS TRABAIADORES DE BASE QUE DURANTE LA VIGENCIA DE

LA POLIZA (12:00 HRS. DEL 14 DE AGOSTO DE 2021 A LAS 12:00 HRS. DEL 14 DE AGOSTO DE 2022 {respuesta 17 a General de Segurds en junta de
aclaraclones)}, LE SEA EXPEDIDO EL DICTAMEN MEDICO POR EL INSTITUTO DE SEGURIDAD SOCIAL DEL ESTADO DE TABASCO (ISSET) COMO NO
APTO PARA LABORAR TOTAL ¥ PERMANENTEMENTE, A CONSECUENCIA DE UNA ENFERMEDAD © UN ACCIDENTE CUALOUIERA QUE FUESE SU
CAUSA, PARA EL CASO DE LA INVALIDEZ TOTAL Y PERMANENTE, LA FECHA DE SINIESTRO SERA LA ESTABLECIDA EN EL DICTAMEN MEDICO
OTORGADA POR EL INSTITUTO DE SEGURIDAD SOCIAL DEL ESTADC DE TABASCO (ISSET). FOR LO QUE SE DEBERA PRESENTAR EL A‘jIISO DE BAJA|
A FIN DE CONSTATAR QUE EL ASEGURADO HIZO VALER EL EVENTO ANTE EL CONTRATANTE. (respuesta 17 a Grupo Naclonal Provincial en junta de
aclaraciones) EL DICTAMEN NG MANEJA NI ESTABLECE PORCENTAJE GON LOS GUE SE APOYE PARA SERALAR SI UN TRABAJADOR ES APTO PARA
TRABAJAR O NO, SINO SE BASA EN UNA VALORACION FISICA Y/O DE SALUD QUE SE REALIZA EN LA HUMANIDAD DEL TRABAJADOR POR MEDIO DE
UN ESPECIALISTA ¥ ES DETERMINANTE Y CCNGLUSIVO, ES DECIR, NO TIENE FORMA DE SER REVOCADD. (respussta 34 a La Latir i en junta
de aclaraciones}

TENIENDC DOS ANOS A PARTIR DE LA EMISION DEL DICTAMEN PARA REALIZAR LA AECLAMACION DEL SEGURQ POR ESTA
COBERTURA, DE ACUERDC A LA LEY SOBRE EL CONTRATC OE SEGURDS ART. 81, $aALVO LOS CASGS DE EXCEPCION CONSIGNADOS EN
EL ARTICULD B2 DE LA MISMA LEY (respuesta 21 a Grupo Nacional Provincial en Junta de aclaraclones}

EL PAGC DE LA SUMA ASEGURADA DE LA COBERTURA DE INVALIDEZ TOTAL Y PERMANENTE EXCLUYE EL PAGC _DE LA

COBERTURA BASICA POR MUERTE NATURAL.

EL TALON DE PAGO SERA EL DOCUMENTO QUE COMPRUEBE LA PERTENENCIA A LA COLECTIVIDAD {respuesta 23 a Thona Segures en

junta de aclaraclones)

ESPECIFICACIONES TECNICAS;
VIGENCIA DE LAS 12:00 HRS. DEL 14 DE AGOSTO DE 2021 A LAS 12:00 HRS. DEL 14 DE AGOSTC DE 2022,
PAGO DE PRIMA UNA SOLA EXHIBICION

SIN LIMITE DE EDAD. EL SEGURO DE VIDA DEL. PERSONAL ACTIVO DE LAS DEPENDENCIAS Y ENTIDADES DE LA ADMINISTRACION FUBIICA DEL|
ESTADC TODAS LAS COBERTURAS SON SIN LIMITE DE EDAD (respuesta 20 a | de Seguros en junta de iones)

AJUSTE DF PRIMAS: EL AJUSTE DE PRIMAS SERA ANUAL, EL COSTO EQUIVALENTE DE PRIMAS A CARGO POR LAS ALTAS ¥ EL
COSTO EQUIVALENTE A FAVOR POR LAS BAJAS.
POLIZA AUTOADMINISTRADA.

CONTRATACIIN DE POLIZA DE SEGURO DE VIDA DEL PERSGNAL DE LA SECRETARIA DE TURISMO, SEGUN ANEXO 111000004
AMPARA A 18 PERSOMAS. LA TOTALIDAD DEL PERSONAL A ASEGURAR SE ENCUENTRA AFILIADG AL INSTITUTO DE SEGURDAD SOTAL DEL
ESTADO DE TABASCO (ISSET) (respuesta 21 a Thona Segures eh junta da aclaratienes)

SUMA ASEGURADA PARA CADA PERSONA $120,000.00

COBERTURAS REQUERIDAS PARA EL PERSONAL DE BASE:

JINCEMNIZACION POR MUERTE NATURAL, SIDA Y SUICIDIO. SIDA ¥ SUICIDO SE SOLICITA SIN PERIODO DE CSPERA Y NO SERA APLICADA)
LA BISPUTARILIDAD {respuesta 18 a General de Seguros en junta de aclaraclones)

-DOBLE INDENMNIZACION POR MUERTE ACCIDENTAL
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SECRETARIA DE ADMINISTRACION 1]
M NOVACION CIOBDBRA08ENTHO000001, 112000005, 112000004, 106000005, 117000003, 102000006, 1%!-}$0£B02,

800

116000031, 115000004, 101000021, 101000053, 101000025, 109000003, 113000004, 1 13,

REQUISICION : 111000004, 104000021, RE-1137-00009-C-21, RE-1138-5V-0020-C-21, 1 135000003, 1136000004, RE:1140-

SB-020-D-21, 1134-00035-C-21, 1130000008, 1131000007, 1127000008, RE-FA-RM-0029-C-21,

SA/082/2021, v RE~-1101-00100-E028-2021.
PARTIDA : 14401.- CUOTAS PARA EL SEGURO DE VIDA DEL PERSONAL CIVIL
DEPENDENCIA : DEPENDENGIAS, ORGANOS Y ENTIDADES DE LA ADMINISTRACION PUBLICA ESTATAL
PROVEEDOR: GENERAL DE SEGUROCS, S.AB.
"ANEXO A"

AGOSTO

LOTE | CANTIDAD | UNIDAD DESCRIPCION i PRECIO UNITARIQ IMPORTE

“TRIPLE INDEMNIZACION POR MUERTE ACCIDENTAL COLECTIVA

POR MUERTE ACCIDENTAL, SE ENTIENDE, LA OCASIONADA POR LESIONES CORPORALES SUFRIDAS INVOLUNTARIAMENTE POR EL
ASEGURADOD, POR LA ACCION SUBITA, FORTUITA Y VIOLENTA DE UNA FUERZA EXTERNA, SIEMPRE QUE EL FALLECIMIENTO
SOBREVENGA DENTRO DE LOS 90 (NOVENTA) DIAS NATURALES SIGUIENTES AL MISMO EN QUE EL ASEGURADO SUFRIO LAS

LESICNES. (respuesta 32 a Metlife en junta de aclaraciones) . SE PEBE ENTENDER POR MUERTE ACCIDENTAL A AQUELLA PRODUCIDA POR LA
ACCION IMPREVISTA, FORTUITA Y/ OCASIONAL, DE UNA FUERZA EXTERNA QUE OBRA SUBITAMENTE SOBRE LA PERSONA DEL| ASEGURADO,
INDEPENDIENTEMENTE DE 5U VOLUNTAD Y QUE PUEDA SER DETERMINADA POR LOS MEDICOS DE UNA MANERA CIERTA. (respuesta 44 a La
Latinoamericana en Junta de aclaraciones)

SE ENTIENDE COMQ AGCIDENTE COLECTIVO:

» AQUEL ACCIDENTE QUE TUVIERE EL ASEGURADO VIAIANDG COMO PASAIERO EN UN VEHICULG PUBLICO TERRESTRE, Y| BICHO
VEHICULO SEA IMPULSADO MECANICAMENTE Y OPERADC REGULARMENTE POR UNA EMPRESA AUTORIZADA DE TRANSk’ORTE
PUBLICO, COMN BOLETO PAGADO, SOBRE UNA RUTA ESTABLECIDA NORMAL PARA SERVICIO DE PASAJERQS Y SUJETA A UN
ITINERARIO REGULAR.

« . AQUEL ACCIDENTE QUE TUVIERA EL ASEGURADO VIAJANDC COMO PASAIERO EN UN ASCENSOR CON EXCLUSION DE LOS
ASCENSORES DE MINAS, POZOS PETROLEROS, PLATAFORMA MARINA, CONSTRUCCION, GRUTAS O SIMILARES.

« AQUEL ACCIDENTE PROVOCADO POR UN INCENDIO EN CUALQUIER TEATRO, HOTEL U OTRC EDIFICIO ABIERTO AL PUBLICO, EN
EL CUAL SE ENCONTRARA EL ASEGURADOC AL MOMENTO DE INICIARSE EL INCENDIO.

(respuesta 43 a La Latl 5 en junta de aclaraclones)

-PERDIDAS ORGANICAS ESCALA A:

A) AMBAS MANOS O AMBOS PIES, O LA VISTA DE AMBOS DJO5 100%

B) UNA MANC Y UN PIE 100%

C} UNA MANC O UN PIE, Y LAVISTA DE UN QJO 100%

O} UNA MANO O UN PIE 50%

E) LA VISTA DE UN 0J0 30%

F) EL PULGAR DE CUALQUIER MAND 15%

G) EL INDICE DE CUALQUIER MAND 10%

SE FORMULG DE ACUERDO A LA ESCALA DE INDEMNIZACIONES “A”, QUE EMITE LA ASOCIACION MEXICANA DE INSTITUGIGN DE
SEGUROS (respuesta 13 a Sequros El Potosi en junta de aclaraciones)

-~
=
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W2 SECRETARIA DE ARMINISTRACION
@!‘5 5 INNOVACKON cLOBDARBOSENTAGN00001, 112000005, 112000004, 106000005, 117000003, 102000006, 114000002,

116000031, 115000004, 101000021, 101000053, 101000025, 109000003, 113000004, 108000013,

REQUISICION : 111000004, 104000021, RE-1137-00009-C-21, RE-1139-8V-0020-G-21, 1135000003, 1 13600000ﬂ, RE=1140-
SB-020-D-21, 1134-00035-C-21, 1130000008, 1131000007, 1127000008, RE-FA-RM-0029-C-21,
SA/082/2021, v RE-1101-00100-E028-2021.
PARTIDA : 14401.- CUOTAS PARA EL SEGURO DE VIDA DEL PERSONAL CIVIL
DEPENDENCIA : DEPENDENCIAS, ORGANOS Y ENTIDADES DE LA ADMINISTRACION PUBLICA ESTATAL
PROVEEDOR: GENERAL DE SEGUROS, S.A.B.
"ANEXO A" L
AGOSTO
LOTE | CANTIDAD | UNIDAD DESCRIPCIGN I PRECIO UNITARIQ IMPORTE

o
.

_INVALIDEZ TOTAL Y PERMANENTE: ESTA COBERTURA AMPARA A LOS TRABAJADCRES DE BASE QUE DURANTE LA VIGENCIA DE

LA POLIZA (12:00 HRS. DEL 14 DE AGOSTO DE 2021 A LAS 12:00 HRS, DEL 14 DE AGOSTO DE 2022 {respuesta 17 a General de Seguros en junta de
aclaraciones)), LE SEA EXPEDIDO EL DICTAMEN MEDICO POR EL INSTITUTO DE SEGURIDAD SOCIAL DEL ESTADO DE TABASCO (ISSET) COMO NO
APTO PARA LABORAR TOTAL Y PERMANENTEMENTE, A CONSECUENGIA DE UNA ENFERMEDAD O UN ACCIDENTE CUALQUIERA QUE FUESE SU
CAUSA. PARA EL CASO DE LA INVALIDEZ TOTAL Y FERMAMENTE, LA FECHA DE SINIESTRO SERA LA ESTABLECIDA EN EL DICTAMEN MEDICO
OTORGADA POR EL INSTITUTC DE SEGURIDAD SOCIAL DEL ESTADC DE TABASCO {ISSET). POR L QUE SE DEBERA PRESENTAR EL AVISO DE BAJA
A FiN DE CONSTATAR QIUE EL ASEGURADO HIZO VALER EL EVENTO ANTE EL CONTRATANTE. (resy ta 17 a Grupo { Provincial en junta de|
aclaraclones} EL DICTAMEN NO MANE.A NI ESTABLECE PORCGENTAJE CON LOS QUE SE APOYE PARA SERALAR S1 UN TRABAJAROR ES APTO PARA
TRABAJAR O NG, SING SE BASA EN UNA VALORACION FISICA Y/O DE SALUD QUE SE REALIZA EN LA HUMANIDAD DEL TRABAJADOR POR MEDIO DE
UN ESPECGIALISTA ¥ ES DETERMINANTE Y CONCLUSIVO, ES DECIR, KO TIENE FORMA DE SER REVOCADOQ. {respuesta 34 a La Latinoamericana en junta
de aclaraciones) |

TENIENDO DOS ANOS A PARTIR DE LA EMISION DEL DICTAMEN PARA REALIZAR LA RECLAMACION DEL SEGURD POR ESTA

COBERTURA, DE ACUERDO A LA LEY SOBRE EL CONTRATQ DE SEGURDS ART. 81, SALVO LOS CASOS DE EXCEPCION CONSIGNADOS EN
EL ARTICULO 82 DE LA MISMA LEY (respuesta 21 a Grupo Naclonal Provincial en Junta de aclaraciones)

EL PAGO DE LA SUMA ASEGURADA DE LA COBERTURA DE INVALIDEZ TOTAL Y PERMANENTE EXCLUYE EL PAGC DE LA
COBERTURA BASICA POR MUERTE NATURAL.

EL TALON DE PAGO $ERA EL DOCUMENTO QUE COMPRUESE LA PERTENENCIA A LA COLECTIVIDAD (respuesta 23 a Thona Sepuros en

junta de aclaraciones)

ESPECIFICACIONES TECNICAS:
VIGENCIA DE 1.AS 12:00 HRS. DEL 14 DE AGOSTO DE 2021 A LAS 12:00 HRS. DEL 14 DE AGOSTC DE 2022.
PAGO DE PRIMA UNA SOLA EXHIBICION

SIN LUMITE DE EDAD. EL SEGURO DE VIDA DEL PERSCNAL ACTIVQ DE LAS DEPENDENCIAS Y ENTIDADES DE LA ADMINISTRACION PUBLICA DEL
ESTADO TODAS LAS GOBERTURAS SON SIN LIMITE DE EDAD (respuesta 20 a General de Seguros en Junta de aclaraciones)

AJUSTE DE PRIMAS: EL AJUSTE DE PRIMAS SERA ANUAL, EL COSTC EQUIVALENTE DE PRIMAS A CARGO POR LAS ALTAS ¥ EL
COSTO EQUIVALENTE A FAVOR POR LAS BAJAS.
PALIZA AUTOADMINISTRADA.

CONTRATACION DE POLIZA DE SEGURQ DE VIDA DEL PERSOMAL DE LA SECRETARIA DE SEGURIDAD ¥ PROTECCION CIUDADANA
(PERSONAL DE BASE), SEGUN ANEXO 104000021

AMPARA A 126 PERSONAS. LA TOTALIDAD DEL PERSONAL A ASEGURAR SE ENCUENTRA AFILIADC AL INSTITUTO DE SEGURIDAD SOEIAL DEL
ESTADO DE TABASCO (ISSET) {respussta 21 a Thona Seguros en junta de aclaraciones)

SUMA ASEGURADA PARA CADA PERSCNA $120,000.00

COBERTURAS REQUERIDAS PARA EL PERSONAL DE BASE:

_INDEMNIZACION POR MUERTE NATURAL, SIDA ¥ SUICIDIO. SIDA ¥ SUICIDO SE SOLICITA SIN PERIODC DF ESPERA ¥ NO SERA APLICADA|
LA DISPUTABILIDAD (respuesta 18 a General de Saguros en junta de aclaraciones)

-DOBLE INDEMNIZACION POR MUERTE ACCIDENTAL
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REQUISICION :

SECRETARIA DE ADMINISTRACION |
£ 1N NOVACION C1OSO000G8ENTAG000001, 112000005, 112000004, 106000005, 117000003, 102000008, 1;:;}0%002,
05013,

116000031, 115000004, 101000021, 101000053, 101000025, 109000003, 113000004, 108
111000004, 104000021, RE-1137-00008-C-21, RE-1139-8V-0020-C-21, 1135000003, 1 136000004', E™M 140
§B-020-D-21, 1134-00035-C-21, 1130000006, 1131000007, 1127000008, RE-FA-RM-0029-C-21,
SA/082/2021, v RE-1101-00100-E028-2021.

PARTIDA : 14401.- CUOTAS PARA EL SEGURO DE VIDA DEL PERSONAL CIVIL

DEPENDENCIA : DEPENDENGIAS, ORGANOS Y ENTIDADES DE LA ADMINISTRACION PUBLICA ESTATAL

PROVEEDOR: GENERAL DE SEGUROS, S.AB.

"ANEXO A" 7
AGOSTO

LOTE | CANTIDAD | UNIDAD DESCRIPCION & PRECIO UNITARIO IMPORTE

-TRIPLE INDEMNIZACIGN POR MUERTE ACCIDENTAL COLECTIVA

POR MUERTE ACCIDENTAL, SE ENTIENDE, LA OCASIONADA POR LESIONES CORPORALES SUFRIDAS INVOLUNTARIAMENTE POR EL|
ASEGURADQ, POR LA ACCIGN SUBITA, FORTUITA Y VIGLENTA DE UNA FUERZA EXTERNA, SIEMPRE QUE EL FALLECIMIENTO
SOBREVENGA DENTRO DE LOS 90 (NOVENTA) DIAS NATURALES SIGUIENTES AL MISMO EN QUE EL ASEGURADO SUFR|O LAS

LESIONES. (respuesta 32 a Metlife en junta de aclaraciones) . SE DEBE ENTENDER POR MUERTE ACCIDENTAL A AQUELLA PRODUCIDA POR LA
ACCION IMPREVISTA. FORTUITA Y/ OCASIGNAL, DE LNA FUERZA EXTERNA QUE OBRA SUBITAMENTE SOBRE LA PERSONA DEL ASEGURADO,
INDEPENDIENTEMENTE DE SU VOLUNTAD Y QUE PUEDA SER DETERMINADA POR LOS MEDICOS DE UNA MANERA CIERTA. (respuesta #4 a La
Latinoamericana en Junta de aclaraciones)

SE ENTIENDE COMO AGCIDENTE COLECTIVO:

« AQUEL ACCIDENTE GUE TUVIERE EL ASEGURADO VIAJANDO COMO PASAIERO EN UN VEHICULO PUBLICO TERRESTRE, Y DICHO|
VEHICULD SEA IMPULSADO MECANICAMENTE ¥ OPERADO REGULARMENTE POR UNA EMPRESA AUTORIZADA DE TRANSPORTE,
PUBLICO, CON BOLETO PAGADO, SOBRE UNA RUTA ESTABLECIDA NORMAL PARA SERVICIC DE PASAJEROS Y SUJETA A UN
ITINERARIO REGULAR.

« . AQUEL ACCIDENTE QUE TUVIERA EL ASEGURADO VIAJANDO COMO PASAJERO EN UN ASCENSOR CON EXCLUSION BE LOS
ASCENSORES DE MINAS, POZOS PETROLERDS, PLATAFORMA MARINA, CONSTRUCCION, GRUTAS O SIMILARES.

+ AQUEL ACCIDENTE PROVOCADO POR UN INCENDIO EN CUALQUIER TEATRG, HCTEL U OTRO EDIFICIO ABIERTO AL PUBLICO, EN
EL CUAL SE ENCONTRARA EL ASEGURADO AL MOMENTO DE INICIARSE EL INCENDIO.

( puesta 43 a La Lati jcana en junta de aclaraclones)

-PERBIDAS ORGANICAS ESCALA A:

A) AMBAS MANQS O AMBOS PIES, O LA VISTA DE AMBOS OJOS 100%

B) UNA MANC Y UN PIE 100%

€) UNA MANO O UN PIE, Y LA VISTA DE UN Q0 100%

D) UNA MAND O UN PIE 50%

E) LA VISTA DE UN 0JO 30%

F) EL PULGAR DE CUALQUIER MANO 15%

G} EL INDICE DE CUALQUIER MANO 10%

SE FORMULO DE ACUERDO A LA ESCALA DE INDEMNIZACIONES “A”, QUE EMITE LA ASOCIACION MEXICANA DE INSTITUCIGN DE
SEGUROS {respuesta 13 a Seguros El Potasi en junta de aclaraciones)
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REQUISICION :

AlG

181 SECRETARIA DE ADMINISTRACION
L8 £ I NOVACION ClOBORB008ENTAS000001, 112000005, 112000004, 106000005, 117000003, 102000006, 114

116000031, 115000004, 101000021, 1010000563, 101000025, 109000003, 113000004, 108
111000004, 104000021, RE-1137-00009-C-21, RE-1139-5V-0020-C-21, 1135000003, 11 360000041, .
SB-020-D-21, 1134-00035-C-21, 1130000006, 1131000007, 1127000008, RE-FA-RM-G0Z94k
SA/082/2021, v RE-1101-00100-E028-2021.

PARTIDA : 14401.- CUOTAS PARA EL SEGURQ DE VIDA DEL PERSONAL CIVIL

DEPENDENCIA : DEPENDENCIAS, ORGANOS Y ENTIDADES DE LA ADMINISTRACION PUBLICA ESTATAL

PROVEEDOR: GENERAL DE SEGUROS, S.AB.

"ANEXO A"

AGOSTO

LOTE | CANTIDAD | UNIRAD DESCRIPCION { | PRECI{ UNITARIQ IMPORTE
INVALIDEZ TOTAL Y PERMANENTE: ESTA COBERTURA AMPARA A LOS TRABAJIADORES DE BASE QUE DURANTE LA VIGENCIA DE|
LA POLIZA ¢12:00 HRS. DEL 14 DE AGOSTO DE 2021 A LAS 12:00 HRS. DEL 14 DE AGOSTO DE 2022 {respuesta 17 a General de Seguros en junta de
aclaraclones)), LE SEA EXPEDIDG EL DICTAMEN MEDICO POR EL INSTITUTG DE SEGURIDAR SOCIAL DEL ESTADO DE TABASCO (ISSET) COMO NO
APTO FARA LABORAR TOTAL ¥ PERMANENTEMENTE, A GONSECUENCIA DE UNA ENFERMEDAD O UN ACCIDENTE CUALQUIERA GUE FUESE SU
CALSA. PARA EL CASO DE LA INVALIDEZ TOTAL Y PERMANENTE, LA FECHA DE SIN:ESTRO SERA LA ESTABLECIDA EN EL DICTAMEN MEDICO
ATORGADA POR EL INSTITUTO DE SEGURIDAD SOGIAL DEL ESTADO DE TABASCO (ISSET). POR LO QUE SE DEBERA PRESENTAR EL AVISO BE BAJA
A FIN DE CONSTATAR QUE Ef. ASEGURADC HIZO VALER EL EVENTO ANTE EL CONTRATANTE. {respuesta 17 a Grupo Nacional Provincial en junta de
aclaraclones) EL DIGTAMEN NO MANEJA NI ESTABLECE PORCENTAJE CON LOS QUE SE APOYE PARA SENALAR 51 UN TRABAJADOR ES APTO PARA|
TRABAJAR O NO, SINO SE BASA EN UNA VALORACION FISICA Y/O DE SALUD QUE SE& REALIZA EN LA HUMANIDAD DEL- TRABAJADOR POR MEDIO DE|
UN ESPECIALISTA Y ES DETERMINANTE ¥ GONCLUSIVO, E8 DEGIR, NO TIENE FORMA DE SER REVOCADO. (respuesta 34 a La Lati icanalen junta
de aclaraciones) |
TENIENDO DOS AROS A PARTIR DE LA EMISION DEL DICTAMEN PARA REALIZAR LA RECLAMACION DEL SEGURD POR ESTA
COBERTURA, DE ACUERDO A LA LEY SOSRE EL CONTRATO DE SEGUROS ART. B1, SALVC LOS CASOS DE EXCEPCKIN CONSIGNADOS EN
EL ARTICULO 82 DE LA MISMA LEY {respuesta 21 a Grupo Nacional Provincial en junta de aclaraclones)
EL PAGO DE LA SUMA ASEGURADA DE LA COBERTURA DE INVALIDEZ TOTAL Y PERMANENTE EXCLUYE EL PAGO DE LA
COBERTURA BASICA POR MUERTE NATURAL.
EL TALON DE PAGO SERA EL DOCUMENTO QUE COMPRUEBE LA PERTENENCIA A LA COLECTIVIDAD (respuesta 23 a Thena Seljuros an
junta de aclaraciones) i
ESPECIFICACIONES TECNICAS:
VIGENCIA DE LAS 12:00 HRS. DEL 14 DE AGOSTO DE 2021 A LAS 12:00 HRS. DEL 14 DE AGOSTO DE 2022,
PAGO DE PRIMA LUNA SOLA EXHIBICION
SIN LIMITE DE EDAD. EL SEGURO DE VIDA DEL PERSONAL ACTIVO DE LAS DEPENDENCIAS Y ENTIDADES DE LA ADMINISTRACION PUBHICA DEL
ESTADO TODAS LAS COBERTURAS $ON SIN LIMITE DE EDAD (respuesta 20 a General de Seguros on Junta de aclaraciones)
AJUSTE DE PRIMAS: EL AJUSTE DE PRIMAS SERA ANUAL, EL COSTO EQUIVALENTE DE PRIMAS A CARGO POR LAS ALTAS Y EL|
COSTO EQUIVALENTE A FAVOR POR LAS BAIAS.
POLIZA AUTCADMINISTRADA.
CONTRATACIGN DE PGLIZA DE SEGURO DE VIDA DEL PERSONAL DE LA SECRETARIA DE SEGURIDAD ¥ PROTECCION CIUDADANA
(POLICIA ESTATAL DE CAMINOS P.E.C.), SEGUN ANEXO 104000021
AMPARA A 974 PERSONAS. 1A TOTALIDAD DEL PERSONAL A ASEGURAR SE ENCUENTRA AFILIADO AL INSTITUTO DE SEGURIDAD SOCIAL DEL
ESTADO DE TABASCO (ISSET) {respuesta 21 a Thona Seguros on junta de aclaraciones)

(_‘\ SUMA ASEGURADA PARA CADA PERSDNA $220,000.00
COBERTURAS REQUERIDAS PARA EL PERSONAL
JINDEMNIZACION POR MUERTE NATURAL, SIDA Y SUICIDIO. 8iDA ¥ SUICIDO SE SCLICITA SIN PERIODO DE ESPERA Y NG SERA :gbLlCADA
LA DISPUTABILIDAD {raspuesta 18 a General de Seguros en junta de aclaraciones)
-DOBLE INDEMNIZACION POR MUERTE ACCIDENTAL O MUERTE POR HOMICIDIC
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SECRETARIA DE ADMENISTRACION ‘
£ INNOVACION GLOSGO0ABSENTAB000001, 112000005, 112000004, 106000005, 117000003, 102000008, 'T){fgg 002,
108

116000031, 115000004, 101000021, 101000053, 101000025, 108000003, 1 13000004, 0013,

REQUISICION : 111000004, 104000021, RE-1137-00009-C-21, RE-1138-$V-0020-C-21, 1135000003, 1 136000003, ﬁl-n 140-
SB-020-D-21, 1134-00035-C-21, 1130000006, 1131000007, 1127000008, RE-FA-RM- odedc-21,
SA/082/2021, v RE-1101-00100-E028-2021.
PARTIDA : 14401 .- CUOTAS PARA EL SEGURQ DE VIDA DEL PERSONAL CIVIL
DEPENDENCIA : DEPENDENCIAS, ORGANOS Y ENTIDADES DE LA ADMINISTRACION PUBLICA ESTATAL
PROVEEDOR: GENERAL DE SEGUROS, $.AB.
"ANEXO A" N
AGOSTO
LOTE | CANTIDAD | UNIDAD DESCRIPCIGN , PRECIO UNITARIG IMPORTE

)

-TRIPLE INDEMNIZACION POR MUERTE ACCIDENTAL COLECTIVA

POR MUERTE ACCIDENTAL, SE ENTIENDE, LA OCASIONADA POR LESIONES CORPORALES SUFRIDAS INVOLUNTARIAMENTE POR EL
ASEGURADO, POR LA ACCION SUBITA, FORTUITA Y VIOLENTA DE UNA FUERZA EXTERNA, SIEMPRE QUE EL FALLECIMIENTO
SOBREVENGA DENTRO DE LOS 90 (NOVENTA} DIAS NATURALES SIGUIENTES AL MISMO EN QUE EL ASEGURADO]SUFR!O LAS

LESIONES. [respuesta 32 a Metlife en Junta de aclaraclones) . S DEBE ENTENDER POR MUERTE ACCIDENTAL A AQUELLA PRODHJéIDA POR LA
ACCION IMPREVISTA, FORTUITA Y/U OCASIONAL, DE UNA FUERZA EXTERNA QUE OBRA SUBITAMENTE SOBRE LA PERSONA DEL ASEGURADO,
INDEPENDIENTEMENTE DE SU VOLUNTAD Y QUE PUEDA SER DETERMINADA POR LOS MEDICOS DE UNA MANERA CIERTA. (respuesta 44 a La
Latinoamericana en junta de aclaraciones)

SE ENTIENDE COMO ACCIDENTE GOLECTIVO:

« AQUEL ACCIDENTE QUE TUVIERE EL ASEGURADO VIAJANDO COMO PASAJIERD EN UN VEHICULO PUBLICO TERRESTRE, Y|DICHO|
VEHICULD SEA IMPULSADO MECANICAMENTE ¥ OPERADQ REGULARMENTE POR UNA EMPRESA AUTORIZADA DE TRANSPORTE
PUBLICO, CON BOLETO PAGADO, SOBRE UNA RUTA ESTABLECIDA NORMAL PARA SERVICIO DE PASAIEROS Y SUJETA A UN
ITINERAR!O REGULAR,

« . AQUEL ACCIDENTE QUE TUVIERA EL ASEGURADO VIAJANDO COMO PASAJERO EN UN ASCENSOR CON EXCLUSION DE LOS
ASCENSORES DE MINAS, POZOS PETROLEROS, PLATAFORMA MARINA, CONSTRUCCION, GRUTAS O SIMILARES.

