Version publica aprocbada mediante
CT.0350.20.07.21/02, emitida por el Comité de

acuerda

Transparencia del Instituto del Fondo Macional para el
Consumo de los Trabajadores, el dia 20 de julio de 2021,
en su tercera sesion ordinaria.

Y PREVISION SOCIA
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CONTRATO ABIERTO PARA LA PRESTACION DEL SERVICIO DE SEGURO DE VIDA PARA
PROTEGER AL PERSONAL ACTIVO DE MANDO Y OPERATIVO, PERSONAL JUBILADO Y/O
PENSIONADO DEL INSTITUTO DEL FONDO NACIONAL PARA EL CONSUMO DE LOS
TRABAJADORES, QUE CELEBRAN POR UNA PARTE EL INSTITUTO DEL FONDO NACIONAL
PARA EL CONSUMO DE LOS TRABAJADORES, A QUIEN EN LO SUCESIVO SE LE DENOMINARA
COMO EL INSTITUTO FONACOT, REPRESENTADO EN ESTE ACTO POR EL C. JOSE ZE
GERARDO CORNEJO NINO, EN SU CARACTER DE SUBDIRECTOR GENERAL DE
ADMINISTRACION Y APODERADO LEGAL Y POR LA OTRA, LA EMPRESA DENOMINADA
ASEGURADORA PATRIMONIAL VIDA, S.A. DE C.\V., A QUIEN EN ADELANTE SE LE
DENOMINARA COMO EL PRESTADOR, REPRESENTADA EN ESTE ACTO POR EL C. JOSE
MANUEL MUNOZ MUNOZ, EN SU CARACTER DE REPRESENTANTE LEGAL, DE CONFORMIDAD
CON LAS SIGUIENTES DECLARACIONES Y CLAUSULAS:

DECLARACIONES

I. DECLARA EL REPRESENTANTE DEL INSTITUTO FONACOT:

1.  Que su representado es un organismo publico descentralizado de interés social, con
personalidad juridica y patrimonio propio, asi como con autosuficiencia presupuestal
y sectorizado en la Secretaria del Trabajo y Prevision Social, de conformidad con lo
establecido en la Ley del Instituto del Fondo Nacional para el Consumo de los
Trabajadores, publicada en el Diario Oficial de la Federacion el 24 de abril del 2006.

.2, Que su representado se encuentra inscrito en el Registro Federal de Contribuyentes
de la Secretaria de Hacienda y Crédito Publico, con la clave IFNO60425C53.

I.3. Que cuenta con facultades legales suficientes para obligar a su representado en los
términos y condiciones de este contrato, como se desprende de la escritura publica
numero 220,592 de fecha 9 de agosto de 2019, otorgada ante la fe del Lic. Eutiquio
Lépez Hernandez, notario publico nimero 35, de la Ciudad de México, instrumento
que quedd debidamente inscrito en el Registro Publico de Organismos
Descentralizados, bajo el folio nimero 82-7-26082019-142538, el dia 26 de agosto del
2019, con fundamento en los articulos 24 y 25 de la Ley Federal de las Entidades
Paraestatales y 40, 41, 45 y 46 de su Reglamento.

l.4. Que no tiene ningun conflicto de interés con el PRESTADOR, en términos de las
fracciones IX y X del articulo 49 de la Ley General de Responsabilidades
Administrativas.

I.5. Que para el cumplimiento de sus funciones requiere la prestacidn de diversos
servicios, entre los cuales se encuentra la contratacion del seguro de vida para
proteger al personal activo de mando y operativo, personal jubilado y/o pensionado
del INSTITUTO FONACOT.

1.6. Que en atencion a lo anterior, el presente contrato abierto se adjudicd al PRESTADOR
mediante el procedimiento de Licitacién Publica Electrénica Nacional numero LA-
014P7R001-E28-2021, de conformidad con lo dispuesto en los articulos 134
Constitucional; 26 fraccién |, 26 bis fraccién 11, 27, 28 fraccién |1, 29, 32 tercer parrafo y
47 de la Ley de Adquisiciones, Arrendamientos y Servicios del Sector Publico y 85 de
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CONTRATO No. FNCOT/LPN/005/2021
su Reglamento, asi como a lo dispuesto en el acta de fallo de fecha 24 de marzo del
2021, emitido a favor del PRESTADOR.

Que para cubrir las erogaciones que se deriven del presente contrato, cuenta con
recursos disponibles suficientes no comprometidos en la partida presupuestal
numero 14401 “Cuotas para el seguro de vida del personal civil” y cuenta con
suficiencia presupuestal para contratar el presente servicio, segin oficio nimero
DICP-SP-2021-011 de fecha 12 de febrero de 2021, emitido por la Direccién de
Integracién y Control Presupuestal del INSTITUTO FONACOT.

Que, para los fines y efectos legales del presente contrato, sefala como domicilio de
su representado el ubicado en Avenida Insurgentes Sur nimero 452, Colonia Roma
Sur, Demarcacion Territorial Cuauhtémoc, C.P. 06760, Ciudad de México.

Il. DECLARA EL REPRESENTANTE DEL PRESTADOR:

Eliminado OCR o NUMERO
IDENTIFICADOR. Ubicado en
el sexto renglon del noveno
parrafo. Fundamento legal:
articulo 116 primer parrafo de
la Ley General de
Transparencia y Acceso a la
Informacién Piblica; articulo
113 fraccon | de la Ley
de Transparencia y

primer parrafo
General de Protec

ctavo fraccion | de
tos Generales
Clasificacion v

cidmn de ]
=i como para la

datos personales
concernientes & una persona
fisica identificada o
identificable.

IL1.

1.2.

IL.3.

I1.4.

IL.5.

11.6.

Que su representada se constituyéd conforme a las leyes mexicanas, bajo la
denominaciéon social de “Aseguradora Patrimonial Vida"”, S.A, (inicialmente con la
modalidad de sociedad andénima), como lo acredita mediante la escritura publica
numero 37,109 de fecha 21 de mayo del 2004, otorgada ante la fe del Lic. José Maria
Morera Gonzalez, notario publico nimero 102 del entonces Distrito Federal, hoy
Ciudad de México, cuyo primer testimonio quedd debidamente inscrito en el Registro
Publico de la Propiedad y del Comercio del entonces Distrito Federal hoy Ciudad de
México el dia O5 de enero del 2005, en el folio mercantil nimero 326941.

Mediante escritura publica nuimero 79,535 de fecha 26 de diciembre del 2014,
otorgada ante la fe del Lic. F. Javier Gutiérrez Silva, notario publico nimero 147 del
entonces Distrito Federal, hoy Ciudad de México, se hizo constar el cambio de
modalidad de sociedad andénima a sociedad anoénima de capital variable,
reformandose sus estatutos sociales.

Que, de acuerdo con sus estatutos, el objeto social de su representada consiste en
funcionar como Institucién de Seguros.

Que su representada se encuentra inscrita en el Registro Federal de Contribuyentes
de |la Secretaria de Hacienda y Crédito PUublico, bajo la clave APV040521RPO.

Que su representante cuenta con las facultades legales suficientes para obligar a su
representado en los términos y condiciones de este contrato como se desprende de
la escritura publica ndmero 125,266, de fecha 3 de marzo de 2020, otorgada ante la fe
de los Licenciados José Visoso del Valle y Francisco José Visoso del Valle, Notarios

PuUblicos numero 92 y 145 de la Ciudad de México y se identifica con credencial para
votar dexpedida por el Instituto Nacional Electoral.
Que su representada cuenta con la autorizacidn por parte de la Secretaria de Hacienda

y Crédito Publico, para practicar operaciones de seguros de vida, como lo acredita
con el oficio nimero 06-C00-41100/22853, de fecha 25 de abril de 2018.

Que su representada dispone de la organizacion, experiencia, personal capacitado y

demas recursos técnicos, humanos y econdédmicos necesarios, asi como de la
E0dl
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capacidad legal suficiente para llevar a cabo los servicios materia del presente
contrato.

Que su representada se encuentra al corriente en el cumplimiento de sus
obligaciones fiscales de conformidad con las disposiciones fiscales, en especial con el
Articulo 32-D del Cédigo Fiscal de la Federacidn. Asi mismo que presentd su solicitud
de opinién a través de la pagina de Internet del SAT, sobre el cumplimiento de
obligaciones fiscales como lo establece la Regla 2.1.31 de la Resolucién Miscelanea
Fiscal para 2021, obteniendo respuesta en sentido positivo.

Que se encuentra al corriente en el cumplimiento de sus obligaciones laborales en
observancia a lo dispuesto por la regla Quinta del “Acuerdo ACDO.
SAILHCT.101214/281.P.DIR y su Anexo Unico, dictado por el H. Consejo Técnico del
Instituto Mexicano del Seguro Social, relativo a las Reglas para la obtencién de la
opinién de cumplimiento de obligaciones fiscales en materia de seguridad social”,
publicado en el Diario Oficial de la Federacion el 27 de febrero de 2015, de conformidad
con el documento emitido por Instituto Mexicano del Seguro Social en el que se emite
la opinidn del cumplimiento de obligaciones fiscales en materia de seguridad social
en sentido positivo.

Que su representada se encuentra al corriente en el cumplimiento de sus
obligaciones en materia de aportaciones patronales y entero de descuentos, en
observancia a lo dispuesto por el “Acuerdo del H. Consejo de Administracion del
Instituto del Fondo Nacional de la Vivienda para los Trabajadores por el que se emiten
las Reglas para la obtencién de la constancia de situacién fiscal en materia de
aportaciones patronales y entero de descuentos”, publicado en el Diario Oficial de la
Federacion el 28 de junio de 2017, de conformidad con el documento emitido por el
Instituto del Fondo Nacional de la Vivienda para los Trabajadores, de fecha 5 de abril
de 2021, en el que se emite la opinidon del cumplimiento de obligaciones fiscales en
materia de aportaciones patronales y entero de descuentos en sentido positivo.

Que manifiesta bajo protesta de decir verdad, que ninguno de los socios o accionistas
gue ejercen control sobre su representada, desempefa empleo, cargo o comision en
el servicio publico, en los términos del articulo 49, fracciones IXy X de la Ley General
de Responsabilidades Administrativas, asi como que la empresa y ninguno de sus
socios se encuentran en alguno de los supuestos de los articulos 50 y 60
antepenultimo parrafo de la Ley de Adquisiciones, Arrendamientos y Servicios del
Sector Publico.

En caso de que alguna de las personas fisicas que forman parte del PRESTADOR se
encuentre en los supuestos sefialados anteriormente, el contrato serd nulo previa
determinacién de la autoridad competente de conformidad con lo establecido en el
articulo 15 de la Ley de Adquisiciones, Arrendamientos y Servicios del Sector Publico.

Que, bajo protesta de decir verdad, manifiesta que su representada no se encuentra
clasificada y/o estratificada como micro, pequefia o mediana empresa, de
conformidad con lo establecido en el articulo 3, fraccion Il de la Ley para el Desarrollo
de la Competitividad de la Micro, Pequefia y Mediana Empresa y en el articulo 34 del
Reglamento de la Ley de Adquisiciones, Arrendamientos y Servicios del Sector
Publico.
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I1.12.  Que su representada tiene su domicilio en Aristoteles nimero 77, Piso 1, Despacho 104,
Colonia Polanco IV seccién, Demarcacién Territorial Miguel Hidalgo, C.P. 11550, Ciudad
de México, mismo que sefala para los fines y efectos legales del presente contrato.

lll. AMBAS PARTES DECLARAN:

HL.1. Que estan de acuerdo en que los apartados, titulos e incisos del presente contrato,
unicamente se asignan para fines de claridad y de referencia y de ninguna manera
se consideran como interpretacion de condiciones del texto de este contrato.

lll.2. Que se reconocen la personalidad y facultades con las que se ostentan y manifiestan
gue las facultades con que actlan no les han sido revocadas o modificadas en forma
alguna, por lo que estan conformes en obligarse de acuerdo a las siguientes:

CLAUSULAS

PRIMERA. OBJETO DEL CONTRATO. El INSTITUTO FONACOT encomienda al PRESTADOR y
éste se obliga a llevar a cabo la prestacion del servicio de seguro del seguro de vida para proteger
al personal activo de mando y operativo, personal jubilado y/o pensionado del INSTITUTO
FONACOTde conformidad con la descripcién y especificaciones contenidas en los anexos que
se agregan al presente contrato, los cuales una vez rubricados por las partes, formaran parte
integrante del mismo; para lo cual el PRESTADOR pondré toda su experiencia y capacidad,
dedicandole todo el tiempo que sea necesario.

SEGUNDA. ANEXOS. Los anexos que firmados por las partes se integran al presente
instrumento como si estuviesen insertados a la letra, son los que a continuacién se enlistan:

Anexo |. Caracteristicas Técnicas de los Servicios.
Anexo |l. Procedimiento Operativo.
Anexo Il Precios Unitarios y Propuesta Econdmica.

TERCERA. CARTA COBERTURA. E| PRESTADOR entrego via electrénica el dia 24 de marzo de
2021 al INSTITUTO FONACOT a los correos electrénicos: rosa.tejeda@fonacot.gob.mx:
cesar.vallejo@fonacot.gob.mx y julio.olaez@fonacot.gob.mx la carta cobertura Yy sera entregada
en fisico una vez que se terminen de manera oficial las indicaciones de la contingencia sanitaria
por la pandemia generada por la enfermedad producida por el virus SARS CoV 2 (COVID-19), en
la Direccidon de Recursos Humanos ubicada en el Piso 3 de Avenida Insurgentes Sur, No. 452, Col.
Roma Sur, Demarcacién Territorial Cuauhtémoc, C.P. 06760, Ciudad de México.

CUARTA. POLIZA. E| PRESTADOR se obliga a enviar electrénicamente la Péliza a mas tardar el
dia 16 de abril de 2021, al INSTITUTO FONACOT a los correos electrénicos:
rosa.tejeda@fonacot.gob.mx; cesar.vallejo@fonacot.gob.mx y julio.olaez@fonacot.qob.mx y ser
entregada en fisico una vez que se terminen de manera oficial las indicaciones de la
contingencia sanitaria por la pandemia generada por la enfermedad producida por el virus SARS
CoV 2 (COVID-19), en la Direccién de Recursos Humanos ubicada en el Piso 3 de Avenida’

A
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Insurgentes Sur, No. 452, Col. Roma Sur, Demarcacién Territorial Cuauhtémoc, C.P. 06760,
Ciudad de México.

QUINTA. SERVICIOS. Por lo que se refiere al otorgamiento de los servicios objeto de este
contrato, las coberturas y condiciones especificas se detallan en el endoso correspondiente,
contenido en el Anexo | del presente contrato, que debidamente firmado por los contratantes,
forma parte integrante del mismo.

SEXTA. PROCEDIMIENTOS OPERATIVOS. Ambas partes se obligan a observar los
procedimientos operativos que se sefialan en el Anexo Il, que debidamente firmado por las
partes, forma parte integrante del presente contrato.

SEPTIMA. PRECIOS UNITARIOS. EI INSTITUTO FONACOT pagara al PRESTADOR por los servicios
objeto del presente contrato, los precios unitarios que se detallan en el Anexo Ill del presente
contrato, que debidamente firmado por los contratantes, forma parte integrante del mismo.

Los precios son en moneda nacional y seran considerados fijos hasta que concluya la relacion
contractual, debiendo incluir el PRESTADOR todos los costos involucrados, considerando todos
los conceptos del servicio que requiere el INSTITUTO FONACOT, por lo que el PRESTADOR no
podré agregar ningln costo extra y serdn inalterables durante la vigencia del presente contrato.

Asimismo, el INSTITUTO FONACOT con fundamento en lo previsto en el articulo 66, fraccion | del
Reglamento de la Ley Federal de Presupuesto y Responsabilidad Hacendaria, no pagara al
PRESTADOR aquellos servicios solicitados y no proporcionados.

OCTAVA. MONTO TOTAL DEL CONTRATO. De conformidad con los articulos 47, fraccién | de |a
Ley de Adquisiciones, Arrendamientos y Servicios del Sector Publico y 85 fraccion | de su
Reglamento, el presupuesto minimo a ejercer por este concepto durante la vigencia del
presente contrato es de $ 2,542,542.75 (dos millones quinientos cuarenta y dos mil quinientos
cuarenta y dos pesos 75/100 Moneda Nacional) y el presupuesto maximo a ejercer asciende
hasta por la cantidad de $3,720,000.00 (tres millones setecientos veinte mil pesos 00/100
Moneda Nacional), conforme la suficiencia presupuestal autorizada, considerando que la
diferencia que resulté del presupuesto minimo y el maximo de la suficiencia presupuestal sera
para realizar los ajustes que se requieran de conformidad con el punto VI. AJUSTES del Anexo |
Caracteristicas Técnicas del Servicio.

Ambas partes estan de acuerdo que el INSTITUTO FONACOT no estad obligado a ejercer el
presupuesto maximo.

El pago de los servicios quedara condicionado, proporcionalmente, al pago que el PRESTADOR
deba efectuar en su caso por concepto de penas convencionales.

Si el PRESTADOR realiza trabajos por mayor valor del indicado, independientemente de la
responsabilidad en que incurra por la ejecucién de los trabajos excedentes, no tendra derecho
a reclamar pago alguno por ello.

NOVENA. FORMA DE PAGO. En el presente servicio no se otorgaran anticipos. Para que la
obligaciéon de pago se haga exigible, el PRESTADOR debera presentar a partir del dia habil
siguiente a la entrega de la pdliza, previa entrega de las cartas cobertura, pédlizas y
documentacién correspondiente y la documentaciéon completa y debidamente requisitada para
realizar el trémite de pago misma que ampare el 100% de los servicios, de conformidad con lo
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dispuesto en el articulo 29 del Cédigo Fiscal de la Federacién, el PRESTADOR debera emitir
comprobantes fiscales digitales por Internet (CFDI), que son facturas electrénicas que el
PRESTADOR pondra a disposicion del INSTITUTO FONACOT en archivo XML (archivo electrénico
del comprobante fiscal digital por Internet) y de manera adicional entregara la representacion
de las facturas electrénicas en un documento impreso en papel, estas Ultimas debidamente
selladas y firmadas por el Administrador del Contrato, desglosando los descuentos que en su
caso se otorguen al INSTITUTO FONACOT.

CONTRATO No. FNCOT/LPN/005/2021

El pago se efectuard en una exhibicién por la cantidad de $2,542,542.75 (dos millones quinientos
cuarenta y dos mil quinientos cuarenta y dos pesos 75/100 Moneda Nacional), a través del
programa de cadenas productivas o depésito interbancario a la cuenta numero |
CLABE que el PRESTADOR tiene a su favor en el Banco Santander México
S.A. Institucién de Banca Mdltiple, sucursal 0400, dentro de los 20 (veinte) dias naturales
posteriores a la presentacién del comprobante o comprobantes fiscales a que se hizo referencia
en el parrafo anterior, y de la presentacion de la documentacién soporte para su revision y
autorizacién por parte del Administrador del Contrato.

El pago de primas del plan por potenciacidn se realizard dentro de los veinte dias naturales
siguientes a la presentacion del Comprobante Fiscal Digital por Internet CFDI (factura
electrénica) el cual debe estar a favor del titular que contrata la potenciacién, del mes inmediato
anterior por parte del PRESTADOR y previa validacién de la Direccién de Recursos Humanos.

Los comprobantes fiscales deben emitirse por los actos o actividades que se realicen, dichos
comprobantes deben de cumplir con las especificaciones que determine el Servicio de
Administracion Tributaria (SAT), considerando el Anexo 20 “Guia de llenado de los comprobantes
fiscales digitales por Internet” y de ser posible el nimero de contrato que ampara dicha factura
y deberan contar con el visto bueno del Administrador del Contrato.

El PRESTADOR podra modificar el nimero de cuentay el nombre de la institucion citada en esta
cldusula, siempre que dé aviso al INSTITUTO FONACOT por lo menos con 10 (diez) dias naturales
de anticipacién a la presentacion de la factura.

DECIMA. PAGOS. Para el pago de los servicios, el PRESTADOR deberéa entregar lo siguiente:

a. Comprobantes fiscales digitales por Internet (CFDI), en archivo XML y la representacion
de dichos comprobantes en documento impreso en papel, que reunan los requisitos
fiscales respectivos, en la que indique el servicio prestado y el niUmero de contrato que lo
ampara. Dichos comprobantes seran enviados y entregados en las oficinas centrales del
INSTITUTO FONACOT, ubicadas en Avenida Insurgentes Sur No. 452, Col. Roma Sur, C.P.
06760, Demarcacidn Territorial Cuauhtémoc, Ciudad de México, 3er piso en la oficina del
Director de Recursos Humanos y a los siguientes correos electrénicos
rosa.tejeda@fonacot.gob.mx: cesar.vallejo@fonacot.gob.mx \Y%
julio.olaez@fonacot.gob.mx en un horario de labores de las 9:00 a las 15:00 horas de lunes
a viernes en dias habiles.

b. De conformidad con lo dispuesto en el articulo 89 del Reglamento de la Ley de
Adquisiciones, Arrendamientos y Servicios del Sector Publico, para efectos de
contabilizar el plazo a que hace referencia el primer péarrafo del articulo 51 de la Ley
mencionada, se tendrd como recibida la factura o el documento que redna los requisitos
fiscales correspondientes, a partir de que el PRESTADOR los entregue al INSTITUTO
FONACOT, al momento de concluir la prestacién total o parcial del servicio, conforme a
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los términos del contrato celebrado y el INSTITUTO FONACOT los reciba a satisfaccién,
en los términos de los lineamientos que emita la Secretaria de la Funcién Publica para
promover la agilizacién del pago.

Dentro de los veinte dias naturales contados a partir de la entrega de la factura
respectiva, previa prestacion de los servicios, en los términos del presente contrato, el
INSTITUTO FONACOT debera requerir, en su caso, al PRESTADOR la correccién de errores
o deficiencias contenidos en la factura o en el documento que relna los requisitos
fiscales correspondientes; tramitar el pago de dicha factura o documento y realizar el
pago al PRESTADOR.

El INSTITUTO FONACOT dard al PRESTADOR la opcién de recibir el pago por medios
electroénicos.

Asimismo, de acuerdo a |lo establecido en el articulo 90 del Reglamento referido, en caso
de que las facturas entregadas por el PRESTADOR para su pago, presenten errores o
deficiencias, el INSTITUTO FONACOT dentro de los tres dias habiles siguientes al de su
recepcion, indicarad por escrito al PRESTADOR las deficiencias que debera corregir. El
periodo que transcurra a partir de la entrega del citado escrito y hasta que el PRESTADOR
presente las correcciones, no se computarad para efectos del articulo 51 de la Ley de
Adquisiciones, Arrendamientos y Servicios del Sector Publico.

DECIMA PRIMERA. VIGENCIA. La vigencia del presente contrato seré a partir de las 00:00 horas
del dia 1 de abril de 2021 y hasta las 24:00 horas del dia 31 de diciembre de 2021, la cual sera
forzosa para el PRESTADOR y voluntaria para el INSTITUTO FONACOT.

Si terminada la vigencia de este contrato, el INSTITUTO FONACOT tuviera la necesidad de seguir
utilizando los servicios del PRESTADOR, se requerira la celebracion de un nuevo contrato.

DECIMA SEGUNDA. AJUSTES. El INSTITUTO FONACOT y el PRESTADOR efectuaran a los 15 dias
naturales previos al término de la vigencia de las pdlizas el ajuste correspondiente, derivado del
incremento o disminucion de empleados del INSTITUTO FONACOT, para lo cual el PRESTADOR
deberd presentar el desglose correspondiente.

En caso de que el ajuste final de prima resulte en una diferencia a favor del PRESTADOR, el pago
de dicho importe se realizard dentro de los 20 dias naturales posteriores a la presentacion del
Comprobante Fiscal Digital por Internet CFDI (factura electrénica) correspondiente.

DECIMA TERCERA. EXCEPCION DE LA GARANTIA DE CUMPLIMIENTO DEL CONTRATO. Con
fundamento en lo preceptuado por los articulos 15 y 294, fraccién VI de la Ley de Instituciones
de Seguros y de Fianzas, se exceptla al PRESTADOR de presentar garantia de cumplimiento de
contrato por considerarse de acreditada solvencia, sin perjuicio del derecho del INSTITUTO
FONACOT de reclamar por la via judicial, los dafios y perjuicios que pudiera ocasionar el
incumplimiento de las obligaciones derivadas del presente Contrato y que resulten a cargo del
PRESTADOR.

DECIMA CUARTA. ENTREGABLES. El PRESTADOR se compromete ante el INSTITUTO
FONACQOT a presentar los entregables de acuerdo con los siguientes plazos:

>
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Entregable Plazo de entrega

En cumplimiento con la Clausula Tercera debe enviar
electrénicamente el dia 24 de marzo de 2021 al
Carta cobertura INSTITUTO FONACOT a los correos electrénicos:
original rosa.tejeda@fonacot.gob.mx;
cesar.vallejo@fonacot.gob.mx y
julio.olaez@fonacot.gob.mx

En cumplimiento con la Clausula Cuarta debe enviar
electréonicamente mas tardar el dia 16 de abril de 2021, al
INSTITUTO FONACOT a los correos electrénicos:
rosa.tejeda@fonacot.gob.mx;
cesar.vallejo@fonacot.gob.mx y
julio.olaez@fonacot.gob.mx

Pdliza

DECIMA QUINTA. RESPONSABILIDAD CIVIL. E| PRESTADOR se com promete ante el INSTITUTO
FONACOT a responder por los dafios y perjuicios que le pudiera ocasionar el ejercicio del
presente contratoy los problemas de cualquier naturaleza que puedan derivar directamente de
defectos o incumplimiento en la prestacion de los servicios contratados y que no sean objeto de
penalizacion.

