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14 de septiembre de 2010

Sr, Ramon Cruz Colon, CPCU, AU, ARe
Comisionado de Seguros

Oficina del Comisionado de Seguros
Sefior Comisionado:

A tenor con la Notificacién y Orden de Investigacion Caso Num., CM-2009-221 se
realizé un examen al area de reclamaciones de MAPFRE PRAICO Insurance Company, en
adelante “el Asegurador”. El mismo se llevd a cabo en las oficinas principales del
Asegurador localizadas en Urbanizacién Industrial Tres Monjitas, #297 Avenida Chardén,
San Juan, Puerto Rico.

ALCANCE DEL EXAMEN

El examen se efectué aplicando las normas y procedimientos para el area de
reclamaciones establecidos por la Asociacién Nacional de Comisionados de Seguros, NAIC
por sus siglas en inglés, segin contenidos en el Manual de Reglamentacién del Mercado.
Dichos procedimientos fueron aplicados a una muestra de expedientes de reclamaciones
seleccionados al azar, siguiendo igualmente las recomendaciones de la NAIC, contenidas en
el referido manual. La muestira se selecciond del universo de reclamaciones recibidas entre

diciembre de 2008 y septiembre de 2009, desglosadas en reclamaciones pagadas, pendientes,

denegadas y cerradas sin pago. Véase Anejo A
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El proposito del examen fue verificar el cumplimiento del Asegurador con las
disposiciones de los Articulos 27.161, 27.162 y 27.163 del Codigo de Seguros de Puerto
Rico, la Regla 47 del Reglamento del Codigo de Seguros de Puerto Rico y la Carta
Normativa N-OE-5-58-93 de 8 de junio de 1993. También se verificé el cumplimiento de
aquellas disposiciones refacionadas con la conservacion de documentos, contenidas en el
Articulo 5.070 del referido cédigo.

En este informe se sefialardn aquellas practicas detectadas durante el examen que
representan desviaciones de las normas establecidas en las disposiciones antes mencionadas,
asi como desviaciones de las normas internas establecidas por el propio Asegurador. La falla
en identificar en este informe la existencia de una préctica en el manejo de las reclamaciones
que se desvie de las normas establecidas, no debe interpretarse como una aceptacion de la
misma por parte de la OCS.

PERFIL DEL ASEGURADOR

El Asegurador es un asegurador del pais autorizado en Puerto Rico para tramitar
seguros de incapacidad, propiedad, contra siniestros maritimos y de transpottacién, agricola,
confra accidentes, titulo y de garantia. También estd autorizado a tramitar negocios de
seguros en U.S. Virgin Islands.

El Asegurador estd poseide en un cien por ciento (100%) por MAPFRE PRAICO
Corporation, quién a su vez estd poseido en un cien por ciento (100%) por MAPFRE
AMERICA S.A. (ver Anejo B para conocer el ultimo accionista)

El volumen de negocio y la participacion porcentual en el mercado de seguros de
propiedad y contingencia por los pasados cinco (5) afios ha ido en aumento. El volumen de

negocio para el 2008 aumenté en un 14.5% al compararlo con el del 2004. En los Gltimos




dos (2) ha sido el asegurador de propiedad y contingencia con mayor volumen de prima. A
continuacion se presenta el volumen de prima y la participacion porcentual segin surge del
Informe Anual de la OCS:

PRIMA SUSCRITA POR CIENTO (%)

ANO (En miles) PARTICIPACION
2008 239,696 13.8
2007 223,868 12.5
2006 218,117 12.2
2005 217,979 12.3
2004 209,416 12.1

Para ese mismo periodo su operacion ha sido rentable, aunque el comportamiento de
la ganancia de suscripcion ha sido un tanto erratico. Su Sobrante para Tenedores de Pdlizas
incrementd de $111 millones en ¢l 2004 a $178 millones en el 2008, equivalente a un 60% de
aumento. A continuacion se presentan las partidas del Estado de Ingresos, segin presentadas

en su Informe Anual para cada uno de los Gltimos cinco (5) afios.