« AQUEL ACCIDENTE PROVOCADO POR UN INCENDIO EN CUALQUIER TEATRO, HOTEL U OTRO EDIFICIC ABIERTO AL PU’BL‘CU, EN
EL CUAL SE ENCONTRARA EL ASEGURADO AL MOMENTO DE INICIARSE EL INCENDIO.
(respuesla 43 a La Latinoamericana en junta de aclaracionss)

-PERDIDAS ORGANICAS ESCALA A:

A) AMBAS MANGCS O AMBOS PIES, O LA VISTA DE AMBOS 0JO5 100%

B) UNA MANO Y UN PIE 100%

C) UNA MANO © UN PIE, ¥ LA VISTA DE UN OJO 100%

O} UNA MANC G UN PIE 50%

E) LA VISTA DE UN 00 30%

F) EL PULGAR DE CUALQUIER MAND 15%

G} EL INDICE DE CUALQUIER MANO 10%

SE FORMULC DE ACUERDO A LA ESCALA DE INDEMNIZACIONES “A”, QUE EMITE LA ASOCIACION MEXICANA DE INSTITUGION DE
SEGUROS (respuesta 13 a Seguros El Potosi en junta de aclaraciones)

_ACCIDENTE EN MOTOCICIETA (SE CONSIDERA AMPARADAS LAS LESIONES CORPORALES O EL FALLECIMIENTO FN LOS|
ACCIDENTES A CONSECUENCIA DE VIAJES COMO PILOTO O PASAIERC EN MOTOCICLETA O VEHICULOS SIMILARES}.

SE CONTRATA COMO CORPORACION POLICIACA Y RIESGO POLICIAL, DEBE AMPARAR LAS ACTIVIDADES A LAS QUE SE EXPONEN
LOS ASEGURADOS EN EL CUMPLIMIENTO DE SU DEBER SEGUN BASES,

EL TALON DE PAGO SERA EL DOCUMENTO GUE COMPRUEBE LA PERTENENCIA A LA COLECTIVIDAD [respuesta 23 a Thona Séguros en

junta de aclaracionies)
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ﬁ!‘@ SECRETAR{A DE ADMINISTRACION ‘ |

WBIE 2 Novacian G106300088N 140000001, 112000005, 112000004, 106000005, 147000003, 102000006, 114000002,
116000031, 115000004, 1010060021, 101000053, 101000025, 109000003, 113000004, 108000013,

REQUISICION : 141000004, 104000021, RE-1137-00009-C-21, RE-1139-SV-0020-C-21, 1135000003, 1136000004, RE-1140-

SB-020-D-21, 1134-00035-C-21, 1130000006, 1131000007, 1127000008, RE-FA-RM-0029-C-21.

SA/082/2021, v RE-1101-00100-E028-2021.

PARTIDA : 14401.- CUOTAS PARA EL SEGURO DE VIDA DEL PERSONAL CIVIL
DEPENDENCIA, ; DEPENDENCIAS, ORGANOS Y ENTIDADES DE LA ADMINISTRACION PUBLICA ESTATAL
PROVEEDOR: GENERAL DE S8EGUROS, S.A.B.
"ANEXO A"
AGOSTO
LOTE | CANTIDAD | UNIDAD DESCRIPCION . PRECIO UNITARIO IMPORTE

ESPECIFICACIONES TECNICAS:
VIGENCIA DE LAS 12:00 HRS. DEL 14 DE AGOSTO DE 2021 A LAS 12:00 HRS. DEL 14 DE AGOSTC DE 2022,
PAGO DE PRIMA UNA SOLA EXHIBICION.

SIN LIMITE DE EDAD. EL SEGURO DE VIDA DEL PERSONAL ACTIVQ DE LAS DEPENDENCIAS Y ENTIDADES DE LA ADMINISTRACION PUBLICA DEL
ESTADO TODAS LAS COBERTURAS SON SIN LIMITE DE EDAD (resp 20 a G | de Seq en funta de aclar )

AJUSTE DE PRIMAS: EL AJUSTE PRIMA SERA ANUAL, EL COSTO EQUIVALENTE DE PRIMAS A CARGO POR ALTAS Y EL|COSTO
EQUIVALENTE A FAVOR POR LAS BAJAS
POLIZA AUTOADMINISTRADA.

CONTRATACION DE POLIZA DE SEGURO DE VIDA DEL PERSONAL DE LA SECRETARIA DE SEGURIDAD Y PROTECCIONI CIUDADANA
(DIRECCION GENERAL DEL SISTEMA PENITENCIARIO ESTATAL DGSPE), SEGUN ANEXO 104000021

AMPARA A 762 PERSONAS. LA TOTALIDAD DEL PERSQNAL A ASEGURAR SE ENCUENTRA AFILIADO AL INSTITUTO DE SEGURIDAD SOLIAL DEL
ESTADO DE TABASCO (ISSET) (reapuesta 21 a Thona Seguras en junta de aclaraclones)

SUMA ASEGURADA PARA CADA PERSONA $ 440,000.00

COBERTURAS REQUERIDAS PARA EL PERSONAL

JNDEMNIZACION POR MUERTE MATURAL, SIDA Y SUICIDIO. siDA ¥ SUICIDO SE SOLICITA SIN PERIODC DE ESPERA Y NO SERA APLICADA
LA DISPUTABILIDAD ({respuesta 18 a General de Seguros en junta de aclaracionas)

-DOBLE INDEMNIZACION POR MUERTE ACCIDENTAL O MUERTE POR HOMICIDIO

~TRIPLE INDEMNIZACION POR MUERTE ACCIDENTAL COLECTIVA

POR MUERTE ACCIDENTAL, SE ENTIENDE, LA OCASIONADA POR LESIONES CORPORALES SUFRIBAS INVOLUNTARIAMENTE #OR EL|
ASEGURADO, POR LA ACCION SUBITA, FORTUITA Y VIOLENTA DE UNA FUERZA EXTERNA, SIEMPRE QUE EL FALLECIMIENTO
SOBREVENGA DENTRO DE LOS 90 (NOVENTA) DiAS NATURALES SIGUIENTES AL MISMO EN QUE EL ASEGURADO SUFRIO LAS

LESIONES. (respuesta 32 a Metlife an junta de aclaraciones) . SE DEBE ENTENDER POR MUERTE ACCIDENTAL A AQUELLA PRODUCIDA PCR LA
ACCION IMPREVISTA, FORTUITA YU OGASIONAL, DE UNA FUERZA EXTERNA QUE OBRA SUBITAMENTE SOBRE LA PERSONA DEL ABEBURADO,
|NDEPENDIENTEMENTE DE SU VOLUNTAD Y QUE PUEDA SER DETERMINADA POR LOS MEDICOS DE UNA MANERA CIERTA. (respuesta 44 a La
Latincamericana en junta da aclaraciones)

SE ENTIENDE COMO ACCIDENTE COLECTIVO:

» AQUEL ACCIDENTE QUE TUVIERE EL ASEGURADQ VIAIANDO COMO PASAIERD EN UN VEHICULO PUBLICO TERRESTRE, Y DICHO|
VEHICULO SEA IMPULSADO MECANICAMENTE ¥ OPERADC REGULARMENTE POR UNA EMPRESA AUTORIZADA DE TRANSPORTE
PUBLICO, CON BOLETO PAGADO, SOBRE UNA RUTA ESTABLECIDA NORMAL PARA SERVICIO DE PASAIERQS Y SUJETA A UN
ITINERARIO REGULAR.

% « . AQUEL ACCIDENTE QUE TUVERA EL ASEGURADC VIAJANDC COMO PASAJERO EN UN ASCENSOR CON EXCLUSION, DE LOS
ASCEMSORES DE MINAS, POZOS PETROLEROS, PLATAFORMA MARINA, CONSTRUCCION, GRUTAS O SIMILARES.

S « AQUEL ACCIDENTE PROVQCADO POR UN INCENDIO EN CUALQUIER TEATRO, HOTEL U OTRO EDIFICIC ABIERTO AL PUBLICO, EN
EL CUAL SE ENCONTRARA EL ASEGURADO AL MOMENTO DE INICIARSE EL INCENDIC.

(respuesta 43 a La Latinoamericana en junta de aclaraciones)
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REQUISICION :

PARTIDA :
DEPENDENCIA :
PROVEEDOR:
"ANEXO A"

SAIG

SECREFAREA DE ADMINISTRACION | |
b NOvACIGN GUOS000808:NTAD000001, 112000005, 112000004, 106000005, 117000003, 102000006, 1w[l]4 D002,
108

116000031, 115000004, 101000021, 101000053, 101000025, 108000003, 11 3000004, 0013,

111000004, 104000021, RE-1137-00009-C-21, RE-1139-8V-0020-C-21, 1 135000003, 1136000004, A
SB-020-D-21, 1134-00035-C-21, 1130000006, 1131000007, 1127000008, RE-FA-RM- di oiiC-21,
SA/082/2021, v RE-1101-00100-E028-2021.

14401.- CUOTAS PARA EL SEGURO DE VIDA DEL PERSONAL CIVIL

DEPENDENCIAS, ORGANOS Y ENTIDADES DE LA ADMINISTRACION PUBLICA ESTATAL

GENERAL DE SEGUROS, S.AB.

, BN 140-

AGOSTO

EOTE | CANTIDAD

UNIDAD

DESERIPCION

PRECIO UNITARID

IMPORTE

(‘\

%

=

-PERDIDAS ORGANICAS ESCALA A:

A) AMBAS MANOS O AMBOS PIES, & LA VISTA DE AMBOS O1OS 100%

B8) UNA MAND Y UN PIE 100%

) UNA MANO O UN PIE, ¥ LA VISTA DE UN 00 £00%

D) UNA MANO O UN PIE 50%

E) LA VISTA DE UN 0JO 30%

F) EL PULGAR DE CUALQUIER MAND 15%

G) EL INDICE DE CUALQUIER MANO 10%

SE FORMUL® DE ACUERDO A LA ESCALA DE INDEMNIZACIONES “A”, QUE EMITE LA ASOCIACION MEXICANA DE INSTITUGIGN DE
SEGUROS (respuesta 13 a Seguros El Petosi en juntz de aclaraclones)

SE CONTRATA COMO CORPORACION POLICIACA Y RIESGO POLICIAL, DEBE AMPARAR LAS ACTIVIDADES A LAS QUE SE EXPONEN
LOS ASEGURADOS EN EL CUMPLIMIENTO DE SU DEBER SEGUN BASES.

EL TALON DE PAGO SERA EL DOCUMENTO QUE COMPRUEBE LA PERTENENCIA A LA COLECTIVIDAD {respuesta 23 a Thona Sdguros en

junta de aclaraciones}

ESPECIFICACIONES TECNICAS:
VIGENCIA DE LAS 12:00 HRS. DEL 14 DE AGOSTO DE 2021 A LAS 12:00 HRS. DEL 14 DE AGOSTO DE 022,
PAGO DE PRIMA UNA SOLA EXHIBICION.

SIN LIMITE DE EDAD. EL SEGURO DE VIDA DEL PERSCNAL ACTIVO DE LAS DEPENDENCIAS Y ENTIDADES DE LA ADMINISTRACION PUBLICA DEL
ESTADO TODAS LAS COBERTURAS SON SIN LIMITE DE EDAD {respuesta 20 a General de Seguros en junta de aclaraclones}

AJUSTE DE PRIMAS: EL AJUSTE PRIMA SERA ANUAL, EL COSTO EQUIVALENTE DE PRIMAS A CARGO POR ALTAS Y EL COSTO
EQUIVALENTE A FAVOR POR LAS BAJAS
PCLIZA AUTOADMINISTRADA.

CONTRATACION DE POLIZA DE SEGURO DE VIDA DEL PERSONAL DE LA SECRETARIA DE SEGURIDAD Y PROTECCION CIUE}ADANA
(POLICIA ESTATAL), SEGUN ANEXO 104000021

AMPARA A 4649 PERSONAS. LA TOTALIDAD DEL PERSONAL A ASEGURAR SE ENCUENTRA AFILIADQ AL INSTITUTO DE SEGURIDAD sqf;:w_ DEL
ESTADO DE TABASCO (ISSET){ 21 a Thona Seg en Junta de aclaraciones) I

SUMA ASEGURADA PARA CADA PERSONA 5$440,000.00

COBERTURAS REQUERIDAS PARA EL PERSONAL

INDEMNIZACION POR MUERTE NATURAL, SIDA Y SUICIDIO. sitiA Y SUICIDO SE SQLICITA SIN PERIODO DE ESPERA Y NO SERA APLICADA
LA DISPUTABILIDAD (respuesta 18 a General de Seguros en junta de aclaraciones)

_DOBLE INDEMNIZACION POR MUERTE ACCIDENTAL O MUERTE POR HOMICIDIO
-TRIPLE INDEMNIZACION POR MUERTE ACCIDENTAL COLECTIVA
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SECRETARIA DE ADMINISTRACIIN
£ IMNOVACIGN cIOBORRAB8 £ NI000001, 112000005, 112000004, 106000005, 117000003, 102000008, 114000002,

116000031, 115000004, 101000021, 101000053, 101000025, 109000003, 113000004, 108000013,

REQUISICION : 111000004, 104000021, RE-1137-00009-C-21, RE-1138-8V-0020-C-21, 1135000003, 1136000004, RE1 140-

SB-020-D-21, 1134-00035-C-21, 1130000008, 1131000007, 1127000008, RE-FA-RM-0029.C-21,

SA/082/2021, v RE-1101-00100-E028-2021.
PARTIDA : 14401.- CUOTAS PARA EL SEGURO DE VIDA DEL PERSONAL CIVIL
DEPENDENCIA, : DEPENDENCIAS, ORGANOS Y ENTIDADES DE LA ADMINISTRACION PUBLICA ESTATAL
PROVEEDOR: GENERAL DE SEGUROS, S.AB.
"ANEXO A"

AGOSTO

LOTE | CANTIDAD | UNIDAD DESCRIPCION PRECIQ UNFTARIO MPORTE

i
|

I\

PCR MUERTE ACCIDENTAL, SE ENTIENDE, LA OCASIONADA POR LESIONES CORPORALES SUFRIDAS INVOLUNTARIAMENTE POR EL
ASEGURADO, POR LA ACCION SUBITA, FORTUITA Y VIOLENTA DE UNA FUERZA EXTERNA, SIEMPRE QUE EL FALLECIMIENTO
SOBREVENGA DENTRO DE LOS 90 (NOVENTA} DIAS NATURALES SIGUIENTES AL MISMO EN QUE EL ASEGURADO SUFRIO LAS

LESIONES. (respussta 32 a Metlife en Junta de aclaraciones) . SE DEBE ENTENDER POR MUERTE ACCIDENTAL A AQUELLA PRCDUCIDA POR LA
AGCION IMPREVISTA, FORTUITA Y/U OGASIONAL, DE UNA FUERZA EXTERNA QUE OBRA SUBITAMENTE SOBRE LA PERSONA DEL ASEGURADO,
|NDEPENGIENTEMENTE DE 5U VOLUNTAD ¥ QUE PUEDA SER DETERMINADA POR LOS MEDICOS DE UNA MANERA CIERTA. (respuesta @44 a La
Latingamerlcana en junta de aclaraciones)

SE ENTIENDE COMO AGCIDENTE COLECTIVO:

« AQUEL ACCIDENTE QUE TUVIERE EL ASEGURADQ VIAJANDO COMO PASAJERD EN UN VEH{CULC PUBLICO TERRESTRE, Y| DICHO
VEHICULO SEA IMPULSADO MECANICAMENTE Y OPERADO REGULARMENTE POR UNA EMPRESA AUTCRIZADA DE TRANS?PDRTE
PUBLICO, CON BOLETO PAGADO, SOBRE UNA RUTA ESTABLECIDA NORMAL PARA SERVICIO DE PASAJEROS Y SUJETA A UN
ITINERARIO REGULAR.

« . AQUEL ACCIDENTE QUE TUVIERA EL ASEGURADO VIAJANDO COMO PASAIERO EN UN ASCENSOR CON EXCLUSION DE LOS
ASCENSORES DE MINAS, POZOS PETROLEROS, PLATAFORMA MARINA, CONSTRUCCIGN, GRUTAS O SIMILARES.

« AQUEL ACCIDENTE PROVOCADQ POR UN INCENDIG EN CUALQUIER TEATRO, HOTEL U OTRO EDIFICIO ABIERTO AL PUBLICO, EN
EL CUAL SE ENCONTRARA EL ASEGURADQ Al MOMENTO DE INICIARSE EL INCENBIO.

(rospuesta 43 a La Latinoamericana en junta de aclaraclones}

-PERDIDAS ORGANICAS ESCALA A:

A) AMBAS MANOS O AMBOS PIES, O LA VISTA DE AMBOS 0JOS 100%

B) UNA MANO Y UN PIE 100%

C) UNA MANO O UN PIE, Y LA VISTA DE UN 0JO 100%

D) UNA MANO O UN PIE 50%

E) LA VISTA DE UN 00 30%

F) EL PULGAR DE CUALQUIER MANO 15%

G) EL INDICE DE CUALQUIER MANO 10%

SE FORMULG DE ACUERDO A LA ESCALA DE INDEMNIZACIONES “A”, QUE EMITE LA ASOCIACION MEXICANA DE INSTITUCION DE
SEGUROS [respuesta 13 a Segures El Potosi en junta de aclaraciones)

_ACCIDENTE EN MOTOCICLETA (SE CONSIDERA AMPARADAS LAS LESIONES CORPORALES O EL FALLECIMIENTG I_%N LOS
ACCIDENTES A CONSECUENCIA DE VIAIES COMO PILOTO O PASAJERC EN MOTOCICLETA O VEHICULOS SIMILARES).

SE CONTRATA COMO CORPGRACIGN POLICIACA Y RIESGO POLICIAL, DEBE AMPARAR LAS ACTIVIDADES A LAS QUE SE EXPONEN
LOS ASEGURADQS EN EL CUMPLIMIENTO DE 5U OEBER SEGUN BASES.

EL TALON DE PAGO SERA EL DOCUMENTO QUE COMPRUERE LA PERTENENCIA A LA COLECTIVIDAD {respuesta 23 a Thona Sqguros en
junta de aclaraclonas)

ESPECIFICACIONES TECNICAS:
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SECRETARIA DE ADMINISTRACION
B IM NOVAGIGN GLOBORBOSENTA000001, 112000005, 112000004, 106000005, 117000003, 102000006, 1

1G

116000031, 115000004, 101000021, 103000053, 131000025, 109000003, 113000004,

REQUISICION : 111000004, 104000021, RE-1137-00009-C-21, RE-1139-8V-0020-C-21, 1135000003, 113600000,
SB-020-D-21, 1134-00035-C-21, 1130000008, 1131000007, 1127000008, RE-FA-RM-G029C-21,
SA/082/2021, y RE-1101-00100-E028-2021.
PARTIDA : 14401.- CUOTAS PARA EL SEGURO DE VIDA DEL PERSONAL CIVIL
DEPENDENCIA : DEPENDENCIAS, ORGANOS Y ENTIDADES DE LA ADMINISTRACION PUBLICA ESTATAL
PROVEEDOR: GENERAL DE SEGUROS, S.AB.
"ANEXO A" -
AGOSTO
LOTE | CANTIDAD | UNIDAD DESCRIPCION il PRECIO UNITARIO IMPORTE

~
N

VIGENCIAS DE LAS 12:00 HRS. DEL 14 DE AGOSTC DE 2021 A LAS 12:00 HRS. DEL 14 DE AGOSTO DE 2022.
PAGO DE PRIMA UNA SOLA EXHIBICION.

SIN LIMITE DE EDAD, EL SEGURG DE VIDA BEL PERSONAL ACTIVO DE LAS DEPENDENCIAS Y ENTIDADES DE LA ADMINISTRACION PUBLICA DEL|
ESTADO TODAS LAS COBERTURAS SON SIN LIMTE DE EDAD E ta 20 a 1 de Seg an Junta de I }

AJUSTE DE PRIMAS: EL AJISTE PRIMA SERA ANUAL, EL COSTO EQUIVALENTE DE PRIMAS A CARGO POR ALTAS§|Y! EL|COSTO
EQUIVALENTE A FAVOR POR LAS BAJAS
POLIZA AUTOADMINISTRADA.

CONTRATACION DE PGLIZA DE SEGURO DE VIDA DEL PERSONAL DE LA SECRETARIA DE SEGURIDAD Y PROTECCION!CIUDADANA
(CENTRO DE REINSERCION SOCIAL DE TABASCO CREST), SEGUN ANEXC 104000021

AMPARA A 554 PERSONAS. LA TOTALIDAD DEL PERSONAL A ASEGLRAR SE ENCUENTRA AFILIADO AL INSTITUTO DE SEGURIDAD SOEIAL DEL,
ESTADO DE TABASCO (ISSET) {respuesta 21 a Thona Seguros en junta de aclaraciones)

SUMA ASEGURADA PARA CADA PERSONA $440,000.00

COBERTURAS REQUERIDAS PARA EL PERSONAL

_INDEMNIZACION POR MUERTE NATURAL, $IDA Y SUICIDIG. SIDA ¥ SUICIDO SE SCLICITA SIN PERICDO DE ESPERA Y NO SERA APLICADA
LA DISPUTABILIDAD (respuesta 18 a General de Segures eh junta de aclaracienes}

-DOBLE INDEMNIZACION POR MUERTE ACCIDENTAL O MUERTE PGR HOMICIDIO

-TRIPLE INDEMNIZACION POR MUERTE ACCIDENTAL COLECTIVA

POR MUERTE ACCIDENTAL, SE ENTIENDE, LA OCASIONADA POR LESIONES CORPORALES SUFRIDAS INVOLUNTARIAMENTE: POR EL
ASEGURADO, POR LA ACCION SUBITA, FORTUITA ¥ VIOLENTA DE UNA FUERZA EXTERNA, SIEMPRE QUE EL FALLECIMIENTO
SOBREVENGA DENTRO DE LOS 90 (NOVENTA) DiAS NATURALES SIGUIENTES AL MISMO EN QUE EL ASEGURADO SUFRIO LAS

LESIONES. (respuesta 32 a Metlife en junta de aclaraciones) . SE DEBE ENTENDER POR MUERTE AGGIDEMTAL A AQUELLA PRODU_CIDFH POR LA
AGCIGN IMPREVISTA, FORTUITA Y/A; OCASIONAL, DE UNA FUERZA EXTERNA QUE OBRA SUBITAMENTE SOBRE LA PERSONA DEL ABEBURADO,
INDEPENDIENTEMENTE DE SU VOLUNTAD Y QUE PUEDA SER DETERMINADA POR LOS MEDICOS DE UNA MANERA CIERTA. (respuestz 44 a La
Latinoamericana an junta de aclaraciones)

SE ENTIENDE COMO ACCIDENTE COLECTIVG:

« AQUEL ACCIDENTE QUE TUVIERE EL ASEGURADO VIAJANTO COMO PASAIERO EN UN VEKICULO PUBLICO TERRESTRE, Y DICHO
VERICULO SEA IMPULSADO MECANICAMENTE Y OPERADO REGULARMENTE POR UNA EMPRESA AUTORIZADA DE TRANSPORTE
PUIBLICO, CON BOLETO PAGADO, SOBRE UNA RUTA ESTABLECIDA NORMAL PARA SERVICIO DE PASAJEROS Y SUJETA A UN
ITINERARIO REGULAR.

« . AQUEL ACCIDENTE QUE TUVIERA EL ASEGURADO VIAJANDO COMO PASASERO EN UN ASCENSOR CON EXCLUSION DE LOS
ASCENSORES DE MINAS, POZOS PETROLEROS, PLATAFORMA MARINA, CONSTRUCCION, GRUTAS O SIMILARES.

« AQUEL ACCIDENTE PROVOCADO POR UN INCENDIO EN CUALQUIER TEATRO, HOTEL U OTRO EDIFICIC ABIERTO AL P\:?BliICD, EN
EL CUAL SE ENCONTRARA EL ASEGURADO AL MOMENTO DE INICIARSE EL INCENDIQ.
(resp 43 a La Lati Icana en junta de aclaraciones)
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SECRETARIA DE ADMINISTRACION _
 IMNOVACION GLOB000ABE:NTA0000001, 112000005, 112000004, 106000005, 117000003, 1020000086, 11q

116000031, 115000004, 101000021, 101000053, 101000025, 109000003, 113000004, 10'

G gDOZ,
013,

LOTE | CANTIDAD

REQUISICION : 111000004, 104000021, RE-1137-00008-C-21, RE-1138-8V-0020-C-21, 1 135000003, 1136000004, REH1140-

SB.020-D-21, 1134-00035-C-21, 1130000008, 1131000007, 1127000008, RE-FA-RM-00291C-21,

SA/082/2021, v RE-1101-00100-E028-2021,
PARTIDA : 14401.- CUOTAS PARA EL SEGURO DE VIDA DEL PERSONAL CIVIL
DEPENDENCIA : DEPENDENCIAS, ORGANOS Y ENTIDADES DE LA ADMINISTRACION PUBLICA ESTATAL
PROVEEDOR: GENERAL DE SEGUROS, S.AB.
"ANEXO A"

AGOSTO
UNIDAD DESCRIFCION 18 | PRECIO UNITARIC (MPORTE

/

-PERDIDAS ORGANICAS ESCALA A:

A) AMBAS MANGQS O AMBOS PIES, O LA VISTA DE AMBOS Ql0S 100%

B) UNA MANQ Y UN PIE 100%

C} UNA MANG O UN PIE, Y LA VISTA DE UN OJO 100%

D) UNA MANO O UN PIE 50%

E) LA VISTA DE UN 00 30%

F) EL PULGAR DE CUALQUIER MAND 15%

@) EL INDICE DE CUALQUIER MANC 10%

SE FORMUL® DE ACUERDO A LA ESCALA DE INDEMNIZACIGNES “A”, QUE EMITE LA ASOCIACION MEXICANA DE INSTITUGION DE
SEGURGS (respuesta 13 a Seguros El Potost en junta de aclaraciones)

SE CONTRATA COMO CORPORACIGN POLICIACA Y RIESGO PCOLICIAL, DEBE AMPARAR LAS ACTIVIDADES A LAS QUE SE EXPONEN
LOS ASEGURADOS EN EL CUMPLIMIENTD DE SU DEBER SEGUN BASES.

EL TALGN DE PAGO SERA FL DOCUMENTO QUE COMPRUEBE LA PERTENENCIA A LA COLECTIVIDAD {respuesta 23 a Thona Sgguros en

junta de aclaraclones)

ESPECIFICACIONES TECNICAS:
VIGENCIA DE LAS 12:00 HRS. DEL 14 DE AGOSTO DE 2021 A LAS 12:00 HRS. DEL 14 DE AGOSTO DE 2022.
PAGO DE PRIMA UNA SOLA EXHIBICION,

SIN LIMITE DE EDAD. £L SEGURQ DE VIDA DEL PERSONAL ACTIVO DE LAS DEPENDENCIAS Y ENTIDADES DE LA ADMINISTRACION FUBLICA DEL
ESTADO TODAS LAS COBERTURAS SON SIN LIMITE DE EDAD (respuesta 20 a General de Seguros en junta de aclaraciones)

AJUSTE DE PRIMAS: EL AJUSTE PRIMA SERA ANUAL, EL COSTO EQUIVALENTE DE PRIMAS A CARGO POR ALTAS Y EL COSTO
EQUIVALENTE A FAVOR POR LAS BAJAS
POLIZA AUTOADMINISTRADA.

CONTRATACIGN DE POLIZA DE SEGURO DE VIDA DEL PERSONAL DE LA SECRETARIA DE SEGURIDAD ¥ PROTECCIGN CIUBADANA
(POLICIA AUXILIAR Y LA BANCARIA INDUSTRIAL Y COMERCIAL PABIC), SEGUN ANEXQ 104000021

AMPARA A 444 PERSONAS. LA TOTALIDAD DEL PERSONAL A ASEGURAR SE ENCUENTRA AFILIALO AL INSTITUTC DE SEGURIDAD SCGIAL DEL
ESTADQ DE TABASCO {ISSET) {respuesta 21 a Thona Seg en junta de aclaraciones)

SUMA ASEGURADA PARA CADA PERSONA $220,000.00

COBERTURAS REQUERIDAS PARA EL PERSONAL

_INDEMNIZACION POR MUERTE NATURAL, SIDA Y SUICIDIO. SIDA Y SUICIDO SE SOLICITA SIN PERIODO DE ESPERA Y NO SERA APLICADA
LA DISPUTABILIDAD (resp 180G I de Sey en junta de aclaraciones)

_DOBLE INDEMNIZACION POR MUERTE ACCIDENTAL O MUERTE POR HOMICIDIO

_TRIPLE INDEMNIZAC!ON POR MUERTE ACCIDENTAL COLECTIVA
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7 SAIG
SECRETARLA DE AUMINISTRACION 0L
1N NOVACICGHN ¢105008368: N TARDO0001, 112000005, 112000004, 108000005, 11700003, 102000006, 1114000002,

116000031, 115000004, 101000021, 101000053, 101000025, 108000003, 113000004, 108000013,

REQUISICION : 111000004, 104000021, RE-1137-00008-C-21, RE-1 139-8V-0020-C-21, 1135000003, 1136000004, RE-1140-

SB-020-D-21, 1134-00035-C-21, 1130000006, 1131000007, 1127000008, RE-FA-RM-0029:C-21,

SA/082/2021, v RE-1101-00100-E028-2021.
PARTIDA : 14401.- CUOTAS PARA EL SEGURC DE VIDA DEL PERSONAL CIVIL
DEPENDENCIA : DEPENDENCIAS, ORGANOS Y ENTIDADES DE LA ADMINISTRACION PUBLICA ESTATAL
PROVEEDOR: GENERAL DE SEGUROS, S.A.B.
"ANEXO A"

AGOSTO

LOTE | CANTIDAD | UNIDAD DESCRIPCION | ] PRECIO UNITARIQ EMPORTE

POR MUERTE ACCIDENTAL, SE ENTIENDE, LA OCASIONADA POR LESIONES CORPORALES SUFRIDAS INVOLUNTARIAMENTE POR EL
ASEGURADO, POR LA ACCION SUBITA, FORTUITA Y VIOLENTA DE UNA FUERZA EXTERNA, SIEMPRE QUE EL FALLECIMIENTO
SOBREVENGA DENTRO DE LOS 90 {NOVENTA) DIAS NATURALES SIGUIENTES AL MISMO EN QUE EL ASEGURADO! SUFRIO LAS,

LESIONES. [respuesta 32 a Metilfe en Junta de aclaraclones) . SE DEBE ENTENDER POR MUERTE ACCIDENTAL A AQUELLA PRODUCIDA|POR LA|
ACCION IMPREVISTA, FORTUITA YiU OCASIONAL, DF UNA FUERZA EXTERNA QUF OBRA SUBITAMENTE SOBRF LA PERSONA DEL ASEGURADO,
|INDEPENDIENTEMENTE DE SU VOLUNTAD ¥ QUE PUEDA SER DETERMINADA POR LOS MEDICOS DE UNA MANERA CIERTA. (respuesta 44 a La
Latinoamerlcana en junta de aclaraciones)

SE ENTIENDE COMO ACGCIDENTE COLECTIVO:

o AQUEL ACCIDENTE QUE TUVIERE EL ASEGURADO VIAJANDO COMO PASAIERC EN UN VEHICULQ PUBLICO TERRES‘W'H:E, Y DICHO
VEHICULO SEA IMPULSADG MECANICAMENTE ¥ OPERADO REGULARMENTE POR UNA EMPRESA AUTORIZADA DE TRANSPORTE
PUBLICO, CON BOLETO PAGADQ, SOBRE UNA RUTA ESTABLECIDA NORMAL PARA SERVICIC DE PASAJEROS Y SUJETA A UN
ITINERARIO REGULAR.