DECIMA SEXTA. OBLIGACIONES DEL PRESTADOR. E| PRESTADOR se obliga a:

a) Prestar el servicio, con calidad y puntualidad de conformidad con las caracteristicas y
especificaciones establecidas en el presente contratoy el ANEXO I.

b) Contar con el personal profesional y técnicos especializados en el ramo, suficiente para
la ejecucién, operacién y supervision continua de los servicios.

c) No divulgar ni dar a conocer la informacién, datos y documentos que el INSTITUTO
FONACOT le proporcione o a los que tengan acceso con motivo de las actividades que
desarrollen, ni dar informes a terceros no autorizados por el INSTITUTO FONACOT.

d) Efectuar la prestacién del servicio, dentro del plazo de ejecucién pactado en el presente
contrato y el ANEXO |I.

e) Ser directamente responsables de los dafos y perjuicios que causen al INSTITUTO
FONACOT y/o a terceros por su negligencia, impericia o dolo, independientemente de
las penas que merezcan en caso de delito.

f) Atender las observaciones de verificacion.

DECIMA SEPTIMA. CALIDAD DEL SERVICIO. El PRESTADOR quedard obligado ante el
INSTITUTO FONACOT a responder de la calidad de los servicios prestados, asi como de cualquier
otra responsabilidad en que hubiere incurrido, en los términos sefialados en el presente
contrato, en |o dispuesto por la Ley de Adquisiciones, Arrendamientos y Servicios del Sector
Publico y/o en |a legislacién aplicable.

El PRESTADOR debera contar con la infraestructura necesaria, personal profesional y/o técnico

especializado en el ramo, técnicas, procedimientos y equipos suficientes y adecuados para el
tipo de servicios solicitados, a fin de garantizar que los servicios objeto del presente contrato
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sean proporcionados con la calidad, oportunidad y eficiencia requerida para tal efecto,
comprometiéndose a desarrollarlo a satisfacciéon del INSTITUTO FONACOT.

El PRESTADOR, para efectos de la prestacién de los servicios, deberd cumplir con las normas
oficiales mexicanas, las normas mexicanas y a falta de éstas, las normas internacionales o en su
caso, las normas de referencia vigentes que resulten aplicables para el tipo de servicios
solicitados.

El personal autorizado del INSTITUTO FONACOT, cuando asi lo estime conveniente, se encargaré
de comprobar, supervisar y verificar la realizacién correcta y eficiente de los servicios objeto del
presente contrato.

El PRESTADOR manifiesta su conformidad para que el INSTITUTO FONACOT supervise los
servicios que se compromete a proporcionar. Dicha supervision no exime ni libera al
PRESTADOR de las obligaciones y responsabilidades contraidas en virtud de este contrato.

ElI INSTITUTO FONACOT podra rechazar los servicios si no relinen las especificaciones y alcances
establecidos en este contrato, obligdndose el PRESTADOR en este supuesto a realizarlos
nuevamente bajo su exclusiva responsabilidad y sin costo adicional para el INSTITUTO
FONACOT.

DECIMA OCTAVA . OBSERVACIONES AL SERVICIO. Convienen las partes en que el INSTITUTO
FONACOT queda facultado para hacer las observaciones que estime pertinentes para la mejor
prestacion del SERVICIO, las cuales seran atendidas de inmediato por el PRESTADOR.

DECIMA NOVENA. IMPUESTOS Y DERECHOS. Los impuestos y derechos que procedan con
motivo de la contratacion de los servicios, seran pagados por cada una de las partes, segun
corresponda, de acuerdo con lo establecido en las disposiciones legales vigentes en la materia.

VIGESIMA. PROHIBICION DE TRANSFERIR DERECHOS Y OBLIGACIONES. E| PRESTADOR no
podra en forma alguna subcontratar el servicio objeto del presente contrato, asi como tampoco
debera ceder ni transferir en forma total o parcial los derechos y obligaciones derivados de este
contrato, salvo los derechos de cobro, mismos que sélo podran ser cedidos con la aceptacion
expresa que por escrito otorgue el INSTITUTO FONACOT al PRESTADOR, conforme a lo
establecido en el ultimo parrafo del articulo 46, de la Ley de Adquisiciones, Arrendamientos y
Servicios del Sector Publico.

VIGESIMA PRIMERA. MODIFICACIONES. E| INSTITUTO FONACOT con fundamento en el
articulo 52 de la Ley de Adquisiciones, Arrendamientos y Servicios del Sector Publico, podra
incrementar el monto del contrato o la cantidad de bienes, arrendamientos o servicios
solicitados, siempre que las modificaciones no rebasen en su conjunto, el 20% (veinte por ciento)
del monto o cantidad de los conceptos o volUmenes establecidos originalmente en los mismos,
dentro de su vigencia, y que el precio sea igual al pactado originalmente en el contrato que se
modifique.

Por lo que se refiere a la vigencia, ésta podra ser ampliada, en términos del primer parrafo del
articulo 91 del Reglamento de la Ley de Adquisiciones, Arrendamientos y Servicios del Sector
Publico.

VIGESIMA SEGUNDA. PROCEDIMIENTO PARA LA APLICACION DE PENAS CONVENCIONALES.
En los términos de lo previsto por el articulo 53 de la Ley de Adquisiciones, Arrendamientos y
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Servicios del Sector Publico, 95 y 96 de su Reglamento, el INSTITUTO FONACOT, aplicara al
PRESTADOR una pena convencional de conformidad a lo siguiente:

1. Por cada dia natural de atraso en el plazo de entrega de la carta cobertura de manera electronica,
se aplicara una penalizacién del 1% (uno por ciento) del monto de la prima adjudicada.

2. Por cada dia natural de atraso en la entrega del célculo de ajuste final de prima, de conformidad a
lo establecido en el numeral VI AJUSTES del Anexo |, se aplicarad una penalizacién correspondiente
al 1% (uno por ciento) sobre el monto de la prima adjudicada.

3. Porcadadia natural de atraso en el plazo de entrega de la péliza de manera electrénica, se aplicara
una penalizacién del 1% (uno por ciento) del monto de la prima adjudicada.

4. Por cada dia natural de atraso en el pago de siniestros, se aplica la cldusula de indemnizacién por
mora establecida en el Anexo I.

5. Después de la Revision de la documentacion solicitada como complemento de la presentada para
acreditar un siniestro. (si es el caso) se aplicara una pena de $500.00 (quinientos pesos 00/100
M.N) por cada dia de atraso en el pago del siniestro correspondiente.

6. En caso de solicitar nueva documentacién como complemento para el pago de siniestro, se
aplicara una pena de $10,000 (diez mil pesos 00/100 M.N.), por cada dia de atraso en el pago del
siniestro correspondiente.

Los pagos, quedaradn condicionados, proporcionalmente, al pago y/o deducciéon que el
PRESTADOR deba efectuar por concepto de penas convencionales a través de referencia
bancaria que se genera el mismo dia en el que efectuara el pago. El cual sera proporcionado en
la Direccién de Recursos Materiales y Servicios Generales.

Para el pago de las penas convencionales, el INSTITUTO FONACOT informara por escrito al
PRESTADOR el calculo de la pena convencional correspondiente, indicando el nimero de dias
de atraso, asi como la base para su célculo y el monto a que se hizo acreedor.

Para efectuar este pago, el PRESTADOR contara con un plazo que no excedera de 5 (cinco) dias
habiles contados a partir de la fecha de recepcion de la notificacién; en el supuesto de que el
calculo de la penalizaciéon contenga centavos, el monto se ajustara a pesos, de tal suerte que las
que contengan cantidades que incluyan de 1 hasta 50 centavos, el importe de la penalizacion se
ajustara a pesos a la unidad inmediata inferior y las que contengan de 51 a 99 centavos, el
importe de la penalizacion se ajustara a pesos a la unidad inmediata superior.

VIGESIMA TERCERA. DEDUCTIVAS. E| INSTITUTO FONACOT en los términos de lo previsto por
el articulo 53 Bis de la Ley de Adquisiciones, Arrendamientos y Servicios del Sector Publico,
aplicara al PRESTADOR las deducciones a los conceptos del servicio de conformidad a lo
siguiente:

Tiempo de

Servicio .
respuesta maximo

Monto por incumplimiento

manera electronica. posteriores al fallo. prima adjudicada en caso de no
cumplir con las condiciones técnicas
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solicitadas por errores o deficiencias en
la poliza.
Entrega mensual de |15 dias naturales | $1,000.00 (mil pesos 00/100 M.N) por
siniestralidad. posteriores al cierre | ausencia de dicho reporte por errores o
de cada mes | deficiencias, integrandose en el monto
calendario. resultante en el ajuste de prima quese
realizara al término de la vigencia de la
pdliza.

Para el pago de las deductivas, el drea requirente informaré por escrito al PRESTADOR el célculo
de la deductiva a la que cada uno se hizo acreedor, por el incumplimiento parcial o deficiente
en que hayan incurrido el PRESTADOR.

Para efectuar este pago, el PRESTADOR contard con un plazo que no excedera de 5 (cinco) dias
hébiles contados a partir de la fecha de recepcién de la notificacién; a través de referencia
bancaria o a través de escrito de aceptacién en el que manifieste que acepta el descuento en la
factura correspondiente.

La acumulacién de dichas deducciones no excederd del importe de la garantia del
cumplimiento del contrato, es decir del 10% (diez por ciento) antes de I.V.A. del importe total del
contrato.

VIGESIMA CUARTA. SANCIONES. Cuando el PRESTADOR incumpla con sus obligaciones
contractuales por causas imputables a él, y como consecuencia, cause dafios y/o perjuicios
graves al INSTITUTO FONACOT, o bien, proporcione informacion falsa, actie con dolo o mala fe
en la celebracién del contrato o durante la vigencia del mismo, se hara acreedor a las sanciones
establecidas en los articulos 59 y 60 de la Ley de Adquisiciones, Arrendamientos y Servicios del
Sector Publico.

VIGESIMA QUINTA. PAGOS EN EXCESO. De conformidad con lo previsto en el articulo 51 de la
Ley de Adquisiciones, Arrendamientos y Servicios del Sector Publico tratandose de pagos en
exceso que haya recibido el PRESTADOR, éste deberd reintegrar las cantidades pagadas en
exceso, mas los intereses correspondientes, conforme a la tasa de recargo gue serd igual a la
establecida por la Ley de Ingresos de la Federacién en los casos de prérroga para el pago de
créditos fiscales. Los intereses 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 del INSTITUTO FONACOT.

En caso de rescision del contrato, el PRESTADOR debera reintegrar el anticipo y, en su caso, los
pagos progresivos que haya recibido mas los intereses correspondientes, conforme a la tasa que
serd igual a la establecida por la Ley de Ingresos de la Federacion en los casos de prorroga para
el pago de créditos fiscales. Los intereses se calcularan sobre el monto del anticipo no
amortizado y pagos progresivos efectuados y se computaran por dias naturales desde la fecha
de su entrega hasta la fecha en que se pongan efectivamente las cantidades a disposicion del
INSTITUTO FONACOT.

VIGESIMA SEXTA. RESPONSABILIDAD LABORAL. E| PRESTADOR bajo su mas estricta
responsabilidad podrd nombrar los auxiliares, especialistas o técnicos que requiera para la
prestacién del servicio materia del presente contrato, en el entendido de que asumira
responsabilidad total de la actuacion de los mismos, respondiendo de los dafios y/o perjuicios
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que en su caso éstos en el desempefio de su participacién llegaren a ocasionar al INSTITUTO
FONACOT.

El PRESTADOR como patrén de las personas que en su caso designe como sus auxiliares,
especialistas o técnicos para llevar a cabo el objeto del presente contrato, serd el Unico
responsable de las obligaciones derivadas de las disposiciones legales y demas ordenamientos
aplicables en materia de trabajo y seguridad social, obligédndose a responder de todas y cada
unade las reclamaciones que dichas personas presenten en su contra o en contra del INSTITUTO
FONACOT, obligandose en este mismo acto a dejar en paz, a salvo y libre de cualquier
responsabilidad al INSTITUTO FONACOT, reconociendo expresamente el PRESTADOR que es el
unico responsable del pago de sus sueldos, salarios, cuotas del Instituto Mexicano del Seguro
Social y todas las demds prestaciones establecidas en los ordenamientos legales,
comprometiéndose a mantener a salvo en todo momento al INSTITUTO FONACOT en caso de
cualquier reclamacion que se presentare en su contra derivada de su relacién contractual con
el INSTITUTO FONACOT o, en su caso, contra el INSTITUTO FONACOT por dicho concepto.

En caso de que las personas designadas por el PRESTADOR como sus auxiliares, especialistas o
técnicos, sufran accidentes de trabajo, en su acepcién establecida por la Ley Federal del Trabajo,
el PRESTADOR asumird la responsabilidad, dejando libre al INSTITUTO FONACOT de cualquier
accion que pudiera interponerse por tal acontecimiento.

EI PRESTADOR se obliga a cubrir al INSTITUTO FONACOT los gastosy costas judiciales erogadas
por este Ultimo, a causa de que concurra cualquier circunstancia planteada en la presente
clausula.

VIGESIMA SEPTIMA. CAUSAS DE RESCISION ADMINISTRATIVA. Seran causas de rescisién del
presente contrato, sin responsabilidad para el INSTITUTO FONACOT, si el PRESTADOR:

A) No inicia la prestacion de los servicios objeto de este contrato en la fecha pactada.

B) No ejecuta los servicios de conformidad a lo establecido en el presente contrato, o sin
motivo justificado no acata las indicaciones del INSTITUTO FONACOT.

C) Suspende injustificadamente los servicios materia del presente contrato.

D) Por cualquier causa deja de tener capacidad técnica y los elementos necesarios para
proporcionar el servicio.

E) Cede en forma parcial o total a terceras personas los derechos u obligaciones derivados
del presente contrato.

F) No da al INSTITUTO FONACOT las facilidades y datos necesarios para la supervision y
verificacion de los servicios contratados.

G) Cuando el importe que se haya deducido, sea igual o superior al 10% (diez por ciento) del
monto total del contrato.

H) Se declara en concurso mercantil o le sobreviniere una huelga o por cualquier causa
analoga.

) En general, por cualquier incumplimiento a las obligaciones pactadas en el presente
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contrato y en su anexo.

VIGESIMA OCTAVA. PROCEDIMIENTO DE RESCISION ADMINISTRATIVA. El incumplimiento
del PRESTADOR a cualquiera de sus obligaciones pactadas en el presente contrato, lo hara
rescindible en cualquier momento y sin necesidad de juicio o declaracién judicial previa, para lo
cual el INSTITUTO FONACOT deberad motivar la rescision en alguna de las causales previstas para
tal efecto. Si es el PRESTADOR quien decide rescindir el contrato serd necesario que acuda ante
la autoridad judicial federal y obtenga la declaracidon correspondiente; lo anterior, con
fundamento en lo previsto en los articulos 54 de la Ley de Adquisiciones, Arrendamientos y
Servicios del Sector PuUblico y 98 y 99 de su Reglamento, bajo el siguiente procedimiento:

1. Se iniciara a partir de que al PRESTADOR le sea comunicado por escrito el
incumplimiento en que haya incurrido, para que en un término de 5 (cinco) dias habiles
exponga lo que a su derecho convenga y aporte, en su caso, las pruebas que estime
pertinentes;

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

3. La determinacion de dar o no por rescindido el contrato deberé estar debidamente
fundada, motivaday comunicada al PRESTADOR dentro de los 15 (quince) dias siguientes
a losefialado en el punto1;y,

4. Cuando se rescinda el contrato se formulara el finiquito correspondiente, a efecto de
hacer constar los pagos que deba efectuar el INSTITUTO FONACOT por concepto de los
servicios recibidos hasta el momento de la rescision. Si previamente a la determinacion
de dar por rescindido el contrato, se hiciere prestacion de los servicios, el procedimiento
iniciado quedara sin efecto, previa aceptacion y verificacion del INSTITUTO FONACOT de
gue continla vigente la necesidad de los mismos, aplicando, en su caso, las penas
convencionales correspondientes.

El INSTITUTO FONACOT podra determinar no dar por rescindido el contrato, cuando durante el
procedimiento advierta que la rescision del contrato pudiera ocasionar algun dafio o afectacion
a las funciones que tiene encomendadas. En este supuesto, el INSTITUTO FONACOT elaborara
un dictamen en el cual justifique que los impactos econdmicos o de operacidon que se
ocasionarian con la rescision del contrato resultarian mas inconvenientes.

Al no dar por rescindido el contrato, el INSTITUTO FONACOT establecera con el PRESTADOR otro
plazo, que le permita subsanar el incumplimiento que hubiere motivado el inicio del
procedimiento. El convenio modificatorio que al efecto se celebre deberéd atender a las
condiciones previstas por los dos Ultimos parrafos del articulo 52 de la Ley de Adquisiciones,
Arrendamientos y Servicios del Sector Publico.

En el supuesto del cuarto parrafo del articulo 54 de la Ley mencionada, el INSTITUTO FONACOT
elaborara un dictamen en el cual justifique que los impactos econdmicos o de operacidén que se
ocasionarian con la rescision del contrato, resultarian mas inconvenientes.

Cuando por motivo del atraso en la prestacién de los servicios, o el procedimiento de rescisidn
se ubique en un ejercicio fiscal diferente a aquél en que hubiere sido adjudicado el contrato, el
INSTITUTO FONACOT podra recibir los servicios, previa verificacién de que continda vigente la
necesidad de los mismos y se cuenta con partida y disponibilidad presupuestaria del ejercicio
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fiscal vigente, debiendo modificarse la vigencia del contrato con los precios originalmente
pactados. Cualquier pacto en contrario a lo dispuesto en el articulo 54 de la Ley de Adquisiciones,
Arrendamientos y Servicios del Sector PUblico se considerara nulo.

VIGESIMA NOVENA. TERMINACION ANTICIPADA. El INSTITUTO FONACOT podra dar por
terminado anticipadamente el contrato mediante comunicacién por escrito con 5 (cinco) dias
habiles de antelacion al PRESTADOR, cuando concurran razones de interés general, o bien,
cuando por causas justificadas se extinga la necesidad de requerir los servicios originalmente
contratados, y se demuestre que de continuar con el cumplimiento de las obligaciones pactadas
se ocasionaria algun dafio o perjuicio al INSTITUTO FONACOT, quedando Unicamente obligado
el INSTITUTO FONACOT a reembolsar al PRESTADOR los gastos no recuperables en que haya
incurrido, siempre que éstos sean razonables, estén comprobados y se relacionen directamente
con el contrato correspondiente.

El PRESTADOR podra solicitar al INSTITUTO FONACOT, el pago de gastos no recuperables en un
plazo maximo de un mes, contado a partir de la fecha de la terminacion anticipada del contrato
o de la suspensién del servicio, segun corresponda.

Si los gastos no recuperables son por los supuestos a que se refieren los articulos 101 y 102 del
Reglamento de la Ley de Adquisiciones, Arrendamientos y Servicios del Sector Publico, seran
pagados dentro de un término que no podra exceder de cuarenta y cinco dias naturales
posteriores a la solicitud fundada y documentada del PRESTADOR.

Todo lo anterior, de conformidad con lo establecido en los articulos 54 Bis de la Ley de
Adquisiciones, Arrendamientos y Servicios del Sector Publico y 102 de su Reglamento.

TRIGESIMA. CONFIDENCIALIDAD. Con motivo de la prestaciéon del servicio contratado, el
INSTITUTO FONACOT proporcionaréd al PRESTADOR toda la informacién y documentacion
necesaria para el debido desempefio de sus funciones, misma que el PRESTADOR se obliga a
guardary a hacer guardar estricta confidencialidad y reserva.

Toda la documentacién que con motivo del presente contrato, el INSTITUTO FONACOT
entregue al PRESTADOR, asi como toda la informacién que el PRESTADOR desarrolle, sera
propiedad exclusiva del INSTITUTO FONACOT, considerdndose esta informacion como
confidencial y privilegiada, por lo que estard protegida en todo momento como secreto
industrial en términos de la Ley de la Propiedad Industrial, de la Ley Federal de Transparencia y
Acceso a la Informacién Publica, Ley Federal de Proteccion de Datos Personales en Posesion de
los Particulares y de la Ley General de Proteccion de Datos Personales en Posesion de Sujetos
Obligados, debiendo el PRESTADOR guardar la secrecia y confidencialidad sobre la misma,
obligdndose a no usarla, copiarla, transmitirla o divulgarla a terceros sin consentimiento expreso
y por escrito del INSTITUTO FONACOT.

Lo anterior debe entenderse, como que el PRESTADOR se abstendrd de manera directa o
indirecta de editar, divulgar, publicar, comercializar, usar y modificar total o parcialmente, la
informacién proporcionada, conocida, desarrollada u obtenida, por cualquier medio, sin la
debida autorizacién del INSTITUTO FONACOT, respondiendo en caso contrario por los dafios y
perjuicios que se llegaran a ocasionar para ambas partes, en el entendido de que dichos actos
podran generar la rescisién del contrato. En caso de que la conducta desplegada por el
PRESTADOR sea constitutiva de delito, en perjuicio del INSTITUTO FONACOT, éste podra
proceder a hacer la denuncia correspondiente ante el Ministerio Publico competente.

14119 // é@dp



TRABAJO | [fanappt

Y PREVISION SOCIAL | CONTRATO No. FNCOT/LPN/005/2021

De la misma manera convienen en que la informacion confidencial a que se refiere esta clausula
puede estar contenida en documentos, férmulas, cintas magnéticas, programas de
computadora, diskettes o cualquier otro material que tenga informacién juridica, operativa,
técnica, financiera, de analisis, compilaciones, estudios, gréficas o cualquier otro similar.

TRIGESIMA PRIMERA. UTILIZACION DE LA INFORMACION CONFIDENCIAL. Con la
informacién que sea proporcionada al PRESTADOR, éste se obliga a:

a) Utilizar toda la informacién a que tenga acceso o generada con motivo del servicio,
Unicamente para prestar el objeto de este contrato.

b) Limitar la revelacién de la informacién y documentacién a que tenga acceso, Unicamente
a las personas que dentro de su propia organizacion se encuentren autorizadas para
conocerla, haciéndose responsable del uso que dichas personas puedan hacer de la
misma.

c) No hacer copiasde la informacidn, sin la autorizacién por escrito del INSTITUTO FONACOT.

d) No revelar a ningln tercero la informacién sin la previa autorizacién por escrito del
INSTITUTO FONACOT.

e) Una vez concluida la vigencia del presente contrato, el PRESTADOR entregara al
INSTITUTO FONACOT todo el material y copias que contenga la informacién confidencial
recabada o que le haya sido proporcionada por el INSTITUTO FONACOT, asi como la
documentacioén e informacién proporcionada, conocida, desarrollada u obtenida con
motivo del desempefio de sus actividades materia de contratacion.

TRIGESIMA SEGUNDA. TRANSPARENCIA Y PROTECCION DE DATOS PERSONALES. Las partes
se comprometen a cumplir con la Ley General de Transparencia y Acceso a la Informacién Publica,
la Ley Federal de Transparencia y Acceso a la Informacién Publica, la Ley General de Proteccion de
Datos Personales en Posesidn de Sujetos Obligados, Ley Federal de Proteccion de Datos
Personales en Posesidon de los Particulares y demas disposiciones aplicables a la materia.

Asimismo a efecto de dar cabal cumplimiento al objeto del presente contrato, si las partes llegaren
a tener acceso a datos personales cuya responsabilidad recaiga en la otra parte, por este medio se
obligan a: (i) tratar dichos datos personales Ginicamente para efectos del desarrollo de la prestacion
del servicio; (i) abstenerse de tratar los datos personales para finalidades distintas a las instruidas
por la otra parte; (iii) implementar las medidas de seguridad conforme a la Ley General de
Transparencia y Acceso a la Informacién Publica, la Ley Federal de Transparencia y Acceso a la
Informacién Publica, la Ley General de Proteccidn de Datos Personales en Posesion de Sujetos
Obligados, Ley Federal de Proteccién de Datos Personales en Posesion de los Particulares y las
disposiciones aplicables a la materia; (iv) guardar confidencialidad respecto de los datos personales
tratados; (v) suprimir los datos personales objeto de tratamiento una vez terminada la vigencia del
contrato; y (vi) abstenerse de transferir los datos personales.