« . AQUEL ACCIDENTE QUE TUVIERA EL ASEGURADO VIAJANDG COMD PASAJERO EN UN ASCENSOR CON EXCLUSIGN DE LOS
ASCENSORES DE MINAS, POZOS PETROLEROS, PLATAFORMA MARINA, CONSTRUCCION, GRUTAS O SIMILARES.

» AQUEL ACCIDENTE PROVOCADO PCR UN INCENDIO EN CUALQUIER TEATRO, HOTEL U OTRO EDIFICIC ABIERTO AL PUBLICO, EN
EL CUAL SE ENCCNTRARA EL ASEGURADO AL MOMENTO DE INICIARSE EL INCENDIO.
{respuesta 43 a La Lati lcana en junta de aclaraciones)

-PERDIDAS ORGANICAS ESCALA A:

A) AMBAS MANOS O AMBOS PIES, O LA VISTA DE AMBOS 0JOS 100%

B) UNA MANC ¥ UN PIE 100%

€} UNA MANGC © UN PIE, Y LA VISTA DE UN QJO 100%

0] UNA MANC G UN PIE 50%

E) LA VISTA DE UN 0JO 30%

F) EL PULGAR DE CUALQUIER MANO 15%

G) EL INDICE DE CUALQUIER MAND 10%

SE FORMULG DE ACUERDO A LA ESCALA DE INDEMNIZACIONES “A”, QUE EMITE LA ASOCIACION MEXICANA DE INSTITUEIGN DE
SEGUROS {respuesta 13 a Seguros El Potosi &n junta de aclaraclones)

_ACCIDENTE EN MOTOCICLETA (SE CONSIDERA AMPARADAS LAS LESIONES CORPORALES O EL FALLECIMIENTC EN LOS
ACCIDENTES A CONSECUENCIA DE VIAJIES COMO PILOTO O PASAIERC EN MOTOCICLETA O VEHICULOS SIMILARES).

SE CONTRATA COMO CORPORACION POLICIACA Y RIESGO PCLICIAL, DEBE AMPARAR LAS ACTIVIDADES A LAS QUE SE EXPONEN
LOS ASEGURADOS EN EL CUMPLIMIENTO DE SU DEBER SEGUN BASES

EL TALON DE PAGO SERA EL DOCUMENTO QUE COMPRUEBE LA PERTENENCIA A LA COLECTIVIDAD {respuesta 23 a Thona Seguros en
junta de aclaraciones)

ESPECIFICACIONES TECNICAS:
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SECRETARIA DE ADMINISTRACION

"Eﬁ = M NCVACION GLOS000AASE<TARCD0001, 112000005, 112000004, 106000005, 117040003, 102000008, 1140qpooz,

116000031, 115000004, 101000021, 101000053, 101000025, 108000003, 113000004, 1 0013
REQUISICION : 111000004, 104000021, RE-1137-00009-C-21, RE-1139-SV-0020-C-21, 1135000003, 1136000004, 5

SB-020-D-21, 1134-00035-C-21, 1130000008, 1131000007, 1127000008, RE-FA-RM- 00 g4c-21,

SA/082/2021, v RE-1101-00100-E028-2021,
PARTIDA : 14401 .- CUOTAS PARA EL SEGURO DE VIDA DEL PERSONAL CIVIL
DEPENDENCIA : DEPENDENCIAS, GRGANGCS Y ENTIDADES DE LA ADMINISTRACION PUBLICA ESTATAL
PROVEEDOR: GENERAL DE SEGUROS, S.A.B.
"ANEXO A"

AGOSTO

LOTE | CANTIDAD | UNIDAD DESCRIPCION PRECIO UNITARIO IMPORTE

VIGENCIA DE LAS 12:00 HRS. DEL 14 DE AGOSTO DE 2021 A LAS 12:00 HRS. DEL 14 DE AGOSTO DE 2022.
PAGO DE PRIMA UNA SOLA EXHIBICION.

SIN LIMITE DE EDAD. EL SEGURQ DE VIDA DEL PERSONAL ACTIVO DE LAS DEPENDENCIAS Y ENTIDADES DE LA ADMINISTRA(:K'W PUBLICA DEL
ESTADO TODAS LAS COBERTURAS SON SIN LiMITE DE EDAR (respuesta 20 a Gi I de Seg en junta de

AJUSTE DE PRIMAS: EL AJUSTE PRIMA SERA ANUAL, EL COSTO EQUIVALENTE DE PRIMAS A CARGO POR ALTAS:iY' EL |COSTO
EQUIVALENTE A FAVOR POR LAS BAJAS
POLIZA AUTOADMINISTRADA.

CONTRATACION DE POLIZA DE SEGURO DE VIDA DEL PERSONAL DE LA CENTRAL DE MAQUINARIA DE TABASCO
No. DE REQUISICION: RE-1137-00009-C-21

AMPARA A 307 PERSONAS, LA TOTALIDAD DEL PERSONAL A ASEGURAR SE ENCUENTRA AFILIADO Al INSTITUTS DE SEGURIDAD SOCIAL DEL
ESTADC DE TABASCO (ISSET) (respuesta 21 a Thona Segures en junta de aclaracicnes)

SUMA ASEGURADA PARA CADA PERSONA $120,000.00

COBERTURAS REGUERIDAS PARA EL PERSONAL DE BASE:

-INDEMNIZACION POR MUERTE NATURAL, SIDA ¥ SUICIDIO. SIBA Y SUICIDO SE SOLICITA SIN PERIODO DE ESPERA Y NO SERA APLICADA
LA DISPUTABILIGAL (resy 18a | de Segql an junta de aclaraclonas)

-DOBLE INDEMNIZACION POR MUERTE ACCIDENTAL

-TRIPLE INDEMNIZACION POR MUERTE ACCIDENTAL COLECTIVA

POR MUERTE ACCIDENTAL, SE ENTIENDE, LA QCASIONADA POR LESIONES CORPORALES SUFRIDAS INVOLUNTARIAMENTEPOR EL
ASEGURADO, POR LA ACCION SUBITA, FORTUITA Y VIOLENTA DE UNA FUERZA EXTERNA, SIEMPRE QUE EL FALLECIMIENTO
SOBREVENGA DENTRO DE LOS 90 (NMOVENTA) DIAS NATURALES SIGUIENTES AL MISMO EN QUE EL ASEGURADO SUFRIO LAS

LESIONES. (respuesta 32 a Metlife en junta da aclaraciones) . SE DEBE ENTENDER POR MUERTE ACCIDENTAL A AQUELLA PRODUCIDA POR LA
ACCION IMPREVISTA, FORTUITA YA OCASIONAL, DE UNA FUERZA EXTERNA QUE OBRA SUBITAMENTE $OBRRE LA PERSONA DEL ASEGURADO,
INDEPENDIENTEMENTE BE SU VOLUNTAD Y QUE PUEDA SER DETERMINADA POR LO$ MEDICOS DE UNA MANERA CIERTA. (respuests; 44 a La
Latinoamericana en Junta de aclaraciones)

SE ENTIENDE COMO ACCIDENTE COLECTIVO:

« AQUEL ACCIDENTE QUE TUVIERE EL ASEGURADO VIAJANDO COMO PASAJERO EN LN VEHICULO PUBLICO TERRESTRE, Y DICHO
VEHICULO SEA IMPULSADO MECANICAMENTE Y OPERADO REGULARMENTE POR UNA EMPRESA AUTORIZADA DE TRANSPORTE
PUBLICO, CON BOLETO PAGADO, SOBRE UNA RUTA ESTABLECIDA NORMAL PARA SERVICIO DE PASAJERQS Y SUJETA A UN
ITINERARIO REGULAR.

» . AQUEL ACCIDENTE QUE TUVIERA EL ASEGURADO VIAJANDO COMO PASAJERC EN UN ASCENSCR CON EXCLUSION DE LOS
ASCENSORES DE MINAS, POZOS PETROLEROS, PLATAFORMA MARINA, CONSTRUCCION, GRUTAS O SIMILARES.

» AQUEL ACCIDENTE PROVOCADO POR UN INCENDIO EN CUALQUIER TEATRQ, HOTEL U OTRQ EDIFICHD ABIERTO AL PUBLICO, EN
£L CUAL SE ENCONTRARA EL ASEGURADO AL MOMENTO DE INICIARSE EL INCENDIO.
(rsspuasta 43 a La Latinoamericana an Junta de aclaraciones)
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SECRETARIA DE ADMINISTRACION I
= 1M NOVAGION G10A000888; 140000001, 112000005, 442000004, 106000005, 117000003, 102000008, 1”140(}0{)02,

116000031, 115000004, 101000021, 107000053, 101000025, 109000003, 113000004, 108000013,

REQUISICION : 111000004, 104000021, RE-1137-00008-C-21, RE-1 139-SV-0020-C-21, 1135000003, 1136000004, RE-1140-

SB-020-D-21, 1134-00035-C-21, 1130000006, 1131000007, 1127000008, RE-FA-RM-0029-C-21,

SA/082/2021, v RE-1101-00100-E028-2021.
PARTIDA : 14401 .- CUOTAS PARA EL SEGURO DE VIDA DEL PERSONAL CIVIL
DEPENDENCIA : DEPENDENCIAS, ORGANOS Y ENTIDADES DE LA ADMINISTRACION PUBLICA ESTATAL
PROVEEDOR: GENERAL DE SEGUROS, S.A.B.
"ANEXO A"

AGOSTO

LOTE | CANTIDAD | UNIDAD DESCRIPCIHGN i i PRECIO UNITARID IMPORTE

-PERDIDAS ORGANICAS ESCALA A:

A) AMBAS MANOS O AMBOS PIES, O LA VISTA DE AMBOS 0JOS 100%

B) UNA MANO Y UN PIE 100%

C) UNA MANO O UN PIE, Y LA VISTA DE UN 00 100%

D} UNA MANOQ O UN PIE 50%

E) LA VISTA DE UN Q10 30%

F) EL PULGAR DE CUALQUIER MANO 15%

G) EL {NDICE DE CUALQUIER MANO 10%

SE FORMULG DE ACUERDO A LA ESCALA DE INDEMNIZACIONES “A*, QUE EMITE LA ASOCIACION MEXICANA DE INSTITUCION DE
SEGURQOS (respuesta 13 a Saguras El Potosi en |unta de aclaraciones)

_INVALIDEZ TOTAL Y PERMANENTE: ESTA CORERTURA AMPARA A LOS TRABAIADURES DE BASE QUE DURANTE LA VIGENCIA DE

LA POLIZA (12:00 HRS. DEL 14 DE AGOSTO DE 2021 A LAS 12:00 HRS. DEL 14 DE AGOSTO DE 2022 (respuesta 17 a Genaral de Segures en junta de
aclaraciones)), LE SEA EXPEDIDO EL DICTAMEN MEDICS POR EL INSTITUTO DE SEGURIDAD SOCIAL DEL ESTADO DE TABASGC (ISSET) COMO NO
APTO PARA LABORAR TOTAL Y PERMANENTEMENTE, A CONSECUENCIA DE UNA ENFERMEDAD O UN ACCIDENTE CUALQUIERA QUE FUESE SU
CAUSA. PARA EL CASO DE LA INVALIDEZ TGTAL Y PERMANENTE, LA FECHA DE SINIESTRO SERA LA ESTABLECIDA EN EL DICTAMEN MEDICO
OTORGADA POR EL INSTITUTO DE SEGURIDAD SOCIAL DEL ESTADO DE TABASCO (ISSET). POR 1.0 QUE SE DEBERA PRESENTAR EL AVISO DE BAJA
A FIN DE CONSTATAR QUE EL ASEGURADO HIZO YALER EL EVENTO ANTE EL CONTRATANTE. F 17 a Grupo Nacional Provinclal e junta de
aclaraciones) EL DICTAMEN NO MANEJA NI ESTABLEGE PORCENTAJE CON LOS QUE SE APOYE PARA SENALAR S| UN TRABAJADOR ES APTO PARA|
TRABAJAR O NO, SINO SE BASA EN UNA VALORACION FISICA Y/O DE SALUD QUE SE REALIZA EN LA HUMANIDAD DEL TRABAJADOR POR MEDIO DE
UN ESPECIALISTA ¥ £5 DETERMINANTE ¥ CONCLUSIVO, ES CECIR, NG TIENE FORMA DE SER REVOCADO. {respuesta 34 2 La Latinoamericana en junta
de aclzraciones}

TENIENDO DOS ARQS A PARTIR DE LA EMISION DEL DICTAMEN PARA REALIZAR LA RECLAMACION DEL SEGURO PdR ESTA
COBERTURA, DE ACUERDO A LA LEY SOBRE EL CONTRATO DE SEGUROS ART. 81, 8ALVO LOS CASOS DE EXCEPGION CONSIGNADOS EN
EL ARTICULO 82 DE LA MISMA LEY {respuesta 21 a Grupo lonal Provincial en Junta de 3}

EL PAGO DE LA SUMA ASEGURADA DE LA COBERTURA DE INVALIDEZ TOTAL Y PERMANENTE EXCLUYE EL PAGQ: DE LA

COBERTURA BASICA POR MUERTE NATURAL.

EL TALON DE PAGO SERA EL DOCUMENTO OUE COMPRUEBE LA PERTENENCIA A LA COLECTIVIDAD (respuesta 23 a Thona Sigures en

jurta de aclaracianes)

ESPECIFICACIONES TECNICAS:
VIGENCIA DE LAS 12:00 HRS. OEL 14 DE AGOSTO DE 2021 A LAS 12:00 HRS. DEL 14 DE AGOSTO DE 2022.
PAGO DE PRIMA UNA SOLA EXHIBICION

SIN LIMITE DE EDAD. EL $SEGURO DE VIDA DEL PERSONAL AGTIVO DE LAS DEPENDENCIAS Y ENTIDADES DE LA ADMINISTRAGION PUBLICA DEL
ESTADO TODAS LAS COBERTURAS SON SIN LIMITE DE EDAD (respuesta 20 a General de Seguros en junta do aclaraciones)

AJUSTE DE PRIMAS: EL AJUSTE DE PRIMAS SERA ANUAL, EL COSTO FQUIVALENTE DE PRIMAS A CARGD POR LAS ALTAS Y EL
COSTO EQUIVALENTE A FAVOR POR LAS BAJAS.
POLIZA AUTCADMINISTRADA.

CONTRATACIGN DE POLIZA DE SEGUROQ DE VIDA DEL PERSONAL DE LA CENTRAL DE MAQUINARIA DE TABASCO

t
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SECRETARIA DE ADMINISTRACION
£ INNOVACION GOS000008,:NA000001, 112000005, 112000004, 106000005, 117000003, 102000008, 114000002,

116000031, 115000004, 101000021, 101000053, 101000025, 109000003, 113000004, 108000013,

REQUISICION : 111000004, 104000021, RE-1137-00009-C-21, RE-1139-8V-0020-C-21, 1135000003, 1136000004, RE1140-
SB-020-D-21, 1134-00035-C-21, 1130000006, 1131000007, 1127000008, RE-FA-RM-0D28-C-21,
SA/082/2021. v RE-1101-00100-E028-2021.
PARTIDA : 14401 .- CUOTAS PARA EL SEGURO DE VIDA DEL PERSONAL CIVIL
DEPENDENCIA : DEPENDENCIAS, ORGANOS Y ENTIDADES DE LA ADMINISTRACION PUBLICA ESTATAL
PROVEEDOR: GENERAL DE SEGUROS, S.A.B.
"ANEXO A" o
AGOSTO
LOTE | CANTIDAD | UNIDAPR DESCRIPCION PRECIO UNITARIC IMPORTE

T

No. DE REQUISICION: RE-1137-00008-C-21

AMPARA A 84 PERSCNAS, LA TOTALIDAD DEL PERSONAL A ASEGURAR SE ENCUENTRA AFILIADO AL INSTITUTO DE SEGURIDAR SOCIAL DEL
ESTADO DE TABASCO (1SSET) {reapuesta 21 a Thona Seg £ junta de acl i )

SUMA ASEGURADA PARA CADA PERSONA $120,000.00

COBERTURAS REQUERIDAS PARA EL PERSONAL EIECUTIVO (CONFIANZA)

_INDEMNIZACION POR MUERTE NATURAL, SIDA Y SUICIDIO, SIDA ¥ SUICIDO SE SOLICITA SIN PERIODC DE ESPERA Y NO SERA APLICADA
LA DISPUTABILIDAD (respuesta 18 a General de Seguros en Junita de acfaraciones}

-DOBLE INDEMNIZACION POR MUERTE ACCIDENTAL

-TRIPLE INDEMNIZACION POR MUERTE ACCIDENTAL COLECTIVA

POR MUERTE ACCIDENTAL, SE ENTIENDE, LA OCASIONADA POR LESIONES CORPORALES SUFRIDAS INVOLUNTARIAMENTE POR EL
ASEGURADO, POR LA ACCION SUBITA, FORTUITA Y VIOLENTA DE UNA FUERZA EXTERNA, SIEMPRE QUE EL FALLECIMIENTO
SOBREVENGA DENTRC DE LOS 90 (NOVENTA) DIAS NATURALES SIGUIENTES AL MISMO EN GUE EL ASEGURADO SUFR:"jé LAS|

LESIGNES. {respuesta 32 a Metfifa en junta de aclaraciones) - SE DEBE ENTENDER POR MUERTE ACCIDENTAL A AQUELLA PRODUGIDA POR LA
ACCION IMPREVISTA, FORTUITA YAJ OCASIONAL, DE UNA FUERZA EXTERNA QUE OBRA SUBITAMENTE SOBRE LA PERSONA DEL ASEGURADO,
INDEPENDIENTEMENTE DE SU VOLUNTAD Y QUE PUEDA SER DETERMINADA POR LOS MEDICOS DE UNA MANERA CIERTA. (respuesta 4 a La
Latincamericana en junta de aclaraclones)

SE ENTIENDE COMO ACGIDENTE COLECTIVO:

» AQUEL ACCIDENTE QUE TUVIERE EL ASEGURADO VIAJANDC COMO PASAJERD EN UN VEHICULQ PUBLICO TERRESTRE, Y DICHO
VEHICULD SEA IMPULSARO MECANICAMENTE Y OPERADO REGULARMENTE POR UNA EMFRESA AUTORIZADA DE TRANSPORTE
pUBLICO, CON BOLETO PAGADQ, SOBRE UNA RUTA ESTABLECIDA NORMAL PARA SERVICIO DE PASAIEROS Y SUJETA A UN
ITINERARIO REGULAR.

« . AQUEL ACCIDENTE QUE TUVIERA EL ASEGURADO VIAJANDO COMO PASAJERQ EN UN ASCENSOR CON EXCLUSION PE LOS
ASCENSORES DE MINAS, POZOS PETROLEROS, PLATAFORMA MARINA, CONSTRUCCION, GRUTAS O SIMILARES.

« AQUEL ACCIDENTE PROVOCADO POR UN INCENDIO EN CUALQUIER TEATRO, HOTEL U OTRO EDIFICHO ABIERTO AL PUBL]CO, EN
EL CUAL SE ENCONTRARA EL ASEGURADC AL MOMENTO DE INICIARSE EX INCENDIO.

( tad3alal i on junta ¢e aclaraciones)

\resp

-PERDIDAS ORGANICAS ESCALA A:

A) AMBAS MANDS O AMBOS PIES, O 1A VISTA DE AMBOS 0)OS 100%

B) UNA MANOC Y UN PIE 100%

€} UNA MANQ O UN PIE, Y LA VISTA DE UN OJO 100%

D) UNA MANQ © UN PIE 50%

E) LA VISTA DE UN 01O 30%

F} EL PULGAR DE CUALQUIER MAND 15%

GJ EL INDICE DE CUALQUIER MANO 10%

SE FORMULQ DE ACUERDO A LA ESCALA DE INDEMNIZACIONES “A”, QUE EMITE LA ASOCIACION MEXICANA DE INSTITUGION DE

SEGIIROS (respuesta 13 a Seguros E| Potosi en junta de aclaraciones)
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SECRETARIA DE ADMINISTRACION L1
# INNOVAGION GlOS000AESENTARO00001, 112000005, 112000004, 106000005, 117000003, 1020000046, 1[1%’5%002,

116000031, 115000004, 101000021, 101000083, 101000025, 109C00003, 113000004, 108P0N013,

REQUISICION : 111600004, 104000021, RE-1137-00009-C-21, RE-1138-8V-0020-C-21, 1 135000003, 1136000004, REH 140-
SB-020-D-21, 1134-00035-C-21, 1130000006, 1131000007, 1127000008, RE-FA-RM-00294C-21,
SA/082/2021, v RE-1101-00100-E028-2021.
PARTIDA : 14401.- CUOTAS PARA EL SEGURO DE VIDA DEL PERSONAL CIVIL
DEPENDENCIA : DEPENDENCIAS, ORGANOS Y ENTIDADES DE LA ADMINISTRACION PUBLICA ESTATAL
PROVEEDOR: GEMNERAL DE SEGUROS, S.AB.
"ANEXO A" _
AGOSTO
LOTE | CANTIDAD | UINIDALY DESCRIPCION {8 PRECIO UNITARID IMPORTE

K

EL TALON DE PAGO SERA EL DOCUMENTO QUE COMPRUEBE LA PERTENENCIA A LA COLECTIVIDAD (respuesta 23 & Thona Seguros en

junta de aclaraciones)

ESPECIFICACIONES TECNICAS:
VIGENCIA DE LAS 12:00 HRS. DEL 14 DE AGOSTO DE 2021 A LAS 12:00 HRS. DEL 14 DE AGOSTO DE 2022.
PAGO DE PRIMA UNA SOLA EXHIBICIGN

SIN LIMITE DE EDAD. EL SEGURD DE VIDA DEL PERSONAL ACTIVC DE LAS DEPENDENCIAS Y ENTIDADES DE LA ADMINISTRAGION PUBLICA DEL|
ESTADO TODAS LAS CORBERTURAS SON SIN LIMITE DE EDAD {respuesta 20 a General de Seguras en junta de aclaracionas)

AJUSTE DE PRIMAS: EL AJUSTE DE PRIMAS SERA ANUAL, EL COSTO EQUIVALENTE DE PRIMAS A CARGO POR LAS ALTAS Y EL|
COSTO EQUIVALENTE A FAVOR POR LAS BAJAS.
POLIZA AUTCADMINISTRADA.

CONTRATACION DE POLIZA DE SEGURO DE VIDA DEL PERSONAL DE LA CENTRAL DE MAQUINARIA DE TABASCO
No. DE REQUISICION: RE-1137-00009-C-21

AMPARA A 97 PERSONAS. LA TCTALIDAD DEL PERSONAL A ASEGURAR SE ENGUENTRA AFILIADO AL INSTITUTG DE SEGURIDAD SOCIAL DEL
ESTADO DE TABASGO (ISSET) {respuesta 21 a Thona Seguros en junta de aclaraciones)

SUMA ASEGURADA PARA CADA PERSONA $120,000.00

COBERTURAS REQUERIDAS PARA EL PERSONAL OPERATIVC:

_INDEMNIZACION POR MUERTE NATURAL, $IDA Y SUICIDIO. SIDA Y SUICIDC SE SOLICITA SIN PERIODG DE ESPERA Y NO SERA APLIGADA
LA DISPUTABILIDAD (respuesta 18 a General de Seguros en junta de aclaraciones}

-DOBLE INDEMMIZACION POR MUERTE ACCIDENTAL

-TRIPLE INDEMNIZACION POR MUERTE ACCIOENTAL COLECTIVA

POR MUERTE ACCIDENTAL, SE ENTIENDE, LA OCASIONADA PQR LESIONES CORPGRALES SUFRIDAS INVOLUNTARIAMENT% POR EL|
ASEGURADG, POR LA ACCION SUBITA, FORTUITA Y VIOLENTA DE UNA FUERZA EXTERNA, SIEMPRE QUE EL FALLECIMIENTO
SOBREVENGA DENTRO DE LOS 90 (NOVENTA} DIAS NATURALES SIGUIENTES AL MISMO EN QUE EL ASEGURADO SUFRIO LAS

LESIOMES. (respuesta 32 a Metiife en junta de aclaraciones) . SE DEBE ENTENDER POR MUERTE AGCIDENTAL A AQUELLA PRODUCIDA POR LA
ACCION IMPREVISTA, FORTUITA YA OCASIONAL, DE UNA FUERZA EXTERNA QUE OBRA SUBITAMENTE SOBRE LA PERSONA DEL ASEURADO,
INDEPENDIENTEMENTE DE SU YOLUNTAD Y QUE PUEDA SER DETERMINADA POR LOS MEDICOS DE UNA MANERA CIERTA. (respuesta 44 a La
Latinoamericana en junta de aclaraciones) [

SE ENTIENDE COMQ ACCIDENTE COLECTIVO:

« AQUEL ACCIDENTE QUE TUVIERE EL ASEGURADO VIAJANDO COMD PASAIERO EN UN VEHICULO PUBLICO TERRESTRE, ¥ DICHO
VEHICULO SEA IMPULSADO MECANICAMENTE Y OPERADC REGULARMENTE POR UNA EMPRESA AUTORIZADA DE TRANSPORTE
PUBLICO, CON BOLETQ PAGADD, SOBRE UNA RUTA ESTABLECIDA NORMAL PARA SERVICIO DE PASAJERDS Y SUJETA A UN
ITINERARIO REGULAR.
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5 @ SECRETARIA DE ADMINISTRACION

REQUISICION :

PARTIDA :
DEPENGENCIA :
PROVEEDOR:
"ANEXO A"

EIMNOVACION CIO50DB00REIHI000001, 112000005, 112000004, 106000005, 117000003, 102000006, 1140000{}2.

116000031, 115000004, 101000021, 101000053, 101000025, 109000003, 113000004, 108000013,

111000004, 104000021, RE-1137-00009-C-21, RE-1139-8V.0020-G-21, 1135000003, 1136000004, RE-1140-

SB-020-D-21, 1134-00085-C-21, 1130000006, 1131000007, 1127000008, RE-FA-RM-0029-C-21,
SA/0B2/2021, v RE-1101-00100-E028-2021.

14401 - CUOTAS PARA EL SEGURO DE VIDA DEL PERSONAL CIVIL

DEPENDENCIAS, ORGANOS Y ENTIDADES DE LA ADMINISTRACIGN PUBLICA ESTATAL

GENERAL DE SEGUROS, S.A.B.

AGOSTO

LOTE | CANTIDAD

UNIDAD

DESCRIPCION

PRECIO UNITARICH

IMPORTE

N
.

« . AQUEL ACCIDENTE QUE TUVIERA EL ASEGURADO VIAJANDO COMO PASAIERC EN UN ASCENSOR CON EXCLUSION DE LOS
ASCENSORES DE MINAS, PO20S PETROLEROS, PLATAFORMA MARINA, CONSTRUCCION, GRUTAS O SIMILARES.

« AQUEL ACCIDENTE PROVOCADO PCR UN INCENDIO EN CUALQUIER TEATRQ, HOTEL U OTRO EDIFICIC ABIERTO AL PUBLICO, EN
EL CUAL SE ENCONTRARA EL ASEGURADO AL MOMENTO DE INICIARSE EL INCENDIO.

[respuesta 42 a La Latinoamerleana en junta de aclaraciohes)

-PERDIDAS ORGANICAS ESCALA A:

A) AMBAS MANOS O AMBOS PIES, O LA VISTA DE AMBOS 0105 100%

B) UNA MANO Y UN PIE 100%

C} UNA MANGC O UN PIE, Y LA VISTA DE UN OJO 100%

D) UNA MANO O UN PIE 50%

E) LA VISTA DE UN QJO 30%

F) EL PULGAR DE CUALQUIER MAND 15%

G} EL INDICE DE CUALQUIER MANG 10%

SE FORMULO DE ACUERDO A LA ESCALA DE INDEMMNIZACIONES “A”, QUE EMITE LA ASOCIACION MEXICANA DE INSTlTUCjON DE
SEGLROS (respuesta 13 a Seguros E| Patost en Junta de aclaraciones) ’

£L TALGN DE PAGO SERA EL DOCUMENTO QUE COMPRUEBE LA PERTENENCIA A LA COLECTIVIDAD {respuesta 23 a Thona Seguros en

junta de aclaraciones)

ESPECIFICACIONES TECNICAS:
VIGENCLA DE LAS 12:00 HRS. DEL 14 DE AGOSTQ DE 2021 A LAS 12:00 HRS, DEL 14 DE AGOSTO DE 2022.
PAGO DE PRIMA UNA SOLA EXHIBICION

SIN LIMITE DE EDAD. EL SSGURQ DE VIDA DEL PERSGNAL AGTIVO DE LAS DEPENDENCIAS Y ENTIDADES DE LA ADHINISTRACION FUBIFCA DEL
ESTADO TODAS LAS COBERTURAS SON SIN LIMITE DE EDAD (respuesta 20 a General de Saguros en Junta de aclaraciones)

AJUSTE DE PRIMAS: EL AJUSTE DE PRIMAS SERA ANUAL, EL COSTO EQUIVALENTE DE PRIMAS A CARGO POR LAS ALTAS Y EL|
COSTO EQUIVALENTE A FAVOR POR LAS BAJAS.
POLIZA AUTOADMINISTRADA.

CONTRATACION DE POLIZA DE SEGURC DE VIDA DEL PERSONAL DE LA JUNTA ESTATAL DE CAMINOS
No. DE REQUISICION: RE-1135-8Y-0020-G-21

AMPARA A 321 PERSONAS. LA TOTALIDAD DEL PERSONAL A ASEGURAR SE ENCUENTRA AFILIADO AL INSTITUTO DE SEGURIDAD SC‘@AL DEL
ESTADRO DE TABASCO (ISSET) (respuesta 21 a Thona Seguros en junta de aclaraciones)

SUMA ASEGURADA PARA CADA PERSONA $120,000.00

COBERTURAS REQUERIDAS PARA EL PERSONAL DE BASE:
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5 SALG

SECRETARLA DE ADMINISTRACION I
£ 1M NOVACION CHOBEER0CS L EHI000001, 112000005, 112000004, 108000005, 117000003, 102000006, 1i4

118000031, 115000004, 101000021, 101000053, 101000025, 109000003, 113000004, 1 é
111000004, 104000021, RE-1137-00009-C-21, RE-1138-8V-0020-C-21, 1135000003, 1 136000004 ;

REQUISICION :

SB-020-D-21, 1134-00035-C-21, 1130000008, 1131000007, 1127000008, RE-FA-RM-00

SA/082/2021, v RE-1101-00100-E028-2021.
PARTIDA : 44401.- CUOTAS PARA EL SEGURO DE VIDA DEL PERSCNAL CIVIL
DEPENDENCIA : DEPENDENCIAS, ORGANOS Y ENTIDADES DE LA ADMINISTRACION PUBLICA ESTATAL
PROVEEDOR: GENERAL DE SEGUROS, S.AB.
"ANEXO A"

AGOSTO
UNIDAD DESCRIPCIN PRECIO UNITARID IMPORTE

FOTE | CANTIDAD

_INDEMNIZACION POR MUERTE NATURAL, SIDA Y SUICIDIO. SIDA ¥ SUICIDG SE SCLICITA SIN PERIODO DE ESPERA Y NO SERA APLICADA
LA DISPUTABILIDAD {respuesta 18 a General do Seguros en junta de aclaraciches)

-DOBLE INDEMNIZACION POR MUERTE ACCIDENTAL

-TRIPLE INDEMNIZACION POR MUERTE ACCIDENTAL COLECTIVA

POR MUERTE ACCIDENTAL, SE ENTIENDE, LA OCASIONADA POR LESIONES CORPORALES SUFRIDAS INVOLU NTARIAMENTE POR EL
ASEGURADO, POR LA ACCIGN SUBITA, FORTUITA ¥ VIOLENTA DE UNA FUERZA EXTERNA, SIEMPRE QUE EL FALLECIMIENTO
SOBREVENGA DENTRO DE 105 90 {NOVENTA) DIAS NATURALES SIGUIENTES AL MISMO EN QUE EL ASEGURADOD SUFRIQ LAS|

LESIONES. {respuesta 32 a Metlife en junta de aclaraciones) . SE DEBE ENTENDER POR MUERTE ACCIDENTAL A AGUELLA PRODUCIDA POR LA
ACCION IMPREVISTA, FORTUITA YAJ DCASIONAL, DE UNA FUERZA EXTERNA QUE OBRA SUBITAMENTE SOBRE LA PERSONA DEL ASEGURADO,
INDEPENDIENTEMENTE DE SU VOLUNTAD Y QUE PUEDA SER DETERMINADA POR LOS MEDICOS DE UNA MANERA CIERTA. (ress) gsta 44 a La
Latineamericana en junta de aclaraclones)

SE ENTIENDE COMC ACCIDENTE COLECTIVO:

« AQUEL ACCIDENTE QUE TUVIERE EL ASEGURADO VIAJANDG COMO PASAJERO EN UN VEH{cULC PUBLICO TERRESTRE, Y DICHO
VEHICULO SEA IMPULSADO MECANICAMENTE Y OPERADO REGULARMENTE POR UNA EMPRESA AUTORIZADA DE TRANSPORTE
PUBLICO, CON BOLETO PAGADO, SOBRE UNA RUTA ESTABLECIDA NORMAL PARA SERVICIO DE PASAJERDS Y SUJETA A UN

ITINERARIO REGULAR.
o . AGUEL ACCIDENTE QIUE TUVIERA El. ASEGURADO VIAJANDO COMO PASAIERO EN UN ASCENSOR CON EXCLUSION PE LOS
ASCENSORES DE MINAS, POZOS PETROLERCS, PLATAFORMA MARINA, CONSTRUCCION, GRUTAS O SIMILARES.

s AQUEL ACCIDENTE PROVOCADO POR UN INCENDIC EN CUALQUIER TEATRO, HOTEL U OTRO EBIFICIO ABIERTO AL PUBLICO, EN
EL CUAL SE ENCONTRARA EL ASEGURADO AL MOMENTO DE INICIARSE EL INCENDIO.
{ ta 43 a La Lati icana en junta de aclaraciones}

-PERDIDAS ORGANICAS ESCALA A:

A) AMBAS MANCS O AMBOS PIES, O LA VISTA DE AMBOS 0JOS 100%

B) UNA MANO Y UN PIE 100%

C) UNA MAND © UN PIE, Y LA VISTA DE UN QJO 100%

D} UNA MANGC © UN PIE 50%

E) LA VISTA DE UN 010 30%

F) EL PULGAR DE CUALQUIER MANO 15%

G) EL INDICE DE CUALQUIER MANQ 10%

SE FORMULO DE ACUERDO A LA ESCALA DE INDEMNIZACIONES “A”, QUE EMITE LA ASQCIACION MEXICANA DE INSTITUGION DE
SEGUROS {respuesta 13 a Seguros El Potosi en junta de aclaraciones)
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REQUISICION :

PARTIDA ;
DEPENDENCIA :
PROVEEDOR:
"ANEXO A"

SAIG

SECRETARIA DE ADMINISTRACION |
E I NOVACION COMS000008; 140000001, 112000005, 112000004, 106000005, 117000003, 102000006, 114

116000031, 115000004, 101000021, 101000053, 101000025, 108000003, 113000004, 108
111000004, 104000021, RE-1137-00008-C-21, RE-1138-8V-0020-C-21, 1135000003, 1136000004, |
§B-020-D-21, 1134-00035-C-21, 1130000006, 1131000007, 1127000008, RE-FA-RM-002910-21,
SA/082/2021, v RE-1101-00100-E028-2021.

14401.- CUQTAS PARA EL SEGURO DE VIDA DEL PERSONAL CIVIL

DEPENDENCIAS, ORGANOS Y ENTIDADES DE LA ADMINISTRACION PUBLICA ESTATAL
GENERAL DE SEGUROS, S.A.B.

AGOSTO

LOTE | CANTIDAD

LNIDAD

DESCRIPCION

PRECIO UNITARIO

IMPGRTE

-

.

INVALIDEZ TOTAL ¥ PERMANENTE: ESTA COBERTURA AMPARA A LOS TRABAIADCRES DE BASE QUE DURANTE LA VIGENCIA DE

LA POLIZA (12:00 KRS, DEL 14 DE AGOSTO DE 2021 A LAS 12:00 HRS. DEL 14 DE AGOSTO DE 2022 {respuesta 17 a General de Seguros en junta de
aclaraciones)}, LE SEA EXPEDIDO EL DICTAMEN MEDICO POR EL INSTITUTO DE SEGURIDAD SQGIAL DEL ESTADO DE TABASCC (ISSET) COMO NO
APTO PARA LABORAR TOTAL ¥ PERMANENTEMENTE, A CONSEGUENCIA DE UNA ENFERMEDAD < UN ACCIDENTE CUALQUIERA QUE FUESE SU
CAUSA. PARA EL CASO DE LA INVALIDEZ TOTAL Y PERMANENTE, |LA FECHA DE SINIESTRO SERA LA ESTABLECIDA EN EL DICTAMEN MEDICO
OTORGADA POR EL INSTITUTO DE SEGURIDAD SOCIAL DEL ESTADC DE TABASCG (ISSET}. POR LO QUE SE DEBERA PRESENTAR EL AVISO DE BAJA
A FIN DE CONSTATAR QUE EL ASEGURADO HIZC VALER EL EVENTC ANTE EL CONTRATANTE. (resp 17 a Grupo Nacional Provincial enjjunta de
aclaraclones) EL DICTAMEN NO MANEJA NI ESTABLECE PORCENTAJE CON LOS QUE SE APOYE PARA SENALAR SI UN TRABAJADOR ES APTIO PARA
TRABAJAR O NO, SINO SE BASA EN UNA VALORACIGN FISICA Y/O DE SALUD QUE SE REALIZA EN LA HUMANIDAD DEL TRABAJADOR POR MEDIO DE
UN ESPECIALISTA Y ES DETERMINANTE Y CONCLUSIVO, ES DECIR, NO TIENE FORMA DE SER REVOCADO. {resy 34 a La Lati aricana en Junta
de aclaraclones)

TENIENDO DOS ANOS A PARTIR DE LA EMISION DEL PICTAMEN PARA REALIZAR LA RECLAMACION DEL SEGURO POR ESTA
COBERTURA, DE ACUERDO A LA LEY SOBRE EL CONTRATO DE SEGUROS ART. 81, 8AL.VO LOS CASOS DE EXCEPCION CONSIGNADOS EN
EL ARTICULQ B2 DE LA MISMA LEY {respuesta 2% a Grupo Nacional #rovinclal en junta de aclaraciones)

EL PAGO DE LA SUMA ASEGURADA DE LA COBERTURA DE INVALIDEZ TOTAL Y PERMANENTE EXCLUYE EL PAGO DE LA

COBERTURA BASICA POR MUERTE NATURAL.

EL TALON DE PAGO SERA EL DOCUMENTO QUE COMPRUEBE LA PERTENENCIA A LA COLECTIVIDAD {respuesta 23 a Thona Seguros en

junsta de aclaracionas)

ESPECIFICACIONES TECNICAS:
VIGENCIA DE LAS 12:00 HRS. DEL 14 DE AGOSTO DE 2021 A LAS 12:00 HRS. DEL 14 DE AGOSTO DE 2022.
PAGO DE PRIMA UNA SOLA EXHIBICION

SIN LIMITE DE EDAD. EL S£GURD DE VIDA DEL PERSONAL ACTIVO DE LAS DEPENDENCIAS Y ENTIDADES DE LA ADMINISTRACION PUBLSCA DEL
ESTADO TODAS LAS COBERTURAS SON SiN LIMITE DE EDAD {resp 20aG 1 de Seguros en junta de aclaraciones)

AJUSTE DE PRIMAS: EL AJUSTE DE PRIMAS SERA ANUAL, EL COSTO EQUIVALENTE DE PRIMAS A CARGO POR LAS ALTAS Y EL
COSTO EQUIVALENTE A FAVOR POR LAS BAJAS.

POLIZA AUTCADMINISTRADA,

CONTRATACKGN DE POLIZA OF SEGURO DE VIDA DEL PERSONAL DEL INSTITUTO DE LA JUVENTUD Y EL DEPORTE DE TABASEQ

No. DE REQUISICIGN: 1135000003

AMPARA A 124 PERSONAS. LA TOTALIDAD DEL PERSONAL A ASEGURAR SE ENCUENTRA AFILIADO AL INSTITUTO DE SEGURIDAD SOGIAL DEL
ESTADO DE TABASCO (ISSET) (respuasta 21 a Thona Seguros en junta de aclaraciones)

SUMA ASEGURADA PARA CADA PERSONA $120,000.00

COBERTURAS REQQUERIDAS PARA EL PERSONAL DE BASE:
JINDEMNIZACION POR MUERTE NATURAL, SIDA Y SUICIDIO. SIDA Y SUICIDO SE SOLIGITA SIN PERIODC DE ESPERA Y NC SERA APLICADA

LA DISPUTABILIDAD (respuesta 18 a Ganeral da Seguros en junta de aclaraciones}
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SECRETARIA DE ARXMINISTRAGION L
£ INNOVACION G1G50008885 140000001, 112000005, 112000004, 108000005, 117000003, 102000006, 1414bdbooz,

116000031, 115000004, 101000021, 101000053, 101000025, 109000003, 113000004, 108000013,

REQUISICION : 111000004, 104000021, RE-1137-00009-C-21, RE-1139-8V-0020-C-21, 1135000003, 1136000004, RE-1140-

$B-020-D-21, 1134-00035-C-21, 1130000006, 1131000007, 1127000008, RE-FA-RM-0029-C-21,

SA/082/2021, v RE-1101-00100-E028-2021.
PARTIDA : 14401.- CUOTAS PARA EL SEGURO DE VIDA DEL PERSONAL CIVIL
DEPENDENCIA : DEPENDENCIAS, ORGANOS Y ENTIDADES DE LA ADMINISTRACION PUBLICA ESTATAL
PROVEEDOR: GENERAL DE SEGUROS, S.AB.
"ANEXQ A" oT

AGOSTO

LOTE | CANTIDAD | UNIDAD DESCRIPCION 1 PRECIO UNITARIO IMPORTE

-DOBLE INDEMNIZACION POR MUERTE ACCIDENTAL

-TRIPLE INDEMNIZACION POR MUERTE ACCIDENTAL COLECTIVA

POR MUERTE ACCIDENTAL, SE ENTIENDE, LA OCASIONADA POR LESIONES CORPORALES SUFRIDAS INVOLUNTARIAMENTE POR EL
ASEGURADO, POR LA ACCION SUBITA, FORTUITA Y VIOLENTA DE UNA FUERZA EXTERNA, SIEMPRE QUE EL FALLECIM;ENTO
SOBREVENGA DENTRO DE LDS 90 (NOVENTA} DIAS NATURALES SIGUIENTES AL MISMC EN QUE EL ASEGURADO|SUFRIO LAS

LESIONES. (respuesta 32 a Metilfe en Junta de aclaraciones) . SE DEBE ENTENDER POR MUERTE ACCIDENTAL A AGUELLA PRODUCIDA POR LA/
ACCION IMPREVISTA, FORTUITA Y/AJ OCASIONAL, DE UNA FUERZA EXTERNA QUE OBRA SUBITAMENTE SOBRE LA PERSONA DEL ASEGURADO,
INDEPENDIENTEMENTE DE SU VOLUNTAD Y QUE PUEDA SER DETERMINADA POR LOS MEDICOS DE UNA MANERA CIERTA. (res;:!b.le'sm #4 a La
Latinoamericana #n junta de aclaraclones)

SE ENTIENDE COMO ACGIDENTE COLECTIVO:

» AQUEL ACCIDENTE QUE TUVIERE EL ASEGURADO VIAJANDO COMO PASAIERO EN UN VEHICULO PUBLICO TERRESTRE, Y DICHO|
VEHICULO SEA IMPULSADO MECANICAMENTE ¥ OPERADO REGULARMENTE POR UNA EMPRESA AUTORIZADA DE TRANSPORTE
PUBLICO, CON BOLETO PAGADO, SOBRE UNA RUTA ESTABLECIDA NORMAL PARA SERVICIG DE PASAJEROS Y SUJETA A UN
ITINERARIO REGULAR.

« . AQUEL ACCIDENTE GUE TUVIERA EL ASEGURADO VIAJIANDO COMO PASAIERG EN UN ASCENSOR CON EXCLUSION BE LOS
ASCENSORES DE MINAS, POZOS PETROLEROS, PLATAFORMA MARINA, CONSTRUCCION, GRUTAS O SIMILARES.

« AQUEL ACCIDENTE PROVOCADO POR UN INCENDIO EN CUALQUIER TEATRO, HOTEL U OTRO EDIFICIO ABIERTO AL PUBLICO, EN
EL CUAL SE ENCONTRARA EL ASEGURADO AL MOMENTO DE INICIARSE EL INCENDIO.
(raspussia 43 3 La Latincamericana an junta de aclaraciones)

-PERCIDAS ORGANICAS ESCALA A:

A) AMBAS MANOS O AMBOS PIES, C LA VISTA DE AMBOS OI0S 100%

B} UNA MAND Y UN PIE 100%

C} UNA MANO O UN PIE, ¥ LA VISTA DE UN 0JO 100%

D) UNA MAND O UN PIE 50%

E} LA VISTA DE UN QJQ 30%

F} EL PULGAR DE CUALQUIER MANO 15%

G) EL INDICE DE CUALQUIER MANO 10%

SE FORMULO DE ACUERDO A LA ESCALA DE INDEMNIZACIONES “A”, QUE EMITE LA ASOCIACION MEXICANA DE INSTITUCIGN DE
SEGURDS (raspuesta 13 a Seguros El Potosi en junta de aclaraciones)
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REQUISICION :

SECRETARIA DE ADMINISTRACION
7 INNOVACION C105008008ENTAGC00001, 112000005, 112000004, 108000005, 117000003, 102000006, 114000002,

116000031, 115000004, 101000021, 101000053, 101000025, 108000003, 113000004, 108000013,
111000004, 104000021, RE-1137-00008-C-21, RE-1139-8V-0020-C-21, 1135000003, 1136000004, RE:1140-
$B-020-D-21, 1134-00035-C-21, 1130000006, 1131000007, 1127000008, RE-FA-RM-0029-C-21,
SA/082/2021, v RE-1101-00100-E028-2021.

PARTIDA : 14401.- CUOTAS PARA EL SEGURO DE VIDA DEL PERSCONAL CIVIL
DEPENDENCIA : DEPENDENCIAS, ORGANOS Y ENTIDADES DE LA ADMINISTRACION PUBLICA ESTATAL
PROVEEDOR: GENERAL DE SEGUROS, S.A.B.
"ANEXO A" _
AGOSTO
LOTE | CANTIDAD | LINFDAD DESCRIPCION i ; PRECIO UNITARIO IMPORTE

—

<

-INVALIDEZ TOTAL Y PERMANENTE: ESTA COBERTURA AMPARA A LOS TRABAJADORES DE BASE QUE DURANTE LA VIGENCIA DE

LA POLIZA (12:00 HRS. DEL 14 DE AGOSTO DE 2621 A LAS 12:00 HRS, DEL 14 DE AGOSTC DE 2022 (respuesta 17 a | de Seg en junta de|
aclaraciones)), LE SEA EXPEDIDO EL DICTAMEN MEDICO FOR EE INSTITUTO DE SEGURIDAD SOCIAL DEL ESTADQ DE TABASCO {ISSET) CAMO NO
APTO PARA LABORAR TOTAL Y PERMANENTEMENTE, A CONSECUENCIA DE UNA ENFERMEDAD O UN ACCIDENTE CUALQUIERA QUE FUESE SU
CAUSA. PARA EL CASC DE LA INVALIDEZ TOTAL ¥ PERMANENTE, LA FECHA DE SINIESTRO SERA LA ESTABLEGIDA EN EL DICTAMEN MEDICO|
OTORGADA POR EL INSTITUTO DE SEGURIDAD SOCIAL DEL ESTADO DE TABASCO (ISSET), POR LO QUE 8E DEBERA PRESENTAR EL AVISO DE BAJA
A FIN DE CONSTATAR QUE EL ASEGURADO HIZO VALER EL EVENTO ANTE EL CONTRATANTE. {resp 17 a Grupo Nacienal F inefal en junta de
aclaraciones) EL DICTAMEN NO MANEJA NI ESTABLECE PORCENTAJE CON LOS QUE SE APOYE PARA SERALAR S| UN TRABAJADOR EE APTO PARA
TRABAJAR O NO, SING SE BASA EN UNA VALORACION FISICA Y/Q DE SALUD QUE SE REALIZA EN LA HUMANIDAD DEL TRABAJADOR PCR MEDIO DE
UN ESPECIALISTA Y ES DETERMINANTE ¥ CONCLUSIVO, ES DECIR, NG TIENE FORMA DE SER REVOCADO. (respuasta 34 a La Latinoamericana en junta
de aclaraciones)

TENIENDO DOS AFICS A PARTIR DE LA EMISION DEL DICTAMEN PARA REALIZAR LA RECLAMACION DEL SEGURO POR ESTA

COBERTURA, DE ACUERDO A LA LEY SDBRE EL CONTRATD DE SEGUROS ART. 81, sALvS LOS CASOS DE EXCEPCION CONSIGNADOS EN
EL ARTICULO 82 DE LA MISMA LEY (respuesta 21 a Grupo Nacional Provincial en junta de aclaraciones)
EL PAGO DE LA SUMA ASEGURADA DE LA COBERTURA DE INVALIDEZ TOTAL Y PERMANENTE EXCLUYE EL PAGO DE LA

COBERTURA BASICA POR MUERTE NATURAL,

EL TALON DE PAGO SERA EL DOCUMENTO QUE COMPRUEBE LA PERTENENCIA A LA COLECTIVIDAD {respuesta 23 a Thona Seghros en

junta de aclaraciones)

ESPECIFICACIONES TECNICAS:
VIGENCIA DE LAS 12:00 HRS. DEL 14 DE AGCOSTO DE 2021 A LAS 12:00 HRS. DEL 14 DE AGOSTO DE 2022.

PAGO DE PRIMIA UNA SOLA EXHIBICION
SIN LIMITE DE EDAD. EL SEGURO DE VIDA DEL PERSONAL ACTIVO DE LAS DEPENDENCIAS ¥ ENTIDADES DE LA ADMINISTRACION PUBLIEA DEL
ESTADO TCDAS LAS COBERTURAS SON SIN LIMITE DE EDAD {respuesta 20 a General de Seguros en Junta de aclaraciones) |

AJUSTE DE PRIMAS; EL AJUSTE DE PRIMAS SERA ANUAL, EL COSTO EQUIVALENTE DE PRIMAS A CARGO POR LAS ALTAES Y EL
COSTO EQUIVALENTE A FAVOR POR LAS BAJAS.

PGLIZA AUTOADMINISTRADA.

CONTRATACION DE POLIZA DE SEGURO DE VIDA DEL PERSONAL DE LA COMISION DE RADIO Y TELEVISION DE TABASCO

No. BE REQUISICIGN: 1136000004

AMPARA A 69 PERSONAS. LA TOTALIDAD DEL PERSONAL A ASEGURAR SE ENCUENTRA AFILIADO AL INSTITUTC DE SEGURIDAD SOCIAL DEL
ESTADC DE TABASGO {ISSET) (respuesta 21 a Thona Seguros en junta de aclaraciones)

SUMA ASEGURADA PARA CADA PERSONA $120,000.00

COBERTURAS REQUERIDAS PARA EL PERSONAL DE BASE:
-INDEMNIZACION POR MUERTE NATURAL, SIDA Y SUICIDIC. SIDA ¥ SUICIDO SE SOLICITA SIN PERIGDO DE ESPERA Y NO SERA APLICADA

LA DISPUTABILIDAD (respuesta 18 a General de Seguros en iy_nlz de aclaraciones)
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SECRETAREA DE ADMINISTRACION ‘
B 1N NOVACION GIIBSAR0008NTRIDO00001, 112000005, 112000004, 106000005, 117000003, 102000006, 114000002,

116000031, 115000004, 101000021, 101000053, 101000025, 109000003, 113000004, 108000013,

REQUISICION : 111000004, 104000021, RE-1137-00009-C-21, RE-1139-SV-0020-C-21, 1135000003, 1136000004, RE-1140-
$B-020-D-21, 1134-00035-C-21, 1130000008, 1131000007, 1127000008, RE-FA-RM-0029-C-21,
SA/082/2021, v RE-1101-00100-E028-2021.
PARTIDA : 14401.- CUOTAS PARA EL SEGURO DE VIDA DEL PERSONAL CIVIL
DEPENDENCIA : DEPENDENCIAS, ORGANOS Y ENTIDADES DE LA ADMINISTRACION PUBLICA ESTATAL
PROVEEDOR: GENERAL DE SEGUROS, S.AB.
"ANEXO A" _
AGOSTO
LOTE | CANTIDAD | LINIBAT DESCRIPCIGN | PRECHO UNITARIQ IMPORTE

-DOBLE INDEMNIZACION POR MUERTE ACCIDENTAL

-TRIPLE INDEMNIZACION POR MUERTE ACCIDENTAL COLECTIVA

POR MUERTE ACCIDENTAL, SE ENTIENDE, LA OCASIONADA POR LESIONES CORPORALES SUFRIDAS INVOLUNTARIAMENTE POR EL|
ASEGURADO, POR LA ACCION SUBITA, FORTUITA Y VIOLENTA DE UNA FUERZA EXTERNA, SIEMPRE QUE EL FALLECIMIENTO
SOBREVENGA DENTRO DE LOS 90 {NOVENTA} DIAS NATURALES SIGUIENTES AL MISMO EN QUE EL ASEGURADOG| SUFRIG LAS

LESIONES. [respuesta 32 a Metlife en junta de aclaraclones} . SE DEBE ENTENDER POR MUERTE ACGIDENTAL A AQUELLA PRODUCIDA|POR LA
ACCION IMPREVISTA, FORTUITA Y/U QCASIONAL, DE UNA FUERZA EXTERNA QUE OBRA SUBITAMENTE SOBRE LA PERSONA DEL ASEGURADO,
INDEPENDIENTEMENTE DE SU VOLUNTAD Y QUE PUEDA SER DETERMINADA POR LOS MEDICOS DE UNA MANERA CIERTA, (respuesta 44 a La
Latinoamericana en Junta da aclaraciones)

SE ENTIENDE COMO ACCIDENTE COLECTIVC:

* AQUEL ACCIDENTE GUE TUVIERE EL ASEGURADO VIAJANDO COMO PASAJERO EN UN VEHICULO PUBLICO TERRESTRE, Y DICHO|
VEHICULOD SEA IMPULSADO MECANICAMENTE Y OPERADO REGULARMENTE POR UNA EMPRESA AUTORIZADA DE TRAN$PORTE
PUBLICO, CON BOLETO PAGADO, SOBRE UNA RUTA ESTABLECIDA NORMAL PARA SERVICIO DE PASAIEROS ¥ SUJETA A UN
ITINERARIO REGULAR.

» . AQUEL ACCIDENTE QUE TUVIERA EL ASEGURADO VIAIANDO COMO PASAIERC EN LN ASCENSOR CON EXCLUSION DE LOS
ASCENSORES DE MINAS, POZOS PETROLEROS, PLATAFORMA MARINA, CONSTRUCCION, GRUTAS O SIMILARES.

* AQUEL ACCIDENTE PROVOCADC POR UN INCENDIO EN CUALGUIER TEATROQ, HOTEL L OTRO EDIFICIO ABIERTO AL PUBLICO, EN
EL CUAL SE EMCONTRARA EL ASEGURADO AL MOMENTQ DE INICIARSE EL INCENDIO.

(respuesta 43 a La Latinoamericana en Junta de aclaraciones}

-PERDIDAS ORGANICAS ESCALA A:

A) AMBAS MANOS O AMBOS PIES, O LA VISTA DE AMBOS 0J0S 100%

B) UNA MANG Y UN PIE 100%

C) UNA MANO O UN PIE, Y LA VISTA DE UN 0JO 100%

D) UNA MANO O UN PIE 50%

E) LA VISTA DE UM 010 30%

F} EL PULGAR DE CUALQUIER MANDC 15%

G) EL INDICE DE CUALQUIER MAND 10%

SE FORMULO DE ACUERDQ A LA ESCALA DE INDEMNIZACIONES “A”, QUE EMITE LA ASOCIACION MEXICANA DE INSTIT_Udi[CIN DE
SEGURGS (respuesta 13 a Seguros El Potosi en junta de aclaraciones)
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REQUISICION :

5 SAIG

SECRETARIA DE ADMINISTRACION

EINNOVACION ¢105000888: TA0000001, 112000005, 112000004, 106000005, 117000003, 102000006, 1514 3002,
116000031, 115000004, 101000021, 101000053, 101000025, 109000003, 113000004, 108POHO1S3,
111000004, 104000021, RE-1137-00009-C-21, RE-1139-§V-0020-C-21, 1135000003, 1136000004, REf1140.

$B-020-D-21, 1134-00035-C-21, 1130000008, 1131000007, 1127000008, RE-FA-RM-0029 !‘ -21,
SA/082/2021, v RE-1101-00100-E028-2021.

PARTIDA : 14401.- CUOTAS PARA EL SEGURQ DE VIDA DEL PERSONAL CIVIL

DEPENDENCIA : DEPENDENCIAS, ORGANQS Y ENTIDADES DE LA ADMINISTRACION PUBLICA ESTATAL

PROVEEDOR: GENERAL DE SEGUROS, S.AB.