En caso de que alguna de las partes llegare a tener conocimiento de datos personales diversos a
los sefalados en el parrafo anterior, que obren en registros, bases de datos o cualquier otro medio
que pertenezca a la otra parte, en este acto ambas se obligan a respetar lo que establece la Ley
General de Transparencia y Acceso a la Informaciéon Publica, la Ley Federal de Transparencia y

Acceso a la Informacién Publica, la Ley General de Proteccion de Datos Personales en Posesion de

15/19 g

#



) TRABAIO | faqacat

Y BREVISION $QCIA

CONTRATO No. FNCOT/LPN/005/2021

Sujetos Obligados, Ley Federal de Proteccién de Datos Personales en Posesién de los
Particulares y las disposiciones aplicables a la materia, asi como los avisos de privacidad de cada
una de ellas, en el entendido de que ante la ausencia de consentimiento de los titulares de tales
datos personales, deben abstenerse de llevar a cabo cualquier tipo de tratamiento sobre los
mMismos.

Las partes deberan informarse cuando ocurra una vulneracién a los datos personales tratados con
motivo del objeto del presente instrumento juridico.

Las obligaciones contempladas en esta Cldusula permaneceran vigentes y seran exigibles adn en
el caso de que las partes dieran por terminado el presente contrato.

TRIGESIMA TERCERA. USO DE BASE DE DATOS. El PRESTADOR manifiesta que el uso y
explotacién sobre las bases de datos producto de la prestacion del servicio objeto del presente
contrato, serd invariablemente a favor del INSTITUTO FONACOT.

TRIGESIMA CUARTA. SUSPENSION DE LA PRESTACION DEL SERVICIO. Cuando durante la
vigencia del contrato sobrevinieren causas de fuerza mayor o de caso fortuito, el INSTITUTO
FONACOT podra suspender la prestacidon del servicio, en cuyo caso Unicamente se pagaran
aquellos servicios efectivamente devengados.

Cuando dicha suspensién obedezca a causas imputables al INSTITUTO FONACOT, el
PRESTADOR tendra derecho al pago de los gastos no recuperables durante el tiempo en que
dure esta suspension.

En cualquiera de los casos anteriores, el plazo de suspensidén no podra ser mayor a un mes, a
cuyo término podra iniciarse la terminacion anticipada de este contrato, previa solicitud del
Administrador del mismo.

TRIGESIMA QUINTA. CASO FORTUITO O FUERZA MAYOR. Ninguna de las partes serd
responsable por cualquier retraso o incumplimiento de este contrato que resulte de caso
fortuito, fuerza mayor o por causas atribuibles al INSTITUTO FONACOT, en la inteligencia de que,
una vez superados los dos primeros eventos, se reanudara la prestacion de los servicios objeto
del presente contrato, si asi lo manifiesta el INSTITUTO FONACOT.

Para los supuestos de caso fortuito o fuerza mayor, el PRESTADOR debera notificar y acreditar
dicha situacién al INSTITUTO FONACOT, previo al vencimiento de las fechas de cumplimiento
estipuladas originalmente; igual procedimiento llevara a cabo el INSTITUTO FONACOT, para el
caso de que, por causas atribuibles a éste, no se cumpla con el servicio en las fechas pactadas,
procediéndose a modificar el presente contrato a efecto de diferir la fecha para la prestacion de
los servicios. En este supuesto deberad formalizarse el convenio modificatorio respectivo, no
procediendo la aplicaciéon de penas convencionales por atraso, lo anterior, de conformidad con
lo previsto en el articulo 55 Bis de la Ley de Adquisiciones, Arrendamientos y Servicios del Sector
Publico y 91 de su Reglamento.

Se entiende por caso fortuito o fuerza mayor cualquier acontecimiento imprevisible e
insuperable que impida a las partes afectadas el cumplimiento de sus obligaciones bajo este
contrato, si dicho evento se encuentra mas alld del control razonable de dicha parte, y no es
resultado de su falta o negligencia, y si dicha parte no ha sido capaz de superar dicho
acontecimiento mediante el ejercicio de la debida diligencia. Sujeto a la satisfaccion de las
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condiciones precedentes, el caso fortuito o fuerza mayor incluird, en forma enunciativa y no

limitativa:

Fendmenos de la naturaleza, tales como tormentas, inundaciones y terremotos;
Incendios;

Guerras, disturbios civiles, motines, insurrecciones y sabotaje;

Huelgas u otras disputas laborales en México, y

Leyes de aplicaciéon general de cualquier autoridad gubernamental.

Queda expresamente convenido que caso fortuito o fuerza mayor no incluird ninguno de los
siguientes eventos:

i. Incumplimiento de cualquier obligaciéon contractual de las partes para la
realizacién de los servicios, excepto y en la medida en que dicho retraso en la
entrega sea causado por un caso fortuito o fuerza mayor; o

ii. Cualquier acto u omisién derivados de la falta de previsién por parte del
PRESTADOR.

~ TRIGESIMA SEXTA. PRORROGAS Y/O DIFERIMIENTOS. La fecha de inicio o de terminacion total
de los servicios o las fechas parciales de cumplimiento de los entregables, podran ser
prorrogadas en los siguientes casos:

A)

B)

Por caso fortuito o fuerza mayor, en este supuesto, serd necesario que el
PRESTADOR notifigue el evento al Administrador del Contrato, y solicite por escrito
la prérroga ante el INSTITUTO FONACOT inmediatamente al vencimiento de la
fecha que corresponda al cumplimiento de la obligaciéon, acompafando las
pruebas que permitan corroborar que dicho evento actualiza los supuestos de caso
fortuito o fuerza mayor.

Si el servidor publico designado como Administrador del Contrato por el INSTITUTO

FONACOT ordena al PRESTADOR la suspension de la totalidad o parte de los

servicios.

Si los servicios no pueden ser realizados o son retrasados debido a cualquier acto u
omisién del INSTITUTO FONACOT. En este supuesto, serd necesario que el
PRESTADOR notifique el evento al Administrador del Contrato, solicite por escrito
la prérroga ante el INSTITUTO FONACOT, inmediatamente al vencimiento de la
fecha que corresponda, acompanando las pruebas que permitan acreditar que el
evento es imputable al INSTITUTO FONACOT.

En los supuestos establecidos en los incisos A), B) y C), el Administrador del Contrato analizara
la solicitud, asi como los razonamientos y documentacién comprobatoria que presente el
PRESTADOR, notificandole por escrito si se concede o no la prérroga, en un plazo no mayor de
5 (cinco) dias naturales, contados a partir de la fecha de recepcién de la solicitud del
PRESTADOR, la prérroga sera formalizada mediante la celebracién de un convenio entre las

partes.
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TRIGESIMA SEPTIMA. ADMINISTRACION DEL CONTRATO. De conformidad con lo previsto en el
articulo 84 del Reglamento de la Ley de Adquisiciones, Arrendamientos y Servicios del Sector
Publico, C. José Ze Gerardo Cornejo Nifio, Subdirector General de Administracién, quien, a través de
la C. Rosa Angélica Tejeda Cordero, Directora de Recursos Humanos, sera la encargada de vigilar y
administrar el cumplimiento del presente contrato, debiendo generar las constancias de
recepciéon de la entrega de los bienes y prestacion de los servicios y el documento que contenga
el resultado de la inspeccion de éstos (actas de entrega recepcién), acorde con el numeral 4.3.1.
y siguientes del Manual Administrativo de Aplicacion General en Materia de Adquisiciones,
Arrendamientos y Servicios del Sector Publico.

TRIGESIMA OCTAVA. DISCREPANCIA. ElPRESTADOR acepta que, en caso de discrepancia entre
la convocatoria del proceso de contratacion y el modelo de contrato, de los cuales deriva el presente
instrumento, prevalecera lo establecido en la'.convocatoria.

TRIGESIMA NOVENA. PROCEDIMIENTO PARA LA RESOLUCION DE CONTROVERSIAS
DISTINTOS AL PROCEDIMIENTO DE CONCILIACION PREVISTO EN LA LEY DE
ADQUISICIONES, ARRENDAMIENTOS Y SERVICIOS DEL SECTOR PUBLICO. En principio, la
solucién de las controversias que pudieran surgir entre el PRESTADOR Yy el INSTITUTO FONACOT
se resolverdn siguiendo las disposiciones contenidas en el Titulo Sexto de la Ley de
Adquisiciones, Arrendamientos y Servicios del Sector PUblico, segun lo establece el articulo 15
de la ley mencionada.

CUADRAGESIMA. PROCEDIMIENTO PARA LA CONCILIACION. El PRESTADOR y el INSTITUTO
FONACOT, con fundamento en el articulo 77 de la citada ley, podran en cualquier momento,
presentar ante la Secretaria de la Funcién Publica la solicitud de conciliacion, en caso de que
hubiere desavenencias derivadas del cumplimiento del presente contrato, conforme al
procedimiento establecido en los articulos 77, 78 y 79 de la referida ley.

CUADRAGESIMA PRIMERA. JURISDICCION Y LEGISLACION APLICABLE. Para los efectos de
interpretaciéon y cumplimiento del presente contrato, las partes se someten a las leyes,
particularmente a la de Adquisiciones, Arrendamientos y Servicios del Sector Publico su
Reglamento, en o no previsto por estas disposiciones, seran aplicables de manera supletoria el
Cédigo Civil Federal, Ley Federal de Procedimiento Administrativo, el Cédigo Federal de
Procedimientos Civiles, la Ley Federal de Presupuesto y Responsabilidad Hacendaria y su
Reglamento, Ley de Instituciones de Seguros y de Fianzas asi como a las que deriven de la
misma y todas aquellas que por el caracter de entidad paraestatal del INSTITUTO FONACOT le
resulten aplicables, asi como a la jurisdiccion de los tribunales federales competentes de la
Ciudad de México, por lo que renuncian al fuero que por razén de sus domicilios presentes y
futuros les correspondan o les llegaren a corresponder.

LEIDO EL PRESENTE CONTRATO POR LAS PARTES QUE EN EL INTERVIENEN, LO RATIFICAN
Y LO FIRMAN POR TRIPLICADO, EXPRESANDO SU CONFORMIDAD EN LA CIUDAD DE

MEXICO, EL DIA 06 DE ABRIL DE 2021, QUEDANDO DOS EJEMPLARES EN PODER DEL
INSTITUTO FONACOT Y UNO EN PODER DEL PRESTADOR.

POR EL INSTITUTO FONACOT POR EL PRESTADOR
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ANEXO 12
CARACTERISTICAS TECNICAS DEL SERVICIO.

Ciudad de México, a 17 de marzo del 2021

I DESCRIPCION GENERICA DEL SERVICIO.

Se requiere la contratacién del SEGURO DE VIDA GRUPO PARA PROTEGER AL PERSONAL ACTIVO DE MANDO Y
OPERATIVO, PERSONAL JUBILADO Y/O PENSIONADO DEL INSTITUTO DEL FONDO NACIONAL PARA EL CONSUMO DE LOS
TRABAJADORES contra el riesgo de fallecimiento, muerte accidental, invalidez permanente, asi como Incapacidad
permanente total de conformidad con lo establecido en el presente documento.

II. PARTIDA PRESUPUESTAL
14401 “Cuotas para el Seguro de Vida del Personal Civil”
Il. ESPECIFICACIONES DEL SERVICIO

LA POLIZA DEL SEGURO DE VIDA GRUPO PARA PROTEGER AL PERSONAL ACTIVO DE MANDO Y OPERATIVO, PERSONAL
JUBILADO Y/O PENSIONADO DEL INSTITUTO DEL FONDO NACIONAL PARA EL CONSUMO DE LOS TRABAJADORES QUE
EMITIRA EL PRESTADOR DE SERVICIO QUE RESULTE ADJUDICADO, DEBERA CUMPLIR SATISFACTORIAMENTE CON LAS
SIGUIENTES:

CLAUSULAS

PRIMERA. OBJETO.

El PRESTADOR DE SERVICIO emitird una péliza de seguro, con objeto de cubrir a todo el personal en activo de mando y
operativo y al personal pensionado y/o jubilado del Instituto FONACOT, cualquiera que sea su edad, sexo u ocupacion y
sin necesidad de examen médico, a partir de la fecha de inicio de vigencia de esta péliza Yy, posteriormente, desde el dia
del nombramiento respectivo.

Quedardn expresamente excluidas de este seguro las personas que prestando sus servicios a favor del Instituto FONACOT
perciban sus emolumentos por honorarios o haberes.

El personal en activo quedard amparado contra los riesgos de: Q
Fallecimiento por cualquier causa, \
Doble indemnizacion por muerte accidental, ]:‘;\\_
Invalidez permanente, N
Incapacidad total y permanente, \
El personal jubilado quedara amparado contra el riesgo de:

Fallecimiento por cualquier causa. \
Aquellos servidores publicos que, con motivo de invalidez o incapacidad total y permanente, hayan cobrado la suma \
asegurada correspondiente y se reincorporen a laborar en la misma entidad, o en otra dependencia o entidad diferente, \\
solo quedarén cubiertos por la cobertura de fallecimiento, sin el beneficio de la invalidez o incapacidad permanente total. \
Es responsabilidad del Instituto FONACOT llevar el control de aquellos servidores publicos que se reincorporen a laborar

después de habérseles dictaminado una invalidez permanente o incapacidad total o incapacidad permanente total, a fin [

de que se le informe al servidor publico, que el SEGURO DE VIDA GRUPO PARA PROTEGER AL PERSONAL ACTIVO DE
MANDO Y OPERATIVO, PERSONAL JUBILADO Y/O PENSIONADO DEL INSTITUTO DEL FONDO NACIONAL PARA EL
CONSUMO DE LOS TRABAJADORES Unicamente lo cubrira por fallecimiento. ' p

Los servidores publicos serdn responsables de informar al Instituto FONACOT cuando previamente hayan ejercido la
cobertura de invalidez permanente o incapacidad total y permanente, a fin de que se les proporcione el formato de
designacion de beneficiarios que les corresponde.

=== ——Aseguradora-Pairimonial Vida, S.A. de C.V.

== == Arisfételes 77, Piso 1, Desp::104; Col. Polanco Reforma,” -
y

A\

= ﬁ”' “Dei: Mlguel Hldmgo{? -11550, Ciudad de Méx.n:o Tel 55 4161-9550

B T www. upvndq.mx




Aseaurcdo:a
Pai‘nmomal

LICITACION PUBLICA ELECTRONICA NACIONAL
No. LA-014P7R001-E28-2021

RELATIVA A LA:

“CONTRATACION ABIERTA DEL SEGURO DE VIDA

GRUPO PARA PROTEGER AL PERSONAL ACTIVO DE MANDO Y
OPERATIVO, PERSONAL JUBILADO Y/O PENSIONADO DEL

INSTITUTO DEL FONDO NACIONAL PARA EL CONSUMO DE LOS
TRABAJADORES". MEXICO, CIUDAD DE MEXICO A 17 DE MARZO DEL 2021

APV040521RP0

Es responsabilidad del PRESTADOR DE SERVICIO llevar el control de aquellos servidores publicos que se reincorporen al
grupo asegurable después de haber cobrado la cobertura del seguro por invalidez o incapacidad total y permanente, para
que, en el supuesto de volvérsele a dictaminar otra invalidez permanente o incapacidad total y permanente, no cobren
dos veces la suma asegurada, ya que en este supuesto Unicamente tendrén derecho a la cobertura de fallecimiento.

A los pensionados y jubilados que reingresen al servicio activo, les serd cancelado el SEGURO DE VIDA GRUPO PARA
PROTEGER AL PERSONAL ACTIVO DE MANDO Y OPERATIVO, PERSONAL JUBILADO Y/O PENSIONADO DEL INSTITUTO
DEL FONDO NACIONAL PARA EL CONSUMO DE LOS TRABAJADORES de pensionados, toda vez que, al ingresar a alguna
dependencia o entidad de la Administracién Publica Federal, le sera otorgada nuevamente la prestacién del SEGURO DE
VIDA GRUPO PARA PROTEGER AL PERSONAL ACTIVO DE MANDO Y OPERATIVO, PERSONAL JUBILADO Y/O PENSIONADO
DEL INSTITUTO DEL FONDO NACIONAL PARA EL CONSUMO DE LOS TRABAJADORES.

Todo asegurado en activo al que se otorgue certificado de incapacidad médica temporal para el trabajo, continuara
protegido:
a) Porla suma asegurada basica.
Con cargo a las primas calculadas al inicio de la vigencia del seguro, es decir, exento de pago de prima adicional,
durante todo el periodo de duracién de la incapacidad médica temporal, siempre y cuando la poliza de seguro
se encuentre vigente.

Se entiende por muerte accidental, la ocasionada por lesiones corporales sufridas involuntariamente por el asegurado,
por la accidn sibita, fortuita y violenta de una fuerza externa, incluida la que derive de asalto, siempre que el fallecimiento

sobrevenga dentro de los 90 (noventa) dias naturales siguientes al suceso en que el asegurado sufrid las lesiones.

Queda expresamente excluida del beneficio de muerte accidental, la muerte ocurrida como consecuencia de:

1.  Lesiones o enfermedades provocadas intencionalmente por el asegurado.

2. Suicidio, cualquiera que sea la causa o circunstancia que lo provoque.

3. Lesiones sufridas en cualquier clase de servicio militar, actos de guerra, rebelion, insurreccién o similares.

4. Lesiones sufridas al participar el asegurado en la comisién de delitos intencionales.

5. Enfermedades, padecimientos, infecciones o tratamientos médicos o quirtirgicos de cualquier naturaleza, salvo que
sean motivados por lesiones accidentales.

6. Lesiones sufridas al participar el asegurado en una rifia, siempre que él haya sido provocador.

7. Envenenamiento, inhalacién de gas, intoxicacién o reaccién alérgica de cualguier naturaleza, excepto si se

demuestra que fue de origen accidental, asi como el fallecimiento que sufra el asegurado por culpa grave del mismo,
a consecuencia de encontrarse bajo los efectos de bebidas alcohdlicas, al igual que aquella muerte producida como
consecuencia o estando bajo el influjo de drogas, algdn enervante, sicotrdpico, estimulante o similares o, en
cualquier estado de toxicomania, salvo que aquél o aquéllos hayan sido prescritos por un médico legalmente
facultado para el ejercicio de su profesion.

8.  Accidentes que ocurran al asegurado durante la celebracién de carreras, pruebas o contiendas de seguridad,
resistencia o velocidad, en vehiculos de cualquier clase.

9.  Accidentes sufridos mientras el asegurado se encuentre desempefidndose como piloto, mecanico en vuelo o
miembro de la tripulacién de cualquier aeronave o cuando viaje como pasajero en avién de compafiia no autorizada
o en viaje de itinerario no regular.

10. Accidentes sufridos por el asegurado en motocicletas, motonetas u otros vehiculos similares, salvo si su uso es
ocasional

11. Accidentes que sufra el asegurado mientras se encuentre en el ejercicio de las actividades propias de su profesionu
oficio de operador de maquinaria pesada, instalador de torres o estructuras metdlicas.

12. Accidentes que sufra el asegurado mientras se encuentre en la realizacién profesional de actividades de cirquero,
boxeador, buzo, alpinista, charreria, esqui, tauromagquia o cualquier clase de deporte aéreo.

13. Para efectos de los beneficios adicionales de invalidez permanente e incapacidad total y permanente, se conviene
que los mismos también operaran en el caso de que el asegurado sufra la pérdida de la vista, de las dos manos o de
los dos pies o, de una mano y un pie o, de una mano o un pie conjuntamente con la vista de un ojo.

Se entiende por incapacidad total y permanente la pérdida de facultades o aptitudes de una persona que la imposibilita
para desempefiar cualquier trabajo por el resto de su vida, por accidente o enfermedad a que esté expuesto en el ejercicio
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0 con motivo de su trabajo, y por invalidez permanente cuando el asegurado se halle imposibilitado para procurarse,
mediante un trabajo igual, una remuneracién superior al cincuenta por ciento de su remuneracién habitual percibida
durante el dltimo afio de trabajo y que esa imposibilidad derive de una enfermedad o accidente no profesionales, dando
derecho a una pension definitiva. En todo caso, el dictamen correspondiente debera ser emitido por el Instituto Mexicano
del Seguro Social.

La cobertura de invalidez permanente no comprende la que derive de lesiones que se hubiere provocado
intencionalmente el asegurado, ni la que resulte de lesiones sufridas por el uso o estando bajo los efectos de alguna droga,
enervante, estimulante o similares no prescritos por un médico.

Para los beneficios adicionales de invalidez permanente e incapacidad total y permanente, sélo si es dictaminado por el
Instituto Mexicano del Seguro Social.

SEGUNDA. SUMA ASEGURADA.
a) SUMA ASEGURADA BASICA.
a.1) PERSONAL EN ACTIVO

El PRESTADOR DE SERVICIO pagara por concepto de suma asegurada la cantidad equivalente a 40 veces la percepcién
ordinaria bruta mensual (sueldo base mas compensacién garantizada) que perciba el asegurado al momento del siniestro,
al o a los beneficiarios designados por éste, con motivo de su fallecimiento, (incluso cuando esté derive de suicidio),
ocurrido dentro de la vigencia de esta pdliza.

Si dentro de la vigencia del beneficio adicional de muerte accidental, se produce en un accidente o a consecuencia de él,
el fallecimiento del asegurado, el PRESTADOR DE SERVICIO pagard con sujecién a lo estipulado en la presente pélizay por
una sola vez, una cantidad adicional por igual importe al de la suma asegurada pactada para el caso de muerte del
asegurado.

Se ampara la invalidez permanente e incapacidad total y permanente, a consecuencia de un accidente, de acuerdo a lo
estipulado en la presente pdliza. EI PRESTADOR DE SERVICIO le pagara por concepto de suma asegurada, por una sola vez
y conforme a lo pactado en esta péliza, una cantidad igual al importe de la suma asegurada convenida para el caso de
muerte del asegurado. En todo caso, el dictamen correspondiente deberd ser emitido por el Instituto Mexicano del Seguro
Social.

a.2) PERSONAL PENSIONADO Y JUBILADO DEL Instituto FONACOT.

El PRESTADOR DE SERVICIO pagara por concepto de suma asegurada la cantidad equivalente a 12 veces la pensién
mensual que perciba el asegurado al momento del siniestro ocurrido dentro de la vigencia de la pdliza, al o a los
beneficiarios designados por éste, con motivo de su fallecimiento (incluso cuando esté derive de suicidio).

b) SUMA ASEGURADA POTENCIADA.

b.1) PERSONAL EN ACTIVO

La suma asegurada basica podra incrementarse por voluntad expresa del servidor publico y con cargo a su percepcion,
mediante descuento en némina, para amparar los mismos riesgos amparados para |la suma asegurada basica.

Las opciones para incremento de la suma asegurada seran de 34, 51 o 68 meses de percepcion ordinaria bruta mensual.
El Instituto FONACOT deberad manifestar a el PRESTADOR DE SERVICIO la decisién del asegurado de potenciar su suma

asegurada a mds tardar el trigésimo dia posterior al inicio de vigencia, o en caso de altas subsecuentes a su ingreso al
servicio del Instituto FONACOT, indicando la suma asegurada elegida.

b.2) PERSONAL PENSIONADO Y JUBILADO DEL Instituto FONACOT. ﬂd@)
y

La suma asegurada bdsica podra incrementarse en 22, 39 6 56 meses de su pension, por voluntad expresa del jubilado
con cargo a su pension.
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El Instituto FONACOT deberd manifestar a el PRESTADOR DE SERVICIO la decisién del jubilado de potenciar la suma
asegurada a mas tardar el nonagésimo dia posterior al ejercicio de su derecho de jubilacién, indicando en su caso la suma
asegurada elegida.

La renuncia a la potenciacién es irrevocable; si el jubilado con posterioridad al ejercicio de su derecho de potenciacion
renuncia a éste debe debera efectuarlo ante el PRESTADOR DE SERVICIO, quien informard de inmediato al Instituto
Mexicano del Seguro Social, para la baja de este beneficio en la némina de pensiones.

Las solicitudes de devolucién de primas por parte de los jubilados, que no sean inherentes al IMSS, asi como los reclamos
de los beneficiarios para el pago de la suma asegurada, deberan ser atendidas por el PRESTADOR DE SERVICIO

TERCERA. PRIMA.
El importe de la prima a pagar, de conformidad con las disposiciones legales aplicables, por el periodo de vigencia por los
integrantes del grupo asegurado, serd la cantidad de:

a)  Suma asegurada basica para personal activo (40 meses de percepcién ordinaria mensual):
$ (SEGUN PROPUESTA ECONOMICA) equivalente a (SEGUN PROPUESTA ECONOMICA) % de la percepcién ordinaria
bruta mensual, multiplicada por el nimero de meses que comprende |a vigencia sefialada en la presente pdliza.

La suma asegurada basica para el personal en activo garantiza la prestacion a cargo del Instituto FONACOT, por la
tanto la prima correspondiente se cubrira por el Instituto FONACOT, con recursos propios al 100%.

Considerando la vigencia de la presente pdliza, la prima por el periodo de vigencia correspondiente al personal de
base en activo sera pagada en exhibiciones

El Instituto FONACOT cuenta con un periodo de gracia de 45 dias, contados a partir de la fecha de inicio de vigencia
de cada fraccién, para cubrir la prima respectiva.

Quince dias naturales previos al término de la vigencia se realizard un ajuste de prima por altas, bajas o aumento de
sumas aseguradas, comparando la némina, correspondiente a percepcion ordinaria bruta mensual, al final e inicio
de vigencia, aplicando a la diferencia la cuota porcentual aplicable sobre la percepcién ordinaria bruta mensual,
multiplicado el resultado por el nimero de meses efectivos de vigencia, y dividiendo dicho producto entre dos.