"ANEXO A"

AGOSTO

LOTE | CANTIDAD | WNIBAD DESCRIPCION :i PRECIO UNITARIC IMPGRTE
-INVALIDEZ TOTAL Y PERMANENTE: ESTA COBERTURA AMPARA A LOS TRABAJADORES DE BASE QUE DURANTE LA VIGENCIA DE
LA PGLIZA {12:00 HRS. DEL 14 DE AGOSTO DE 2821 A LAS 12:00 HRS. DEL 14 DE AGOSTO DE 2022 (respuesta 17 a General de Segurps en junta de
aclaraciones)), LE SEA EXPEDIDC EL DIGTAMEN MEDICQ POR EL INSTITUTO BE SEGURIDAD SQCIAL DEL ESTADO DE TABASCO {ISSET) CAMO NO|
APTO PARA LABORAR TOTAL Y PERMANENTEMENTE, A CONSECUENCIA DE UNA ENFERMEDAD O UN ACCIDENTE CUALQUIERA QUE FUESE SU
CAUSA. PARA EL CASO DE LA INVALIDEZ TOTAL Y PERMANENTE, LA FECHA DE SINIESTRO SERA LA ESTABLECIDA EN EL DICTAMEN MEDICO|
OTORGADA POR EL INSTITUTO DE SEGURIDAD SCCIAL DEL ESTADO DE TABASCO (ISSET). POR LO QUE SE DEBERA PRESENTAR EL AVISO DE BAJA
A FIN DE CONSTATAR QUE EL ASEGURADO HIZO VALER EL EVENTO ANTE EL CONTRATANTE. (resp 17 a Grupo Nacional Provincfal en Junta de
aclaraclones) EL BICTAMEN NO MANEJA NI ESTABLECE PORCENTAJE CON LOS QUE SE APOYE PARA SERNALAR Sl UN TRABAJADOR EE APTD PARA|
TRABAJAR O NG, SINC SE BASA EN UNA VALORACION FISICA Y/O DE SALUD QUE SE REALIZA EN LA HUMANIDAD DEL TRABAJADOR POR MEDIO DE
UN ESPECIALISTA Y ES DETERMINANTE Y CONCLUSIVO, ES DECIR, NO TIENE FORMA DE SER REVOCADQ, {respuesta 34 a La Latinoamericana en junta
de aclaraciones)
TENIENDO DOS ANOS A PARTIR DE LA EMISION DEL DICTAMEN PARA REALIZAR LA RECLAMACION DEL SEGURO POR ESTA
COBERTURA, DE ACUERDO A LA LEY SOBRE EL CONTRATO DE SEGUROS ART. 81, SALVO LOS CASOS DE EXCEPCION CONSIGNADOS EN
EL ARTICULO 82 DE LA MISMA LEY (respuesta 21 a Grupe Nacional Provincial en junta de aclaraciones)
EL PAGO DE LA SUMA ASEGURADA DE LA COBERTURA DE INVALIDEZ TQTAL Y PERMANENTE EXCLUYE EL PAGOD bE LA
COBERTURA BASICA POR MUERTE NATURAL,
EL TALON DE PAGO SERA EL DOCUMENTO QUE COMPRUEBE LA PERTENENCIA A LA COLECTIVIDAD [raspuesta 23 a Thona Seguros en
junta da aclaraciones)
ESPECIFICACIONES TECNICAS:
VIGENCIA DE LAS 12:00 HRS. DEL 14 DE AGOSTO DE 2021 A LAS 12:00 HRS. DEL 14 DE AGOSTO DE 2022,
PAGO DE PRIMA UNA SOLA EXHIBICION
SIN LIMITE DE EDAD. EL SEGURO DE VIDA DEL PERSGNAL ACTIVO DE LAS DEPENDENCIAS Y ENTIDADES DE LA ADMINISTRACION PUBLIDA DEL,
ESTADO TODAS LAS COBERTURAS SON SIN LIMITE DE EDAD ¥ ta 20 a I de Seg @n junta de acl. i 3]
AJUSTE DE PRIMAS: FL AJUSTE DE PRIMAS SERA ANUAL, EL COSTQ FQUIVALENTE DE PRIMAS A CARGO POR LAS ALTA:'S Y EL|
COSTO EQUIVALENTE A FAVOR POR LAS BAJAS,
POLIZA AUTOADMINISTRABA.
CONTRATACION DE POLIZA DE SEGURO DE VIDA DEL PERSONAL DE LA COMISION DE RADIO Y TELEVISIGN DE TABASCO
No. BE REQUISICIGN: 1136000604
AMPARA A 2 PERSONAS. LA TOTALIDAD DEL PERSONAL A ASEGURAR SE ENCUENTRA AFILIADO AL INSTITUTO DE SEGURIDAD SOC@KL DEL
ESTADO DE TABASCQ {ISSET) (respuesta 21 a Thona Seguros en funta de aclaraciones)
SUMA ASEGURADA PARA CADA PERSONA $120,000.00
COBERTURAS REQUERIDAS PARA EL PERSONAL DE CONFIANZA:
-INDEMNIZACION POR MUERTE NATURAL, SiDA Y SUICIDIO. 8IDA Y SUICIDO SE SOLICITA SIN PERIODO DE ESPERA Y NO SERA APLICADA
LA DISPUTABILIDAD (respuesta 18 a General de Seguros en junta de aclaraciones)
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29 SAIG _
ﬁ!@ SECRE I‘ARf:\ DE ADMINESTRAC{:ON Ryl
L 5 T NOVACTON GLDSGORAREE HTARO00001, 112000005, 112000004, 106000005, 117000003, 102000008, 114000002,
116000031, 115000004, 101000021, 101000053, 101000025, 109000003, 113000004, 10% 0013,
REQUISICION : 111000004, 104600021, RE-1137-00009-C-21, RE-1139-8V-0020-C-21, 1135000003, 1136000004,
SB-020-D-21, 1134-00035-C-21, 1130000006, 1131000007, 1127000008, RE-FA-RM-00 9-C-21,

SA/082/2021, v RE~1101-00100-E028-2021.

H1140

PARTIDA : 14401 .- CUOTAS PARA EL SEGURO DE VIDA DEL PERSONAL CIVIL
DEPENDENCIA ; DEPENDENCIAS, GRGANCQS Y ENTIDADES DE LA ADMINISTRACICON PUBLICA ESTATAL
PROVEEDOR: GENERAL DE SEGUROS, S.AB.
"ANEXO A"
AGOSTO
LOTE | CANTIDAD | UNIDAR DESCRIPCION PRECIO UNITARIO {MPORTE

-DOBLE INDEMNIZACION POR MUERTE ACCIDENTAL

-TRIPLE INDEMNIZACION POR MUERTE ACCIDENTAL COLECTIVA

POR MUERTE ACCIDENTAL, SE ENTIENDE, LA CCASIONADA POR LESICNES CORPORALES SUFRIDAS INVOLUNTARIAMENTE POR EL
ASEGURADO, POR LA ACCION SUBITA, FORTUITA Y VIOLENTA DE UNA FUERZA EXTERNA, SIEMPRE QUE EL FALLECIMIENTO
SOBREVENGA DENTRO DE LOS 90 (NOVENTA) DIAS NATURALES SIGUIENTES AL MISMO EN QUE EL ASEGURADCH SUFRIO LAS

LESIONES. (respuesta 32 a Metlife en Junta de aclaraclones) . SE DEBE ENTENDER POR MUERTE ACCIDENTAL A AGUELLA PRODUCIDA POR LA
ACCION IMPREVISTA, FORTUITA YU OCASIONAL, DE UNA FUERZA EXTERNA QUE OBRA SUBITAMENTS SOBRE LA PERSONA DEL ASEGURADO,
INDEPENDIENTEMENTE DE 8U VOLUNTAD ¥ QUE PUEDA SER DETERMINADA POR LOS MEDICOS DE UNA MAMERA CIERTA. (respuesta 44 a La
Latineamaricana en Junta de aclaraciones)

SE ENTIENDE COMO ACCIDENTE COLECTIVO:

« AQUEL ACCIDENTE QUE TUVIERE EL ASEGURADO VIAJANDO COMO PASAIERG EN UN VEHICULO PUBLICO TERRESTRE, Y DICHO
VEHICULO SEA IMPULSADG MECANICAMENTE Y OPERADO REGULARMENTE POR LUNA EMPRESA AUTORIZADA DE TRANSPORTE
PUBLICO, CON BOLETO PAGADO, SOBRE UNA RUTA ESTABLECIDA NORMAL PARA SERVICIO DE PASAJEROS Y SUJETA A UN
ITINERARIO REGULAR.

« . AQUEL ACCIDENTE QUE TUVIERA EL ASEGURADO VIAJANDO COMO PASAJERO EN UN ASCENSCR CON EXCLUSION DE LOS
ASCENSORES DE MINAS, POZOS PETROLEROS, PLATAFORMA MARINA, CONSTRUCCION, GRUTAS O SIMILARES.

= AQUEL ACCIDENTE PROVOCADO POR UN INCENDIQ EN CUALQUIER TEATRO, HOTEL U OTRO EDIFICYO ABIERTO AL PUB!ﬂlCO, EN
EL CUAL SE ENCONTRARA EL ASEGURADQ AL MOMENTO DE INICIARSE EL INCENDIO.

[respuesta 43 a La Latl ] en junta de aclaraclones)

-PERDIDAS ORGANICAS ESCALA A:

A) AMBAS MANOS O AMBOS PIES, O LA VISTA DE AMBQS 0JOS 100%

B) UNA MANG Y UN PIE 100%

) UNA MANO O UN PIE, Y LA VISTA DE UN CJO 100%

D) UNA MANO O UM PIE 50%

E) LA VISTA DE UN QJO 30%

F) EL PULGAR DE CUALQUIER MANO 15%

G} EL INDICE DE CUALQUIER MANG 10%

SE FORMUL® DE ACUERDO A LA ESCALA DE INDEMNSZACIONES “A”, QUE EMITE LA ASOCIACIGN MEXICANA DE INSTITU¢I{5N DE
SEGUROQS (respuesta 13 a Seguros El Potosi en junta de aclaraciones)

EL TALON DE PAGO SERA EL DOCUMENTO QUE COMPRUEBE LA PERTENENCIA A LA COLECTIVIDAD (respuesta 23 a Thona Seguros en
junta de a¢laraciones)

K\ ESPECIFICACIONES TFCNICAS:

N VIGENCIA DE LAS 12:00 HRS. DEL 14 DE AGOSTO DE 2021 A LAS 12:00 HRS, DEL 14 DE AGOSTG DE 2022,

':— PAGO DE PRIMA UNA SOLA EXHIBICION
SIN LIMITE DE EDAD, EL SEGURQ DE VIDA DEL PERSCNAL ACTIVO DE LAS DEPENDENCIAS Y ENTIDADES DE LA ADMINISTRACION PUBLICA DEL
ESTADO TODAS LAS COBERTURAS SON SiN LIMITE DE EDAD (respusesta 20 a General de Seg an |unta de
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5 SAIG

SECRETARIA DE ADMINISTRACION . .
E INNOVACION G1OS000A08E TAD000001, 112000005, 112000004, 106000005, 117000003, 102000008, '11%? 0002,
080010013,

116000031, 115000004, 101000021, 101000053, 101000025, 109000003, 113000004, 1

REQUISICION : 111000004, 104000021, RE-1137-00008-C-21, RE-1139-8V-0020-C-21, 1135000003, 1136000004, RE1140-
SB-020-D-21, 1134-00035-C-21, 1130000006, 1131000007, 1127000008, RE-FA-RM-0029{C-21,
SA/082/2021, v RE-1101-00100-E028-2021.

PARTIDA : 14401.- CUQTAS PARA EL SEGUROC DE VIDA DEL PERSONAL CIVIL
DEPENDENCIA : DEPENDENCIAS, ORGANOS Y ENTIDADES DE LA ADMINISTRACION PUBLICA ESTATAL
PROVEEDOR: GENERAL DE SEGURCS, S.AB.
"ANEXO A" 2
AGOSTO
LOTE | €ANTIDAD | UNIDAD DESCRIPCION § : PRECIO UNITARIO IMPORTE

AJUSTE DE PRIMAS: EL AJUSTE DE PRIMAS SERA ANUAL, EL COSTO EQUIVALENTE DE PRIMAS A CARGO POR LAS ALTAS Y EL
COSTO EQUIVALENTE A FAVOR POR LAS BAJAS.
POLIZA AUTOADMINISTRADA,

CONTRATACIGN DE POLIZA DE SEGURC DE VIDA DEL PERSONAL DEL SERVICIO ESTATAL DE ADMINISTRACION DE BIENES
ASEGURADOS, ABANDONADOS O DECCMISADOS DEL ESTADO DE TABASCO
No, DE REQUISICION: RE-1140-$8-020-D-21

AMPARA A 01 PERSONA LA TOTALIDAD DEL PERSONAL A ASEGURAR SE ENCUENTRA AFILIADO AL INSTITUTO DE SEGURIDAD SOGIAL DEL
ESTADO DE TABASCO (ISSET} (respuesta 21 a Thona Seguros en junta de aclaraciones)

SUMA ASEGURADA PARA CADA PERSONA $120,000.00

COBERTURAS REQUERIDAS PARA EL PERSONAL DE BASE:

-INDEMNIZACION POR MUERTE NATURAL, $IDA Y SUICIDIC, SIDA Y SUICIDG SE SOLICITA SIN PERKCDO DE ESPERA Y NO SERA ABLICADA
LA DISPUTABILIDAD (respuesta 18 a General de Seguros en junia de aclaraclenes)

-DOBLE INDEMNIZACION POR MUERTE ACCIDENTAL

-TRIPLE INDEMNIZACION POR MUERTE ACCIDENTAL COLECTIVA

POR MUERTE ACCIDENTAL, SE ENTIENDE, LA OCASIONADA POR LESIONES CORPORALES SUFRIDAS INVOLUNTARIAMENTE "‘POR EL
ASEGURADRO, POR LA ACCION SUBITA, FORTUITA Y VIGLENTA DE UNA FUERZA EXTERNA, SIEMPRE QUE EL FALLECIMIEENTO
SOBREVENGA DENTRC DE LOS 90 (NGVENTA) DIAS NATURALES SIGUIENTES AL MISMO EN QUE EL ASEGURADC SUFRIO LAS

LESIONES., (respuesta 32 a Matlife en Junta do aclaraciones) . SE DEBE ENTENDER POR MUERTE ACCIDENTAL A AQUELLA PRODUCIHDA POR LA
ACCION IMPREVISTA, FORTUITA Y/} QCASIONAL, DE UNA FUERZA EXTERNA QUE OBRA SUBITAMENTE SOBRE LA PERSONA DEL ASEGURADO,
INDEPENDIENTEMENTE DE SU VOLUNTAD Y QWE PUEDA SER DETERMINADA POR LOS MEDICOS DE UNA MANERA CIERTA. (respussta 44 a La
Latinoamericana en junta de aclaraclones)

SE ENTIENDE COMOQ ACCIDENTE COLECTIVO:

« AQUEL ACCIDENTE QUE TUVIERF EL ASEGURADO VIAIANDO COMO PASAJERC EN UN VEHICULO PUBLICO TERRESTRE, ‘ffDICHO
VEHICULO SEA IMPULSADC MECANICAMENTE Y OPERADC REGULARMENTE POR UNA EMPRESA AUTORIZADA DE TRANSPORTE
PUBLICO, CON BOLETO PAGADO, SOBRE UNA RUTA ESTABLECIDA NORMAL PARA SERVICIO DE PASAJEROS Y SUIETA A UN
ITINERARIO REGULAR.

o . AQUEL ACCIDENTE QUE TUVIERA EL ASEGURADO VIAJANDO COMO PASAIERO EN UN ASCENSOR CON EXCLUSIGN DE LOS
ASCENSORES DE MINAS, POZ0OS PETROLERQS, PLATAFCRMA MARINA, CONSTRUCCION, GRUTAS O SIMILARES.

« AQUEL ACCIDENTE PROVOCADD POR UN INCENDIO EN CUALOUIER TEATRO, HOTEL U OTRO EQIFICIO ABIERTO AL PUBLICO, EN
EL CUAL SE ENCONTRARA EL ASEGURADO AL MOMENTO DE INICIARSE EL INCEND:O.
(respuesta 43 & La Latincamericana en junta de aclaraciones)

(\\ -PERDIDAS GRGANICAS ESCALA A:

A) AMBAS MANQS O AMBOS PIES, O LA VISTA DE AMBOS 0JOS 100%
B) UNA MANQ Y UN PIE 100%

C) UNA MANQ O UN PIE, Y LA VISTA DE UN QJO 100%

D} UNA MANO O UN PIE 50%
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REQUISICIGN :

SAIG

SECRETARIA DE ADMINISTRACION I !
£ INNOVACION C1AS000888ETAR000001, 112000005, 112000004, 106000005, 117000003, 102000008, 1140

118000031, 115000004, 101000021, 101000053, 101000025, 108000003, 113000004, 10804
111000004, 104000021, RE-1137-00008-C-21, RE-1139-8V-0020-C-21, 1135000003, 1136000004, RE:
SB-020-D-21, 1134-00035-C-21, 1130000006, 1131000007, 1127000008, RE-FA-RM-0029 :
SAJ082/2021, y RE-1101-00100-E028-2021.

PARTIDA : 14401.- CUQTAS PARA EL SEGURQ DE VIDA DEL PERSONAL CIVIL
DEPENDENCIA : DEPENDENCIAS, ORGANQS Y ENTIDADES DE LA ADMINISTRACION PUBLICA ESTATAL
PROVEEDOR: GENERAL DE SEGUROS, S.AB.
"ANEXO A"
AGOSTO
UNIDADR DESCRIPCION PRECIO UNITARIO IMPORTE

| LOTE | CANTIDAD

)

E) LA VISTA DE UN 0JO 30%

F) EL PULGAR DE CUALQUIER MANO 15%

G) EL INDICE DE CUALQUIER MANO 10%

SE FORMUL® DE ACUERDO A LA ESCALA DE INDEMNIZACIONES “A”, QUE EMITE LA ASOCIACION MEXICANA DE INSTITUCIGN DE
SEGUROS (respuesta 13 a Seguros El Potosi en junta de aclaraciones)

_INVALIDEZ TOTAL Y PERMANENTE: ESTA COBERTURA AMPARA A LOS TRABAIADORES DE BASE QUE DURANTE LA VIGENCIA DE

LA PGLIZA (12:00 HRS. DEL 14 DE AGOSTO DE 2021 A LAS 12:00 HRS. DEL 14 DE AGOSTO DE 2022 (respuesta 17 a General de Seguros|en junta de
aclaraciones)), LE SEA EXPEDIDC EL DICTAMEN MEDICO POR EL INSTITUTO DE SEQURIDAD SOCIAL CEL ESTADO DE TABASCO (ISSET) COMO NO
APTO PARA LABORAR TOTAL ¥ PERMANENTEMENTE, A CONSECUENCIA DE UNA ENFERMEDAD O UN ACCIDENTE CUALQUIERA QUE FUESE SuU
CAUSA. PARA EL CASD DE LA INVALIDEZ TOTAL Y PERMANENTE, LA FECHA DE SINIESTRO SERA LA ESTABLECIDA EN EL DICTAMEN|MEDICO
OTORGADA POR EL INSTITUTQ DE SEGURIDAD SOCIAL DEL ESTADQ BE TABASCO (ISSET). POR LO QUE SE DEBERA PRESENTAR EL AVISO DE BAJA
A FIN DE CONSTATAR QUE EL ASEGURADO MIZO VALER EL EVENTO ANTE EL CONTRATANTE. (respuesta 17 a Grupo Nacional Provincial en junta de
aclaraciones) EL DICTAMEN NO MANEJA NI ESTABLECE PORCENTAJE CON LOS QUE SE APOYE PARA SEFIALAR S UN TRABAJADOR ES APTO PARA
TRABAJAR O NO, SINO SE BASA EN UNA VALORACION FISICA Y/O DE SALUD QUE SE REALIZA EN LA HUMANIDAD DEL TRABAJADOR POR MEDIO DE
UN ESPECIALISTA Y ES DETERMINANTE ¥ CONCLUSIVO, ES DECIR, NQ TIENE FORMA DE SER REVOCADQ, (respuesta34alal tl icang en junta
de aclaraciones)

TENIENDO DOS AROS A PARTIR DE LA EMISION DEL DICTAMEN PARA REALIZAR LA RECLAMACION DEL SEGURO POR ESTA

COBERTURA, DE ACUERDO A LA LEY SOBRE EL CONTRATO DE SEGURDS ART. 81, SALVO LOS CASOS DE EXCEPGION CONSISNADOS EN
EL ARTICULO 82 DE LA MISMA LEY (respuesta 21 a Grupo Nacional Provinclal n Junta de aclaraclones)

EL PAGO DE LA SUMA ASEGURADA DE LA COBERTURA DF INVALIDEZ TOTAL Y PERMANENTE EXCLUYE EL PAGCH DE LA
COBERTWRA BASICA POR MUERTE NATURAL.

EL TALON DE PAGO SERA EL DOCUMENTO QUE COMPRUEBE LA PERTENENCIA A LA COLECTIVIDAD {respuesta 23 a Thona Segures en

junta de aclaraciones)

ESPECIFICACIONES TECNICAS:
VIGEMCIA DE LAS 12:00 HRS. DEL 14 DE AGOSTO DE 2021 A LAS 12:00 HRS. DEL 14 DE AGOSTO DE 2022,
PAGO DE PRIMA UNA SOLA EXHIBICION

SIN LIMITE DE EDAD. EL SEGURO DE VIDA DEL PERSCNAL ACTIVO DE LAS DEPENDENCIAS Y ENTIBADES DE LA ADMINISTRACION PbBﬁ.iCA DEL|
ESTADO TODAS LAS COBERTURAS SON SIN LIMITE DE EDAD (resp 204G I de Seguros en junta de

AJUSTE DE PREMAS: EL AJUSTE DE PRIMAS SERA ANUAL, EL COSTO EQUIVALENTE DE PRIMAS A CARGO POR LAS ALTAS Y EL
COSTO EQUIVALENTE A FAVOR POR LAS BAJAS.
POLIZA AUTOADMINISTRADA.

CONTRATACION DE POLIZA DE SEGURO DE VIDA DL PERSONAL DEL CENTRO DE HNTERPRETACION Y CONVIVENCIA fON LA
NATURALEZA
No. DE REQUISECION: 1134-00035-C-21

ANMPARA A 34 PERSONAS. LA TOTALIDAD DEL PERSONAL A ASEGURAR SE ENCUENTRA AFILIADC AL INSTITUTO DE SEGURIDAD =0GIAL DEL

ESTADQ DE TABASCO (ISSET) (respuesta 21 a Thona Saguros en junta de aclaraciones)
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A0

SAIG

SECRETARIA DE ADMINISTRACION .
I INNOVACKSN CIOBBRBC0S ENTFO000001, 112000005, 112000004, 106000005, 117000003, 102000008, 14

116000031, 115000004, 101000021, 101000053, 101000025, 108000003, 113000004, 1

REQUISICION : 111000004, 104000021, RE-1137-00009-C-21, RE-1139-8V-0020-C-21, 1135000003, 1136000004, ]
SB-020-D-21, 1134-00035-C-21, 1130000005, 1131000007, 1127000008, RE-FA-RM-0
SA/082/2021, v RE-1101-00100-E028-2021.

PARTIDA : 14401.- CUOTAS PARA EL SEGURO DE VIDA DEL PERSONAL CIVIL

DEPENDENCIA : DEPENDENCIAS, ORGANOS Y ENTIDADES DE LA ADMINISTRACION PUBLICA ESTATAL

PROVEEDOR: GENERAL DE SEGURCS, S.AB.

"ANEXO A"

AGOSTO

LOTE | CANTIDAD | UNIDAD DESCRIPCION | i: PRECIO UNITARIO IMPORTE
SUMA ASEGURADA PARA CADA PERSONA $120,000.00
COBERTURAS REGUERIDAS PARA EL PERSONAL DE BASE:
.INDEMNIZACIGN POR MUERTE NATURAL, SIDA Y SUICIDIQ, SIBA Y SUICIDO SE SOLICITA SIN PERIODO DE ESPERA Y NO SERA APLICADA]
LA DISPUTABILIDAD (resp! 1Ba I de Seg en junta de aclaraciones)
-DOBLE INDEMNIZACION POR MUERTE ACCIDENTAL
“TRIPLE INDEMNIZACION POR MUERTE ACCIDENTAL COLECTIVA
POR MUERTE ACCIDENTAL, SE ENTIENDE, LA OCASIONADA PCR LESIONES CORPCRALES SUFRIDAS INVOLUNTARIAMENTE POR EL
ASEGURADC, POR LA ACCION SUBITA, FORTUITA ¥ VIOLENTA DE UNA FUERZA EXTERNA, SIEMPRE QUE EL FAIL!LECIMIENTO
SOBREVENGA DENTRO DE LOS 90 {NOVENTA} DIAS NATURALES SiGUIENTES AL MISMO EN QUE EL ASEGURADO!SUFRIO LAS
LESIONES. (respuesta 32 a Metlife en Junta de aclaraclones) . SE DEBE ENTENDER POR MUERTE ACCIDENTAL A AQUELLA PRODUCIDA POR LA
ACCION IMPREVISTA, FORTUITA Y/U DCASIONAL, DE UNA FUERZA EXTERNA QUE ORRA SUBITAMENTE SOBRE LA PERSONA DEL ASEGURADO,
INDEPENDIENTEMENTE DE SY VOLUNTAD ¥ QUE PUEDA SER DETERMINADA POR LOS MEDICOS DE UNA MANERA CIERTA. {respuesta 44 a La
Latinoamericana en junta de aclaraclones)
SE ENTIENDE COMO ACCIDENTE COLECTIVO:
« ACIUEL ACCIDENTE QUE TUVIERE EL ASEGURADO VIAJANDO COMO PASAJERC EN UN VEHICULO PUBLICO TERRESTRE, YIDICHO
VEHICULO SEA IMPULSADG MECANICAMENTE Y OPERADO REGULARMENTE POR UNA EMPRESA AUTORIZADA DE TRAN#PORTE
PUBLICO, CON BOLETO PAGADO, SOBRE UNA RUTA ESTABLECIDA NORMAL PARA SERVICIO DE PASAJEROS Y SUJETA A UN
ITYNERARIO REGULAR.
s, AQUEL ACCIDENTE QUE TUVIERA EL ASEGURADO VIAJANDO COMO PASAJERC EN UN ASCENSQR CON EXCLUSION DE LOS
ASCENSORES DE MINAS, POZOS PETROLEROS, PLATAFORMA MARINA, CONSTRUCCION, GRUTAS O SIMILARES.
« AQUEL ACCIDENTE PROVOCADO POR UN INCENDIO EN CUALQUIER TEATRO, HOTEL U OTRO EDIFICIO ABIERTO AL PUBLICO, EN
EL CUAL SE ENCONTRARA EL ASEGURADQ Al MOMENTO DE INICIARSE EL INCENDIO.
(respuesta 43 a La Lati i an junta de aclaraciones)
-PERDIDAS ORGANICAS ESCALA A
A) AMBAS MANOS O AMBOS PIES, G LA VISTA DE AMBOS 0JOS 100%
B} UNA MANO Y UN PIE 100%
C} UNA MANO O UN PIE, Y LA VISTA DE UN 0JO 100%
D) UNA MANO O UN PIE 50%

f'\ E} LA VISTA GE UN 0JO 30%

F) EL PULGAR DE CUALQUIER MANO 15%
G) EL INDICE DE CUALQUIER MAND 10%
SE FORMULO DE ACUERDO A LA ESCALA DE INDEMNIZACIONES “A”, QUE EMITE LA ASOCIACION MEXICANA DE INSTITUCION DE
SEGURQS {respuesta 13 a Seguros El Patesi en junta de aclaraciones)
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REQUISICION :

SAIG

SECRETARIA DE ADMINISTRACION
E TN NOVACION (I0BRRB00ALAH000001, 112006005, 112000004, 106000005, 117000003, 102000006, 114000002,

116000031, 115000004, 101000021, 101000053, 101000025, 109000003, 113000004, 108000013,
111000004, 104000021, RE-1137-00009-C-21, RE-1139-8V-0020-C-21, 1135000003, 1136000004 RE-1140-
$B-020-D-21, 1134-00035-C-21, 1130000008, 1131000007, 1127000008, RE-FA-RM-0029-C-21,
SA/082/2021, v RE-1101-00100-E028-2021.

PARTIDA : 14401.- CUOTAS PARA EL SEGURO DE VIDA DEL PERSONAL CIVIL

DEPENDENCIA : DEPENDENGCIAS, ORGANCS Y ENTIDADES DE LA ADMINISTRACION PUBLICA ESTATAL

PROVEEDOR: GENERAL DE SEGUROS, S.AB.

"ANEXO A" _
AGOSTO

LOTE | CANTIDAD | UNIDAE DESCRIPCION R PRECIO UNITARIO IMPORTE

O
L

-INVALIDEZ TOTAL Y PERMANENTE: ESTA COBERTURA AMPARA A LOS TRABAJADORES DE BASE QUE DURANTE LA VIGENCIA DE

LA POLIZA (12:00 HRS. DEL 14 DE AGOSTO DE 2021 A LAS 12:00 HRS. DEL 14 DE AGOSTO DE 2022 (respuesta 17 a General de Seguros en junta de
aclaraciones)), LE SEA EXPEDIDC EL DICTAMEN MEDICO POR EL INSTITUTO PE SEGURIDAD SOCIAL DEL ESTADO DE TABASCO (ISSET) COMO NO|
APTC PARA LABORAR TOTAL ¥ PERMANENTEMENTE, A CONSECUENCIA DE UNA ENFERMEDAD O UN ACCIDENTE CUALQUIERA QUE FUESE SU
CAUSA. PARA EL CASC DE LA INVALIDEZ TOTAL Y PERMANENTE, LA FECHA DE SINIESTRO SERA LA ESTABLECIDA EN EL DICTAMEN MEDICO
OTORGADA POR EL INSTITUTO DE SEGURIDAD SOCIAL DEL ESTADO DE TABASCO (ISSET). POR LO QUE SE DEBERA PRESENTAR EL AVISO DE BAJA
A FIN DE GONSTATAR QUE EL ASEGURADC HIZO VALER EL EVENTO ANTE EL CONTRATANTE. {resg ta 17 a Grupe Nacional Provincial en jjunta de
aclaraciones) EL DICTAMEN NO MANEJA N ESTABLEGE PORCENTAJE CON LOS QUE SE APOYE PARA SERALAR S/ UN TRABAJADOR ES APTO PARA
TRABAJAR O NO, SING SF BABA EN UNA VALORACION FISICA YA0 DE SALUD QUE SE REALIZA EN LA HUMANIDAD DEL TRABAJADCR POR MEDIO DE
LN ESPECIALISTA Y ES DETERMINANTE Y CONCLUSIVO, ES DECIR, NO TIENE FORMA DE SER REVOCADO. (respuesta 34 a La Latinoamericana en junta
de aclaraclones)

TENIENDC DOS AROS A PARTIR DE LA EMISION DEL DICTAMEN PARA REALIZAR tA RECLAMACION DEL SEGUR® POR ESTA

COBERTURA, DE ACUERDC A LA LEY SOBRE EL CONTRATO GE SEGUROS ART. 81, S8ALVO LOS CASOS DE EXCEPCION CONSIGNADOS EN
EL ARTICULQC 82 DE LA MISMA LEY (tespuesta 21 a Grupo Nacional Provincial en junia de aclaraclones})
EL PAGO DE LA SUMA ASEGURADA DE LA COBERTURA DE INVALIDEZ TOTAL Y PERMANENTE EXCLUYE EL PAGO DE LA

COBERTURA BASICA POR MUERTE NATURAL.

EL TALON DE PAGO SERA EL DOCUMENTO QUE COMPRUEBE LA PERTENENCIA A LA COLECTIVIDAD (respuesta 23 a Thana Sefuros en

junta de aclaraciones)

ESPECIFICACIONES TECNICAS:
VIGENCIA DE LAS 12:00 HRS. DEL 14 DE AGOSTO DE 2021 A LAS 12:00 HRS. DEL 14 DE AGOSTO DE 2022
PAGO DE PRIMA UNA SOLA EXHIBICION

SIN LIMITE DE EDAD. £EL SEGURO DE VIDA DEL PERSONAL ACTIVO DE LAS DEPENDENCIAS Y ENTIDADES DE LA ADMINISTRACION PUBLICA DEL
ESTADO TODAS LAS COBERTURAS SON SIN LIMITE DE EDAD (resp 20a6 | de Saguros er junta de aclaraciones)

AJUSTE DE PRIMAS: EL AIUSTE DE PRIMAS SERA ANUAL, EL COSTO EQUIVALENTE DE PRIMAS A CARGC POR LAS ALTAS Y EL
COSTO EQUIVALENTE A FAVOR POR LAS BAJAS.
POLIZA AUTOADMINISTRADA.,

CONTRATACION DE POLIZA DE SEGURQ DE VIDA DEL PERSONAL DE LA CENTRAL DE ABASTO DE VILLAHERMQSA
No. DE REQUISICtON: 1130000006

AMPARA A 10 PERSONAS, LA TOTALIDAD DEL PERSONAL A ASEGURAR SE ENCUENTRA AFILIADG AL INSTITUTO DE SEGURIDAD SOGIAL DEL
ESTADOQ DE TABASCO {ISSET) ta 21 a Thona Seyl eh junta de iones)

SUMA ASEGURADA PARA CADA PERSONA $120,000.00

COBERTWRAS REQUERIDAS PARA EL PERSONAL DE BASE;

-INDEMNIZACION POR MUERTE NATURAL, SIDA Y SUICIDIC, SIDA Y SUICIDG SE SCLICITA SIN PERIODO DE ESPERA Y NO SERA APLICADA
LA DISPUTABILIDAD {respuesta 18 a General de Seguros en junta de aclaraciones)

-DOBLE INDEMNIZACION POR MUERTE ACCIDENTAL

Contrato Administrativo de Prestacion de Servicios Niimero CP-18/2021

78



SAIG

SECRETARIA DE ADMINISTRACION _
B INNOVACION GlOS000808): ~1AR000001, 112000005, 112000004, 106000005, 117000003, 102000006, 114000002,

116000031, 115000004, 101000021, 101000053, 101000025, 109000003, 113000004, 108000013,

REQUISICION : 111000004, 104000021, RE-1137-00009-C-21, RE-1139-8V-0020-C-21, 1135000003, 1136000004, RE+1140-

$8-020-D-21, 1134-00035-C-21, 1130000006, 1131000007, 1127000008, RE-FA-RM-0029-C-21,

SA/082/2021, v RE-1101-00100-E028-2021.
PARTIDA : 14401.- CUQOTAS PARA EL SEGURO DE VIDA DEL PERSONAL CIVIL
DEPENDENCIA : DEPENDENCIAS, ORGANOS Y ENTIDADES DE LA ADMINISTRACION PUBLICA ESTATAL
PROVEEDOR: GENERAL DE SEGUROS, S.AB.
"ANEXO A"

AGOSTO

LOTE | CANTIDAD | UNIDAD DESCRIPCION [ PRECIO UNITARICH MPORTE

-TRIPLE INDEMNIZACION POR MUERTE ACCIDENTAL COLECTIVA

POR MUERTE ACCIDENTAL, SE ENTIENDE, LA OCASIONADA POR LESIONES CORPORALES SUFRIDAS INVOLUNTARIAMENTE POR EL
ASEGURADO, POR LA ACCION SUBITA, FORTUITA Y VIOLENTA DE UNA FUERZA EXTERNA, SIEMPRE QUE EL FALLECIMIENTO
SOBREVENGA DENTRC DE LOS 80 (NOVENTA} DIAS NATURALES SIGUIENTES AL MISMO EN QUE EL ASEGURADD SUFRIO tAS

LESIONES. {respuesta 32 a Metlife en junta de aclaraciones} . SE DEBE ENTENMDER FOR MUERTE ACGIDENTAL A AQUELLA PRODUCIDA POR LA|
ACCION IMPREVISTA, FORTUITA YU OCASICNAL, DE UNA FUERZA EXTERNA QUE OBRA SUBITAMENTE SOBRE LA PERSCNA DELASEGURADO,
INDEPENDIENTEMENTE DE SU VOLUNTAD Y QUE PUEDA SER DETERMINADA POR LCS MEDICOS DE UNA MANERA CIERTA. (respuesta 44 a La
Latinoamericana en junta de aclaraciones)

SE ENTIENDE COMO ACCIDENTE COLECTIVO:

» AQUEL ACCIDENTE QUE TUVIERE EL ASEGURADO VIAIANDO COMO PASAJERD EN LIN VEHICULO PUBLICO TERRES’ﬂFE, Y DICHO
VEHICULO SEA IMPULSADO MECANICAMENTE ¥ OPERADO REGULARMENTE POR UNA EMPRESA AUTORIZADA DE TRANSPORTE
PUBLICQ, CON BOLETO PAGADO, SOBRE UNA RUTA ESTABLECIDA NORMAL PARA SERVICIO DE PASAIEROS Y SUJETA A UN
ITINERARIO REGULAR,

+ . AQUEL ACCIDENTE QUE TUVIERA EL ASEGURADC VIAIANDO COMO PASAJERO EN UN ASCENSOR CON EXCLUSION OE LOS
ASCENSORES DE MINAS, POZOS PETROLERCS, PLATAFORMA MARINA, CONSTRUCCION, GRUTAS O SIMILARES.

« AQUEL ACCIDENTE PROVOCADO PCR UN INCENDIO EN CUALQUIER TEATRO, HCTEL U OTRO EDIFICIO ABIERTO AL PUBLICO, EN
EL CUAL SE ENCONTRARA EL ASEGURADC AL MOMENTO DE INICIARSE EL INCENDIO.

{. P 43 aLa Lati i en Junta de aclaraclones)

-PERDIDAS ORGANICAS ESCALA A:

A} AMBAS MANOS G AMBQOS PIES, O LA VISTA DE AMBOS GICS 100%

B) UNA MANQ Y UN PIE 100%

C} UNA MANC © UN PIE, Y LA VISTA DE UN OJO 100%

D) UMA MANGC O UN PIE 50%

E) LA VISTA DE UN QIO 30%

F) EL PULGAR DE CUALGUIER MANO 15%

G) EL INDICE DE CUALQUIER MANO 10%

SE FORMULO DE ACUERDC A LA ESCALA DE INDEMNIZACIONES “A”, QUE EMITE LA ASOCIACION MEXICANA DE INSTITUCI@N DE
SEGUROS {respuesta 13 a Seguros Ef Potosi en junta da aclaraciones)
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SAIG

m’a SECRETARIA DE ADMINISTRACION
£ INNOVACION GLOBOOABRSENTAR000001, 112000005, 112000004, 166000005, 117000003, 102000006, 114

2t
116000031, 115000004, 101000021, 101000053, 101000025, 109000003, 113000004, 1y 8008
REQUISICION : 111000004, 104000021, RE-1137-00008-C-21, RE-1139-8V-0020-C-21, 1135000003, 1 1360000{}j, !
SB-020-D-21, 1134-00035-C-21, 1130000006, 1131000007, 1127000008, RE-FA-RM-0029-
SA082/2021, v RE-1101-00100-E028-2021. |

PARTIDA : 14401.- CUOTAS PARA EL SEGURO DE VIDA DEL PERSONAL CIVIL
DEPENDENCIA : DEPENDENCIAS, ORGANOS Y ENTIDADES DE LA ADMINISTRACION PUBLICA ESTATAL
PROVEEDOR: GENERAL DE SEGUROS, S.A.B.
"ANEXO A"
AGOSTO
LOTE | CANTIDAD | UNIDAD DESCRIPCIGN PRECIO UNITARIO IMPORTE

-INVALIDEZ TOTAL Y PERMANENTE: ESTA COBERTURA AMPARA A £OS TRABAJADORES DE BASE QUE DURANTE LA VIGENCIA DE

LA PGLIZA (12:00 HRS. DEL 14 DE AGOSTO DE 2021 A LAS 12:00 HRS. DEL 14 DE AGOSTO DE 2022 (respuesta 17 a General de Seguros en junta de|
aclaraciones)), LE SEA EXPEDIDC EL DIGTAMEN MEDICO POR EL INSTITUTO DE SEGURIDAD SOCIAL DEL ESTADO DE TABASCO (ISSET) COMO NO
AFTO PARA LABORAR TOTAL Y PERMANENTEMENTE, A CONSEGUENCIA DE UNA ENFERMEDAD O UN ACGIDENTE CUALQUIERA QIE FUESE SU
CAUSA. PARA EL CASO DE LA INVALIDEZ TOTAL Y PERMANENTE, LA FECHA DE SINIESTRO SERA LA ESTABLECIDA EN EL DICTAMEN MEDICO
OTORGADA POR EL INSTITUTO DE SEGURIDAD SOCIAL DEL ESTADO DE TABASCO (JSSET). POR LO QUE SE DEBERA PRESENTAR EL AVISD DE BAJA
A FIN DE CONSTATAR QUE Ei. ASEGURADG HIZO VALER EL EVENTO ANTE EL CONTRATANTE. {respuesta 17 a Grupe Nacional Provingial en junta de
aclaraciones) EL DICTAMEN NO MANEJA Ni ESTABLECE PORCENTAJE CON LOS QUE SE APOYE PARA SENALAR 8| UN TRABAJADOR F!s APTD PARA
TRABAJAR D NO, SIND SE BASA EN UNA VALORACION FISICA YA DE S8ALUD QUE SE REALIZA EN LA HUMANIDAD DEL TRABAJADGR E{OR MEDIO DE
UN ESPECIALISTA Y ES DETERMINANTE Y CONGCLUSIVE, ES DEGIR, NG TIENE FORMA DE SER REVOCADO. (respuesta 34 & La Latinpamericana en junta
de aclaraclones)

TENIENDO DOS ANOS A PARTIR DE LA EMISION DEL DICTAMEN PARA REALIZAR LA RECLAMACION DEL SEGURC POR ESTA

COBERTURA, DE ACUERDC A LA LEY SOBRE EL CONTRATO DE SEGUROS ART. 81, SALVO LOS CASOS DE EXCEPCION CONSIGNADOS EN
El. ARTICULOQ B2 DE LA MISMA LEY (respuesta 21 a Grupo Nacional Provincial en Junta de aclaraciones)
EL PAGO DE LA SUMA ASEGURADA DE LA COBERTURA DE INVALIDEZ TOTAL Y PERMANENTE EXCLUYE EL PAGO DE LA

COBERTURA BASICA POR MUERTE NATURAL,

EL TALON DE PAGO SERA EL DOCUMENTQ QUE COMPRUEBE LA PERTENENCIA A LA COLECTIVIDAD (respuesta 23 a Thona Segures en

junta de aclaraciones}

ESPECIFICACIONES TECNICAS:
VIGENCIA DE LAS 12:00 HRS. DEL 14 DE AGOSTO DE 2021 A LAS 12:00 HRS. DEL 14 DE AGOSTO DE 2022,
PAGO DE PRIMA UNA SOLA EXHIBICION

SIN LIMITE DE EDAD. EL SEGURO DE VIDA DEL PERSONAL AGTIVQ DE LAS DEPENDENGIAS Y ENTIDADES DE LA ADMINISTRACION PUBLICA DEL
ESTADQ TODAS LAS COBERTURAS SON SIN LIMITE DE EDAD (respuesta 20 a General de Seguros en Junta de aclaraciones)

AJUSTE DE PRiMAS: EL AJUSTE DE PRIMAS SERA ANUAL, EL COSTO EQUIVALENTE DE PRIMAS A CARGO POR LAS ALTAS Y EL
COSTO EQUIVALENTE A FAVOR POR LAS BAJAS.
POLIZA AUTOADMINISTRADA.

CONTRATACION DE POLIZA DE SEGURQ DE VIDA DEL PERSONAL DE LA CCMISION ESTATAL DE AGUA Y SANEAMIENTC
fo. DE REQUISICION: 1131000007

AMPARA A 983 PERSONAS. LA TOTALIDAD DEL PERSONAL A ASEGURAR SE ENCUENTRA AFILIADO AL INSTITUTG DE SEGURIDAD SOGJAL DEL
|ESTADO DE TABASCO (ISSET) (respuesta 21 a Thona Segures en Junta de aclaraclones)

SUMA ASEGURADA PARA CADA PERSGNA $120,000.00
COBERTURAS REQUERIDAS PARA EL PERSONAL DE BASE:

SNDEMNIZACION POR MUERTE NATURAL, SIDA Y SUICIDIO. $iDA Y SUICIDO SE SOLICITA SIN PERIONG DE ESPERA Y NO SERA ARLICADA
LA DISPUTABILIDAD (respuesta 18 a General de Seguros en junta de aclaraciones)
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SECRETARIA DE ADMINISTRACION
S5 L NovacioN C1O5009808:1 1AB000001, 112000005, 112000004, 106000005, 117000003, 102000008, 114000002,

116000031, 115000004, 101000021, 101000053, 101000025, 109000003, 113000004, 108000013,

REQUISICION : 111000004, 104000021, RE-1137-00009-C-21, RE-1139-SV-0020-C-21, 1135000003, 1136000004, RE-1140-

§B-020-D-21, 1134-00035-C-21, 1130000006, 1131000007, 1127000008, RE-FA-RM-0029-C-21,

SA/082/2021. v RE-1101-00100-E028-2021.
PARTIDA : 14401.- CUOTAS PARA EL SEGURO DE VIDA DEL PERSONAL CIVIL
DEPENDENCIA : DEPENDENCIAS, ORGANOS Y ENTIDADES DE LA ADMINISTRACION PUBLICA ESTATAL
PROVEEDOR: GENERAL DE SEGUROS, S.AB.
"ANEXO A"

AGOSTO

LOTE | CANTIDAD | UNIDAD DESCRIPCION ] PRECIO UNITARIO IMPORTE

-DOBLE INDEMNZACION POR MUERTE ACCIDENTAL

“TRIPLE INDEMNIZACION POR MUERTE ACCIDENTAL COLECTIVA

POR MUERTE ACCIDENTAL, SE ENTIENDE, LA OCASIONADA POR LESIONES CGRPORALES SUFRDAS INVOLUNTARIAMENTE POR EL
ASEGURADO, POR LA ACCIGN SUBITA, FORTUITA Y VIOLENTA DE UNA FUERZA EXTERNA, SIEMPRE QUE EL FALLECIMIENTO
SOBREVENGA DENTRC DE LOS 90 {NOVENTA) DIAS MATURALES SIGUIENTES AL MISMO EN QUE EL ASEGURADO |SUFR|O LAS
LESIONES. {respuesta 32 a Metlife en junta de aclaraclenes} . SE DEBE ENTENDER FOR MUERTE ACCIDENTAL A AQUELLA PRCDUCIDA POR LA

ACCION IMPREVISTA, FORTUITA Y/AU OCASIONAL, DE UNA FUERZA EXTERNA QUE OBRA 3UBITAMENTE SOBRE LA PERSONA DEHlASEGURADO,

INDEPENDIENTEMENTE DE SU VOLUNTAD Y QUE PUEGA SER DETERMINADA POR LOS MEDICOS DE UNA MANERA CIERTA. (reswe’sta 44 a La
Latingamericana eh unta de aclaraciones)

SE ENTIENDE COMO ACCIDENTE COLECTIVO:

» AQUEL ACCIDENTE QUE TUVIERE EL ASEGURADO VIAJANDO COMO PASAJERO EN UN VEHICULO PUBLICO TERRESTRE, Y DICHO
VEHICULO SEA IMPULSADO MECANICAMENTE Y OPERADO REGULARMENTE POR UNA EMPRESA AUTORIZADA DE TRANSPORTE
PUBLICO, CON BOLETO PAGADO, SOBRE UNA RUTA ESTABLECIDA NORMAL PARA SERVICIO DE PASAJEROS Y SUJETA A UN
{TINERARIC REGULAR.

» . AQUEL ACCIDENTE QUE TUVIERA EL ASEGURADG VIAIANDO COMO PASAJERO EN UN ASCENSOR CON EXCLUSION [PF LOS
ASCEMNSORES DE MINAS, POZOS PETROLERCS, PLATAFORMA MARINA, CONSTRUCCION, GRUTAS O SIMILARES.

+ AQUEL ACCIDENTE PROVOCADO POR UN INCENDIO EN CUALQUIER TEATRO, HOTEL U OTRO EDIFICIC ABIERTO AL PUBLICO, EN
EL CUAL SE ENCONTRARA EL ASEGURADO AL MOMENTO DE INICIARSE EL INCENDIO.

(mspuasla A3 a La Latinoamericana en junta de aclaraclones)

-PERDIDAS ORGANICAS ESCALA A:

A) AMBAS MANOS O AMBOS PIES, O LA VISTA DE AMBOS 0JOS 100%

B8) UNA MANO Y UN PIE 100%

C} UNA MANO O UN PIE, ¥ LA VISTA DE UN OJO 100%

D) UNA MANG © UN PIE 50%

E) LA VISTA DE UN 0JO 30%

F) EL PULGAR DE CUALQUIER MANO 15%

G) EL INDICE DE CUALQUIER MANO 10%

SE FORMULG DE ACUERDO A LA ESCALA DE INDEMNIZACIONES “A”, QUE EMITE LA ASOCIACION MEXICANA DE INSTITUCION DE
SEGURDS {respuosta 13 a Seguros ] Potosi en junta de aclaraciones)
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5 SAIG

SECRETARIA DE ADMINISTRACION [ 1] g
£ INNOVACION GLOS0E0A08E NTARO00001, 112000005, 112000004, 106000005, 117000003, 102000006, 114 002,

116000031, 115000004, 101000021, 101000053, 101000025, 109000003, 113000004, j]& 3013,

REQUISICION : 111000004, 104000021, RE-1137-00009-C-21, RE-1139-SV-0020-G-21, 1135000003, 1136000004, RE[1140-
5B-020-D-21, 1134-00035-C-21, 1130000006, 1131000007, 1127000008, RE-FA-RM- 0Z9-E-21,
SAN082/2021, vy RE-1101-00100-E028-2021.

PARTIDA : 14401.- CUOTAS PARA EL SEGURO DE VIDA DEL PERSONAL CHVIL
DEPENDENCIA : DEPENDENCIAS, ORGANOS Y ENTIDADES DE LA ADMINISTRACION PUBLICA ESTATAL
PROVEEDOR: GENERAL DE SEGUROS, S.AB.
“ANEXO A"
AGOSTO
LOTE | CANTIDAD | UNIDAD DESCRIPCION i ! PRECIG UNITARIO IMPORTE

-INVALIDEZ TOTAL Y PERMANENTE: ESTA COBERTURA AMPARA A LOS TRABAJADORES DE BASE QUE DURANTE LA VIGENCIA DE

LA POLIZA {12:00 HRS. DEL 14 DE AGOSTO DE 2021 A LAS 12:00 HRS. DEL 14 DE AGOSTC DE 2022 (i 17 a 1 de Segurps en junta da
aclaraciones)), LE SEA EXPEDIDC EL DICTAMEN MEDICO POR EL INSTITUTC DE SEGURIDAD SOCIAL DEL ESTADO DE TABASCO {ISSET) COMD NO
APTC PARA LABORAR TOTAL Y PERMANENTEMENTE, A CONSECUENCIA DE UNA ENFERMEDAD O UN AGCCIDENTE CUALQUIERA QUE FUESE SU
CAUSA. PARA EL CASC DE LA INVALIDEZ TOTAL Y PERMANENTE, LA FECHA DE SINIESTROC SERA LA ESTABLECIDA EN EL DICTAMEN MEDICO
OTORGADA POR, EL INSTITUTO DE SEGURIDAD SOGIAL DEL ESTADO DE TABASCO (ISSET). POR LO QUE SE DEBERA PRESENTAR EL AVISO DE BAJA
A FIN DE GONSTATAR QUE EL ASEGURADO HIZO VALER EL EVENTO ANTE EL CONTRATANTE. {respuesta 17 a Grupo i Provincial en ]:uma de
aclaraciones) EL DICTAMEN NQ MAMEJA NI ESTABLECE PORGENTAJE CON LOS QUE SE APOYE PARA SENALAR 81 UN TRABAJADOR ES APTO PARA
TRABAJAR O NO, SIND S BASA EN UNA VALORACION FISICA Y/O DE SALUD QUE SE REALIZA EN LA HUMANIDAD DEL TRABAJADOR POR MEDIO DE
UN ESPECIALISTA Y ES DETERMINANTE Y CONCLUSIVO, ES DECIR, NO TIENE FORMA DE SER REVOGADO. {respuesta 34 a La Latinoamericana en junta
de aclaraciones)

TENIENDO DOS ANOS A PARTIR DE LA EMISIGN DEL DICTAMEN PARA REALIZAR LA RECLAMACION DEL SEGURQ POR ESTA

COBERTURA, DE ACUERDO A LA LEY SOBRE EL CONTRATD DE SEGUROS ART. 81, SALVO LOS CASQS OE EXCEPCION CONSIGNADOS EN
EL ARTICULG 82 DE LA MISMA LEY {respuesta 21 a Grupo Nacional Provincial en junta de aclaracicnes)
EL PAGO DE LA SUMA ASEGURADA DE LA COBERTURA DE INVALIDEZ TOTAL Y PERMANENTE EXCLUYE EL PAGD iDE LA

COBERTURA BASICA POR MUERTE NATURAL.

EL TALON DE PAGO SERA EL DOCUMENTC QUE COMPRUEBE LA PERTENENCIA A LA COLECTIVIDAD {respuesta 23 a Thena Saguras en

junta de aclaraciones}

ESPECIFICACIONES TECNICAS:
VIGENCIA DE LAS 12:00 HRS. DEL 14 DE AGOSTQ DE 2021 A LAS 12:00 HRS, DEL 14 DE AGOSTO DE 2022.
PAGO DE PRIMA UNA SOLA EXHIBICION

SIN LIMITE DE EDAD. EL SEGURO DE VIDA DEL PERSONAL ACTIVO DE LAS DEPENDENCIAS Y ENTIDADES DE LA ADMINISTRACION PUBLIGA DEL|
ESTADO TODAS LAS COBERTURAS SON SIN LIMITE DE EDAD {respuesta 20 a General de Segures en junta de aclaraciones)

AJLSTE DE PRIMAS: EL ARUSTE DE PRIMAS SERA ANUAL, FL COSTO EQUIVALENTE DE PRIMAS A CARGO POR LAS ALTAS Y EL
COSTO EQUIVALENTE A FAVOR POR LAS BAJAS.
POLIZA AUTOADMINISTRADA,

CONTRATACION DE POLIZA DE SEGURO DE VIDA DEL PERSONAL DEL SISTEMA PARA EL DESARROLLO INTEGRAL DE LA FAMILIA
(DIF-TABASCO).
No. DE REQUISICION: 1127000008

AMPARA A 861 PERSONAS. LA TOTALIDAD DEL PERSONAL A ASEGURAR SE ENCUENTRA AFILIADO AL INSTITUTO DE SEGURIDAD SOGHAL DEL
ESTADO DE TABASCO (ISSET) {respuesta 21 a Thona Seguros en junta de aclaraciones)

SUMA ASEGURADA PARA CADA PERSONA $120,000.00

COBERTURAS REQUERIDAS PARA EL PERSONAL DE BASE:

-INDEMNIZACIGN POR MUERTE NATURAL, SIDA Y SUICIDIO, SIDA ¥ SLICIDG SE SOLICITA SIN PERIODO DE ESPERA Y NG SERA-APLICADA|
LA DISPUTABILIDAD (respuesta 18 a General de Seguros en junta de aclaraciones)

Y
Contrato Administrativo de Prestacion de Servicios Ntimero CP-18/2021 ; ; i

82



5 SAIG

=LH ] SECRETARIA DE ADMINISTRACION ‘
U B INNOVACION GOBEBB008LENT000001, 112000005, 112000004, 106000005, 117000003, 102000006, 1’f4:

oboo2,
116000031, 115000004, 101000021, 101000053, 101000025, 109000003, +13000004, 1c?$aof 13,

REQUISICION : 111000004, 104000021, RE-1137-00008-C-21, RE-1139-8V-0020-C-21, 1135000003, 1136000004, F 140

8B-020-D-21, 1134-00035-C-21, 1130000006, 1131000007, 1127000008, RE-FA-RM-0p28-£-21,

SA/082/2021, v RE-1101-00100-E028-2021,
PARTIDA ; 14401.- CUOTAS PARA EL SEGURO DE VIDA DEL PERSONAL CIVIL
DEPENDENCIA : DEPENDENCIAS, ORGANQS Y ENTIDADES DE LA ADMINISTRACION PUBLICA ESTATAL
PROVEEDOR: GENERAL DE SEGUROS, S.AB.
"ANEXO A"

AGOSTO

LOTE | CANTIDAD | UNIDAD DESCRIPCION i 4 PRECIO UNITARIO IMPORTE

-DOBLE INDEMNZACION POR MUERTE ACCIDENTAL

-TRIPLE INDEMNIZACIGON POR MUERTE ACCIDENTAL COLECTIVA

POR MUERTE ACCIDENTAL, SE ENTIENDE, LA OCASIONADA POR LESIONES CORPORALES SUFRIDAS INVOLUNTARIAMENTE FOR EL
ASEGURADC, POR LA ACCION SUBITA, FORTUITA ¥ VIOLENTA DE UNA FUERZA EXTERNA, SIEMPRE QUE EL FALLECIMIENTO
SOBREVENGA DENTRO DE LOS 90 (NOVENTA) DIAS NATURALES SIGUIENTES AL MISMO EN QUE EL ASEGURADO éuFRlé LAS

LESIONES. {respuesta 32 a Metlife en junta de aclaraclones) . 8E DEBE ENTENDER POR MUERTE ACCIDENTAL A AQUELLA PRODUCIDA FOR LA
ACCION IMPREVISTA, FORTWITA Y/U OCASIONAL, DE UNA FUERZA EXTERNA QUE OBRA SUBITAMENTE SOBRE LA PERSONA DEL ASEGURADO,
INDEPENDIENTEMENTE DE SU VOLUNTAD Y QUE PUEDA SER DETERMINADA POR LOS MEDICOS DE UNA MANERA GIERTA, {respuesta 44 a La
Latineamericana en junta de aclaracienes)

SE ENTIENDE COMO ACCIDENTE COLECTIVO:

+ AQUEL ACCIDENTE QUE TUVIERE EL ASEGURADO VIAJANDC COMO PASAJERO EN UN VEHICULO PUBLICO TERRESTRE, Y DICHO
VEHICULO SEA IMPULSADO MECANICAMENTE Y OPERADC REGULARMENTE POR UNA EMPRESA AUTORIZADA BE TRANSPORTE
PUBLICO, CON BOLETO PAGADO, SOBRE UNA RUTA ESTABLECIDA NORMAL PARA SERVICIO DE PASAIEROS Y SUIETA A UN
ITINERAREC REGULAR.

s . AQUEL ACCIDENTE QUE TUVIERA EL ASEGURADO VIAJANDQ COMO PASAIERO EN UN ASCENSCR CON EXCLUSION DE LOS
ASCENSORES DE MINAS, POZOS PETROLEROS, PLATAFORMA MARINA, CONSTRUCCION, GRUTAS O SIMILARES.

* AQUEL ACCIDENTE PROVOCADO POR UN INCENDIO EN CUALQUIER TEATRO, HOTEL U OTRO EDIFICIO ABIERTO AL PUBLICO, EN
EL CUAL SE ENCONTRARA EL ASEGURADO AL MOMENTC DE INICIARSE EL INCENDIO.
(respuesta 43 a La Lati icans en [uma de ackar }

-PERDIDAS ORGANICAS ESCALA A:

A) AMBAS MANGS O AMBOS PIES, O LA VISTA DE AMBOS 0J05 100%

B) UNA MANC Y UN PIE 100%

C) UNA MAND O UN PIE, Y LA VISTA DE UN OJO 100%

D} UNA MANO O UN PIE 50%

E} LA VISTA DE UN OO 30%

F) EL PULGAR DE CUALQUIER MAND 15%

G) EL INDICE DE CUALQUIER MANG 10%

SE FORMULG DE ACUERDO A LA ESCALA DE INDEMNIZACIONES “A”, QUE EMITE LA ASOCIACION MEXICANA DE INSTITUCIGN DE
SEGUROS {respuesta 13 a Segures El Petasl an junta de aclaraclanes)

el
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5 SAIG

SECRETARIA DE ADMINISTRACIO
B INNOVACION dloseasmagm;amooom 112000005, 112000004, 106000005, 117000003, 1020000086, Jr

116000031, 115000004, 1010060021, 101000053, 101000025, 109000003, 113000004, 8

REQUISECION : 111000004, 104000021, RE-1137-00009-C-21, RE-1139-8V-0020-C-21, 1135000003, 1136000004 E 140-
SB-020-D-21, 1134-00035-C-21, 1130000006, 1131000007, 1127000008, RE-FA-RM- 0 —21
SA/082/2021, v RE-1101-00100-E028-2021.