Los pagos correspondientes se realizardn previa certificacién por parte del drea solicitante de que el PRESTADOR DE
SERVICIO ha entregado los servicios correspondientes en apego a lo sefialado en los Niveles de servicio.

b)  Suma asegurada basica para personal jubilado y pensionados: (12 meses de pension mensual):
$ (SEGUN PROPUESTA ECONOMICA) equivalente a (SEGUN PROPUESTA ECONOMICA) % de la percepcion ordinaria
bruta mensual, multiplicada por el nimero de meses que comprende la vigencia sefialada en la presente pdliza.

La suma asegurada basica para el personal jubilado garantiza la prestacion a cargo del Instituto FONACOT, por lo
tanto, la prima correspondiente se cubrird por el Instituto FONACOT, con recursos propios al 100%.

Considerando la vigencia de la presente pdliza, la prima por el periodo de vigencia correspondiente al personal de
base en activo sera pagadaen ____ exhibiciones ;

El Instituto FONACOT cuenta con un periodo de gracia de 45 dias, contados a partir de |a fecha de inicio de vigencia
de cada fraccién, para cubrir la prima respectiva.

Quince dias naturales previos al término de la vigencia se realizara un ajuste de prima por altas, bajas o aumento de
sumas aseguradas, comparando la némina, correspondiente a percepcién ordinaria bruta mensual, al final e inicio
de vigencia, aplicando a la diferencia la cuota porcentual aplicable sobre la percepcién ordinaria bruta mensual,
multiplicado el resultado por el nimero de meses efectivos de vigencia, y dividiendo dicho producto entre dos.

Los pagos correspondientes se realizardn previa certificacion por parte del drea solicitante de que el PRESTADOR DE
SERVICIO ha entregado los servicios correspondientes en apego a lo sefialado en la Cldusula Niveles de servicio.
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c) Suma asegurada potenciada para personal en activo:
c.1) 34 meses de percepcién ordinaria mensual
(SEGUN PROPUESTA ECONOMICA) % de la percepcion ordinaria bruta mensual.
c.2) 51 meses de percepcién ordinaria mensual
(SEGUN PROPUESTA ECONOMICA) % de la percepcion ordinaria bruta mensual.
c.3) 68 meses de percepcién ordinaria mensual
(SEGUN PROPUESTA ECONOMICA) % de la percepcién ordinaria bruta mensual.

El Instituto FONACOT retendrd a través de su sistema de némina las primas con cargo al salario de los asegurados
que hayan manifestado su decisién de potenciar su suma asegurada.

El Instituto FONACOT enterard mensualmente a EL PRESTADOR DE SERVICIO las primas retenidas dentro de los
cuarenta y cinco dias posteriores al mes calendario reportado.

Los pagos correspondientes se realizaran previa certificacion por parte del drea solicitante de que el PRESTADOR DE
SERVICIO ha entregado los servicios correspondientes en apego a lo sefialado en la Clausula Niveles de servicio.

d)  Suma asegurada potenciada para personal pensionado y jubilado:
d.1) 22 meses de pensién mensual
(SEGUN PROPUESTA ECONOMICA) % de la pension mensual.
d.2) 39 meses de pensién mensual
(SEGUN PROPUESTA ECONGMICA) % de la pensién mensual.
d.3) 56 meses de pensién mensual
(SEGUN PROPUESTA ECONOMICA) % de la pensién mensual.
El Instituto Mexicano del Seguro Social retendra a través de su sistema de némina las primas con cargo a la pensién
de los jubilados que hayan manifestado su decisién de potenciar su suma asegurada.
El Instituto Mexicano del Seguro Social enterara a EL PRESTADOR DE SERVICIO las primas retenidas de acuerdo con
el convenio celebrado para tal efecto entre dicho Instituto y EL PRESTADOR DE SERVICIO.

CUARTA. INDISPUTABILIDAD.
Esta poliza es indisputable, consecuentemente, EL PRESTADOR DE SERVICIO renuncia al derecho constituido a su favor,
en los términos otorgados por el Articulo 47 de la Ley Sobre el Contrato de Seguro.

QUINTA. CARENCIA DE RESTRICCIONES.
La presente pdliza no estara sujeta a restricciones por razones de edad, residencia, ocupacion, viajes o género de vida de
los asegurados. é
SEXTA. REGISTRO DE ASEGURADOS.
EL PRESTADOR DE SERVICIO integrard un registro de asegurados, el cual debera contar con la siguiente informacién:
I. Nombre, fecha de nacimiento y sexo de cada uno de los servidores puiblicos asegurados;
Il. Regla para determinar la Suma Asegurada;
IV. Fecha de entrada en vigor del seguro de cada uno de los asegurados y fecha de terminacién del mismo; b -
V. Coberturas amparadas. ;\

A solicitud del Instituto FONACOT, el PRESTADOR DE SERVICIO deberd entregarle copia de este registro.
La pertenencia al grupo asegurado también se podra acreditar con el talén de pago.

SEPTIMA. ADMINISTRACION DE LA POLIZA Y DE LOS FORMATOS DE CONSENTIMIENTO PARA SER ASEGURADO Y
DESIGNACION DE BENEFICIARIOS.

La Direccién de Recursos Humanos es responsable de la Administracion completa de la pdliza directamente con el
PRESTADOR DE SERVICIO, asi como de realizar el pago oportuno de la prima correspondiente.
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Para el inicio de vigencia, el Instituto FONACOT entregara al Prestador del Servicio, dentro de los cinco dias habiles
posteriores a la notificacién de la adjudicacion, la base de asegurados con el nombre de los servidores ptblicos de acuerdo
a la cual el PRESTADOR DE SERVICIO daré de alta en sus sistemas a los servidores publicos que conforman |a colectividad.

El Instituto FONACOT se obliga a proporcionar y archivar en el expediente personal del asegurado, el formato Institucional
de Consentimiento para ser asegurado y designacion de beneficiarios debidamente firmado y cumplimentado por el
propio asegurado y sellado por el Instituto FONACOT.

El Instituto FONACOT entregara a cada asegurado una copia, debidamente sellada de dicho formato Institucional de
Consentimiento para ser asegurado y designacion de beneficiarios.

OCTAVA. BAJA DE ASEGURADOS.

Al separarse el asegurado del servicio en favor del Instituto FONACOT, automaticamente causaré baja de este seguro,
salvo que dicha separacién tenga como causa inmediata la jubilacién del trabajador.

En caso de separacién definitiva del grupo asegurado, no derivada del ejercicio del derecho jubilatorio, el PRESTADOR DE
SERVICIO podréa asegurar, por una sola vez, al Integrante del Grupo que se separe definitivamente del mismo, en
cualquiera de los planes individuales de la operacién de vida que ésta comercialice, con excepcién del seguro temporal y
sin incluir beneficio adicional alguno, siempre que su edad esté comprendida dentro de los limites de admision del
PRESTADOR DE SERVICIO.

La persona separada del Grupo debera presentar su solicitud a la Aseguradora, y la prima sera determinada de acuerdo a
los procedimientos establecidos en las notas técnicas registradas ante la Comisién Nacional de Seguros y Fianzas. El
solicitante debera pagar a el PRESTADOR DE SERVICIO la prima que corresponda a la edad alcanzada y ocupacion, en su
caso, en la fecha de su solicitud, segun la tarifa en vigor.

NOVENA. DESIGNACION DE BENEFICIARIOS.
Siempre que no exista restriccion legal en contrario, cualquier miembro del grupo asegurado podra hacer designacién de
beneficiarios, mediante notificacién por escrito que debera entregar a el Instituto FONACOT.

En cualquier momento los asegurados pueden renunciar al derecho que tienen de cambiar de beneficiario, haciendo su
designacién con caracter de irrevocable. Para que dicha renuncia surta sus efectos, deberd hacerse constar forzosamente
en el Consentimiento para ser asegurado y designacién de beneficiarios respectivo.

En caso de presentarse el fallecimiento del asegurado, el Instituto FONACOT remitird a el PRESTADOR DE SERVICIO el
Consentimiento para ser asegurado y designacién de beneficiarios, haciendo constar que éste es el Gltimo cumplimentado
por el asegurado y que obra en su poder, por lo que se obliga a sacar a salvo y en paz a el PRESTADOR DE SERVICIO de
cualquier eventual reclamacién que se le presente por terceras personas una vez efectuado el pago a los Ultimos
beneficiarios que hayan sido reportados a ésta.

Cuando no exista beneficiario designado o si sélo se hubiere nombrado uno y éste fallece antes o al mismo tiempo que el
asegurado y no exista designacién de otro beneficiario, el importe del seguro se pagara a la sucesion del asegurado, salvo
pacto en contrario o que hubiere renunciado al derecho de revocar la designacién de beneficiarios.

Cuando existan varios beneficiarios, la parte del que fallezca antes o al mismo tiempo que el asegurado, acrecentard por
partes iguales la de los demas, salvo estipulacion en contrario.

DECIMA. PAGO DE LA SUMA ASEGURADA.
I FALLECIMIENTO.

Al ocurrir el fallecimiento del asegurado, el PRESTADOR DE SERVICIO pagaré al o los beneficiarios designados el monto de
la suma asegurada que corresponda, dentro de los siete dias hébiles siguientes a aquél en que se le acredite la ocurrencia
del siniestro.
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El pago del importe total de la suma asegurada, se realizara en una sola exhibicién, directamente a los beneficiarios que
haya designado el asegurado, o en su caso directamente al asegurado.

EI PRESTADOR DE SERVICIO realizard el pago a través de cheque o depdsito en cuenta, en este Ultimo caso se deberd
presentar una copia del estado de cuenta bancario, en el que se identifique la CLABE.

Para tal efecto, se le debera entregar la documentacion siguiente:

a) Acta de defuncion del asegurado en copia certificada por el Registro Civil,

b) Talén de pago a la fecha de siniestro (en caso de extravio, el Instituto FONACOT, expedird una constancia que tendra
la misma validez),

c) Carta expedida por el Instituto FONACOT remitiendo a el PRESTADOR DE SERVICIO el Formato Institucional de
Consentimiento para ser asegurado y designacién de beneficiarios, haciendo constar que éste es el dltimo
cumplimentado por el asegurado y que obra en su poder,

d) Solicitud de pago del o de los beneficiarios,

e) Identificacidn oficial vigente con fotografia y firma del asegurado y del o de los beneficiarios (credencial para votar,
pasaporte, cédula profesional, cartilla del servicio militar nacional),

f) Comprobante de domicilio del o de los beneficiarios, no mayor a tres meses,

g) Si se trata de muerte accidental y/o muerte colectiva, copia certificada de las actuaciones del Ministerio Publico
competente para conocer del caso, en donde conste la relacién de hechos, informe de la Policia Judicial, declaracién
de testigos presenciales, parte del accidente y, de ser el caso, certificado de autopsia o necropsia.

Si el beneficiario es conyuge o concubina(rio) o ascendiente o descendente en linea recta del Asegurado y desea utilizar
el derecho que le otorga el Articulo 93 fraccion XXI de la Ley del Impuesto Sobre la Renta, o el que le sustituyere en el
futuro, para exentar la aplicacion del 20% de ISR sobre el monto pagado, debera presentar la documentacion que permita
corroborar dicho supuesto, tal como, Copia certificada expedida por el Registro Civil del acta de nacimiento del asegurado
o de los beneficiarios, del Acta de Matrimonio actualizada, de reconocimiento, de adopcién, o jurisdiccién voluntaria de
acreditacién de concubinato ante autoridad judicial.

La percepcién ordinaria bruta mensual y la pensiéon mensual que serviran de base para determinar el importe de la suma
asegurada serd la que esté consignada en el respectivo comprobante de pago del servidor publico al momento de ocurrir
el siniestro.

EI PRESTADOR DE SERVICIO debera verificar en los mencionados comprobantes de pago, que la percepcion ordinaria bruta
mensual o la pensién mensual no consignen pagos retroactivos u otros que afecten la suma asegurada. En caso de duda
debera acudir a la Direccién de Recursos Humanos del Instituto FONACOT.

1. INVALIDEZ PERMANENTE O INCAPACIDAD TOTAL Y PERMANENTE.

Para el pago de la suma asegurada por invalidez permanente o incapacidad total y permanente del asegurado, el
asegurado o su representante legal, deberan entregar a el PRESTADOR DE SERVICIO la siguiente documentacion:

a) Constancia del dictamen de invalidez permanente o incapacidad total permanente, expedida por el Instituto Mexicano
del Seguro Social o carta del médico tratante junto con los estudios que la comprueben (la fecha del dictamen se
considerara como fecha del siniestro),

b) Aviso de baja del servicio activo del asegurado expedido por el Instituto FONACOT,

c) Solicitud de pago del asegurado,

d) Talén de pago a la fecha de siniestro o a la fecha de baja del asegurado

(en caso de extravio, el Instituto FONACOT, expedira una constancia que tendrd la misma validez),

e) Identificacion oficial vigente con fotografia y firma del asegurado (credencial para votar, pasaporte, cédula profesional,
cartilla del servicio militar nacional),

f) Comprobante de domicilio, no mayor a tres meses. P \

Si el beneficiario es conyuge o concubina(rio) o ascendente o descendente en linea recta del Asegurado y desea utilizar el
derecho que le otorga el Articulo 93 fraccion XVI de la Ley del Impuesto Sobre la Renta, o el que le sustituyere en el futuro,
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para exentar la aplicacién del 20% de ISR sobre el monto pagado, deberd presentar la documentacion que permita
corroborar dicho supuesto, tal como, Copia certificada expedida por el Registro Civil del acta de nacimiento del asegurado
o de los beneficiarios, del Acta de Matrimonio actualizada, de reconocimiento, de adopcién, o jurisdiccién voluntaria de
acreditacion de concubinato ante autoridad judicial.

Se considerara para el pago de suma asegurada aun cuando el aviso de baja no fuera emitido en el mismo afio en que el
Instituto Mexicano de Seguridad Social dictamind la invalidez permanente o incapacidad total permanente, siempre y
cuando dicha baja fuese motivada por cumplir con una incapacidad parcial previamente dictaminada por el mismo
Instituto Mexicano de Seguridad Social, de acuerdo al articulo 61 de la Ley del Instituto Mexicano del Seguro Social.

La percepcién ordinaria bruta mensual y la pensién mensual que serviran de base para determinar el importe de la suma
asegurada serd la que esté consignada en el respectivo comprobante de pago del servidor publico al momento de ocurrir
el siniestro.

EI PRESTADOR DE SERVICIO debera verificar en los mencionados comprobantes de pago, que la percepcién ordinaria bruta
mensual o la pensidn mensual no consignen pagos retroactivos u otros que afecten la suma asegurada. En caso de duda
deberd acudir a la Direccion de Recursos Humanos del Instituto FONACOT.

11, DOCUMENTACION ADICIONAL.

En caso de siniestro ocurrido mientras el asegurado cuenta con certificado de incapacidad médica temporal para el trabajo
deberd, ademas de satisfacer los requisitos aplicables a cada caso, presentar:

a) Copia del certificado de incapacidad médica expedido por el Instituto Mexicano del Seguro Social avalando que, al dia
de ocurrencia del siniestro, el asegurado se encontraba efectivamente incapacitado, y

b) Constancia expedida por el Instituto FONACOT indicando la percepcion ordinaria mensual que el servidor publico
percibia al momento del siniestro, misma que serd la base para el célculo de la suma asegurada.

Para todas las coberturas el PRESTADOR DE SERVICIO se reserva el derecho, que ejercera si lo considera necesario, de
solicitar los documentos e informacién que le permitan conocer el fundamento de la reclamacién que le haya sido
presentada.

DECIMA PRIMERA. INDEMNIZACION POR MORA.

En caso de que el PRESTADOR DE SERVICIO, no obstante haber recibido los documentos e informacién que le permitan
conocer el fundamento de |a reclamacién que le haya sido presentada, no cumpla con la obligacién de pagar la cantidad
procedente en los términos y tiempos establecidos en la presente pdliza, estara obligada a pagar una indemnizacién por
mora de conformidad con lo dispuesto en el articulo 276 de la Ley de Instituciones de Seguros y de Fianzas.

DECIMA SEGUNDA. PRESCRIPCION.

Todas las acciones que se deriven de esta pdliza de seguro prescribiran en cinco afios tratdndose de las coberturas
vinculadas al fallecimiento del asegurado, y en dos afios para el resto de las coberturas, contados en los términos del
articulo 81 de la Ley sobre el Contrato de Seguro, desde la fecha del acontecimiento que les dio origen, salvo los casos de
excepcion consignados en el articulo 82 de la misma Ley.

Los plazos de que trata el parrafo anterior no correran en caso de omisién, falsas o inexactas declaraciones sobre el riesgo
corrido, sino desde el dia en que el PRESTADOR DE SERVICIO haya tenido conocimiento de él, y si se trata de la realizacion
del siniestro, desde el dia en que haya llegado a conocimiento de los interesados, quienes deberdn demostrar que hasta
entonces ignoraban dicha realizacion. Tratdndose de terceros beneficiarios se necesitara, ademds, que estos tengan
conocimiento del derecho constituido a su favor.

En términos del Articulo 68 de la Ley de Proteccién y Defensa al Usuario de Servicios Financieros y 84 de la Ley Sobre el
Contrato de Seguro, la interposicién de la reclamaciéon ante la Comisién Nacional para la Proteccién de los Usuarios de
Servicios Financieros, asi como el nombramiento de peritos con motivo de la realizacion del siniestro producira la
interrupcion de la prescripcién, mientras que la suspension de la prescripcion sélo procede por la interposicion de la
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reclamacion ante la Unidad Especializada de Atencién de Consultas y Reclamaciones de esa Institucidn, conforme a lo
dispuesto por el Articulo 50-bis de la Ley de Proteccidn y Defensa del Usuario de Servicios Financieros.

DECIMA TERCERA. COMPETENCIA.

En caso de controversia, el quejoso podra hacer valer sus derechos en los términos previstos por la Ley de Proteccién y
Defensa al Usuario de Servicios Financieros. La competencia se determinard en los términos que establezcan las
disposiciones legales aplicables.

DECIMA CUARTA. NO ADHESION.

Se hace constar expresamente que esta pdliza resulta de las negociaciones efectuadas entre el Instituto FONACOT y el
PRESTADOR DE SERVICIO y de conformidad con lo dispuesto en el articulo 202 de la Ley Instituciones de Seguros y de
Fianzas.

DECIMA QUINTA. AVISOS Y NOTIFICACIONES.

Todo aviso, notificacién o reclamacién relacionada con el presente seguro, debera hacerse a el PRESTADOR DE SERVICIO,
por escrito, en su domicilio social localizado en y a el Instituto FONACOT en su domicilio social sita
en Av. Insurgentes Sur No. 452, Col. Roma Sur, Demarcacién Territorial Cuauhtémoc, C.P. 06760, Ciudad de México.

En caso de que alguna de las partes llegare a cambiar su domicilio debera comunicarlo por escrito a su contraparte, en un
término no mayor a 5 dias habiles.

DECIMA SEXTA. DERECHO DEL CONTRATANTE PARA CONOCER EL MONTO DE CONTRAPRESTACION AL INTERMEDIARIO
DE SEGUROS.

Queda entendido y convenido que la presente pdliza no considera comision o compensacion directa alguna a Agente o
Intermediarios de Seguros o figura andloga, por lo que, durante la vigencia de la pdliza, el Instituto FONACOT podra
solicitar por escrito a el PRESTADOR DE SERVICIO le ratifique que no se ha considerado porcentaje alguno de la prima, por
concepto de comisién o compensacidn directa a intermediario o persona moral por su intervencion en la celebracion de
este contrato. E| PRESTADOR DE SERVICIO proporcionard dicha informacidn, por escrito o por medios electrénicos, en un
plazo que no excederd de diez dias habiles posteriores a la fecha de recepcion de la solicitud.

DECIMA SEPTIMA. RECTIFICACION DE LA POLIZA.
En cumplimiento de lo dispuesto en el Articulo 26 de la Ley sobre el Contrato de Seguro, se transcribe el Articulo 25 del
propio ordenamiento que textualmente dice: “Si el contenido de la pdliza o sus modificaciones no concordaren con la
oferta, el asegurado podra pedir la rectificacion correspondiente dentro de los treinta dias que sigan al dia en que reciba
la péliza. Transcurrido este plazo se considerardn aceptadas las estipulaciones de la pdliza o de sus modificaciones”. Este
derecho se hace extensivo a el Instituto FONACOT.

DECIMA OCTAVA. REGIMEN FISCAL.
El régimen fiscal de esta pdliza, estard sujeto a la legislacion fiscal vigente en la fecha en que se efectte el pago al
asegurado o a sus beneficiarios, cuando ocurra el riesgo cubierto en la misma.

e

DECIMA NOVENA. SUSPENSION DE LOS EFECTOS DEL NOMBRAMIENTO. i

a) Cuando un servidor publico haya sido objeto de prisién preventiva seguida de sentencia absolutoria ejecutoriada, r_\._
tendra derecho a pagar a el PRESTADOR DE SERVICIO el costo de la cobertura basica y, en su caso el incremento de \ \
suma asegurada (potenciacion), durante el tiempo que durd en prisién preventiva, para lo cual el PRESTADOR DE \
SERVICIO realizara el célculo de primas y le informara por escrito, a cuanto asciende el pago, la fecha limite para )
cubrirlo y la cuenta en donde tiene que depositarlo. El pago de la prima podra ser efectuado por el asegurado o por \
su(s) beneficiario(s). \

b) Cuando un servidor publico haya sido objeto de suspensidn o cese, y haya obtenido una resolucién firme favorable, o
en su caso el juicio administrativo y la autoridad ordene la retroaccién de los efectos del cese o de la suspension, \
mediante resolucion firme y ejecutoriada, el Instituto FONACOT pagara el costo de la cobertura basica, y el servidor \
publico tendra derecho a pagar el costo de la cobertura potenciada durante todo el tiempo que durd el procedimiento X
0 juicio. En este caso el PRESTADOR DE SERVICIO aceptara el pago de primas tanto basica como potenciada (en caso
de que la haya tenido) de forma retroactiva. El pago de la prima podra ser efectuado por el asegurado o por su(s)
beneficiario(s).
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c¢) Cuando un servidor publico obtenga a su favor un laudo en donde se ordene la reinstalacién del servidor publico, el
Instituto FONACOT pagara el costo de la cobertura bésica y el servidor publico tendra derecho a pagar el costo de la
cobertura potenciada durante todo el tiempo que durd el juicio. En este caso el Instituto FONACOT aceptard el pago
de primas tanto basica como potenciada (en caso de que la haya tenido) de forma retroactiva.

VIGESIMA. PAGOS RETROACTIVOS DE PRIMAS.

a) Cuando se reclame la suma asegurada potenciada y la Aseguradora argumente no haber recibido el pago de la prima
por parte del Instituto FONACOT, bastard que los beneficiarios o el asegurado presenten ante el PRESTADOR DE
SERVICIO el recibo de pago en donde se refleje el descuento del seguro para que el PRESTADOR DE SERVICIO acepte
el pago retroactivo de las primas adeudadas por parte del Instituto FONACOT. En consecuencia, el PRESTADOR DE
SERVICIO debera pagar la suma asegurada correspondiente.

VIGESIMA PRIMERA. NIVELES DE SERVICIO.

EL PRESTADOR DE SERVICIO garantiza lo siguiente:

a) Entregar a el Instituto FONACOT el organigrama con la estructura de servicio que atenderd la cuenta, indicando
ndmeros de oficina y movil (celular/radio) de todos y cada uno de los funcionarios responsables.

b)  Asignar un ejecutivo para la atencion y servicio de la cuenta, con los conocimientos y facultades necesarias para la
toma de decisiones en la tramitacién, emisién, pago de siniestros y cualquier asunto referente a la operacion del
servicio y otra para el tramite de siniestros.

c) Proporcionar un teléfono de atencidn telefénica (Call Center) que estaré disponible los 365 dias del afio las 24 horas
del dia.

d) Remitir a el Instituto FONACOT, a través de medios magnéticos y/o electrénicos y en formato Excel, dos reportes
mensuales de siniestralidad, el primero correspondiente a los movimientos registrados en el mes que se reporta y
el segundo con la siniestralidad acumulada desde el inicio de vigencia y hasta el dltimo dia natural de ese mes.
Ambos reportes deberan detallar el nombre del asegurado, tipo de asegurado (servidor publico activo/jubilado),
fecha del siniestro, fecha en que se reclama el siniestro (reporte), fecha de pago, nivel de suma asegurada, monto
del dltimo sueldo/pension, causa del siniestro, cobertura(s) afectada(s), monto reclamado y monto pagado.

No obstante que la vigencia hubiere concluido, EL PRESTADOR DE SERVICIO debera remitir los dos reportes
mensuales de siniestralidad en tanto existan siniestros en trdmite.

e) Realizar el pago de los siniestros a mds tardar siete dias habiles posteriores a la recepcién de la documentacion
correcta y completa que ampare |a reclamacion.

f)  Proporcionar cotizacién para una eventual prérroga de 30, 45 y 60 dias dentro de los primeros cinco dias habiles del
mes de diciembre.

g) Presentar el calculo del ajuste final de prima dentro de los quince dias previos al final de la vigencia.

VIGESIMA SEGUNDA. VIGENCIA.
La presente pdliza tiene una vigencia de las 00:00 horas del dia 1 de abril de 2021 a las 24:00 horas del dia 31 de diciembre
de 2021, susceptible de ampliarse mediante peticién por escrito del Instituto FONACOT a el PRESTADOR DE SERVICIO.

En caso de requerirse dicha ampliacién, estd se realizara con fundamento en lo dispuesto en el Articulo 52 de la Ley de
Adquisiciones, Arrendamientos y Servicios del Sector Plblico y su aceptacion sera obligatoria para el PRESTADOR DE
SERVICIO.

V. PLAZO Y LUGAR DE LA PRESTACION DEL SERVICIO.

LA ASEGURADORA se obligara a proporcionar el servicio a nivel nacional a partir de las 00:00 horas (horario de 24 horas)
del dia 1 de abril de 2021 y hasta las 24:00 horas (horario de 24 horas) del dia 31 de diciembre de 2021, sin perjuicio de
que se cumpla con la obligacién de formalizar el contrato dentro del plazo establecido.

Los entregables descritos en este Anexo Técnico deberan ser proporcionados a la Direccién de Recursos Humanos
ubicadas en Av. Insurgentes Sur 452, Piso 3, Col. Roma Sur, Demarcacién Territorial Cuauhtémoc, 06760 en la Ciudad de
México.

V. PLAZO PARA LA SUSPENSION DEL SERVICIO \ //
\

X
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Si durante la vigencia del servicio, sobrevinieran causas de fuerza mayor o de caso fortuito, el Instituto FONACOT podra
suspender la prestacion del servicio, en cuyo caso Unicamente se pagardn aquellos servicios efectivamente
proporcionados. )

Cuando dicha suspensién obedezca a causas imputables al Instituto FONACOT, el prestador del servicio tendra derecho al
pago de los gastos no recuperables durante el tiempo que dure la suspension.

El plazo de suspension no podra ser mayor a 5 dias naturales, a partir de la recepcidén del escrito del Instituto FONACOT
Asi mismo, la suspension de la prestacion de los servicios se ajustard a lo dispuesto por los articulos 55 Bis de la Ley de
Adquisiciones Arrendamientos y Servicios del Sector publico y 102 fraccion Il de su Reglamento.

VI. PAGO.

El pago se realizard en la periodicidad que resulte mas conveniente para el Instituto, conforme la propuesta recibida,
dentro de los 20 dias naturales posteriores a la presentacién del Comprobante Fiscal Digital por Internet CFDI (factura
electrénica) y previa validacidn y aceptacion del administrador del contrato, contra entrega de la carta coberturay pdliza
por parte del prestador de servicio al Administrador del Contrato.

Los CFDI’s (facturas) deberédn contar con el visto bueno del administrador del contrato y con los requisitos fiscales vigentes
sefialados en los articulos 29 y 29-A del Cédigo Fiscal de la Federacion Aplicable en los Estados Unidos Mexicanos, por lo
que deberdn:

e  Elaborar comprobantes fiscales digitales por Internet (CFDI), en archivo XML y la representacion de dichos
comprobantes en documento impreso en papel, que retinan los requisitos fiscales respectivos, en la que indique
el servicio prestado y de ser posible el nimero de contrato que lo ampara. Dichos comprobantes serdn enviados
y entregados en las oficinas centrales del Instituto FONACOT, ubicadas en Avenida Insurgentes Sur No. 452, Col.
Roma Sur, C.P. 06760, Demarcacidn Territorial Cuauhtémoc, Ciudad de México, 3er. piso, en la Direccién de
Recursos Humanos, asi mismo deberd ser enviada a los correos electrénicos rosa.tejeda@fonacot.gob.mx,
cesar.vallejo@fonacot.gob.mx y julio.olaez@fonacot.gob.mx en un horario de labores de las 9:00 a las 15:00
horas de lunes a viernes en dias habiles.

e Los comprobantes fiscales deben emitirse por los actos o actividades que se realicen, dichos comprobantes
deben de cumplir con las especificaciones que determine el Servicio de Administracién Tributaria (SAT),
considerando el Anexo 20 “Guia de llenado de los comprobantes fiscales digitales por Internet y de ser posible
el nimero de contrato que ampara dicha factura

En su caso, el pago quedara condicionado, proporcionalmente, al pago que el PRESTADOR DE SERVICIO deba efectuar por
concepto de penas convencionales a las facturas con motivo del incumplimiento total o parcial en que pudiera incurrir el
respecto a la prestacion del servicio.

VII. AJUSTES

A los 15 dias naturales previos al término de la vigencia de la péliza se efectuard con el PRESTADOR DE SERVICIO el ajuste
correspondiente, derivado del incremento o disminucion de empleados del Instituto FONACOT, para lo cual el PRESTADOR
DE SERVICIO debera presentar el desglose correspondiente.

En caso de que el ajuste final de prima resulte en una diferencia a favor de la aseguradora, el pago de dicho importe se
realizara dentro de los 20 dias naturales posteriores a la presentacién del Comprobante Fiscal Digital por Internet CFDI

(factura electrénica) correspondiente, previa validacion y aceptacién del administrador del contrato.

VIl PAGO DE PRIMAS DE PLAN BASICO.
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El pago de primas del plan basico se realizard en la periodicidad que resulte mds conveniente para el Instituto FONACOT,
de acuerdo a la propuesta econémica presentada por el Prestador del Servicio, pudiendo ser en una o dos exhibiciones.
(cldusula VII. Ajustes)

IX. PAGO DE PRIMAS DE PLAN DE POTENCIACION.

El pago de primas del plan por potenciacién se realizara dentro de los veinte dias naturales siguientes a la presentacion
del Comprobante Fiscal Digital por Internet CFDI (factura electrénica) el cual debe estar a favor del titular que contrata la
potenciacién, del mes inmediato anterior por parte del prestador de servicio y previa validacion y aceptacion del
administrador del contrato.

X. GARANTIA DE CALIDAD DEL SERVICIO.

El Prestador del Servicio debera contar con la infraestructura necesaria, personal técnico especializado en el ramo,
técnicas, procedimientos, y equipos suficientes y adecuados, a fin de garantizar que el servicio objeto de la presente
contratacion sea realizado con la calidad, oportunidad y eficiencia requerida, comprometiéndose a desarrollarlo a
satisfaccion del Administrador del Contrato.

El administrador del contrato se encargara de comprobar, supervisar y verificar la realizacién correcta y eficiente del
servicio objeto de esta licitacién, informandole al Prestador del Servicio, las anomalias o deficiencias en el cumplimiento
del contrato, sobre los aspectos descritos con anterioridad, tal comunicacion se hara por escrito y en la misma se fijard un
plazo para la correccién que proceda.

Xl. ENTREGABLES

El prestador de servicio adjudicado se compromete a presentar los siguientes entregables en el plazo que se establece a
continuacion:

Al dia siguiente habil a la notificacién del fallo y enviar electrénicamente
Carta cobertura - ; -
. el mismo  dia del fallo a: rosa.tejeda@fonacot.gob;
original . .
cesar.vallejo@fonacot.gob.mx y julio.olaez@fonacot.gob.mx
Pdliza Dentro de los 15 dias habiles posteriores a la notificacién del fallo

Ambos documentos deberan ser presentados al Administrador del Contrato en las Oficinas Centrales del Instituto ubicadas
en Av. Insurgentes Sur 452, Piso 3, Col. Roma Sur, Demarcacion Territorial Cuauhtémoc, 06760 en la Ciudad de México.

Xil. GARANTIA DE CUMPLIMIENTO DEL CONTRATO.
Con fundamento en lo preceptuado por el articulo 15 y 294 fraccién VI de la Ley de Instituciones de Seguros y de Fianzas,
se exceptua al prestador de servicios de presentar garantia de cumplimiento de contrato por considerarse de acreditada

solvencia.

En caso de incumplimiento de las obligaciones contraidas, la Secretarfa de la Funcion Plblica procederd, conforme a lo
dispuesto en los articulos 59 y 60 de La Ley de Adquisiciones, Arrendamientos y Servicios del Sector Publico.

Asimismo, y de conformidad con lo previsto en el articulo 86 del Reglamento de la Ley de Adquisiciones, Arrendamientos
y Servicios del Sector Publico, el Prestador del Servicio que no se encuentre obligado a la presentacion de dicha garantia,

no debe incluir en la propuesta econdmica el costo por dicho concepto.

Xl GARANTIA DE RESPONSABILIDAD CIVIL.

No aplica.
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XIV. PENAS CONVENCIONALES

En términos de lo previsto por los articulos 53 de La Ley de Adquisiciones, Arrendamientos y Servicios del Sector Publico,
95 y 96 de su Reglamento, el Instituto FONACOT, aplicara al licitante ganador penas convencionales, de conformidad con
lo siguiente:

1. Por cada dia natural de atraso en el plazo de entrega de la carta cobertura de manera electrdnica, se aplicara
una penalizacién del 1% (Uno por ciento) del monto de la prima adjudicada.

2. Por cada dia natural de atraso en la entrega del calculo de ajuste final de prima, de conformidad a lo establecido
en el numeral VII. AJUSTES del Anexo 12 Caracteristicas Técnicas del Servicio, se aplicard una penalizacion
correspondiente al 1% (uno por ciento) sobre el monto de la prima adjudicada.

3. Por cada dia natural de atraso en el plazo de entrega de la péliza de manera electrdnica, se aplicard una
penalizacién del 1% (Uno por ciento) del monto de la prima adjudicada.

4. Por cada dia natural de atraso en el pago de siniestros, se aplica la clausula de indemnizacién por mora
establecida en el Anexo 12 Caracteristicas Técnicas del Servicio.

5. Después de la Revision de la documentacidn solicitada como complemento de la presentada para acreditar un
siniestro. (si es el caso) se aplicara una pena de $500.00 (quinientos pesos 00/100 M.N) por cada dia de atraso

en el pago del siniestro correspondiente.

6. En caso de solicitar nueva documentacion como complemento para el pago de siniestro, se aplicara una pena
de $10,000 (diez mil pesos 00/100 M.N.), por cada dia de atraso en el pago del siniestro correspondiente.

XV. DEDUCTIVAS.

De acuerdo con lo previsto por los articulos 53 BIS de La Ley de Adquisiciones, Arrendamientos y Servicios y 97 de su
Reglamento, el Instituto FONACOT aplicara al licitante ganador, deductivas de conformidad con lo siguiente:

Servicio TiEmRg c{e'respuesta Monto por incumplimiento
maximo
Entrega de pdéliza de manera | 15 dias habiles posteriores | 1% (Uno por ciento) sobre el monto de prima adjudicada
electronica. al fallo. en caso de no cumplir con las condiciones técnicas J
solicitadas por errores o deficiencias en la pdliza. [
Entrega mensual de | 15 dias naturales | $1,000.00 (Mil pesos 00/100 M.N) por ausencia de dicho (
siniestralidad. posteriores al cierre de cada | reporte, por errores o deficiencias integrandose en el
mes calendario. monto resultante en el ajuste de prima que se realizara
al término de la vigencia de la pdliza. '\‘
\:‘.\.
\
XVI. ADMINISTRADOR DEL CONTRATO \,\v
La Administracion del cumplimiento del contrato quedara a cargo del Mtro. José Ze Gerardo Cornejo Nifio, Subdirector \
General de Administracion, quien, a través de la Directora de Recursos Humanos, la Mtra. Rosa Angélica Tejeda Cordero, "u\
sera la responsable de la verificacion, administracion y aceptacion del servicio. \

JUNTA DE ACLARACIONES
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PREGUNTA 13, THONA SEGUROS- SOLICITAMOS A LA CONVOCANTE RATIFICAR QUE, PARA LA DEBIDA ACREDITACION DEL
RIESGO, EN TERMINOS DE LO DISPUESTO POR EL NUMERAL 69, DE LA LEY SOBRE EL CONTRATO DEL SEGURO, LA
ASEGURADORA PODRA SOLICITAR DEL ASEGURADO O BENEFICIARIO INFORMACION ADICIONAL SOBRE LOS HECHOS
RELACIONADOS CON EL SINIESTRO Y POR LOS CUALES PUEDAN DETERMINARSE LAS CIRCUNSTANCIAS DE SU REALIZACION
Y LAS CONSECUENCIAS DEL MISMO. FAVOR DE PRONUNCIARSE AL RESPECTO.

PREGUNTA 14, THONA SEGUROS-SE CONFIRMA QUE LA FORMA DE ADMINISTRACION DE LOS MOVIMIENTOS DE ALTAS Y
BAJAS DE ASEGURADOS SE REALIZARAN A TRAVES DEL MECANISMO DE AUTO ADMINISTRACION, POR LO QUE LA
CONTRATANTE, DE MANERA MENSUAL, REPORTARA DICHOS MOVIMIENTOS A LA ASEGURADORA ADJUDICADA,
REALIZANDOSE EL AJUSTE DE PRIMAS (COBRO O DEVOLUCION) AL FINAL DE LA VIGENCIA. FAVOR DE PRONUNCIARSE AL
RESPECTO

PREGUNTA 24 METLIFE MEXICO- SE CONSIDERARA PARA EL PAGO DE SUMA ASEGURADA AUN CUANDO EL AVISO DE BAJA
NO FUERA EMITIDO EN EL MISMO ANO EN QUE EL INSTITUTO MEXICANO DE SEGURIDAD SOCIAL DICTAMINO LA
INVALIDEZ PERMANENTE O INCAPACIDAD TOTAL PERMANENTE, SIEMPRE Y CUANDO DICHA BAJA FUESE MOTIVADA POR
CUMPLIR CON UNA INCAPACIDAD PARCIAL PREVIAMENTE DICTAMINADA POR EL MISMO INSTITUTO MEXICANO DE
SEGURIDAD SOCIAL, DE ACUERDO AL ARTICULO 61 DE LA LEY DEL INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO SOCIAL.

PREGUNTA 25 METLIFE MEXICO- SE CONFIRMA, SI ES CORRECTA NUESTRA APRECIACION QUE COMO INCAPACIDAD
TEMPORAL, SE REFIERE AL PERSONAL QUE SE ENCUENTRA CON LICENCIA MEDICA

PREGUNTA 8 SEGUROS INBURSA- EN EL CASO QUE EL INSTITUTO OPTE POR EL PAGO EN DOS EXHIBICIONES, EL
PRESTADOR DEL SERVICIO DEBERA CONSIDERAR QUE, EN CASO DE RESULTAR ADJUDICADO, EL INSTITUTO REALIZARA EL
PRIMER PAGO UNA VEZ ENTREGADAS LA CARTA COBERTURA Y LA POLIZA, CONTRA ENTREGA DE LA FACTURA
CORRESPONDIENTE, PREVIA VALIDACION Y ACEPTACION DEL ADMINISTRADOR DEL CONTRATO. 20 DIAS NATURALES
POSTERIORES A LA PRESENTACION DEL COMPROBANTE FISCAL DIGITAL POR INTERNET CFDI.

EL SEGUNDO PAGO SE CUBRIRA A PARTIR DEL 1° DE JULIO DE 2021, CONTRA ENTREGA DE LA FACTURA
CORRESPONDIENTE, PREVIA VALIDACION Y ACEPTACION DEL ADMINISTRADOR DEL CONTRATO. 20 DIAS NATURALES
POSTERIORES A LA PRESENTACION DEL COMPROBANTE FISCAL DIGITAL POR INTERNET CFDI.

JOSE MANUEL MYNOZ MUNOZ
REPRESENTANTE LEGAL
ASEGURADORA PATRIMONIAL VIDA S.A. DE C.V
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METODOLOGIA PARA LA
PRESTACION DEL SERVICIO
INSTITUTO DEL FONDO NACIONAL
PARA EL CONSUMO DE LOS
TRABAJADORES”.

LICITACION PUBLICA ELECTRONICA NACIONAL
No. LA-014P7R001-E28-2021
RELATIVA A LA:
“CONTRATACION ABIERTA DEL SEGURO DE VIDA GRUPO PARA PROTEGER AL
PERSONAL ACTIVO DE MANDO Y OPERATIVO, PERSONAL JUBILADO Y/O
PENSIONADO DEL INSTITUTO DEL FONDO NACIONAL PARA EL CONSUMO DE LOS
TRABAJADORES?”.
MEXICO, CIUDAD DE MEXICO A 17 DE MARZO DEL 2021

C. JOSE MANUEL MUNOZ MUNOZ REPRESENTANTE LEGAL DE LA EMPRESA ASEGURADORA
PATRIMONIAL VIDA S.A. DE C.V. SE ACREDITA EN EL TESTIMONIO NOTARIAL No. 125,266 DE
FECHA 03 DE MARZO DE 2020, JOSE VISOSO DEL VALLE TITULAR DE LA NOTARIA 92 DE LA
CIUDAD DE MEXICO, PROTOCOLO EN EL QUE TAMBIEN ACTUA EL LIC. FRANCISCO JOSE
VISOSO DEL VALLE, NOTARIO 145 DE LA CIUDAD DE MEXICO

METODOLOGIA DE TRABAJO

La metodologia adoptada para la prestacion del servicio, tendra muy presente los objetivos
administrativos y de calidad inherente al propio trabajo; tales objetivos se han definido sobre la

base de los requerimientos de la INSTITUTO DEL FONDO NACIONAL PARA EL

CONSUMO DE LOS TRABAJADORES” todos ellos bajo un enfoque dirigido a
consolidar una excelente contratacion de seguro de acuerdo a lo solicitado para el Anexo 13
asi como en lo relacionado en las bases de la LICITACION PUBLICA ELECTRONICA
NACIONAL No. LA-014P7R001-E28-2021 para “CONTRATACION ABIERTA DEL SEGURO
DE VIDA GRUPO PARA PROTEGER AL PERSONAL ACTIVO DE MANDO Y OPERATIVO,
PERSONAL JUBILADO Y/O PENSIONADO DEL INSTITUTO DEL FONDO NACIONAL PARA
EL CONSUMO DE LOS TRABAJADORES".. Complementado con una filosofia de trabajo en
equipo, colaborativa y concurrente; y la creacion de un entorno de retroalimentacion de la
informacién, y de aprendizaje entre todos los involucrados.

La primera actividad que configura el rubro de Preliminares se denomina la entrega de carta
cobertura, dichas cartas seran entregadas en las oficinas en el INSTITUTO DEL FONDO

NACIONAL PARA EL CONSUMO DE LOS TRABAJADORES” de acuerdo a los ~

tiempos marcados en las bases de licitacion. De acuerdo a bases y cumpliendo con los tiempos
de entrega y los requerimientos de la convocante. Es importante mencionar que con las
medidas de prevencion asi como lo derivado de la junta de aclaraciones el documento
mencionado se podra enviar por correo electronico.
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Cabe sefialar que la ASEGURADORA PATRIMONIAL VIDA S.A. DE C.V. esta convencido
que es de vital importancia conocer el nivel de satisfaccion del cliente en cualquier servicio que

otorga, por lo que presentaremos al “INSTITUTO DEL FONDO NACIONAL PARA
EL CONSUMO DE LOS TRABAJADORES” en mutuo acuerdo programa de

reunion/es para ver los puntos especificos para la entrega de los servicios (Pdliza/as)
cumpliendo con las bases de licitacién asi como las modificaciones de la junta de aclaraciones.

De con acuerdo a las medidas de prevencion para el COVID-19 podremos tener reuniones
virtuales o llamadas telefonicas, sin embargo para cualquier tramite o documentos que se
tengan que recoger en las oficinas, el ejecutivo de atencion hara la visita con las medidas
previstas por el INFONACOT.

Con el cumplimiento amplio de las actividades comprendidas en este segundo blogue
denominado seguimiento de vigencia del contrato, se estara en excelentes condiciones para
prestar un buen servicio.

¢ Qué hacer en caso de siniestro?

Los documentos los deberan en presentar en Original (la Aseguradora Patrimonial Vida, solo
se quedara con los documentos que por ley deban tener un resguardo en original, el resto
solo sera para cotejo) y su copia.

Procedimiento para seguir en caso de siniestro de acuerdo a los siguientes pasos:

1) Reportar el siniestro a la linea exclusiva 41-61-95-61 o su caso un correo electronico
atencionclientesiniestros@apvida.mx

2) El horario de atencién en un horario de lunes a jueves de 9:00am a 14:00 y de 15:30 a
18:00 y viernes de 9:00 a 16:00 horas.

3) Todo el tiempo el tramite sera llevado por un ejecutivo de atencién de siniestros.

4) El ejecutivo comercial asignado (al ser adjudicado se le informara) también tendra
conocimiento de los tramites y en su caso se le brindara atencién en caso de que exista
alguna duda u observacion.

5) Los beneficiarios seran los encargados de documentar y/o el INSUS o como se acuerde
previamente al inicio de la vigencia.

6) Las indemnizaciones procedentes se efectuaran de acuerdo a la normatividad aplicable
7) En caso de requerir informacion adicional, la misma se le hara saber a la persona que
realice el tramite pudiendo ser el caso al inicio o en algiin momento de la reclamacion.

8) Los tiempos de respuesta para cualquier caso sera en estricto apego a los estandares
de servicios solicitado en la licitacion, mismos que Aseguradora Patrimonial Vida se
compromete a respetar.

Debera entregar a su agente y/o a la aseguradora los siguientes documentos:
Para fallecimiento:

Documentos del asegurado: X

e Acta de nacimiento original del Asegurado.
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Acta de defuncion original del asegurado.
Copia del Certificado Médico de Defuncion expedida por la Secretaria de Salud.

Copia de la Identificacion oficial del Asegurado. (credencial del elector, pasaporte o
cédula profesional)

Comprobante de Domicilio del Asegurado (no mayor a 3 meses)
Formato de “Declaracion de Fallecimiento APV".

“Informe Médico APV"

Original Consentimiento Individual donde se hace la designacion de

Beneficiarios. En caso de Muerte Accidental:

Copia Certificada del acta de averiguacion previa del Ministerio Plblico
levantada con motivo del accidente.

(Debera incluir resultado de la necropsia, estudio toxicoldgico de

alcoholemia) Documentos Del/ Los beneficiarios:

Original del Acta de Nacimiento de cada uno de los Beneficiarios (no mayor a 1 afo)
Copia de la identificacion oficial de cada uno de los Beneficiarios (credencial de
elector, pasaporte o cédula profesional).

Comprobante de domicilio de cada uno de los beneficiarios (no mayor a 3 meses)
RFC con homoclave y CURP de cada uno de los Beneficiarios.

Acta de Matrimonio en caso de que el Beneficiario sea el Cényuge.

Para Invalidez Total y Permanente

Dictamen de Incapacidad Total y Permanente emitido por el ISSSTE o IMSS y que

la fecha de siniestro sea la establecida en el Dictamen Médico, por lo que se debera

presentar el aviso de baja a fin de constatar que el asegurado hizo valer el evento

ante el contratante.

Acta de Nacimiento original del Asegurado (no mayor a 1 ano).

Copia de identificacion oficial del asegurado (credencial de elector, pasaporte o 7
cédula profesional). [
Copia de CURP del Asegurado.

Original y copia certificada del dltimo talédn de pago que compruebe la pertenencia

de la colectividad. \
Copia del comprobante de domicilio del Asegurado.

Historial Clinico. ) \
Perdidas Organicas. \
Carta narracion de hechos sobre la perdida organica, fechada y firmada por / ""\\\
asegurado en original /’ \.\
Copia de la Identificacién oficial del Asegurado (Credencial de elector, pasaporte’® - &é@

cédula profesional).
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e Copia certificada del acta de nacimiento del asegurado

e Comprobante de Domicilio del Asegurado (no mayor a tres meses).
e Copia simple del resumen médico sobre la perdida organica

e Copia certificada de las Actuaciones del Ministerio Publico

e Copia del traslado en la ambulancia

e Radiografias del miembro amputado

e Copia del comprobante de domicilio (no mayor a 3 meses)

e Copia del tltimo recibo de nomina

Graves Enfermedades.

e Formato de reclamacion original debidamente requisitado y firmado por el asegurado

e Copia identificacion oficial del asegurado (ife, ine, cartilla, cedula profesional o
pasaporte)

e Copia comprobante domicilio (no mayor a 3 meses)

e Copia del historial clinico completo, expedido por el médico tratante, con
antecedentes personales patologicos, sintomas y evolucién del padecimiento.

e Copia del diagnostico emitido por institucién o médico con cédula
profesional acompanado de la interpretacion de los estudios médicos
practicados

e Copia del historial clinico completo médico expedido por una institucion oficial o
médico tratante que avale el trasplante de érgano indicando la fecha y tipo de
procedimiento realizado (en el caso de trasplante de érganos como receptor)

NOTA: toda la documentacidon que se encuentre en copia tendra que venir con la siguiente
leyenda “cotejado contra original “anexando nombre completo, fecha y firma de quien coteje,
por favor.

Movimientos de altas, bajas y ajuste final.