PARTIDA : 14401.- CUOTAS PARA EL SEGURQ DE VIDA DEL PERSONAL CIVIL

DEPENDENCIA : DEPENDENCIAS, ORGANOS Y ENTIDADES DE LA ADMINISTRACION PUBLICA ESTATAL

PROVEEDOR: GENERAL DE SEGUROS, S.AB.

"ANEXO A"

AGOSTO

LOTE | CANTIDAD | UNIDAD DESCRIPCION | PRECIO UNITARIO IMPORTE
-INVALIDEZ TOTAL Y PERMANENTE: ESTA COBERTURA AMIPARA A LOS TRABAJADORES DE BASE QUE DURANTE LA VIGENCIA DE
LA POLIZA (12:00 HRS, DEL 14 DE AGOSTO DE 2021 A LAS 12:00 HRS. DEL 14 DE AGOSTO DE 2022 (respuesta 57 a General de Sagurlm en junta de
aclaraclones)), LE SEA EXPEDIDO EL DICTAMEN MEDICO POR EL INSTITUTO DE SEGURIDAD SOCIAL DEL ESTADC DE TABASCO (ISSET) CAMO NO
APTO PARA LABORAR TOTAL Y PERMANENTEMENTE, A GONSEGUENCIA DE UNA ENFERMEDAD O UN ACCIDENTE CUALQUIERA QIR FUESE SU
CAUSA. PARA EL CASO DE LA INVALIDEZ TOTAL ¥ PERMANENTE, LA FECHA DE SINIESTRC SERA LA ESTABLECIDA EN EL DICTﬁMEN MEDICO
OTORGADA POR EL INSTITUTO DE SEGURIDAD SCCIAL DEL ESTADO DE TABASCO (ISSET). POR LO QUE SE DEBERA PRESENTAR EL AVISO DE BAJA
A FIN DE CONSTATAR QUE EL ASEGURADO HiZ0 VALER EL EVENTO ANTE EL CONTRATANTE. (respuesta 17 a Grupo Nacional Provincial en Junta de
aclaraciones) EL, DICTAMEN NO MANEJA NI ESTABLECE PORCENTAJE CON LOS QUE SE APOYE PARA SENALAR S| UN TRABAJADOR ER APTO PARA
TRABAJAR O NG, SING SE BASA EN UNA VALORACION FISICA Y/O DE SALUD QUE SE REALIZA EN LA HUMANIDAD DEL TRABAJADOR FOR MEDIO DR
UN ESPECIALISTA Y ES DETERMINANTE Y CCNCLUSIVO, ES DECIR, NO TIENE FORMA DE SER REVOCADO. {respuesta 3¢ a La Latinoameri en junta
de aclaraciones)
TENIENDO DOS AROS A PARTIR DE LA EMISIGN DEL DICTAMEN PARA REALIZAR LA RECLAMACION DEL SEGURG POR ESTA
COBERTURA, DE ACUERDO A LA LEY SOBRE EL CONTRATO DE SEGUROS ART. 81, SALVOC LOS CASOS DE EXCEPCION CONSIGNADOS EN
EL ARTICULO 82 DE LA MiSMA LEY (respuesta 21 a Grupo Nacional Provincial en junta de aclaraciones)
EL PAGO DE LA SUMA ASEGURADA DE LA COBERTURA DE INVALIDEZ TOTAL Y PERMANENTE EXCLUYE EL PAGO DE LA
COBERTURA BASICA POR MUERTE NATURAL,
EL TALGON DE PAGO SERA EL DOCUMENTO QUE COMPRUEBE LA PERTENENCIA A LA COLECTIVIDAD {respuesta 23 a Thona Segliros en
junta dae aclaraciones)
ESPECIFICACIONES TECNICAS:
VIGENCIA DE LAS 12:00 HRS. DEL 14 DE AGOSTQ DE 2021 A LAS 12:00 HRS. DEL 14 DE AGQSTO DE 2022,
PAGO DE PRIMA UNA SOLA EXHIBICION
SIN LIMITE DE EDAD. EL SEGURO DE VIDA DEL PERSONAL AGTIVO DE LAS DEPENDENCIAS Y ENTIDADES DE LA ADMINISTRAGION PUBLIEA DEL
ESTADO TODAS LAS COBERTURAS SON SIN LIMITE DE EDAD (respuesta 20 a General de Segures en junta de aclaractones)
AJUSTE DE PRIMAS: EL AJUSTE DE PRIMAS SERA ANUAL, EL COSTO EQUIVALENTE DE PRIMAS A CARGO POR LAS ALTPL% Y EL
COSTO EQUIVALENTE A FAVOR POR LAS BAJAS.
POLIZA AUTOADMINISTRADA,
CONTRATACION DE POLIZA DE SEGURO DE VIDA DEL PERSONAL DEL INSTITUTC PARA EL FOMENTO DE LAS ARTESAN"AS DE
TABASCO
No. DE REQUISICION: RE-FA-RM-0029-C-21
AMPARA A 13 PERSONAS, LA TOTALIDAD DEL PERSONAL A ASEGURAR SE ENCUENTRA AFILIADO AL INSTITUTO DE SEGURIDAD SOCIAL DEL

’_\ ESTADQ DE TABASCC ({SSET) {respuesta 21 a Thona Segures en junta ¢e aclaraciones)
SUMA ASEGURADA PARA CADA PERSONA $120,000.00
Z- COBERTURAS REQUERIDAS PARA EL PERSONAL DE BASE:

-INDEMNIZACION POR MUERTE NATURAL, SIDA Y SUICIDIO. SIDA Y SUIGIDO SE SOLICITA $IN PERIGDO DE ESPERA Y NO SERA APLICADA
LA DISPUTABILIDAD (respuesta 18 a General de Seguros en junia de aclaraciones) |
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SAIG

SECRETARIA DE ADMINISTRACION
E INNGVACION (105088008, HO000001, 112000005, 112000004, 1086000005, 117000003, 102000006, 114000002,

116000031, 115000004, 101000021, 101000053, 101000025, 109000003, 113000004, 108000013,

REQUISICION : 111000004, 104000021, RE-1137-00009-C-21, RE-1138-3V-0020-C-21, 1135000003, 1136000004, RE;1140-

S5B-020-D-21, 1134-00035-C-21, 1130000006, 1131000007, 1127000008, RE-FA-RM-0029-C-21,

8A082/2021, v RE-1101-00100-E028-2021.
PARTIDA : 14401.- CUOTAS PARA EL SEGURO DE VIDA DEL PERSONAL CIVIL
DEPENDENCIA : DEPENDENCIAS, ORGANOS Y ENTIDADES DE LA ADMINISTRACION PUBLICA ESTATAL
PROVEEDOR: GENERAL DE SEGUROS, §.A.B.
"ANEXO A"

AGOSTO

LOTE | CANTIDAD | UNIDAD DESCRIPCION : | PRECIO UNITARIO IMPORTE

-DOBLE INDEMNIZACION POR MUERTE ACCIDENTAL

-TRIPLE INDEMNIZACION POR MUERTE ACCIDENTAL COLECTIVA

POR MUERTE ACCIDENTAL, SE ENTIENDE, LA QCASIONADA POR LESIONES CORPORALES SUFRIDAS INVCLUNTARIAMENTE RDR EL
ASEGURADQ, POR LA ACCION SUBITA, FORTUITA ¥ VIOLENTA DF UNA FUERZA EXTERNA, SIEMPRE QUE EL FALLECIMIENTO
SOBREVENGA DENTRC DE LOS 20 {NOVENTA) DIAS NATURALES SIGUIENTES AL MISMO EN QUE EL ASEGURADO SUFRIO LAS

LESIONES. [{respuesta 32 a Meflife en jumta de aclaraciones) . SE DEBE ENTENDER POR MUERTE ACCIDENTAL A AQUELLA PRODLUCIDA POR LA|
ACCION IMPREVISTA, FORTUITA Y/U QCASIONAL, DE UNA FUERZA EXTERNA QUE OBRA SUBITAMENTE SQBRE LA PERSONA DEL RSEGURADO,
INDEPENDIENTEMENTE DE SU YOLUNTAD Y QUE PUEDA S8ER DETERMINADA POR LOS MEDICCS DE UNA MANERA CIERTA. (respuesta 44 a La
Latinoamericana en junta de aclaraciones)

SE ENTIENDE COMO ACGIDENTE COLECTIVO!

« AQUEL ACCIDENTE QUE TUVEERE EL ASEGURADC VIAJANDO COMO PASAJERO EN UN VEHICULO PUBLICO TERRESTRE, Y DICHO!
VEHICULO SEA IMPULSADO MECANICAMENTE ¥ OPERADO REGULARMENTE POR UNA EMPRESA AUTORIZADA DE TRANSPORTE
PUBLICO, CON BOLETQ PAGADO, SOBRE UNA RUTA ESTABLECIDA NORMAL PARA SERVICIO DE PASAJEROS Y SUJETA A UN
ITINERARIO REGULAR.

* . AGUEL ACCIDENTE QUE TUVIERA EL ASEGURADC VIAJANDO COMO PASAJERO EN UN ASCENSOR CON EXCLUSHON DE LOS|
ASCENSORES DE MINAS, POZOS PETROLEROS, PLATAFORMA MARINA, CONSTRUCCION, GRUTAS O SIMILARES.

« AQUEL ACCIDENTE PROGVOCABO POR UN INCENDIO EN CUALQUIER TEATRO, HOTEL U OTRO EDIFICIO ABIERTO AL PUBLIGO, EN
EL CUAL SE ENCONTRARA EL ASEGURADO AL MOMENTO DE INICIARSE EL INCENDIO.

{resp 43alal i an Junta de aclaraclones)

-PERDIDAS ORGANICAS ESCALA A:

A) AMBAS MANOS O AMBOS PIES, O LA VISTA DE AMBOS 010S 100%

B) UNA MANO Y UN PIE 100%

C} UNA MANO O UN PIE, ¥ LA VISTA DE UN 0I0 100%

D) UNA MANC G UN PIE 50%

E) LA VISTA DE UN QJO 30%

F} EL PULGAR DE CUALQUIER MANOD 15%

G) EL INDICE DE CUALOLNER MANO 10%

SE FGRMULO DE ACUERDO A LA ESCALA DE INDEMNIZACIGNES “A", QUE EMITE LA ASOCIACION MEXICANA DE |N5T|TUC|¢5N DE
SEGURCS (respuesta 13 a Seguros El Potosi en junta de aclaraciones)
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5 SAIG

SECRETARIA DE ARMINISTRACION
£ INNOVACION C0BDAS008 £ k000001, 112000005, 112000004, 106000005, 117000003, 102000006, 114000002,

118000031, 115000004, 101000021, 101000053, 101000025, 109000003, 113000004, 108000013,

REQUISICION : 111000004, 104000021, RE-1137-00009-C-21, RE-1138-8V-0020-C-21, 1135000003, 1 136000004, RE-1140
S$B-020-D-21, 1134-00035-C-21, 1130000006, 1131000007, 1127000008, RE-FA-RM-0029-C-21,
SA/082/2021, v RE-1101-00100-E028-2021.

PARTIDA : 14401.- CUOTAS PARA EL SEGURO DE VIDA DEL PERSONAL CIVIL
DEPENDENCIA : DEPENDENCIAS, ORGANOS Y ENTIDADES DE LA ADMINISTRACION PUBLICA ESTATAL
PROVEEDOR: GENERAL DE SEGUROS, S.AB.
"ANEXO A"
AGOSTO
LOTE | CANTIDAD | UNIDAD DESCRIPCION ! PRECIO UNITARIO IMPORTE

-INVALIDEZ TOTAL Y PERMANENTE: ESTA COBERTURA AMPARA A LOS TRABAJADORES DE BASE QUE DURANTE LA VIGENCIA DE

LA POLIZA (12:00 HRS. DEL 14 DE AGOSTO DE 2021 A LAS 12:00 HRS. DEL 4 DE AGOSTC DE 2022 {respuesta 17 a General ds Seguros en junta de|
aclaraciones)), LE SEA EXPERIDC EL DICTAMEN MEDICO POR EL INSTITUTC DE SEGURIDAD SCCIAL DEL ESTADO DE TABASCO (ISSET) COMO NO
APTO FARA LABORAR TOTAL Y PERMANENTEMENTE, A CONSECUENGIA DE UNA ENFERMEDAD O UN AGGIDENTE CUALQUIERA QUE FUESE SU
CAUSA. PARA EL GASC DE LA INVALIDEZ TOTAL Y PERMANENTE, LA FECHA DE SINIESTRC SERA LA ESTABLEGIDA EN EL DICTAMEN MEDICO
OTORGADA POR EL INSTITUTO DE SEGURIDAD SOGIAL DEL ESTADO DE TABASCO (ISSET). POR LO QUE SE DEBERA PRESENTAR EL AVISD DE BAJA
A FIN DE CONSTATAR QUE EL ASEGURADO HIZO VALER EL EVENTO ANTE EL GONTRATANTE. (resf 17 a Grupo Nacional Provincial en junta de
aclaraciones) EL DIETAMEN NO MANEJA NI ESTABLEGE PORGENTAJE GON LOS QUE SE APOYE PARA SERALAR 81 UN TRABAJADOR ES APTO PARA
TRABAJAR O NO, SINO SE BASA EN UNA VALORACION FISICA Y/O DE SALUD QUE SE REALIZA EN LA HUMANIDAD DEL TRABAJADOR FOR MEDIO DE
UN ESPECIALISTA Y ES DETERMINANTE Y CONCLUSIVO, ES DECIR, NO TIENE FORMA DE SER REVOCADQ. {respuasta 34 a La Latinoamericana en junta
de aclaraciones)

TENIENDG DOS AROS A PARTIR DE LA EMISION DEL DICTAMEN PARA REALIZAR LA RECLAMACION DEL SEGURO POR ESTA

COBERTURA, DE ACUERDO A LA LEY SCBRE EL CONTRATO DE SEGUROS ART. 81, SALVO LOS CASQS DE EXCEPCION CONSIGNADOS EN
EL ARTICULO 82 DE LA MISMA LEY (respuesta 21 a Grupo Nacional Pravineial en junta de aclaraciones}

EL PAGO DE LA SUMA ASEGURADA DE LA COBERTURA DE INVALIDEZ TOTAL Y PERMANENTE EXCLUYE EL PAGO DE LA
COBERTURA BASICA POR MUERTE NATURAL.

EL TALON DE PAGO SERA EL DOCUMENTOC QUE COMPRUEBE LA PERTENENCHA A LA COLECTIVIDAD (respuesta 23 a Thona Sequros en

junta de aclaraciones)

ESPECIFICACIONES TECNICAS:
VIGENCIA DE LAS 12:00 HRS. DEL 14 DE AGOSTOQ DE 2021 A LAS 12:00 HRS. DEL 14 DE AGOSTO DE 2022.
PAGO DE PRIMA LINA SOLA EXHIBICION

SIM LIMITE DE EDAD. EL SEGURO DE VIDA DEL PERSONAL ACTIVO DE LAS DEPENDENCIAS Y ENTIDADES DE LA ADMINISTRACION PUBLICA DEL
ESTADQ TODAS LAS COBERTURAS SON SIN LIMITE DE EDAD (respuesta 20 a General de Seguros en junta de aclaracliones}

AJUSTE DE PRIMAS: £L AJUSTE DE PRIMAS SERA ANUAL, EL COSTO EQUIVALENTE DE PRIMAS A CARGO POR LAS ALTAS Y EL
COSTO EQUIVALENTE A FAVOR POR LAS BAJAS,
POLIZA AUTCADMINISTRADA.

CONTRATACION BF POLIZA DE SEGURO DE VIDA DEL PERSONAL DEL INSTITUTC DE VIVIENDA DE TABASCO
No. DE REQUISICION: SA/082/2021

AMPARA A 32 PERSONAS, LA TOTALIDAD DEL PERSONAL A ASEGURAR SE ENCUENTRA AFILIADC AL INSTITUTO DE SEGURIDAD SOQ}AL DEL
ESTADQ DE TABASGO (ISSET) (respussta 21 a Thona Segures en junta da aclaraciones)

—~

SUMA ASEGURADA PARA CADA PERSCNA $120,000.00

: COBERTURAS REQUERIDAS PARA EL PERSOMAL DE BASE:
-INDEMNIZACION POR MUERTE NATURAL, SIDA Y SUICIDIO. SiDA ¥ SUICIDG SE SCLICITA SIN PERISDO DE ESPERA Y NO SERA APLICADA
LA DISPUTABILIDAD (respuesta 18 a General de Seguros en junta de aclaraciones)
~ 'F-"—‘-\,
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%:“@ S§C;AET;!:I§ DE ADMINISTRACION I
R £ INNOVACTION ¢hOB800008 Eit0000001, 112000005, 112000004, 106000005, 117000003, 102000008, 1“-

116000031, 115000004, 101000021, 101000053, 101000025, 109000003, 113000004, 108000
REQWS'C‘()N E 111000004, 104000021, RE-1137-00009-C-21, RE-1139-8V-0020-C-21, 1135000003, 1 136000004[ g

SB-020-D-21, 1134-00035-C-21, 1130000008, 1131000007, 1127000008, RE-FA-RM-0028--21,

SA/082/2021, v RE-1101-00100-E028-2021.
PARTIDA : 14401.- CUOTAS PARA EL SEGURO DE VIDA DEL PERSCNAL CIVIL
DEPENDENCIA ; DEPENDENGCIAS, ORGANOS Y ENTIDADES DE LA ADMINISTRACION PUBLICA ESTATAL
PROVEEDOR: GENERAL DE SEGUROQS, S.AB.
"ANEXO A"

AGOSTO
—

LOTE | CANTIDAD | LINIDAD DESCRIPCIGN f PRECI) UNITARIQ IMPORTE

-DQBLE INDEMNIZACION POR MUERTE ACCIDENTAL

-TRIPLE INDEMNIZACION POR MUERTE ACCIDENTAL COLECTIVA

POR MUERTE ACCIDENTAL, SE ENTIENOE, LA OCASIONADA POR LESIONES CORPORALES SUFRIDAS INVOLUNTARIAMENTE POR EL
ASEGURADO, POR LA ACCION SUBITA, FORTUITA Y VIOLENTA DE UMA FUERZA EXTERNA, SIEMPRE QUE EL FALLECIMIENTO
SOBREVENGA DENTRO DE LOS 90 (NOVENTA} DiAS NATURALES SIGUIENTES AL MISMO EN QUE EL ASEGURADO SUFRIO LAS

LESIONES. [respuesta 32 a Metlife en Junta de aclaraciones) . SE DEBE ENTENDER POR MUERTE ACGIDENTAL A AQUELLA PRODLJICIDA POR LA
ACCION IMPREVISTA, FORTUITA Y/U OGASIDNAL, DE UMA FUERZA EXTERNA QUE CBRA SUBITAMENTE SOBRE LA PERSONA DELASEGURADO,
INDEPENDIENTEMENTE DE SU VOLUNTAD Y QUE PUECA SER DETERMINADA POR LOS MEDICOS DE UNA MANERA CIERTA, (respuesia 44 a La
Latinoamericana en |unta de aclaraciones)

SE ENTIENDE SOMO ACCIDENTE COLECTIVE:

« AQUEL ACCIDENTE QUE TUVIERE EL ASEGURADC VIAIANDO COMO PASAJERO EN UN VEHICULO PUBLICO TERRESTRE, Y DICHO
VEHICULO SEA IMPULSADO MECANICAMENTE Y OPERADO REGULARMENTE POR UNA EMPRESA AUTORIZADA DE TRANSPORTE
PUBLICO, CON BOLETO PAGADC, SOBRE UNA RUTA ESTABLECIDA NORMAL PARA SERVICIC DE PASAJEROS Y SUJETA A UN
ITINERARIO REGULAR.

« . AQUEL ACCIDENTE QUE TUVIERA EL ASEGURADOQ VIAJANDO COMO PASAIERO EN UN ASCENSOR CON EXCLUSION BE LOS
ASCENSORES DE MINAS, POZOS PETROLEROQS, PLATAFORMA MARINA, CONSTRUCCION, GRUTAS O SIMILARES.

* AQUEL ACCIDENTE PROVOCADO POR UN INCENDIO EN CUALQUIER TEATRO, HOTEL U OTRC EDIFICIO ABIERTO AL PUBLIED, EN
EL CUAL SE ENCONTRARA EL ASEGURADO AL MOMENTO DE INICIARSE EL INCENDIO,

(respuesta 43 a La Latlnoamericana en jurta da aclaraciones)

-PERDIDAS ORGANICAS FSCALA A:

A) AMBAS MANOS O AMBQS PIES, O LA VISTA DE AMBOS 0303 100%

B UNA MANO Y UN PIE 100%

C) UNA MAND O UN PIE, Y LA VISTA DE UN QJO 100%

D} UNA MANG O UN PIE 50%

E} LA VISTA DE UN 0J0 30%

F} EL PULGAR DE CUALQUIER MANO 15%

G) EL INDICE DE CUALQUIER MAN®D 10%

SE FORMULD BIE ACUERDO A LA ESCALA DE INDEMNIZACIONES “A”, QUE EMITE LA ASOCIACIGN MEXICANA DE INSTITUCION DE
SEGUROS (respuesta 13 a Seguros E| Potosi en Junta de aclaraciones)
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SAIG

SECRETARIA DE ADMINISTRACION I i
£ INNOVACICGN GOS08000& 0000001, 112000005, 112000004, 106000005, 117000003, 102000006, 1@485@002.
108

116000031, 115000004, 101000021, 101000053, 101000025, 109000003, 113060004, 013,

REQUISICION : 111000004, 104000021, RE-1137-00009-C-21, RE-1139-3V-0020-C-21, 1135000003, 1136000004, RE-1140

SB-020-D-21, 1134-00035-C-21, 1130000006, 1131000007, 1127000008, RE-FA-RM- 1029-C-21,

SA/082/2021, v RE-1101-00100-E028-2021.
PARTIDA : 14401 - CUQTAS PARA EL SEGURQ DE VIDA DEL PERSONAL CIVIL
DEPENDENCIA : DEPENDENCIAS, ORGANOS Y ENTIDADES DE LA ADMINISTRACIGON PUBLICA ESTATAL
PROVEEDOR: GENERAL DE SEGURQOS, 3.AB.
“ANEXO A"

AGOSTO

EOTE | CANTIDAD | UNIDAD DESCRIPCIGN ; % PRECIO UNITARIO IMPORTE

/

-INVALIDEZ TOTAL Y PERMANENTE: ESTA COBERTURA AMPARA A LOS TRABAJADORES DE BASE (QUE DURANTE LA VIGENCIA DE

LA POLIZA {12:00 HRS. DEL 14 DE AGOSTQ DE 2021 A LAS 12:00 HRS. DEL 14 DE AGOSTC DE 2022 {respuesta 17 = General de Seguros en junta de
aclaraclenes)), LE SEA EXPEDIDO EL DICTAMEN MECICO POR EL INSTITUTO DE SEGURIDAD SOCIAL DEL ESTADO DE TABASCO (ISSET) COMO NO
APTQ PARA LABORAR TOTAL Y PERMANENTEMENTE, A CONSECUENCIA DE UNA ENFERMEDAD & UN ACCIDENTE CUALQUIERA QUE FUESE SU
CAUSA. PARA EL CASO DE LA INVALIDEZ TOTAL ¥ PERMANENTE, LA FECHA DE SINIESTRO SERA LA ESTABLECIDA EN EL DICTAMEN MEDICC
OTORGADA POR EL INSTITUTO DE SEGURIDAD SOCIAL DEL ESTADO DE TABASCO (ISSET). POR LO QUE SE DEBERA PRESENTAR EL AVISO OE BAJA
A FIM DE CONSTATAR QUE EL ASEGURADO HIZO VALER EL EVENTO ANTE EL CONTRATANTE. (resy ta 17 a Grupo Nagienal Provincial én junta de
aclaraciones) EL DIGTAMEN NO MANE.JA NI ESTABLECE PORCENTAJE CON LOS QUE SE APOYE PARA SENALAR 51 UN TRABAJADOR ES APTO PARA
TRABAJAR O NO, SINO SE BASA EN UNA VALORACION FISIGA Y/0 DE S8ALUD QUE SE REALIZA EN LA HUMANIDAD DEL TRABAJADOR POR MEDIO DE
UN ESPECIALISTA Y ES DETERMINANTE Y CONCLUSIVO, ES DECIR, NO TIENE FORMA DE SER REVOCADQ. (respuesta 34 a La Latinoamericana en junta
de aclaraciones)

TENIENDO DOS AROS A PARTIR DE LA EMISION DEL DICTAMEN PARA REALIZAR LA RECLAMACION DEL SEGURC POR ESTA

COBERTURA, DE ACUERDO A LA LEY SOBRE EL CONTRATO DE SEGUROS ART. 81, SALVO LOS CASOS DE EXCEPCION CONSIGNA[:)OS EN
EL ARTICULQ 82 DE LA MISMA LEY (respuesta 21 a Grupo Naclonal Provineial en junta de aclaraciones}

EL PAGO DE LA SUMA ASEGURADA DE LA COBERTURA DE INVALIDEZ TOTAL Y PERMANENTE EXCLUYE EL PAGD 'PE LA
COBERTURA BASICA POR MUERTE NATURAL.

EL TALON DE PAGO SERA EL DOCUMENTC QUE COMPRUEBE LA PERTENENCIA A LA COLECTIVIDAD {respuesta 23 a Thona Seguros en

junta de aclaraciones}

ESPECIFICACIONES TECNICAS:
VIGENCIA DE £AS 12:00 HRS DEL 14 DE AGOSTG DE 2021 A LAS 12:00 HRS. DEL 14 DE AGOSTO DE 2022,
PAGO DE PRIMA UNA SOLA EXHIBICION

SIN LIMITE DE EDAD. EL SEGURC DE VIDA DEL PERSONAL ACTIVO DE LAS DEPENDENGIAS Y ENTIDADES DE LA ADMINISTRACION PUBLIEA DEL
ESTADO TODAS LAS COBERTURAS SON SIN LIMITE DE EDAD (respussta 20 a Genaral de Seguros en junta de aclaraciones)

AJUSTE DE PRIMAS: EL AJUSTE DE PRIMAS SERA ANUAL, EL COSTO EQUIVALENTE DE PRIMAS A CARGO POR LAS ALTAS Y EL
COSTO EQUIVALENTE A FAVOR POR LAS BAJAS.

POLIZA AUTOADMINISTRADA.

CONTRATACION DE POLIZA DE SEGURO DE VIDA DEL PERSOMNAL DEL INSTITUTO DE PROTECCION CIVIL DEL ESTADO DE TABASCO.

No. DE REQUISICION: RE-1101-00100-E028-2021

AMPARA A 4 PERSONAS DF BASE. LA TOTALIDAD DEL PERSONAL & ASEGLRAR SE ENCUENTRA AFILIACO AL INSTITUTO DE SEGURIDAD BOCIAL
DEL ESTADO DE TABASCO {ISSET) (respuesta 21 a Thona Seguros en junta de aclaracionss)

SUMA ASEGURADA PARA CADA PERSONA $120,000.00

COBERTURAS REQUERIDAS PARA EL PERSONAL DE BASE:
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SAIG

SECRETARIA DE ADMINISTRACION
EINNOVACIKIN CiOBBG8008£HI000001, 112000005, 112000004, 106000005, 117000003, 102000008, 114000002,

116000031, 115000004, 101000021, 101000053, 101000025, 109000003, 113000004, 108000013,

REQUISICIGN : 111000004, 104000021, RE-1137-00009-C-21, RE-1139-8V-0020-C-21, 1135000003, 1136000004, RE;1140-
SB-020-D-21, 1134-00035-C-21, 1130000008, 1131000007, 1127000008, RE-FA-RM-0029-C-21,
SAM082/2021, v RE-1101-00100-E028-2021.
PARTIDA : 14401.- CUOTAS PARA EL SEGURC DE VIDA DEL PERSONAL CIVIL
DEPENDENCIA : DEPENDENCIAS, ORGANQS Y ENTIDADES DE LA ADMINISTRACION PUBLICA ESTATAL
PROVEEDOR: GENERAL DE SEGUROCS, S.A.B.
"ANEXO A" LU
AGOSTO
LOTE | CANTIDAD | UNIDAT DESCRIPCION I PRECIO UNITAREO IMPORTE

-INDEMNIZACION POR MUERTE NATURAL, SIDA ¥ SUICIDIO. SIDA Y SUICIDO SE SOLICITA SIN PERIODO DE ESPERA Y NO SERA APLICADA
LA DISPUTABILIDAD (respuesta 18 a General de Seguros en junta de aclaraciones)

-DOBLE INDEMNIZACION POR MUERTE ACCIDENTAL

-TRIPLE INDEMNIZACION POR MUERTE ACCIDENTAL COLECTIVA

POR MUERTE ACCIDENTAL, SE ENTIENDE, LA GCASIONADA POR LESIGNES CORPORALES SUFRIDAS INVOLUNTARIAMENTE BODR EL
ASEGURADO, POR LA ACCION SUBITA, FORTUITA ¥ VIOLENTA DE UNA FUERZA EXTERNA, SIEMPRE QUE EL FALLECIMIENTO!
SOBREVENGA DENTRO DE LOS 90 (NOVENTA} DIAS NATURALES SIGUIENTES AL MISMO EN QUE EL ASEGURADO SUFR|O LAS

LESIONES. (respuesta 32 a Metlife en junta de aclaraciones) . SE DEBE ENTENDER POR MUERTE ACCIDENTAL A AQUELLA PRODUCIDA POR LA|
ACCION IMPREVISTA, FORTUITA YAJ OCASIGNAL, DE UNA FUERZA EXTERNA QUE OBRA SUBITAMENTE SOERE LA PERSONA DEL ASEGURADO,
INDEPENDIENTEMENTE DE SU WVOLUNTAD Y QUE PUEDA SER DETERMINADA FPOR LOS MEDICOS DE UNA MANERA CIERTA. (respuesta 44 a La
Latinoamericana en Junta da aclaraciones)

SE ENTIENDE COMO ACCIDENTE COLECTIVO:

« AQUEL ACCIDENTE QUE TUVIERE EL ASEGURADO VIAJANDO COMO PASAIERO EN UN VEHICULO PUBLICO TERRESTRE, Y DICHO
VEHICULO SEA IMPULSADC MECANICAMENTE ¥ OPERADO REGULARMENTE POR UNA EMPRESA AUTORIZADA DE TRANSPORTE
PUBLICO, CON BOLETO PAGADG, SOBRE UNA RUTA ESTABLECIDA NORMAL PARA SERVICIO DE PASAJEROS ¥ SUIETA A UN
ITINERARIO REGULAR.