La ASEGURADORA PATRIMONIAL VIDA S.A. DE C.V llevara a cabo las inclusiones a
la péliza con la periodicidad de acuerdo con las condiciones del INSTITUTO asi como las
bajas en los registros de la compaiiia, esto para tener un control exhaustivo los movimientos
que la poliza sufra durante la vigencia. Es importante mencionar que la pdliza al ser
autoadministrada no tendra ni cargos ni devoluciones de primas durante la vigencia del
contrato

El ajuste final por movimientos se llevara a cabo de acuerdo a la siguiente formula:

"AJUSTE DE PRIMAS="("SAF - SAI" /"2" }"*CPA" .
DONDE: P
SAF = SUMA ASEGURADA TOTAL AL FINAL DE LA VIGENCIA Pl
SAl = SUMA ASEGURADA TOTAL AL INICIO DE LA VIGENCIA il

CP = CUOTA PROMEDIO ACTUAL

EL CALCULO DE LA PRIMA PARA EL AJUSTE ANUAL ES EL SIGUIENTE:

~ = “Aseguradora-Patrimonial Vida, S.A..de C.V.
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VgLOR DE AJUSTE = (PMA1/SA1)*(SA2-SA1)/2* (DDVIG/365)

DONDE:

PMA1 = PRIMA ANUAL INICIAL DE LA POLIZA TERMINADA QUE SE ESTA RENOVANDO.
SA1 = SUMA ASEGURADA INICIAL DE LA POLIZA TERMINADA QUE SE ESTA
RENOVANDO.

SA2 = SUMA ASEGURADA INICIAL DE LA NUEVA POLIZA.

DDVIG = DIAS DE VIGENCIA DE LA POLIZA TERMINADA QUE SE ESTA RENOVANDO.

( PMA1 / SA1 ) = CUOTA PROMEDIO DE LA POLIZA TERMINADA QUE SE ESTA
RENOVANDO.

( SA2 - SA1) = DIFERENCIAS DE SUMAS ASEGURADAS, COMO COMENZO LA POLIZA EL
ANO

ANTERIOR Y COMO ESTA COMENZANDO EL NUEVO ANO POLIZA

La siniestralidad serd de acuerdo a lo que se indica en el anexo 12 punto d) Remitir a el
Instituto FONACOT, a través de medios magnéticos y/o electrénicos y en formato Excel, dos
reportes mensuales de siniestralidad, el primero correspondiente a los movimientos registrados
en el mes que se reporta y el segundo con la siniestralidad acumulada desde el inicio de
vigencia y hasta el Ultimo dia natural de ese mes. Ambos reportes deberan detallar el nombre
del asegurado, tipo de asegurado (servidor publico activo/jubilado), fecha del siniestro, fecha en
que se reclama el siniestro (reporte), fecha de pago, nivel de suma asegurada, monto del
dltimo sueldo/pension, causa del siniestro, cobertura(s) afectada(s), monto reclamado y monto
pagado.

No obstante que la vigencia hubiere concluido, la ASEGURADORA PATRIMONIAL VIDA S.A.
DE C.V.debera remitir los dos reportes mensuales de siniestralidad en tanto existan siniestros
en tramite.

Para finalizar nuestro rubro de actividades, tenemos la denominada Cierre de contrato ( ES
NOTABLE MENCIONAR QUE AL FIN DE CADA EJERCICIO), en la que se incluye la
presentacion global del afio o vigencia que vence un reporte detallado en la cual indiquemos lo
siguiente:

1) Siniestralidad final.

2) Siniestros pendientes por documentar por la “INSTITUTO DEL FONDO
NACIONAL PARA EL CONSUMO DE LOS TRABAJADORES”

3) Reportes de servicio, verificando las controversias que se pudieron originar en la
vigencia, asi como y cudanto tiempo se llevé la misma.

4) Reporte de nuevo personal adscrito a la cuenta ( se dara un reporte mensual de altas y
bajas del equipo de atencion para la operacién en caso de que exista) de igual manera
el detalle.

Suma asegurada potenciada

La suma asegurada basica podra incrementarse por voluntad expresa del servidor publico y
con cargo a su percepcion, mediante descuento en némina, para amparar los mismos riesgos
amparados para la suma asegurada basica.

El INFONACOT enterara mensualmente a la ASEGURADORA. PATRIMONIAL VIDA S.A. DE,IC.(
las primas retenidas dentro de los cuarenta y cinco dias posteriores al mes calendario
reportado.
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La forma de contratacién sera de acuerdo con un layout semanal (donde se encuentre los
datos de las personas que aumenten su suma asegurada) o con la periodicidad que la
convocante requiera.

b) SUMA ASEGURADA POTENCIADA.

b.1) PERSONAL EN ACTIVO

La suma asegurada basica podra incrementarse por voluntad expresa del servidor publico y con cargo a
su percepcion, mediante descuento en némina, para amparar los mismos riesgos amparados para la
suma asegurada basica.

Las opciones para incremento de la suma asegurada seran de 34, 51 o 68 meses de percepcion ordinaria
bruta mensual.

El Instituto FONACOT debera manifestar a la ASEGURADORA PATRIMONIAL VIDA S.A. DE C.V. la
decision del asegurado de potenciar su suma asegurada a mas tardar el trigésimo dia posterior al inicio
de vigencia, o en caso de altas subsecuentes a su ingreso al servicio del Instituto FONACOT, indicando la
suma asegurada elegida.

b.2) PERSONAL PENSIONADO Y JUBILADO DEL Instituto FONACOT.
La suma asegurada basica podra incrementarse en 22, 39 6 56 meses de su pensién, por voluntad
expresa del jubilado y con cargo a su pension.

El Instituto FONACOT debera manifestar a la ASEGURADORA PATRIMONIAL VIDA S.A. DE C.V. la
decision del jubilado de potenciar la suma asegurada a mas tardar el nonagésimo dia posterior al ejercicio
de su derecho de jubilacién, indicando en su caso la suma asegurada elegida.

La renuncia a la potenciacion es irrevocable; si el jubilado con posterioridad al ejercicio de su derecho de
potenciacion renuncia a éste debe debera efectuarlo ante la ASEGURADORA PATRIMONIAL VIDA S.A.
DE C.V., quien informar4 de inmediato al Instituto Mexicano del Seguro Social, para la baja de este
beneficio en la ndmina de pensiones.

Las solicitudes de devolucion de primas por parte de los jubilados, que no sean inherentes al IMSS, asi
como los reclamos de los beneficiarios para el pago de la suma asegurada, deberan ser atendidas por el
ASEGURADORA PATRIMONIAL VIDA S.A. DE C.V.

XL ENTREGABLES

El prestador de servicio adjudicado se compromete a presentar los siguientes entregables en el plazo que se
establece a continuacion:

Entregable Plazo de entrega

Al dia siguiente hdbil a la notificacion del fallo y enviar
Carta cobertura S : » 3
. electrénicamente el mismo dia del fallo a: rosa.tejeda@fonacot.gob;
original A .
cesar.vallejo@fonacot.gob.mx y julio.olaez@fonacot.gob.mx
Péliza Dentro de los 15 dias hébiles posteriores a la notificacién del fallo

Ambos documentos deberdn ser presentados al Administrador del Contrato en las Oficinas Centrales del Instituto
ubicadas en Av. Insurgentes Sur 452, Piso 3, Col. Roma Sur, Demarcacién Territorial Cuauhtémoc, 06760 en la
Ciudad de México.

ATENTYAMENTE

JOSE MANUEL MU{NOZ MUNOZ >
REPRESENTANTE LEGAL //
ASEGURADORA PATRIMONIAL VIDA S.A. DE C.V

-~ — Aseguradora-Paiimenial Vida, S.A. de'C.V.
5 - — Aristoteles 77, Pisc 1, Oesp:-104,-Col.-Polenco Reforma,
= —7:7 :E!e" Miguel mdo}go,—C.?.A?sﬁf.gludad de México, Tel. 55 4161-9550

soE www.apvida.mx
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LICITACION PUBLICA ELECTRONICA NACIONAL
No. LA-014P7R001-E28-2021
RELATIVA A LA:

“CONTRATACION ABIERTA DEL SEGURO DE VIDA GRUPO PARA PROTEGER AL
PERSONAL ACTIVO DE MANDO Y OPERATIVO, PERSONAL JUBILADO Y/O PENSIONADO
DEL INSTITUTO DEL FONDO NACIONAL PARA EL CONSUMO DE LOS TRABAJADORES”.

MEXICO, CIUDAD DE MEXICO A 17 DE MARZO DEL 2021

ANEXO 10
FORMATO PARA LA PRESENTACION DE LA PROPUESTA ECONOMICA

Mi representada confirma que para integrar la cotizacién considera lo establecido en el Anexo 12 Caracteristicas Técnicas
del Servicio.

Se confirma _gue los precios son en moneda nacional, que la vigencia de la cotizacién serd por el ejercicio fiscal 2021 y que
los precios ofertados serén fijos e inalterables durante la vigencia del contrato, asi como su conformidad a las condiciones
de pago establecidas en esta convocatoria. Aceptando que en caso de alguna suspension del procedimiento por parte de
la Secretaria de la Funcion Publica, la propuesta permanecers vigente hasta en tanto quede sin efecto la suspension

Instituto del Fondo Nacional para el Consumo de los Trabajadores

Para el Seguro de Vida Grupo para proteger al personal activo de mando, operativo y jubilado y pensionado del

- Los datos solicitados con el signo % deberan expresarse en porcentajes.
- Las cuotas expresadas en porcentajes deberan tener dos decimales.
- Todas las cantidades de dinero deberan estar expresadas en Moneda Nacional, con dos decimales y en pesos,

no en miles de pesos. \\
- Se solicita presentar propuesta considerando: \
- Pago en una sola exhibicién por la vigencia total del contrato, - \
- Dos pagos durante la vigencia del contrato, / | \\
a) Plan Bésico \\\
Aseguramiento para personal activo, jubilado y pensionado, con vigencia de las 00:00 horas del dia 1 de abril de 2021 '\

a las 24:00 horas del dia 31 de diciembre de 2021.

ra L
Prima mensual por la totalidad de la colectividad

Cuota Mensual | Suma de percepciones de la Prima mensual a pagar por el Prima diaria a pagar por el
por Asegurado | Colectividad Asegurada por total de Asegurados por grupo total de Asegurados por
un mes grupo

Grupo de personal

(8)
(A) (A)* (B) =(c)

— — ————Aseguradora-Pattimonial Vida, S.A. de C.V.
= — ==~ Arisfoteles 77, Piso. 1, Desp:-104; Col.-Polenco Reforma;
R ~  Del-Miguel Hldaigo,C.?.-11550, Cludad de México, Tel. 55 4161-9550

e T www.gpvida.mx



Aseguradord
Patfrimonial
Vide™

LICITACION PUBLICA ELECTRONICA NACIONAL
No. LA-014P7R001-E28-2021
RELATIVA A LA:

“CONTRATACION ABIERTA DEL SEGURO DE VIDA

GRUPO PARA PROTEGER AL PERSONAL ACTIVO DE MANDO Y
OPERATIVO, PERSONAL JUBILADO Y/O PENSIONADO DEL

INSTITUTO DEL FONDO NACIONAL PARA EL CONSUMO DE LOS
TRABAJADORES". MEXICO, CIUDAD DE MEXICO A 17 DE MARZO DEL 2021

APV040521RP0

(€)/30.4= (D)
Personal $24,307,126.22 $233,348.41 $7,675.93
} 0.96%
Activo
Personal $47,718.39 $1,569.68
jubilado y 0.70% $6,816,913.44
pensionado

Monto Adjudicacién del Contrato

) EXCIETE] Dias de la vigencia Derecho de Pdliza Importe Total

(D)

Personal Activo $7,675.93 275 $1,500 $2,110,882.01

Personal jubilado y

g $1,569.68 275 $1,500 $431,663.10
pensionado

TOTAL $2,542,545.12

Gasto de Financiamiento

Forma de pago Prima Neta Gasto por financiamiento Prima neta incluyendo gasto por
financiamiento
Unico $2,542,545.12 S $2,542,545.12
Dos pagos $2,542,545.12 $140,004.98 $2,685,550.10
Notas:
e La Prima Neta deberd ser fija sin importar la Forma de Pago, en caso de que el prestador del servicio aplique un B
costo por pago fraccionado en el caso de pago en dos exhibiciones, éste debera ser manifestado en la columna (F) é

Costo por financiamiento.

e  Parael pago en dos exhibiciones, el prestador del servicio debera considerar que, en caso de resultar adjudicado, el
Instituto realizara el primer pago una vez entregadas la carta cobertura y la péliza, contra entrega de la factura
correspondiente, previa validacién y aceptacion del administrador del contrato. El segundo pago se cubrird a partir \
del 1° de julio de 2021, contra entrega de la factura correspondiente, previa validacion y aceptacion del ‘,\ W
administrador del contrato.

e  Los precios ofertados seran fijos durante la vigencia del contrato y no se deberd modificar para los nuevos servidores
publicos que se integren al contrato y que no forman parte de la colectividad asegurada actualmente. W

e Para los efectos de lo dispuesto en los articulos 47 de La Ley, 39 fraccion Il inciso f) y 85 del RLey, se sefiala a los
licitantes que la formalizacion de la contratacién del servicio adjudicado en la presente Licitacién quedard realizada \
mediante contrato abierto, tomandose como monto minimo la propuesta econémica presentada por el licitante
ganador y como monto méximo el establecido como tal en la suficiencia presupuestal autorizada; considerando que
la diferencia que resulte de la propuesta ganadora y el maximo de la suficiencia presupuestal sera para realizar los
ajustes que se requieran de conformidad con el numeral VIIL.10.1. AJUSTES de la presente Convocatoria y el punto
VII. AJUSTES del Anexo 12 Caracteristicas Técnicas del Servicio. P

--~ - Aseguradora Pafrimonial Vida, S.A. de C.V. P <
= ——_— - Aristoteles 77, Piso 1, Desp:-104;.Col.-Polcnco Reforma. ol
“Det. Migiel Hldaigo-C.2. 1155, Cludad de México, Tel. 55 4161-9550

et www.apvida.mx



Aseguradora

Pafrimonia
Vidg™ LICITACION PUBLICA ELECTRONICA NACIONAL
No. LA-014P7R001-E28-2021
RELATIVA A LA:

“CONTRATACION ABIERTA DEL SEGURO DE VIDA

GRUPO PARA PROTEGER AL PERSONAL ACTIVO DE MANDO Y
OPERATIVO, PERSONAL JUBILADO Y/O PENSIONADO DEL

INSTITUTO DEL FONDO NACIONAL PARA EL CONSUMO DE LOS
TRABAJADORES". MEXICO, CIUDAD DE MEXICO A 17 DE MARZO DEL 2021

APV040521RPO

®  Los costos ofertados incluyen la bonificacién por no intermediacién, asi como los descuentos que en su caso se
otorguen.
b) Planes de Potenciacion

Para el Personal Activo

La prima de la potenciacién que adquiere y paga el servidor publico mensualmente a través de némina debera ser fija
durante la vigencia y no se debera modificar.

Cuota mensual para Cuota mensual para personal
Potenciacién de suma personal de mando operativo sindicalizado y de
Asegurada confianza
(A)
34 meses de percepcién mensual 2.04% 1.63%
51 meses de percepcién mensual 3.06% 2.45%
68 meses de percepcién mensual 4.08% 3.26%

Para el personal Jubilado y Pensionado

Cuota Mensual

Potenciacion De Suma

Asegurada
g (A)
22 meses de pensién mensual 21.73%
39 meses de pensidn mensual 38.51%
56 meses de pension mensual 55.30%
‘\
Los costos ofertados deben incluir la bonificacion por no intermediacién, asi como los descuentos que en su caso se \

otorguen.

~Aseguradora Patrimonial Vida, S.A. de C.V.
—— == —Aristoteles 77, Piso.1; Desp.-104; Col. Polenco Reforma;
= T Del.Miguel Hldaigo, C.P-11550, Cludad de México; Tel. 55 4161-5550

e ~ www.agpvida.mx
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Importe con letra: (DOS MILLONES QUINIENTOS CUARENTA Y DOS MIL QUINIENTOS CUARENTA Y CINCO PESOS 12/100
M.N.)

El licitante debera verificar que el monto sefialado en el rubro denominado requerimiento econémico del Sistema Compranet
coincida con el Anexo 10 en el apartado: “Monto de Adjudicacion del Contrato” y en caso de que aplique “Gasto de
Financiamiento”, ya que en caso de discrepancia entre unoy el otro, se considerara como no presentada dicha propuesta.

La adjudicacion se realizaré sobre los precios ofertados en la propuesta econémica presentada por el licitante que de acuerdo con
la evaluacién econémica sea susceptible de ser adjudicado por que cumple con los requisitos Legal-Administrativo, técnicos y
econdmicos de la convocatoria, tomandose como monto minimo la propuesta econdmica presentada por el licitante ganador y
como monto maximo el establecido como tal en la suficiencia presupuestal autorizada; considerando que la diferencia que resulte
de la propuesta ganadora y el maximo de la suficiencia presupuestal serd para realizar los ajustes que se requieran de conformidad
con el numeral VII1.10.1. AJUSTES de la presente Convocatoria y el punto V1. AJUSTES del Anexo 12 Caracteristicas Técnicas del

Servicio.

ATENTAMENTE

JOSE MANUEL MUNOZ MUNOZ
REPRESENTANTE LEGAL
ASEGURADORA PATRIMONIAL VIDA S.A.DE C.V

= - -~ Aseguradora Pairimonial Vida, S.A. de C.V.
— = = = Ansfételes 77, Piso 1, Desp:-104; Col..Polcnco Reforma,
.= =~ “pet Miglel Hidaigo,C.2.11550, Cludad de México, Tel. 55 4161-9550

= - s www.apvida.mx




a4, COMITE DE TRANSPARENCIA DEL INSTITUTO DEL FONDO
’ | ' R AB AJO NACIONAL PARA EL CONSUMO DE LOS TRABAJADORES
& ”ag” Resolucién: CT.0350.20.07.21/02
S SECRETARIA DEL TRABAJIO
Y PREVISION S50CIAL

ANTECEDENTES

1. OBLIGACIONES DE TRANSPARENCIA. Con el fin de dar cumplimiento con el Sistema de Portales
de Obligaciones de Transparencia (SIPOT), asi como a lo dispuesto en el articulo 70 de la Ley
General de Transparencia y Acceso a la informacién Publica, donde contempla que los sujetos
obligados deberan poner a disposicién del publico y mantener actualizada los respectivos medios
electrénicos, de acuerdo con sus facultades, atribuciones, funciones u objeto social, segin
corresponda la informacién por lo menos de los temas, documentos y politicas.

1l. SOLICITUD DE APROBACION DE VERSIONES PUBLICAS: El siete de julio de dos mil veintiuno
|a Direccién de Recursos Materiales y Servicios Generales remitio a la Unidad de Transparencia
del Instituto del Fondo Nacional para el Consumo de los Trabajadores el oficio ndmero
DRMYSG/0663/2021 donde pone a consideracién del Comité de Transparencia 181 documentos
los cuales corresponden a 124 contratos, 10 pedidos y 47 convenios modificatorios para la
aprobacion de sus versiones publicas en cumplimiento a las obligaciones de transparencia, dichos
documentos se enlistan a continuacién:

Contrato Listado de datos testados
2021-14-P7R-00000043 1. CORREOQ ELECTRONICO, 2. NUMERO TELEFONICO, 3. NUMERO DE CUENTA Y/O CLABE INTERBANCARIA.
2021-14-P7R-00000046 1. CORREQ ELECTRONICO, 2. NUMERO TELEFONICO, 3. NUMERO DE CUENTA Y/O CLABE INTERBANCARIA.
2021-14-P7R-00000048 1. CORREQ ELECTRONICO, 2. NUMERO TELEFONICO, 3. NUMERO DE CUENTA Y/O CLABE INTERBANCARIA,
2021-14-P7R-00000051 1. CORREO ELECTRONICO, 2. NUMERO TELEFONICO, 3. NUMERO DE CUENTA Y/O CLABE INTERBANCARIA.
2021-14-P7R-00000053 1. CORREO ELECTRONICO. 2. NUMERO TELEFONICO, 3. NUMERO DE CUENTA Y/O CLABE INTERBANCARIA.

2021-14-P7R-00000055 1. CORREO ELECTRONICO, 2. NUMERO TELEFONICO, 3. NUMERQ DE CUENTA Y/O CLABE INTERBANCARIA.
2021-14-P7R-00000059 1. CORREOQ ELECTRONICO, 2. NUMERO TELEFONICO, 3. NUMERO DE CUENTA Y/O CLABE INTERBANCARIA.
2021-14-P7R-00000061 1. CORREQ ELECTRONICO, 2. NUMERO TELEFONICO, 3. NUMERO DE CUENTA Y/O CLABE INTERBANCARIA.
2021-14-P7R-00000064 1. CORREO ELECTRONICO, 2. NUMERO TELEFONICO 3. NUMERO DE CUENTA Y/O CLABE INTERBANCARIA.
2021-14-P7R-00000066 1. CORREO ELECTRONICO, 2. NUMERO TELEFONICO, 3. NUMERO DE CUENTA Y/O CLABE INTERBANCARIA.
202)-14-P7R-00000068 1. CORREO ELECTRONICO, 2. NUMERQ TELEFONICO, 3. NUMERQ DE CUENTA Y/O CLABE INTERBANCARIA.
2021-14-P7R-00000071 1. CORREQ ELECTRONICO, 2. NUMERQC TELEFONICO, 3. NUMERO DE CUENTA Y/O CLABE INTERBANCARIA.
2021-14-P7R-00000075 1. CORREQ ELECTRONICO, 2. NUMERO TELEFONICO, 3. NUMERO DE CUENTA Y/O CLABE INTERBANCARIA.
2021-14-P7R-00000077 1. CORREQ ELECTRONICO, 2. NUMERO TELEFONICO, 3. NUMERO DE CUENTA Y/O CLABE INTERBANCARIA.
2021-14-P7R-00000073 1. CORREO ELECTRONICO, 2. NUMERO TELEFONICO, 3. NUMERO DE CUENTA Y/O CLABE INTERBANCARIA
2021-14-P7R-00000089 1. NUMERO TELEFONICO, 2. NUMERO DE CUENTA Y/O CLABE INTERBANCARIA,
2021-14-P7R-00000092 1. NUMERO TELEFONICO, 2. NUMERO DE CUENTA Y/O CLABE INTERBANCARIA.
2021-14-P7R-00000024 1. CORREQ ELECTRONICO, 2. NUMERO TELEFONICO, 3. NUMERO DE CUENTA Y/O CLABE INTERBANCARIA. |
2021-14-P7R-00000100 1. CORREO ELECTRONICO, 2. NUMERQO TELEFONICO, 3. NUMERO DE CUENTA Y/O CLABE INTERBANCARIA.
2021-14-P7R-00000101 1. CORREO ELECTRONICO, 2. NUMERO TELEFONICO, 3. NUMERO DE CUENTA Y/O CLABE INTERBANCARIA.
2021-14-P7R-00000104 1. CORREO ELECTRONICO, 2. NUMERO TELEFONICO, 3, NUMERO DE CUENTA Y/O CLABE INTERBANCARIA.
2021-14-P7R-00000108 1. CORREQ ELECTRONICO, 2. NUMERO TELEFONICO, 3. NUMERO DE CUENTA Y/O CLABE INTERBANCARIA
2021-14-P7R-00000109 1. CORREO ELECTRONICO, 2. NUMERO TELEFONICO, 3, NUMERQ DE CUENTA Y/O CLABE INTERBANCARIA,

2021-14-P7R-000001 1. NUMERO TELEFONICO, 2. NUMERO DE CUENTA Y/O CLABE INTERBANCARIA,

2021-14-P7R-00000115 1. CORREQ ELECTRONICQ, 2. NUMERO TELEFONICO, 3. NUMERO DE CUENTA Y/O CLABE INTERBANCARIA.
2021-14-P7R-00000122 1. CORREO ELECTRONICO, 2. NUMERO TELEFONICO, 3. NUMERO DE CUENTA Y/O CLABE INTERBANCARIA.
2021-14-P7R-00000125 1. CORREO ELECTRONICO, 2. NUMERQO TELEFONICO, 3. NUMERO DE CUENTA Y/O CLABE INTERBANCARIA.

2021-14-P7R-00000128 1. CORREO ELECTRONICO, 2. NUMERO TELEFONICO, 3. NUMERO DE CUENTA Y/O CLABE INTERBANCARIA,
2021-14-P7R-00000131 1. CORREQ ELECTRONICO, 2. NUMERO TELEFONICO, 3. NUMERO DE CUENTA Y/O CLABE INTERBANCARIA,
2021-14-P7R-00000134 1. NUMERO TELEFONICO, 2. NUMERO DE CUENTA Y/O CLABE INTERBANCARIA.

2021-14-P7R-00000136 1. CORREQ ELECTRONICO, 2. NUMERO TELEFONICO, 3. NUMERQ DE CUENTA Y/O CLABE INTERBANCARIA,
2021-14-P7R-00000137 1, CORREQ ELECTRONICO, 2. NUMERQ TELEFONICO, 3. NUMERO DE CUENTA Y/O CLABE INTERBANCARIA.
2021-14-P7R-00000140 1. CORREQ ELECTRONICO, 2. NUMERO TELEFONICO, 3. NUMERO DE CUENTA Y/O CLABE INTERBANCARIA.
2021-14-P7R-00000141 1. CORREO ELECTRONICO, 2. NUMERO TELEFONICO, 3. NUMERO DE CUENTA Y/O CLABE INTERBANCARIA.
2021-14-P7R-00000143 1. CORREO ELECTRONICO, 2. NUMERO TELEFONICO, 3. NUMERO DE CUENTA Y/O CLABE INTERBANCARIA.
2021-14-P7R-00000145 7. CORREO ELECTRONICO, 2. NUMERO TELEFONICO, 3. NUMERO DE CUENTA Y/O CLABE INTERBANCARIA.
2021-14-P7R-00000149 1. CORREQ ELECTRONICO, 2. NUMERO TELEFONICO, 3. NUMERO DE CUENTA Y/O CLABE INTERBANCARIA.
2021-14-P7R-00000153 1. CORREQ ELECTRONICO, 2. NUMERO TELEFONICO, 3. NUMERO DE CUENTA Y/O CLABE INTERBANCARIA.
2021-14-P7R-00000155 1. CORREO ELECTRONICO, 2. NUMERO TELEFONICO, 3. NUMERO DE CUENTA Y/O CLABE INTEREANCARIA
2021-14-P7R-00000158 1. CORREOQ ELECTRONICO, 2. NUMEROQ TELEFONICO, 3, NUMERO DE CUENTA Y/O CLABE INTEREAN AR,

Plaza de la Repdblica No. 32, Col. Tabacalera, Alcaldia Cuauhtémoc Ciudad de México, CP. 06030.
Tel: 55 5265 7400 www.fonacot.gob.mx
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2021-14-P7R-00000162

. CORREOQ ELECTRONICO, 2. NUMERO TELEFONICO, 3. NUMERO DE CUENTA Y/O CLABE INTERBANCARIA.

) TRABAIO | [iizgggt

2021-14-P7R-00000164

CORREQ ELECTRONICO, 2. NUMERO TELEFONICO 3. NUMERO DE CUENTA Y/C CLABE INTERBANCARIA.

2021-14-P7R-00000166

CORREOQ ELECTRONICO, 2. NUMERO TELEFONICO, 3. NUMERQ DE CUENTA Y/O CLABE INTERBANCARIA.

2021-14-P7R-00000172

NUMERO TELEFONICO, 2. NUMERO DE CUENTA Y/O CLABE INTERBANCARIA.

2021-14-P7R-00000173

CORREOQ ELECTRONICO, 2, NUMERO TELEFONICO, 3. NUMERO DE CUENTA Y/O CLABE INTERBANCARIA.

2021-14-P7R-00000174

CORREQ ELECTRONICO, 2. NUMERO TELEFONICO, 3. NUMERO DE CUENTA Y/O CLABE INTERBANCARIA.

2021-14-P7R-00000176

CORREQ ELECTRONICO, 2. NUMERQ TELEFONICO, 3. NUMERO DE CUENTA Y/O CLABE INTERBANCARIA.

2021-14-P7R-00000177

CORREOQ ELECTRONICO, 2. NUMERO TELEFONICO, 3. NUMERO DE CUENTA Y/O CLABE INTERBANCARIA.

2021-14-P7R-00000179

CORREQ ELECTRONICO, 2. NUMERO TELEFONICO, 3. NUMERO DE CUENTA Y/O CLABE INTERBANCARIA.

2021-14-P7R-00000180

NUMERO TELEFONICO, 2. NUMERO DE CUENTA Y/O CLABE INTERBANCARIA.

2021-14-P7R-00000182

CORREO ELECTRONICO, 2. NUMERO TELEFONICO, 3. NUMERO DE CUENTA Y/O CLABE INTERBANCARIA,

2021-14-P7R-00000184

CORREQ ELECTRONICO, 2. NUMERO TELEFONICO, 3. NUMERO DE CUENTA Y/O CLABE INTERBANCARIA.

2021-14-P7R-00000186

CORREQ ELECTRONICO, 2. NUMERO TELEFONICO, 3. NUMERO DE CUENTA Y/O CLABE INTERBANCARIA.

2021-14-P7R-00000187

NUMERQ TELEFONICO, 2. NUMERO DE CUENTA Y/O CLABE INTERBANCARIA.

2021-14-P7R-00000189

CORREO ELECTRONICO, 2. NUMERO TELEFONICO, 3. NUMERQ DE CUENTA Y/O CLABE INTERBANCARIA.

2021-14-P7R-00000190

NUMERO TELEFONICO, 2. NUMERO DE CUENTA Y/O CLABE INTERBANCARIA.

2021-14-P7R-00000182

CORREO ELECTRONICO, 2. NUMERO TELEFONICO, 3. NUMERO DE CUENTA Y/O CLABE INTERBANCARIA.

2021-14-P7R-00000135

CORREQ ELECTRONICO, 2. NUMERO TELEFONICO, 3. NUMERO DE CUENTA Y/O CLABE INTERBANCARIA.

2021-14-P7R-00000196

NUMERO TELEFONICO, 2. NUMERO DE CUENTA Y/O CLABE INTERBANCARIA.

2021-14-P7R-00000198

CORREQO ELECTRONICO, 2. NUMERO TELEFONICO, 3. NUMERO DE CUENTA Y/O CLABE INTERBANCARIA.

2021-14-P7R-00000189

NUMERO TELEFONICO, 2. NUMERQO DE CUENTA Y/O CLABE INTERBANCARIA.

2021-14-P7R-00000200

CORREO ELECTRONICO, 2. NUMERO TELEFONICO, 3. NUMERO DE CUENTA Y/O CLABE INTERBANCARIA.

2021-14-P7R-00000201

CORREQ ELECTRONICO, 2. NUMERO TELEFONICO, 3. NUMERO DE CUENTA Y/O CLABE INTERBANCARIA.

2021-14-P7R-00000202

CORREQ ELECTRONICO, 2. NUMERO TELEFONICO, 3. NUMERO DE CUENTA Y/OQ CLABE INTERBANCARIA.

2021-14-P7R-00000203

CORREQ ELECTRONICO, 2. NUMERO TELEFONICO, 3. NUMERQ DE CUENTA Y/C CLABE INTERBANCARIA.

2021-14-P7R-00000204

NUMERO TELEFONICO, 2. NUMERO DE CUENTA Y/O CLABE INTERBANCARIA.

2021-14-P7R-00000205

CORREO ELECTRONICO, 2. NUMERO TELEFONICO, 3. NUMERO DE CUENTA Y/O CLABE INTERBANCARIA.

2021-14-P7R-00000206

CORREOQ ELECTRONICO, 2. NUMERO TELEFONICO, 3. NUMERO DE CUENTA Y/O CLABE INTERBANCARIA.

2021-14-P7R-00000208

CORREQ ELECTRONICO, 2. NUMERO TELEFONICO, 3. NUMERO DE CUENTA Y/O CLABE INTERBANCARIA.

2021-14-P7R-00000202

NUMERO TELEFONICO, 2. NUMERO DE CUENTA Y/O CLABE INTERBANCARIA.

2021-14-P7R-00000211

CORREQ ELECTRONICG, 2. NUMERO TELEFONICO ;3. NUMERO DE CUENTA Y/O CLABE INTERBANCARIA.

2021-14-P7R-00000212

CORREQ ELECTRONICO, 2. NUMERO TELEFONICO, 3. NUMERO DE CUENTA Y/O CLABE INTERBANCARIA.

2021-14-P7R-00000213

CORREQ ELECTRONICO, 2. NUMERO TELEFONICO, 3. NUMERO DE CUENTA Y/O CLABE INTERBANCARIA.

2021-14-P7R-00000214

NUMERO TELEFONICO, 2. NUMERO DE CUENTA Y/O CLABE INTERBANCARIA.

2021-14-P7R-00000215

NUMERO TELEFONICO, 2. NUMERO DE CUENTA Y/O CLABE INTERBANCARIA.

2021-14-P7R-00000216

NUMERQ TELEFONICO, 2. NUMERO DE CUENTA Y/O CLABE INTERBANCARIA.

2021-14-P7R-00000217

CORREOQ ELECTRONICO, 2. NUMERO TELEFONICO, 3. NUMERO DE CUENTA Y/O CLABE INTERBANCARIA.

2021-14-P7R-00000218

NUMERQ TELEFONICO, 2. NUMERO DE CUENTA ¥/O CLABE INTERBANCARIA.

2021-14-P7R-00000220

CORREO ELECTRONICO, 2. NUMERO TELEFONICO, 3. NUMERO DE CUENTA Y/O CLABE INTERBANCARIA.

2021-14-P7R-00000221

NUMERQ TELEFONICO, 2. NUMERO DE CUENTA Y/O CLABE INTERBANCARIA.

2021-14-P7R-00000224

NUMERQ TELEFONICO, 2. NUMERO DE CUENTA Y/O CLABE INTERBANCARIA.

2021-14-P7R-00000225

CORREOQ ELECTRONICO, 2. NUMERO TELEFONICO, 3. NUMERO DE CUENTA Y/O CLABE INTERBANCARIA.

2021-14-P7R-00000227

CORREO ELECTRONICO, 2. NUMERO TELEFONICO, 3. NUMERO DE CUENTA Y/O CLABE INTERBANCARIA.

2021-14-P7R-00000231

CORREO ELECTRONICO, 2. NUMERO TELEFONICO, 3. NUMERO DE CUENTA Y/O CLABE INTERBANCARIA.

2021-14-P7R-00000233

NUMERO TELEFONICO, 2. NUMERO DE CUENTA Y/O CLABE INTERBANCARIA.

2021-14-P7R-00000235

NUMERO TELEFONICO, 2. NUMERO DE CUENTA Y/O CLABE INTERBANCARIA,

2021-14-P7R-00000247

CORREO ELECTRONICO, 2. NUMERO TELEFONICO, 3. NUMERO DE CUENTA Y/O CLABE INTERBANCARIA.

2021-14-P7R-00000251

CORREQ ELECTRONICO, 2. NUMERO TELEFONICO, 3. NUMERO DE CUENTA Y/O CLABE INTERBANCARIA,

2021-14-P7R-00000252

CORREQ ELECTRONICO, 2. NUMERO TELEFONICO, 3. NUMERO DE CUENTA Y/O CLABE INTERBANCARIA.

2021-14-P7R-00000264

CORREOQ ELECTRONICO, 2, NUMERO TELEFONICO, 3. NUMERO DE CUENTA Y/O CLABE INTERBANCARIA.

2021-14-P7R-00000276

CORREQ ELECTRONICO, 2. NUMERO TELEFONICO, 3. NUMERO DE CUENTA Y/O CLABE INTERBANCARIA.

2021-14-P7R-00000277

CORREQ ELECTRONICO, 2. NUMERO TELEFONICO, 3. NUMERO DE CUENTA Y/O CLABE INTERBANCARIA,

2021-14-P7R-00000286

CORREQ ELECTRONICO, 2, NUMERQ TELEFONICO, 3. NUMERO DE CUENTA Y/O CLABE INTERBANCARIA.

2021-14-P7R-00000292

CORREQ ELECTRONICO, 2. NUMERO TELEFONICO, 3. NUMERO DE CUENTA Y/O CLABE INTERBANCARIA.

2021-14-P7R-00000337

NUMERO TELEFONICO, 2. NUMERO DE CUENTA Y/O CLABE INTERBANCARIA.

2021-14-P7R-00000338

CORREQ ELECTRONICO, 2, NUMERO TELEFONICO, 3. NUMERO DE CUENTA Y/O CLABE INTERBANCARIA.

2021-14-P7R-00000341

CORREQ ELECTRONICO, 2. NUMERQ TELEFONICO, 3. NUMERO DE CUENTA Y/O CLABE INTERBANCARIA.

2021-14-P7R-00000363

CORREOQ ELECTRONICQ, 2. NUMERQC TELEFONICQ, 3. NUMERO DE CUENTA Y/O CLABE INTERBANCARIA.

2021-14-P7R-00000375

CORREOQ ELECTRONICO 2. NUMERO TELEFONICO, 3. NUMERO DE CUENTA Y/O CLABE INTERBANCARIA.

2021-14-P7R-00000376.

CORREOQ ELECTRONICO, 2. NUMERO TELEFONICO, 3. NUMERGO DE CUENTA Y/O CLABE INTERBANCARIA.

2021-14-P7R-00000381

NUMERQ TELEFONICO, 2. NUMERO DE CUENTA Y/O CLABE INTERBANCARIA.

2021-14-P7R-00000387

NUMERC TELEFONICO, 2. NUMERO DE CUENTA Y/O CLABE INTERBANCARIA.

2021-14-P7R-00000402

NUMERQ TELEFONICO, 2. NUMERO DE CUENTA Y/O CLABE INTERBANCARIA.

2021-14-P7R-00000404

NUMERO TELEFONICO, 2. NUMERO DE CUENTA Y/O CLABE INTERBANCARIA.

2021-14-P7R-00000416

CORREQ ELECTRONICO, 2. NUMERO TELEFONICO, 3. NUMERO DE CUENTA Y/O CLABE INTERBANCARIA.

2021-14-P7R-00000440

NUMERO TELEFONICO, 2. NUMERO DE CUENTA Y/O CLABE INTERBANCARIA.

FNCOT/AD/Q01/2021

OCR, 2. NUMERO DE CUENTA Y/O CLABE INTERBANCARIA.

FNCOT/ITP/MARCGO/001/2021

=l=1=1= === = == = = = = = == = == = === = = = = = = = = = = = === = = = = = == = == = === =] = === === =T =T T =

.OCR

Plaza de la RepUblica No. 32, Col. Tabacalera, Alcaldia Cuauhtémoc Ciudad de México, CP. 06030.
Tel: 55 5265 7400 www.fonacot.gob.mx %;
1

&l

¥
Uigpas 3o 185

e TR



SECRETARIA DEL TRABAJO
¥ PREVISION 50CIAL

TRABAJO

fonacot

FNCOT/LPN/005/2021 1. OCR, 2. NUMERO DE CUENTA Y/O CLABE INTERBANCARIA.
FNCOT/LPN/CON/001/2021 | 1. NUMERQ DE PASAPORTE, 2. NUMERO DE CUENTA Y/O CLABE INTERBANCARIA.
FNCOT/LPN/CON/03/2021 | 1. NUMERC DE CELULAR, 2. CORREO ELECTRONICO
FNCOT/AD/CAAS/002/2021 | 1. OCR, 2. NUMERO DE CUENTA Y/O CLABE INTERBANCARIA, 3. NACIONALIDAD, 4.DOMICILIO

FNCOT/AD/MARCO/002/2021 | 1. OCR, 2. NUMERO DE CUENTA Y/O CLABE INTERBANCARIA
FNCOT/LPN/004/2021 1. CIC, 2. NUMERO DE CUENTA Y/O CLABE INTERBANCARIA
FNCOT/LPN/006/2021 1. OCR, 2. NUMERO DE CUENTA Y/O CLABE INTERBANCARIA
1.CIC 2. NUMERO DE CUENTA Y/O CLABE INTERBANCARIA, 3. NOMBRE DE TERCERAS PERSONAS, 4.
FNCOT/LPN/CON/002/2021 conn’éo ELECTRONICO, 5. NUMERO TELEFONICO, 6. NUMERO DE CELULAR, 7. DOMICILIO
1-AR-2021-001 1. OCR, 2. CLAVE CATASTRAL, 3. DOMICILIO
1-AR-2021-002 1. OCR, 2. CLAVE CATASTRAL
1-AR-2021-003 1. OCR, 2. CLAVE CATASTRAL, 3. DOMICILIO
1-AR-2021-004 1.OCR, 2. CLAVE CATASTRAL, 3, DOMICILIO
1-AR-2021-005 1. OCR, 2. CLAVE CATASTRAL, 3. DOMICILIO
1-AR-2021-006 1. OCR, 2. CLAVE CATASTRAL, 3. DOMICILIO
1-AR-2021-010 1. OCR, 2, CLAVE CATASTRAL, 3. DOMICILIO
1-AR-2021-017 1. OCR, 2. CLAVE CATASTRAL, 3. DOMICILIO
CM-I-LIM-2019-003 OCR
CM-I-LIM-2019-004 OCR
CM-I-LIM-2019-009 OCR
CM-I-LIM-2019-010 OCR

CM-I-LIM-2019-020

CLAVE DE ELECTOR, 2. DOMICILIO

CM-|-LIM-2019-021

CLAVE DE ELECTOR, 2. DOMICILIO

L

CM-I-LIM-2019-026 OCR

CM-I-LIM-2019-040 QOCR

CM-I-LIM-2018-045 CLAVE DE ELECTOR, 2. DOMICILIO
CM-I-LIM-2012-048 OCR

CM-I-LIM-2019-051 QOCR

CM-I-LIM-2019-052 OCR

CM-I-LIM-2013-053 CLAVE DE ELECTOR
CM-|-LIM-2012-054 CLAVE DE ELECTOR
CM-I-LIM-2018-055 CLAVE DE ELECTOR

CM-I-LIM-2019-056

CLAVE DE ELECTOR

CM-I-LIM-2019-058

CLAVE DE ELECTOR

CM-I-LIM-2013-061 OCR
CM-|-LIM-2013-062 OCR
CM-|-LIM-2019-063 CLAVE DE ELECTOR
CM-I-LIM-2019-064 CLAVE DE ELECTOR
CM-I-LIM-2019-065 OCR
CM-I-LIM-2019-066 OCR

CM-I-LIM-2013-067

=l=|=l=l===l=l=1=]|=|=]=1=|=]=|=]|=]=|=|=]=]=]| =

. CLAVE DE ELECTOR

CM-I-LIM-2019-068

1. CLAVE DE ELECTOR

CM-I-LIM-2019-069

1. CLAVE DE ELECTOR

CM-|-LIM-2018-072

1. OCR

CM-I-LIM-2019-073

1.OCR

CM-|-5D-2020-010

1. NUMERO DE PASAPCRTE

CM-I-5D-2020-012

1. CLAVE DE ELECTOR, 2NUMERO DE PASAPORTE

CM-I-5D-2020-017

1.CIC

CM-I-5D-2020-022

1. CLAVE DE ELECTOR

CM-|-SD-2020-029

1. NUMERQ DE PASAPORTE

CM-I-SD-2020-030

1. NUMERO DE CEDULA PROFESIONAL

CM-I-SD-2020-032

1. CLAVE DE ELECTOR

FNCOT/AA/MARCO/003-
12020 1. CLAVE DE ELECTOR
FNCOT/AA/MARCO/004-
12020 1. OCR, 2. DOMICILIO
FNCOT/AA/MARCO/006-
12020 1. DOMICILIO
FNCOT/AA/MARCO/007- i
1/2020 1. NOMBRE DE TERCERAS PERSONAS, 2. CORREO ELECTRONICO, 3. NUMERC TELEFONICO
FNCOT/AD/CAAS/01-2/2020 | 1.CLAVE DE ELECTOR
FNCOT/AD/MARCO/02- 1. NUMERO DE PASAPORTE
1/2020
FNCOT/ITP/MARCO/001- 1cIe
2/2020 '
FNCOT/LPN/002-1/2020 1.0CR

FNCOT/LPN/003-1/2020

1. NUMERO DE PASAPORTE

FNCOT/LPN/004-2/2021

1.CLAVE DE ELECTOR

ar
=
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También se hace de su conocimiento los datos que fueron testados de cada uno de los documentos antes
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FNCOT/LPN/005-1/2020 1.0CR
FNCOT/%;’;;%ON"OOQ' 1. CLAVE DE ELECTOR
Pedidos Listado de datos testados
4500001619 1. CLAVE DE ELECTOR, 2. DOMICILIO, 3. NUMERO DE CUENTA Y/O CLABE INTERBANCARIA.
4500001620 1. CLAVE DE ELECTOR, 2. DOMICILIO, 3. NUMERO DE CUENTA Y/Q CLABE INTERBANCARIA.
4500001624 1. CLAVE DE ELECTOR, 2. NUMERO DE CUENTA Y/O CLABE INTERBANCARIA,
4500001625 1. CLAVE DE ELECTOR, 2. NUMERO DE CUENTA Y/O CLABE INTERBANCARIA.
4500001627 1. CLAVE DE ELECTOR, 2. NUMERO DE CUENTA Y/O CLABE INTERBANCARIA.
4500001628 1. CLAVE DE ELECTOR, 2. NUMERO DE CUENTA Y/O CLABE INTERBANCARIA.
4500001631 1. CIC, 2. DOMICILIO, 3. NUMERO DE CUENTA Y/O CLABE INTERBANCARIA,
4500001650 1. CLAVE DE ELECTOR, 2. NUMERO DE CUENTA Y/O CLABE INTERBANCARIA.
4500001651 1. CLAVE DE ELECTOR, 2. NUMERO DE CUENTA Y/O CLABE INTERBANCARIA.
4500001657 1. CLAVE DE ELECTOR, 2. NUMERO DE CUENTA Y/O CLABE INTERBANCARIA.

SUSTENTO

El nimero de credencial de elector denominado Reconocimienta Optico de Caracteres [OCR), contiene el nimero de
la seccion electoral en donde vota el ciudadano titular de dicho documento, por lo que constituye un dato personal en
razon de gue revela informacién concerniente a una persona fisica identificada o identificable en funcién de la
informacion geoelectoral ahi contenida, por lo que es susceptible de resguardarse en términos del Articulo 113 fraccion
| de la Ley Federal de Transparencia y Acceso a la Informacién Publica, Articulo 116 de la Ley General de Transparencia
y Acceso a la Informacion Publica, Articulo 3 fraccién iX, de |a Ley General de Proteccion de Datos Personales en
Posesion de Sujetos Obligados.

El domicilio, al ser el lugar en donde reside habitualmente una persona fisica, constituye un dato personal y, por ende
confidencial, ya que su difusién podria afectar la esfera privada de la misma. Por consiguiente, dicha infermacién se
considera confidencial, en virtud de tratarse de datos personales que reflejan cuestiones de la vida privada de las
personas, en términos del Articulo 113 fraccién |y segundo transitorio de la Ley Federal de Transparencia y Acceso a la
Informacion Publica, Articulo 116 de la Ley General de Transparencia y Acceso a la Informacion Pablica, Articulo 3
fraccion IX, de la Ley Ceneral de Proteccién de Datos Personales en Posesion de Sujetos Obligados.

El namero telefénico, tendra caracter de dato persocnal, cuando a través de éste sea posible identificar o hacer
identificable al titular o usuario del mismo, y que corresponde al uso en forma particular, personal y privada, con
independencia de que éste se proporcione para un determinado fin o propdsito a terceras personas, incluidas
auteridades o prestadores de servicio, por lo que se trata de un datc personal que debe protegerse con fundamento
en los Articulos 113 fraccion | y segundo transitorio de |a Ley Federal de Transparencia y Acceso a la Informacion Pdblica,
Articulo 116 de la Ley General de Transparencia y Accesc a la Informacién Puablica, Articulo 3 fraccion IX, de la Ley
General de Proteccién de Datos Personales en Posesidn de Sujetos Obligados.

El nombre y firma es un atributo de la personalidad, esto es la manifestacién del derecho a la identidad y razén que
por si misma permite identificar a una persona fisica, por lo que debe evitarse su revelacién por no ser objeto o parte
de las actuaciones en que se encuentra inserto, por lo que su proteccidn resulta necesaria con fundamento en los
Articulos 113 fraccion | y segundo transitorio de la Ley Federal de Transparencia y Acceso a la Informacién Publica,
Articulo 116 de la Ley General de Transparencia y Acceso a la Informacién Publica, Articulo 3 fraccién X, 6, 18 primer
péarrafo y articulo 31 de la Ley General de Proteccion de Datos Personales en Posesidn de Sujetos Obligades; asi como
el lineamiento Trigésimo Octavo fraccién | de los Lineamientos Generales en Materia de Clasificacion y Desclasificacion
de la Informacién.

La cuenta de correo electronico que utilizan habitualmente los particulares en sus comunicaciones privadas, que
pueden contener en su integracién de forma voluntaria o involuntaria informacién acerca de su titular, como son
nombre y apellidos, fecha de nacimiento, pais de residencia o si ésta se integra de una denominacion abstracta o una
combinacién alfanumérica, y se utiliza vinculada con una contrasefa para acceso a servicios, bancarios, financieros,
seguridad social o redes sociales, proporcionado para un determinado fin, por lo que dicha cuenta debe considerarse
como dato personal y protegerse con fundamento en los Articulos 113 fraccion | y segundo transitorio de la Ley Federal
de Transparencia y Acceso a la Informacién Puablica, Articulo 16 de la Ley General de Transparencia y Acceso a la
Informacién Publica, Articulo 3 fraccidn IX, de |a Ley General de Proteccién de Datos Personales en Posesidon de Sujetos
Obligados.

Referencia a la pertenencia a un estado o nacién, lo que conlleva una serie de derechos y deberes politicos y sociales,
sea por nacimiento o naturalizacién, lo que hace de éste un dato personal y su proteccién resulta necesaria con
fundamento en los Articulos 113 fraccion | y segundo transitorio de la Ley Federal de Transparencia y Acceso a la
Informacién Publica, Articulo 116 de la Ley General de Transparencia y Acceso a la Informacidn Publica y Articulo 3
fraccién IX, de la Ley General de Proteccion de Datos Personales en Posesion de Sujetos Obligados.