« . AQUEL ACCIDENTE QUE TUVIERA EL ASEGURADO VIAJANDO COMO PASAJERO EN UN ASCENSOR CON EXCLUSIGN OF LOS
ASCENSORES DE MINAS, POZOS PETROLEROS, PLATAFCRMA MARINA, CONSTRUCCION, GRUTAS O SIMILARES,

* AQUEL ACCIDENTE PROVOCADO POR UN INCENDIO EN CUALQUIER TEATRO, HOTEL U OTRO EDIFICIO ABIERTO AL PUBLICO, EN
EL CUAL SE ENCONTRARA EL ASEGURADO AL MOMENTO DE INICIARSE EL INCENDIO,
(respuesta 43 a La Lati leana on junta de aclaraciones)

-PERDIDAS ORGANICAS ESCALA A:

A) AMBAS MANOS O AMBOS PIES, G LA VISTA DE AMBOS OJOS 100%

B) UNA MANO Y UN PIE 100%

C) UNA MANO O UN PIE, ¥ LA VISTA DE UN OJO 100%

D) UNA MANO O UN PIE 50%

E) LA VISTA DE UN 0JO 30%

F) EL PULGAR DE CUALQUIER MANO 15%

G) EL INDICE DE CUALQUIER MAND 10%

SE FORMULG DE ACUERDO A LA ESCALA DE INDEMNIZACIONES “A”, QUE EMITE LA ASOCIACIGN MEXICANA DE INSTITUCIéN DE
SEGURDS [respuesta 13 a Segures El Potosi en Junta de aclaraciones)
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SAIG

SECRETARIA DE ADMINISTRACION I I
F INNOVACION CHOBRRRD0BENTRI000001, 112000005, 112000004, 106000005, 117000003, 102000006, 1habdiooz,

116000031, 115000004, 101000021, 101000053, 101000025, 108000003, 113000004, 108! ; 013,

REQUISICION : 111000004, 104000021, RE-1137-00009-C-21, RE-1138-SV-0020-C-21, 1135000003, 113600000 £, ! 1140
$B-020-b-21, 1134-00035-C-21, 1130000006, 1131000007, 1127000008, RE-FA-RM-00294C-21,
SA/082/2021, vy RE-1101-00100-E028-2021.

PARTIDA : 14401.- CUOTAS PARA EL SEGURO DE VIDA DEL PERSONAL CIVIL

DEPENDENCIA : DEPENDENCIAS, ORGANOS Y ENTIDADES DE LA ADMINISTRACION PUBLICA ESTATAL

PROVEEDOR: GENERAL DE SEGURQOS, S.AB.

"ANEXO A"

AGOSTO

LOTE | CANTIDAD | UNIDAD DESCRIPCION ‘ PRECIO UBIITARIO IMPORTE
-INVALIDEZ TOTAL Y PERMANENTE: ESTA COBERTURA AMPARA A LOS TRABAJADORES DE BASE QUE DURANTE LA VIGENCIA DE
LA POLIZA (12:00 MRS, DEL 14 DE AGOSTO DE 2021 A LAS 12:00 HRS. DEL 14 DE AGOSTO DE 2022 (respuesta 17 a General de Seguris en junta de
aclaraciones}), LE SEA EXPEDIDO EL DICTAMEN MEDICC POR EL INSTITUTO DE SEGURIDAD SOCIAL DEL ESTADC DE TABASCO (ISSET) COMO NO
APTO PARA LABORAR TOTAL Y PERMANENTEMENTE, A CONSECUENCIA DE UNA ENFERMEDAD O UN ACCIDENTE CUALQUIERA QUE FUESE SU
CALISA. PARA EL CASO DE LA INVALIDEZ TOTAL Y PERMANENTE, LA FEGHA DE SINIESTRO SERA LA ESTABLECIDA EN EL DICTAMEN MEDICO
OTORGADA POR EL INSTITUTO DE SEGURIDAD SOCIAL DEL ESTADS DE TABASCO (ISSET). POR LO QUE SE DEBERA PRESENTAR EL AVISO OE BAJA
A FIN DE CONSTATAR QUE EL ASEGURADO HIZG YALER EL EVENTO ANTE EL CONTRATANTE. {resp 17 a Grupo Nacienal Provincial en junta de
aclaraciones) EL DICTAMEN NO MANEJA NI ESTABLECE PORCENTAJE CON LOS QUE SE APQYE PARA SERALAR 51 UN TRABAJADOR ES APTO PARA
TRABAJAR O NO, SINO SE BASA EN LINA VALORACION FISICA Y/O DE SALUD QUE SE REALIZA EN LA HUMANIDAD DEL TRABAJADOR POR MEDIO DE
UN ESPECIALISTA Y ES DETERMINANTE Y CONCLUSIVC, ES DECIR, NO TIENE FORMA DE SER REVOCADQ. (respuesta 34 a La Latinoameticana én junta
de aclaraciones)
TENIENDC DOS AROS A PARTIR DE LA EMISION DEL DICTAMEN PARA REALIZAR LA RECLAMACION DEL SEGURO POR ESTA
COBERTURA, DE ACUERDO A LA LEY SOBRE EL CONTRATO DE SEGURCS ART. B1, SALVO LOS CASOS DE EXCEPCION CONSIGNADOS EN
EL ARTICULO 82 DE LA MIShAA LEY {respuesta 21 a Grupo Nacional Provincial en junta de aclaracienes)
EL PAGO DE LA SUMA ASEGURADA DE LA COBERTURA DE INVALIDEZ TOTAL Y PERMANENTE EXCLUYE EL PAGO DE LA
COBERTURA BASICA POR MUERTE NATURAL.
EL TALON DE PAGO SERA EL DOCUMENTO QUE COMPRUEBE LA PERTENENCIA A LA COLECTIVIDAD (respuesta 23 a Thana Segures en
junta da aclaraclones)
ESPECIFICACIONES TECNICAS:
VIGENCIA DE LAS 12:00 HRS. DEL 14 DE AGDSTO DE 2021 A LAS 12:00 HRS. DEL 4 DE AGOSTO DE 2022,
PAGO DE PRIMA UNA SOLA EXHIBICION
SIN LIMITE DE EDAD, EL SEGUROQ DE VIDA DEL PERSONAL ACTIVO DE LAS DEPENDENCIAS Y ENTIDADES DE LA ADMINISTRACION PUBLIEA DEL
ESTADO TODAS LAS COBERTURAS 50N SIN LIMITE DE EDAD (resy 20a I de Seguros en junta de aclaraclones)
AJUSTE DE PRIMAS: EL AJUSTE DE PRIMAS SERA ANUAL, EL COSTQ EQUNVALENTE DE PRIMAS A CARGO POR LAS ALTAS Y EL
COSTO EQUIVALENTE A FAVOR POR LAS BAJAS.
POLIZA AUTOADMINISTRADA.
CONTRATACICN DE POLIZA DE SEGURO DE VITA DEL PERSONAL DEL INSTITUTO DE PROTECCION CIViL BEL ESTADO DE TABASCO.
Na. DE REQUISICION: RE-1101-00100-E028-2021
AMPARA A 255 PERSONAS DE NOMINA EJECUTIVA (BOMBEROS) . LA TOTALIDAD DEL PERSONAL A ASEGURAR SE ENCUENTRA AFILIADO

(\ AL INSTITUTO DE SEGURIDAD SOCIAL DEL ESTADO DE TABASCO (ISSET) (respuseata 21 a Thona Segures ¢ junts de acfaracionss)
(- : SUMA ASEGURADA PARA CADA PERSONA $120,000.00
COBERTURAS REQUERIDAS PARA EL PERSONAL DE CONFIANZA:
/’/7'. B
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SECRETARIA DE ADMINISTRACION I
£ INNOVACION CHIBAG8008 1000001, 112000005, 112000004, 106000005, 117000003, 102000006, 114000002,

116000031, 115000004, 101000021, 101000053, 101000025, 108000003, 113000004, 1iP800{)01 3,

REQUISICION : 111000004, 104000021, RE-1137-00009-C-21, RE-1139-8V-0020-C-21, 1135000003, 1136000004, RE-1140-
SB-020-D-21, 1134-00035-C-21, 1130000006, 1131000007, 1127000008, RE-FA-RM-0029-C-21,
SA/082/2021, v RE-1101-00100-E028-2021.

o)

PARTIDA : 14401.- CUOTAS PARA EL SEGURO DE VIDA DEL PERSONAL CIVIL
DEPENDENCIA : DEPENDENCIAS, ORGANOS Y ENTIDADES DE LA ADMINISTRACION PUBLICA ESTATAL
PROVEEDOR: GENERAL DE SEGUROS, S.A.B.
“"ANEXO A" _
AGOSTO
LOTE | CANTIDAD | UINIDAD DESCRIPCION é PRECIO UNITARIO IMPORTE

-INDEMNIZACION POR MUERTE NATURAL, SIDA Y SUICIDIO. SIDA ¥ SUICIDO SE SCLICITA SIN PERICDO DE ESPERA Y NO SERA APLICADA
LA DISPUTABILIDAD {respuesta 18 a General de Segures en Junta de aclaraciones)

-DOBLE INDEMNIZACION POR MUERTE ACCIDENTAL

-TRIPLE INDEMNIZACIGN POR MUERTE ACCIDENTAL COLECTIVA

POR MUERTE ACCIDENTAL, SE ENTIENDE, LA OCASIONADA POR LESIONES CORPORALES SUFRIDAS INVOLUNTARIAMENTE POR EL
ASEGURADO, POR LA ACCION SUBITA, FORTUITA Y VIOLENTA DE UNA FUERZA EXTERNA, SIEMPRE QUE EL FALLECIMIENTO
SOBREVENGA DENTRO DE LGS 90 (NOVENTA) DIAS NATURALES SIGUIENTES AL MISMO EN QUE EL ASEGURADO ,SUFRIC! LAS

LESIONES. (respuesta 32 a Metlife en Junta de aclaraciones) . SE DEBE ENTENCER PCR MUERTE ACCIDENTAL A AQUELLA PRODUCIDA POR LA
ACCION IMPREVISTA, FORTUITA ¥/U OCASIONAL, DE UNA FUERZA EXTERNA QUE OBRA SUBITAMENTE SOBRE LA PERSONA DEL,ASEGURADO,
INDEPENDIENTEMENTE DE SU VOLUNTAD ¥ QUE PUEDA SER DETERMINADA POR LOS MEDICOS DE UNA MANERA CIERTA, (respuesta 44 a La
Latinoamericana en Junta de aclaraclones)

SE ENTIENDE COMO ACCIDENTE COLECTIVC:

» AQUEL ACCIDENTE QUE TUVIERE EL ASEGURADO VIAJANDO COMO PASAIERO EN UN VEHICULO PUBLICO TERRESTRE, Y DICHO
VEHICULO SEA IMPULSADO MECANICAMENTE Y OPERADO REGULARMENTE POR UNA EMPRESA AUTORIZADA DE TRANSPORTE
PUBLICO, CON BOLETO PAGADC, SOBRE UNA RUTA ESTABLECIDA NORMAL PARA SERVICIO DE PASAJEROS Y SUJETA A UN

ITINERARIO REGULAR.
+ . AQUEL ACCIDENTE QUE TUVIERA EL ASEGURADO VIAJANDO COMO PASAIERO EN UN ASCENSOR CON EXCLUSIGN OE LOS
ASCENSORES DE MINAS, POZDS PETROLEROS, PLATAFGRMA MARINA, CONSTRUCCIGN, GRUTAS O SIMILARES.

* AQUEL ACCIDENTE PROVOCADO POR UN INCENDIO EN CUALQUIER TEATROQ, HOTEL U OTRO EDSFICIC ABIERTO AL PﬂBLl&:O, EN
EL CUAL SE ENCONTRARA EL ASEGURADCO AL MOMENTO DE INICIARSE EL INCENDIO.
(resp 43 a La Lati i en Junta de aclaraclones)

-PERDIDAS ORGANICAS ESCALA A:

A) AMBAS MANOS O AMBGS PIES, O LA VISTA DE AMBOS 0JOS 100%

B) UNA MANGC Y UN PIE 100% )

C) UNA MANO O UN PIE, ¥ LA VISTA DE UN 0JO 100%

D) UNA MANG O UN PIE 50%

E) LA VISTA DE UN 0JO 30%

F) EL PULGAR DE CUALQUIER MANO 15%

G) ELINDICE DE CUALQUIER MANO 10%

SE FORMULO DE ACUERDC A LA ESCALA DE INDEMNIZACIGNES “A”, QUE EMITE LA ASOCIACION MEXICANA DE INSTITUCIEN DE
SEGURQS (respuesta 13 a Seguros El Potosi en junta de aclaraciones)

EL TALON DE PAGO SERA EL DOCUMENTC QUE COMPRUEBE LA PERTENENCIA A LA COLECTIVIDAD {respuesta 23 a Thona $egyros en
junta de aclaractones}

J

ESPECIFICACIONES TECNICAS:
VIGENCIA DE LAS 12:00 HRS. DEL 14 DE AGOSTO DE 2021 A LAS 12:00 HRS. DEL 14 DE AGOSTO DE 2022.
PAGO DE PRIMA UNA SOLA EXHIBICION
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SAIG

SECRETARIA DE ARMINISTRACION

: £ INNOVACION cAOBBA8008 kNI A3000001, 112000005, 112000004, 106000005, 117000003, 102000006, 114000002,
116000031, 115000004, 101000021, 101000053, 101000025, 109000003, 113000004, 108000013,
REQUISICION : 111000004, 104000021, RE-1137-00009-C-21, RE-1139-8V-0020-C-21, 1135000003, 113600000{},.RE~1140-
$B-020-D-21, 1134-00035-C-21, 1130000006, 1131000007, 1127000008, RE-FA-RM-0029.C-21,
SA/082/2021, v RE-1101-00100-E028-2021.
PARTIDA : 14401.- CUOTAS PARA EL SEGUROQ DE VIDA DEL PERSONAL CIVIL
DEPENDENCIA : DEPENDENCIAS, ORGANOS Y ENTIDADES DE LA ADMINISTRACION PUBLICA ESTATAL
PROVEEDOR: GENERAL DE SEGUROS, 3.AB.
"ANEXO A" _
AGOSTO
LOTE | CANTIDAD | UNIDAD DESCRIPCION PRECIO UNITARIQ IMPORTE
SIN LIMITE DE EDAD. EL SEGURO DE VIDA DEL PERSONAL ACTIVO DE LAS DEPENDENCIAS Y ENTIDADES DE LA ADMINISTRACION PUBLICA DEL|
ESTADO TODAS LAS COBERTURAS SON SIN LIMITE DE EDAD (resp 20 a Gi | de Saguros en junta de aclaraclenes)
AJUSTE DE PRIMAS: EL AJUSTE DE PRIMAS SERA ANUAL, EL COSTO EQUIVALENTE DE PRIMAS A CARGC POR LAS ALTAS ¥ EL
COSTO EQUIVALENTE A FAVOR POR LAS BAJAS.
POLIZA AUTOADMINISTRADA,
TOTAL EEE $46,895,634.10 $46,895,634.10

. A
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SAIG

PARTIDA :
PROVEEDOR:

SECRETARIA DE ADMINISTRACION
£ IMNOVACION GUBERNAMEMTAL

DATOS DE FACTURACION E IMPORTES A FACTURAR POR DEPENDENCIA, BRGANO Y ENTIDAD DE LA ADMINISTRACION PUBLICA ESTATAL
14401.-CUOTAS PARA EL SEGURO DE VIDA DEL PERSONAL CIVIL

GENERAL DE SEGUROS, 5.A.B.

No. DE REQUISICION

DEPENDENCIA

DATOS DE FACTURACION

B

SUBTOTAL

EXCENTO DE IVA

TOTAL

105000008

SECRETARIA DE BIENESTAR, SUSTENTABILIDAD Y
CAMBIO CLIMATICO

GOBIERNO DEL ESTADO DE TABASCO
DOMICILIQ: AV. PASEO DE LA SIERRA No. 435
COL. REFORMA, VILLAHERMOSA, TABASCO
C.P. 86080

R.F.C. GET-710101-FwW1

172,841.00

172,841.00

110000001

SECRETARIA PARA EL DESARROLLO ECONOMICO
¥ LA COMPETITIVIDAD (SEDEC)

GOBIERNC DEL ESTADO DE TABASCO
DOMICILIO: AV, PASEO DE LA SIERRA No. 435
COL. REFORMA, VILLAHERMOSA, TABASCO
C.P. B5030

R.F.C. GET-710101-FW1

42,800.00

42,800.00

112000005

SECRETARIA DE DESARROLLO AGROPECUARIO,
FORESTAL Y PESCA (SEDAFOP)

GOBIERNO DEL ESTADO DE TABASCO
DOMICILIO: AV. PASEQ DE LA SIERRA No. 435
COL. REFORMA, VILLAHERMOSA, TABASCC
C.P. 86080

R.F.C. GET-710101-Fw1

346,857.00

346,867.00

112000004

SECRETARIA DE DESARROLLO AGROPECUARIO,
FORESTAL Y PESCA {SEDAFOP)

GOBIERNO DEL ESTADO DE TABASCO
DOMICILIQ: AV. PASEQ DE LA SIERRA No. 435
COL. REFORMA, VILLAHERMOSA, TABASCO
C.P. 8608¢

R.F.C. GET-710101-FW1

36,986.00

36,986.00

106000005

SECRETARIA PARA EL DESARROLLO ENERGETICC
(SEDENER)

GOBIERNQ DEL ESTADC DE TABASCO
DOMICILLO: AV. PASEQ DE LA SIERRA No. 435
COL. REFORMA, VILLAHERMOSA, TABASCG
C.P. 86080

R.F.C. GET-710101-FW1

107,956.00

107,956.00

117000003

SECRETARIA DE LA FUNGION PUBLICA

GOBIERNO DEL ESTADO DE TABASCO
DOMICILIO: AV, PASEC DE LA SIERRA No. 435
COl. REFORMA, VILLAHERMOSA, TABASCQ
C.P. 86080

R.F.C. GET-710101-F\1

524,926.00

524,926.00

102000006

COORDINACION GENERAL EJECUTIVA DE LA
GUBERNATURA (CGEG)

GOSIERNO DEI. ESTADO DE TABASCO
DOMICILIO: AV, PASEO DE LA SIERRA No. 435
COL. REFORMA, VILLAHERMOSA, TABASCO
C.P, 86080

R.F.C. GET-710101-FwW1

152,629.00

162,629.00

114000002

SECRETARIA DE ORDENAMIENTO TERRITORIAL Y
OBRAS PUBLICAS {SOTOP)

GOBIERNOQ DEL ESTADO DE TABASGO
DOMICILIO: AV. PASEQ DE LA SIERRA No, 435
COL. REFORMA, VILLAHERMOSA, TABASCO
C.P. 86080

R.F.C. GET-710401-FW1

186,600.00

186,600.00
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SAIG

PARTIDA :
PROVEEDOR:

SECRETARIA DE ADMINISTRACION
E INNOVACTION GUBERNAMENTAL

DATOS DE FACTURACION E IMPORTES A FACTURAR POR DEPENDENCIA, ORGANO Y ENTIDAD DE LA ADMl?\IISTRACION PUBLICA ESTATAL
14401 ~CUOTAS PARA EL SEGURO DE VIDA DEL PERSONAL CIVIL

GENERAL DE SEGUROS, 5.A.B.

No. DE REQUISICION

DEPENDENCIA

DATOS DE FACTURACION

I

SUBTOTAL

EXCENTO DE IVA

TOTAL

116000031

SECRETARIA DE ADMINISTRACION E INNOVAGION
GUBERNAMENTAL (SAIG}

GOBIERNQ DEL ESTADC DE TABASCO
DOMICILIQ: AV. PASEQ DE LA SIERRA No. 435
COL. REFORMA, VILLAHERMOSA, TABASCO
C.P. B60BO

R.F.C. GET-710401-FW1

2,296,858.00

2,206,958.00

115000004

SECRETARIA DE FINANZAS

GOBIERNO DEL ESTADO DE TABASCO
DOMICILIO: AV, PASED DE LA SIERRA No. 435
COL. REFORMA, VILLAMERMOSA, TABASCO
C.P, 86080

R.F.C. GET-710101-Fw1

389,888.00

389,888.00

101000021

SECRETARIA DE GOBIERNO {SEGOB)

GOBIERNQ DEL ESTADO DE TABASCO
DOMICILIO: AV, PASEC DE LA SIERRA No. 435
COL. REFORMA, VILLAHERMOSA, TABASCO
C.P. 86080

R.F.C. GET-710101-FwW1

260,955,00

260,955.00

101000053

SECRETARIA DE GOBIERNQ (SEE)

GOBIERNQ DEL ESTADC DE TABASCO
DOMIGILIO: AV. PASEQ DE LA SIERRA No. 435
COL.. REFORMA, VILLAHERMQSA, TABASCO
C.P. 86080

R.F.C. GET-T10101-FW1

29,887.00

29,887.00

101000025

DIRECCION GENERAL DEL REGISTRO PUBLICO DE
LA PROPIEDAD Y EL COMERCIO (DGRPPC)

GOBIERNC DEL ESTADO DE TABASCO
DOMICILIO; AV. PASED DE LA SIERRA No. 435
COL. REFORMA, VILLAHERMOSA, TABASCO
C.P, 88080

R.F.C. GET-710101-FW1

92,974.00

92,974.00

108000003

SECRETARIA DE CULTURA

GOBIERNO DEL ESTADQ DE TABASCO
DOMICILIO: AY. PASEC DE LA SIERRA No. 435
COL. REFORMA, VILLAHERMOSA, TABASCO
C.P. 86080

R.F.C. GET-710101-FW1

1,126,951.00

1,126,951.00

113000004

SECRETARIA DE MOVILIDAD

GOBIERNQ DEL ESTADO DE TABASCO
DOMICILIO: AV. PASEQ DE LA SIERRA Na. 435
COL. REFORMA, VILLAHERMOSA, TABASCO
C.P. 86080

R.F.C. GET-710101-FW1

50,956.00

50,956.00

108000013

SECRETARIA DE SALUD

GOBIERNQ DEL ESTADO DE TABASCO
DOMICILIO: AV, PASEQ DE LA SIERRA No. 435
COL. REFORMA, VILLAHERMOSA, TABASCO
C.P. B&0B0D

R.F.C. GET-710101-FW1

8,300,980.00

8,300,880.00
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r\ﬁj

SECRETARIA DE ADMINISTRACION
E INNOVACIKIN GUHBERNAMENTAL

PATOS DE FACTURACION E IMPORTES A FACTURAR POR DEPENDENCIA, ORGANO Y ENTIDAD DE LA ADMINISTRACION PUBLICA ESTATAL

PARTIDA : 14401 -CLIGTAS PARA EL SEGURO DE VIDA DEL PERSONAL CIVIL
PROVEEDOR: GENERAL DE SEGUROS, 5.AB.
No. DE REQUISICION DEPENDENCIA DATOS DE FACTURACION il SUBTOTAL EXCENTO DE IVA TOTAL
GOBIERNO DEL ESTADO DE TABASCO
DOMIGILIC: AV. PASEC DE LA SIERRA Na. 435
111000004 COL. REFORMA, VILLAHERMOSA, TABASCO 30,800.06| § . 30,800.06
C.P. 86080
SECRETARIA DE TURISMO R.F.C. GET-710101-FWw1
GOBIERNG DEL ESTADO DE TABASCO
DOMICILIO: AV. PASEQ DE LA SIERRA No. 435
104000021 COL. REFORMA, VILLAHERMOSA, TABASCO 24,108,720.00| $ . 24,108,720.00
SECRETARIA DE SEGURIDAD Y PROTECCION C.P. 86080
CIUDADANA R.E.C. GET-710101-FW1
AV. COBRE S/N, LOTE 2, MZA. 3, COL. CD. INDUSTRIAL, C.P. 3070,
RE-1137-00009-C-21 CENTRAL DE MAQUINARIA DE TABASCO VILLAHERMOSA, TABASCO, MEXICO, 3,966,786.00| § - 3,956,786.00
CERRADA EL CAMINERO No, 19, COL, PRIVERG DE MAYO, C.P. 86790,
RE-1138-8v-0020-C-21 JUNTA ESTATAL DE CAMINOS VILLAHERMOSA, TABASCO, MEXICO, €47,888.00| § - €47,888.00
INSTITUTO DE LA JUVENTUD Y EL DEPORTE DE | EXPLANADA CENTRAL DE LA CIUDAD DEPGRTIVA S/, COL. CENTRO,
1135000003 TABASCO C.P. 83190, VILLAHERMOSA, TABASCO, MEXICO. 17582200 $ g 175,822.60
CALLE MUNICIPIO LIBRE No. 7, COL. TABASCO 2000, C.P. 86035,
1135C00004 COMISION DE RADIO Y TELEVISION DE TABASCO  [VILLAHERMOSA, TABASCO, MEXICO. 80,205.00| § . 90,208.00
SERVICIO ESTATAL DE ADMINISTRACION DE
RE-1140-8B-020-0-21 BIENES ASEGURADOS, ABANDONADOS & CALLE MUNICIPIO LIBRE No. 7, COL. TABASCO 2000, C.P. 86035, 432204 $ g 4,322.04
DECOMISADOS DEL ESTADO DE TABASCO VILLAHERMOSA, TABASCO, MEXICO.
CENTRO DE INTERPRETACION ¥ GONVIVENGIA | RANCHERIA LAS BARRANCAS S/N, GOL. CENTRO, C.P. 86280,
134-00055-C-21 CON LA NATURALEZA VILLAHERMOSA, TABASCO, MEXICO. SYETUT) [ : sS850
AV. CARLOS PELLICER CAMARA S/N, COL. CARRIZAL, C.P, 86108,
1130000006 CENTRAL DE ABASTG DE VILLAHERMOSA VILLAHERMOSA, TABASCO, MEXICO. 26,874.00| § s 26,874.00
AV. PASEO DE LA SIERRA No, 402, COL. REFORMA, C.P. 86080,
1131000007 COMISION ESTATAL DE AGUA Y SANEAMIENTO  |VILLAHERMOSA, TABASCO, MEXICO %,868,786.00 | = 1,868,788.00
SISTEMA PARA L DESARROLLO INTEGRAL DE LA |CALLE. LIC. MANUEL A ROMERQ No. 203, COL. PENSIONES, C/P. 86760,
1127060008 FAMILIA VILLAHERMOSA, TABASCO, MEXICO. 992,858.00( § - 962,858.00
INSTITUTO PARA EL FOMENTO DE LAS PROLONGACION PASEO DE LA SIERRA No. 820. GOL. PRIMERO DE
RE-FA-RM-0028-C-21 ARTESANIAS DE TABASCO MAYO, C.P. 86190, VILLAHERMOSA, TABASCO, MEXICO. 19,803.00| § 8 19,803.00
PROLONGACION AV, 27 DE FEBRERD No. 4003 COL. TABASCO 2000,
SA/082/2021 INSTITUTO DE VIVIENDA DE TABASCO C.P. 86035, VILLAHERMOSA, TABASCO, MEXICO, 92.678.00( $ - €2,878.00
INSTITUTO DE PROTEGGION CIVIL DEL ESTADG DE|AV. ADOLFD RUIZ CORTINES S/N, COL. LA MANGA 1, C.F. 56069,
RE-1101-00100-E026-2021 | TamASCO VILLAHERMOSA, TABASCO, MEXICO. 700,851.00| § . 700,851.00
TOTALES | 46,895,634.10 | § ’ 46,895,634.10
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) JE AT FISTRACION
& CION GUBERNAR

rq Estatal”

Oscar Trinidach Palomera Cano
Secretario de Administracion e Innovacion
Gubernamental del Gobierno del Estado de Tabasco

“Por-el Prestador de Servicios”

Apoderado Legal de la Persona Juridica Colectiva
denominada General de Seguros, S.A.B.,
R.F.C.: GSE720216J.J%

Testigos

AL Téllez Marquez
Direc heral de ProCesos de Adquisiciones,
de Administracién e Innovacion Gubernamental del Servicios y Contratacigfies de la Subsecretaria de
Gobierno del Estado de Tabasco. Recursos Materidles de la Secretaria de

Administracion e Innovacion Gubernamental del
Gobierno del Estado de Tabasco.

Hoja protocolaria de firmas, del Anexo Unico respecto del Contrato Administrativo de Prestacién de Servicios que celebran, por una parte, el Poder Ejecutivo del Estado Libre y Soberane de

Tabasco, per conducto de Dscar Trinidad Palomera Cano, en su caricler de Secretario de Administracion e Innovacién Gubernamental del Gobierna del Estado de Tabasco. a uien

se le denomina "El Ejecutive Estatal”, y por |z otra parte, la Persona Juridica Colectiva dencminada General de Seguros, $.A.B., representada en este acto por ﬁ
en su cardgler de Apoderade Legal,, a quien se le denomina “El Prestador de Servicios”, en conjuntc “Las Partes”, de facha 02 de agosto de 2021.

Elaboré: L'ERA
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