Composicién alfanumérica compuesta de 18 caracteres, mismos que hacen identificable a una persona fisica, que se
conforma por las primeras letras de los apellidos, afio, mes, dia, sexo, clave del estado en donde nacio su titular, asi
como una homoclave que distingue a su titular de cualquier otro homénimeo, por lo tanto se trata de un dato personal
gue debe ser protegido con fundamento en los en los Articulos 113 fraccién | y segundo transitorio de la Ley Federal
de Transparencia y Acceso a la Informacién Publica, Articulo 116 de la Ley General de Transparencia y Acceso a la
Informacién Publica, Articulo 3 fraccion IX, de la Ley General de Proteccion de Datos Personales en Posesion de Sujetos
Obligados.

enlistados.
No. DATOS PERSONALES
1 OCR O NUMERO
IDENTIFICADOR
2 DOMICILIO
3 NUMERO TELEFONICO o
NUMERO CELULAR
& NOMBRE DE TERCERAS
PERSONAS
5 CORREO ELECTRONICO
6 NACIONALIDAD
7 CLAVE DE ELECTOR
DATOS BANCARIOS
8 (NUMERO DE CUENTA Y
CLABE)

Plaza de la Repudblica No. 32, Col. Tabacalera, Alcaldia Cuauhtémoc Ciudad de México, CP. 06030,
Telh 55 52658 7400 www.fonacot.gob.mx

El ndmero de cuenta bancaria yfo CLABE interbancaria es informacién confidencial, al tratarse de un conjunto de
caracteres nuUMericos utlhzados por los grupos financieros para :dentxflcar las cuentas de sus cllentes at ves de los

\
x\?;“

e
5

”'"-‘33

@z

I_tr.depe .émﬂ




- IRABAJO | fopacot

¥ PREVISION SDCIAL

constituye informacién confidencial que debe protegerse con fundamento en los Articulos 113 fraccién | y segundo
transitorio de |a Ley Federal de Transparencia y Acceso a la Informacion Puablica, Articulo 116 de la Ley General de
Transparencia y Acceso a la Informacién Publica, Articulo 3 fraccién IX, de la Ley Ceneral de Proteccién de Datos
Personales en Posesién de Sujetos Obligados y el Criterio 10/17 emitido por el Instituto Nacional de Transparencia,
Acceso a la Informacién y Proteccién de Datos Personales.

Se considera informacién confidencial, tomando en cuenta que cada pais al momento de expedir los documentos
migratorios puede determinar los elementos que los personalizan, por lo que el nimero de pasaporte puede estar
NUMERO DE integradp por drgitos o claves que sdlo utiliza un Estado en especifico, cuya divulgacién permitirfa inferir la
5 PASAPORTE nacionalidad del titular del documento el cual se considera informacién confidencial, por lo que debe de protegerse
con fundamento en los Articulos 113 fraccién | y segunde transitorio de la Ley Federal de Transparencia y Acceso a la
Informacién Puablica, Articulo 116 de la Ley General de Transparencia y Acceso a la Informacién Piblica, Articulo 3
fraccidn IX, de la Ley General de Proteccion de Datos Personales en Posesién de Sujetos Obligados.
El nimero de cuenta catastral, o informacion de un predio, daria cuenta de un bien inmueble que se encuentra dentro
de |a esfera patrimonial de una persona, lo que constituye informacidn relacionada con su patrimonio y Unicamente
incumbe a su titular o personas autorizadas para el acceso o consulta de la misma, por lo tanto, se trata de un dato
CUENTA O CLAVE personal que debe ser protegido con fundamento en los Articulos 116 de la Ley General de Transparencia y Acceso a la
CATASTRAL Informacion Pablica y 113 fraccién | y segundo transitorio de la Ley Federal de Transparencia y Acceso a Informacién
Piblica, en relacién con el articulo 3 fraccién X, de la Ley General de Proteccién de Datos Personales en Posesion de
Sujetos Obligados, asi como el Lineamiento trigésimo octavo fraccion | de los Lineamientos Generales en Materia de
Clasificacién y Desclasificacién de la Informacién.

10

Numero de clave de identificacion de |a credencial (CIC}, Se trata de un dato que permite la identificacion del titular
NUMERO DE CLAVE DE de la Creder.u:ial para Votar, por lo ?ual qet:_ve ser pmtegido. con fundamengo en Articulo 116 de la Ley General d.e
n IDENTIFICACION DE LA Transparenciay Acce_so a Ia‘lnformacxdn Py_bhcay n3 fra:_:clén ly segu [\do transitorio de la Ley Federal deTransparencna
CREDENCIAL (CIC) y Acceso a Informacién Piblica, en relacién con el articulo 3 fraccién IX, de la Ley General de Proteccion de Datos
Personales en Posesion de Sujetos Obligados, asi como el Lineamiento trigésimo octavo fraccién | de los Lineamientos

Generales en Materia de Clasificacién y Desclasificacién de la Informacion.

Se trata de un dato personal confidencial el cual permite la identificacién del titular de los datos, ya que el numero de
cedula profesional lo otorga como date de identificacién como ciudadano, mas no como ejercicio de su profesién por
NUMERO DE CEDULA lo cual se tra}a de un dato personal que _debe ser protegido, con fundarnen.to en Articulo 116 de la Ley General de
12 PROFESIONAL Transparenciay Acceso a la Informacién Pablica y 113 fraccion 1y segundo transitorio de la Ley Federal de Transparencia

y Acceso a Informacién Publica, en relacién con el articulo 3 fraccidn IX, de la Ley General de Proteccién de Datos
Personales en Posesién de Sujetos Obligados, asi como el Lineamiento trigésimo octava fraccién | de los Lineamientos

Generales en Materia de Clasificacién y Desclasificacién de la Informacién.

Esto con fundamento en el articulo 116 de la Ley General de Transparencia y Acceso a la Informacién Publica y

el articulo 113 de la Ley Federal de Transparencia y Acceso a la Informacién Publica, que a la letra dicen:

Articulo 116 de la Ley General de Transparencia y Acceso a la Informacién Publica.

Se considera informacidn confidencial la que contiene datos personales concernientes a una persona

identificada o identificable.
La informacion confidencial no estard sujeta a temporalidad alguna y sélo podrdn tener acceso a ella
los titulares de la misma, sus representantes y los Servidores Publicos facultados para ello.

Se considera como informacion confidencial: los secretos bancario, fiduciario, industrial, comercial, fiscal,
bursdtil y postal, cuya titularidad corresponda a particulares, sujetos de derecho internacional o a sujetos
obligados cuando no involucren el ejercicio de recursos publicos.

Asimismo, serd informacién confidencial aquella que presenten los particulares a los sujetos obligados,
siempre que tengan el derecho a ello, de conformidad con lo dispuesto por las leyes o los tratados
internacionales.

Articulo 113 de la Ley Federal de Transparencia y Acceso a la Informacién Publica.

l. La que contiene datos personales concernientes a una persona fisica identificada o identificable;
1. Los secretos bancario, fiduciario, industrial, comercial, fiscal, bursétil y postal, cuya titularidad
corresponda a particulares, sujetos de derecho internacional o a sujetos obligados cuando no involucren

el ejercicio de recursos publicos, y

. Aquella que presenten los particulares a los sujetos obligados, siempre que tengan el derecho a
ello, de conformidad con lo dispuesto por las leyes o los tratados internacionales.

Plaza de la Republica No. 32, Col. Tabacalera, Alcaldia Cuauhtémoc Ciudad de México, CP. 06030.
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La informacion confidencial no estard sujeta a temporalidad alguna y sélo podrdan tener acceso a ella
Jos titulares de la misma, sus representantes y los Servidores Publicos facultados para ello.

Lo anterior con el fin de dar cumplimiento con el Sistema de Portales de Obligaciones de
Transparencia (SIPOT), asi como a lo dispuesto en el articulo 70, fracciones XXVII y XXVl de la Ley
General de Transparencia y Acceso a la Informacion Publica, donde contempla que los sujetos
obligados deberan poner a disposicion del publico y mantener actualizada los respectivos medios
electrénicos, de acuerdo con sus facultades, atribuciones, funciones u objeto social, segun
corresponda la informacidén por lo menos de los temas, documentos y politicas.

Los contratos, pedidos y los convenios modificatorios estdn anexos en este oficio en formato
electrdnico (1 cd), en versiones integras y sus respectivas versiones publicas de conformidad a los
Lineamientos Generales en Materia de Clasificacion y Desclasificacion de la Informacion, asi
como para la elaboracién de versiones publicas.

Con base en los antecedentes referidos este Organo Colegiado procede a dictar los siguientes:

CONSIDERANDOS

I. COMPETENCIA. En términos de los articulos 44, fraccién I, de la LGTAIP, 65 fraccion |l de la Ley
Federal de Transparencia y Acceso a la Informacién Publica (LFTAIP), este Comité de Transparencia
del Instituto del Fondo Nacional para el Consumo de los Trabajadores es competente para
confirmar, modificar o revocar la propuesta de clasificacién de la informacién que realicen las
unidades administrativas del Instituto del Fondo Nacional para el Consumo de los Trabajadores.

Il. MATERIA. El objeto de |a presente resolucién es analizar la clasificacién de la informacién como
confidencial y las versiones publicas de 181 documentos |os cuales corresponden a 124 contratos,
10 pedidos y 47 convenios modificatorios.

I1l. PRONUNCIAMIENTO DEL FONDO DE LA CONFIDENCIALIDAD. Del anilisis realizado a la
solicitud de mérito, se desprende que la Direccidon de Recursos Materiales y Servicios Generales
identificé los siguientes datos personales, lo anterior, con fundamento en lo dispuesto en la fraccion
| y lll del articulo 113 de la LFTAIP, y articulo 116 de la LGTAIP:

1. OCR O NUMERO IDENTIFICADOR

2. DOMICILIO

3. NUMERO TELEFONICO Y/O NUMERO DE CELULAR
4. NOMBRE DE TERCERAS PERSONAS

5. CORREO ELECTRONICO

6. NACIONALIDAD

7. CLAVE DE ELECTOR

8. DATOS BANCARIOS (NUMERO DE CUENTA Y CLABE)
9. NUMERO DE PASAPORTE

10. CUENTA O CLAVE CATASTRAL

1. NUMERO DE IDENTIFICACION DE LA CREDENCIAL (CIC)
12. NUMERO DE CEDULA PROFESIONAL

IV. DECISION DE CONFIDENCIALIDAD. Se estima procedente la clasificacién como confidencial
de la informacién previamente referida propuesta por la Direccidon de Recursos Materiales y
Servicios Generales, por las razones que a continuacion se exponen.
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La proteccion de datos personales se encuentra prevista en los articulos 6, apartado A, fraccién Il y
16 de la Constitucion Politica de los Estados Unidos Mexicanos, en los cuales se establece que la
informacién que se refiere al ambito privado de las personas, asi como los datos personales, debe
estar protegida en los términos que fije la ley, por lo que toda persona tiene derecho a la proteccion
de datos personales, sin distincién.

En este tenor, la LGTAIP y la LFTAIP, son las normas juridicas que regulan el acceso a la informacion
plblica y la excepcidon a éste, cuando la informacién actualice alguna de las causales de
confidencialidad o reserva. Lo anterior, y para el caso de confidencialidad que nos ocupa, se
establece en los articulos 116 y 113, fracciéon | y lll respectivamente, los cuales se transcriben para
pronta referencia:

Ley General de Transparencia y Acceso a la Informacién Publica

“Articulo T16. Se considera informacién confidencial la que contiene datos personales concernientes
a una persona identificada o identificable.

La informacién confidencial no estard sujeta a temporalidad alguna y sélo podrdn tener acceso a ella
los titulares de la misma, sus representantes y los Servidores Publicos facultados para ello.

Se considera como informacion confidencial: los secretos bancario, fiduciario, industrial, comercial,
fiscal, bursatil y postal, cuya titularidad corresponda a particulares, sujetos de derecho internacional o
a sujetos obligados cuando no involucren el efercicio de recursos publicos.

Asimismo, serd informacién confidencial aquella que presenten los particulares a los sujetos
obligados, siempre que tengan el derecho a ello, de conformidad con lo dispuesto por las leyes o los
tratados internacionales.”

Ley Federal de Transparencia y Acceso a la Informacién Publica

“Articulo 113. Se considera informacidn confidencial:

[

I. La que contiene datos personales concernientes a una persona fisica identificada o identificable;

Ill. Aquella que presenten los particulares a los sujetos obligados, siempre que tengan el derecho a
ello, de conformidad con lo dispuesto por las leyes o los tratados internacionales.

La informacién confidencial no estard sujeta a temporalidad alguna y sélo podrdn tener acceso a
ella los titulares de la misma, sus representantes y los Servidores Publicos facultados para ello.”

De las disposiciones transcritas, se advierte que el concepto de dato personal es definido como
toda aquella informacién concerniente a una persona fisica identificada e identificable; asimismo,
se entiende que una persona fisica es identificable cuando su identidad pueda determinarse -
directa o indirectamente- mediante cualquier informacién que no implique actividades
desproporcionadas.

Adicionalmente, se dispone que la confidencialidad de la informacién no estara sujeta a
temporalidad alguna y sélo podrén tener acceso a ella los titulares de la misma, sus representantes
y los servidores publicos facultados para ello.

|Ahora bien, a efecto de determinar si resulta procedente la clasificacion como confidencial se
considera procedente analizar cada uno de los datos identificados en los documentos enlistados
en el considerando Il de la presente resolucién.
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1.0CR o nimero identificador

El articulo 131 de la Ley General de Instituciones y Procedimientos Electorales dispone que el
Instituto Nacional Electoral debe expedir a los ciudadanos la credencial para votar, documento
indispensable que les permite ejercer el derecho de voto.

“Articulo 131
1. El Instituto debe incluir a los ciudadanos en las secciones del Registro Federal de Electoresy

expedirles la credencial para votar.

2. La credencial para votar es el documento indispensable para que los ciudadanos puedan
efercer su derecho de voto.”

Asimismo, en la pagina de internet del Instituto Nacional Electoral se encuentran publicadas las
caracteristicas de la credencial para votar. En ella se advierte que la identificacidon contiene diversa
informacion gue, en su conjunto, configuran el concepto de dato personal previsto en la Ley
General y la Federal, ambas de Transparencia y Acceso a la Informacion Plblica, al estar referida a

personas fisicas identificadas.

De tal forma, la credencial para votar se compone de diversa informacién configurada como datos
personales, tales como nombre del elector, domicilio, edad y sexo, folio nacional, clave de elector,
identificacién geo electoral, Clave Unica del Registro Nacional de Poblacién, afio de registro y
numero de emision, afio de emisidn, vigencia, fotografia del elector, numero identificador (OCR),
firmas, huellas, codigo de barras bidimensional, tal como se muestra en la siguiente imagen de una
credencial representativa expedida por el otrora Instituto Federal Electoral.
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Es importante considerar que, en las nuevas credenciales, el OCR se ubica en el extremo derecho y
se compone de 12 0 13 digitos, como se muestra a continuacion:

Tipo Digito
Docte. Estado CIiC  WVerificador OCR
13 1

MEXH 234567890<31234123456789

De lo anterior, se advierte que la credencial para votar incluye el nimero identificador OCR:
Reconocimiento Optico de Caracteres, el cual puede componerse por 12 o 13 digitos, segun el,
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de emision, de los 4 primeros deben corresponder a los cuatro digitos de la clave de la seccién de
residencia del ciudadano, los restantes corresponden a un nimero consecutivo Unico asignado al
momento de conformar |la Clave de Elector correspondiente.

A la luz de lo anterior, se considera que el OCR, al contener el nimero de la seccién electoral en
donde vota el ciudadano titular de dicho documento, constituye un dato personal en tanto que
revela informacidén concerniente a una persona fisica identificada o identificable en funcién de la
informacion geo electoral ahi contenida.

2. Domicilio

De conformidad con lo establecido en el articulo 29 del Cédigo Civil Federal, es el lugar en donde
reside habitualmente una persona fisica, fijandose el plazo de seis meses como base para presumir
que alguien reside habitualmente en un lugar determinado. En esta tesitura, constituye un dato
personal y, por ende, confidencial, ya que incide directamente en la privacidad del individuo, por
lo que su difusién podria afectar ese ambito esencial del desarrollo de la misma.

El domicilio ubica en el espacio fisico a la persona con su entorno habitacional, lo que facilmente
le identifica, por ello, comprende un dato personal que versa sobre la vida privada. En ese tenor, el
domicilio constituye un dato personal y, por ende, confidencial, ya que incide directamente en la
privacidad de personas fisicas identificadas, y su difusién podria afectar su esfera privada, sin
distincién alguna.

3. Numero telefénico y/o Nimero de celular

El ndmero telefénico, tendra cardcter de dato personal, cuando a través de éste sea posible

identifica o hacer identificable al titular o usuario del mismo, y que corresponde al uso en forma

particular, personal y privada, con independencia de que este se proporcione para un determinado

fin o propdsito a terceras personas, incluidas autoridades o prestadores de servicio, por lo que se Z/
trata de un dato personal que debe protegerse.

4. Nombre de terceros

El nombre de particulares es un dato personal, al ser un atributo de la personalidad y la ‘
manifestacion principal del derecho a laidentidad, en razén de que por si mismo permite identificar

a una persona fisica, es un es un dato personal por excelencia, por lo que es susceptible de ser

clasificado.

5. Correo electrénico

El correo electrénico es el medio de comunicacidn personal que se forma por un conjunto de signos
o palabras libremente elegidos generalmente por su titular, con la Unica limitacién de que dicha
direccién no coincida con la correspondiente a otra persona, que para su difusién requiere el
consentimiento expreso del particular para que se considere publico pues pertenece a una persona
fisica identificada o identificable.

6. Nacionalidad
Referencia a la pertenencia a un estado o nacién, lo que conlleva una serie de derechos y deberes
politicos y sociales, sea por nacimiento o naturalizacién, lo que hace de éste un dato personal y su

proteccion resulta necesaria.

7.Clave de elector de la credencial para votar

La clave de elector se compone de dieciocho caracteres, mismos que hacen identificable a una
persona fisica, toda vez que se conforma por las primeras letras de los apellidos, afio, mes, dia, sexo,
clave del estado en donde nacié el titular, asi como una homoclave interna de registro, por lo gual
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resulta procedente su clasificacion como informacién confidencial.

8. Datos bancarios (niimero de cuenta y clabe)

El nimero de cuenta y clabe interbancaria de personas fisicas y morales, es informacion
confidencial, por referirse al patrimonio de las mismas, ya que con dicho numero es posible
acceder a informacién relacionada con su patrimonio, contenida en las bases de datos de las
instituciones bancarias y financieras, en donde se pueden realizar diversas transacciones, como
son movimientos y consulta de saldos.

Por lo anterior, el namero de cuenta y la clabe interbancaria, constituye informacién relacionada
con el patrimonio de personas fisicas y morales, por lo que Unicamente incumbe a su titular o
personas autorizadas para el acceso o consulta de la misma; en ese sentido, este Instituto estima
procedente la clasificacién como confidencial.

Asimismo, resulta aplicable al presente caso en concreto el criterio 10/17, emitido por el Pleno del
Instituto Nacional de Transparencia, Acceso a la Informaciéon y Protecciéon de Datos Personales en
los que se sefala lo siguiente:

Cuentas bancarias y/o CLABE interbancaria de personas fisicas y morales privadas.

El nimero de cuenta bancaria y/o CLABE interbancaria de particulares es informacion confidencial, al
tratarse de un conjunto de caracteres numeéricos utilizados por los grupos financieros para identificar
las cuentas de sus clientes, a través de los cuales se puede acceder a informacién relacicnada con su
patrimonio y realizar diversas transacciones; por tanto, constituye informacién clasificada con
fundamento en los articulos 116 de [a Ley General de Transparencia y Acceso a la Informacion Publica y
113 de la Ley Federal de Transparencia y Acceso a la Informacidn Publica.

9. Nimero de pasaporte
El nimero de pasaporte es otorgado por el Estado u organizacion para identificar el documento
con exclusividad, al que solo tendra acceso su titular.

10. Cuenta o clave catastral

El nimero de cuenta catastral, o informacién de un predio, daria cuenta de un bien inmueble que
se encuentra dentro de la esfera patrimonial de una persona, lo que constituye informacién
relacionada con su patrimonio y Unicamente incumbe a su titular o personas autorizadas para el
acceso o consulta de la misma, por lo tanto, se trata de un dato personal que debe ser protegido.

11. Nimero de clave de identificacién de la credencial (CIC) iz
Constituye un registro que otorga el Instituto Nacional Electoral a la Credencial del INE, el cual /
constituye una informacién numérica, que concierne a una persona fisica identificable, ya que a

partir de ella, en el marco de las funcionalidades advertidas en la pagina del Instituto Nacional

Electoral, se aprecia que combinado con otro dato, puede identificar la fecha y entidad federativa

de nacimiento de una persona fisica, a través de su clave de elector, el cual, también constituye

por si misma, un dato personal; y, por ende, se estima que se rednen los requisitos para considerar N
al CIC como un medio de identificacién indirecta de una persona titular. {

12. Nimero de cédula profesional

Se trata de un dato personal confidencial el cual permite |la identificacidn del titular de los datos, ya
que el ndmero de cedula profesional lo otorga como dato de identificacidon como ciudadano, mas
no como ejercicio de su profesion por lo cual se trata de un dato personal que debe ser protegido.

Derivado de lo anterior, este Instituto tiene el impedimento normativo de dar a conocer, a terc:eros
sobre el OCR O NUMERQ IDENTIFICADOR, DOMICILIO, NUMERQ TELEFONICO Y/O NU
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CELULAR, NOMBRE DE TERCERAS PERSONAS, CORREO ELECTRONICO, NACIONALIDAD,
CLAVE DE ELECTOR, DATOS BANCARIOS (NUMERO DE CUENTA Y CLABE), NOMERO DE
PASAPORTE, CUENTA O CLAVE CATASTRAL, NUMERO DE CLAVE DE IDENTIFICACION DE LA
CREDENCIAL (CIC), NUMERO DE CEDULA PROFESIONAL datos contenidos en 181 documentos
los cuales corresponden a 124 contratos, 10 pedidos y 47 convenios modificatorios,, enlistados por
la unidad administrativa.

Bajo los argumentos sefalados, se considera procedente confirmar la clasificacién de OCR O
NUMERO IDENTIFICADOR, DOMICILIO, NUMERO TELEFONICO Y/O NUMERO DE CELULAR,
NOMBRE DE TERCERAS PERSONAS, CORREO ELECTRONICO, NACIONALIDAD, CLAVE DE
ELECTOR, DATOS BANCARIOS {Nl]MERO DE CUENTA Y CLABE), NUMERO DE PASAPORTE,
CUENTA O CLAVE CATASTRAL, NUMERO DE CLAVE DE IDENTIFICACION DE LA CREDENCIAL
{cic), NUMERO DE CEDULA PROFESIONAL de conformidad con el articulo 116 de la LGTAIP y el
diverso 113 fraccién | y Il de la LFTAIP.

En consecuencia, con fundamento en el numeral Quincuagésimo sexto y Sexagésimo segundo de
los Lineamientos generales en materia de clasificacién y desclasificacién de la informacién, asi
como para la elaboracién de versiones publicas, se aprueban las versiones publicas realizadas por
la unidad competente.

Por todo lo anteriormente expuesto, con fundamento en los articulos 44, fraccién Il, de la LGTAIP y

65, fraccion |, de la LFTAIP:
RESUELVE 4{

PRIMERO. Este Comité es competente para confirmar, modificar o revocar la clasificacién de la
informacién a propuesta del drea competente, de conformidad con el precepto legal citado en el

instrumentos juridicos enlistados en el considerando Il de la presente resolucién.

TERCERO. Se aprueban por unanimidad de conformidad con el articulo 64 de |a Ley Federal y 43
de la Ley General ambas de Transparencia y Acceso a la Informacién Publica las versiones publicas
de los documentos mencionados en el resolutivo que antecede.

CUARTO. Se instruye a la unidad competente proceda a su publicacién de conformidad con los
plazos y procedimientos establecidos en las normas aplicables.

Notifiquese la presente Resolucién a |la Direccién de Recursos Materiales y Servicios Generales.

La presente resolucién fue aprobada por unanimidad de votos de los integrantes del Comité de

Transparencia del Instituto del Fondo Nacional para el Consumo de los Trabajadores, en su Tercera

Considerando Primero de la presente resolucion.
SEGUNDO. Se confirma la clasificacion como confidencial de la informacién contenida en los
Sesién Ordinaria celebrada de manera virtual el veinte de julio del dos mil veintiuno. é‘
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Lic. Baru€h Garcia Banda
Coordinador Administrativo de Alta
Responsabilidad adscrito a la Direccion de

la Unidad de Transparencia y Atencion
Ciudadana en suplencia del

conformidad con el articulo 8 de |4s Reglas de Presidente del Comité de Transparencia de
Integracién y Funcionamiento ¢el Comité de conformidad con el articulo 8 de las Reglas
Transparencia del Instituto FONACOT de Integracién y Funcionamiento del
Comité de Transparencia del Instituto
FONACOT

L////” 7

Mtro. José Je Ggr\a_Lg,Cornejo Nlno
Subdirector General de Administracion.
Coordinador de Archivos
Integrante del Comité de Transparencia
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