GANANCIA DIVIDENDOS SOBRANTE PARA
DE ) INGRESO PAGADQOS TENEPORES DE
ANO SUSCRIPCION NETO POLIZAS
En miles
2008 4,425 28,631 11,000 177,876
2007 2,026 16,433 172,115
2006 8,575 18,864 149,754
2005 6,775 19,157 7,100 127,909

2004 3,409 9,460 110,979




HALLAZGOS DE EXAMEN

CONTENIDO Y ORGANIZACION DE EXPEDIENTES

. Los expedientes no contienen una hoja de observaciones u anotaciones que permitan
determinar, con razonable facilidad, ¢l estatus de la reclamacion. El Asegurador
mantiene una hoja de observaciones preparada en forma electronica, la cual es
denominada como “check list”. Aunque se pudo verificar la informacidn ofrecida por
el Asegurador, la realidad es que la dualidad de sistemas para conservar los

expedientes no facilité la revision de los mismos.

El Asegurador deberd tomar las medidas necesarias para atender esta situacion,
procurando mantener un expediente completo de cada reclamacidn, ya bien sea fisico
o electrénico. Subsiguientemente, el Asegurador representd a esta Oficina que esta en
proceso de concluir el proyecto de digitalizacién de documentos para facilitar la

inspeccién de dicha informacion por parte de esta Oficina.

. La hoja para la apertura de la reclamacion no estd identificada de cuél es su propdsito,
ni indica cdmo el Asegurador recibié la reclamacion. Esta hoja también se utiliza por
el Ascgurador para revisar la reserva de pérdidas establecida, Se requiere al
Asegurador identificar en el tope del documento el propésito del mismo e indicar

cdmo el Asegurador recibio en sus oficinas cada reclamacion.

. El formulario de aviso de accidente no tiene fecha ni estd firmado por algin

representante del Asegurador. El Asegurador aceptd que esto estd ocurriendo y que
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tomarad medidas para que dicho formulario se complete en su totalidad, incluyendo

informacion de quién reporta la reclamacidn y cémo lo hizo.

. Las cartas modelos de seguimiento contienen disposiciones del Capitulo 27 del

Codigo de Seguros de Puerto Rico que fueron enmendadas durante el 2008, El
Asegurador reconoce esta situacion y tomard las medidas para atemperar dichos
modelos de cartas a la referida enmienda.

No todos los expedientes tienen los documentos archivados en orden cronolégico, lo
que dificulta su revision, El Asegurador acepta que a pesar de sus esfuerzos y de la
existencia de normas que lo requieren, los documentos no siempre estdn archivados
cronolégicamente. El Asegurador deberd procurar y tomar las medidas pertinentes en
cumplimiento con la norma establecida.

Cuando hay mds de un sufijo, es decir, mds de un reclamante o se activa més de una
cubierta, no existe una separacion de documentos entre los mismos (multiples
reclamantes o varias cubiertas), lo que dificulta la revision de los expedientes. El
Asegurador acepta que es asi y expresé que hace algln tiempo estdn evaluando
mantener todo el expediente en un sistema de imagen que la OCS ya le aprobo, lo que

atenderia esta situacion.

. En algunos de los casos de reclamaciones cerradas sin pago o denegadas, los expe-

dientes no contienen documentacion que justifique la determinacion tomada.

AJUSTE DE RECLAMACIONES

. En las reclamaciones bajo las cubiertas de responsabilidad general, no existe una

politica clara sobre como tratar un informe o aviso de incidente o de pérdida. En




1.

muchas ocasiones, se abre una reclamacion con un informe de incidente y no se inicia
ningin procedimiento de investigacién, luego se cierra mediante carta al asegurado
por no haber reclamacién. De conformidad con el Articulo 27.161 del Cédigo de
Seguros de Puerto Rico, todo asegurador viene obligado a investigar las
reclamaciones que se le presenten. Abrir una reclamacién y no hacer la corres-
pondiente investigacion y ajuste contraviene lo dispuesto por dicho articulo de ley.

Por otro lado, no existe uniformidad en la manera en que se manejan tos informes de
incidentes entre asegurados privados y gobierno. El Asegurador debera establecer
una politica clara para disponer bajo cuales circunstancias se debe abrir una
reclamacion al recibir un aviso de incidente y al hacerlo debe tomar en consideracion
las disposiciones de la Carta Normativa N-OE-5-58-93 de 8 de junio de 1993,
referentes a los elementos que deben estar presentes para que se constituya una
reclamacion y a las disposiciones del Articulo 5.070 del Cdédigo de Seguros de Puerto

Rico sobre el requisito de mantener un registro completo de pérdidas.

En las reclamaciones bajo las pdlizas de automovil privado, tanto bajo las cubiertas de
darios fisicos como de responsabilidad, se observé lo siguiente:
Falta de normas claras y especificas para computar el “actual cash value”
para determinar la existencia de una pérdida total constructiva provocando
inconsistencias en dicho cémputo. El Asegurador deberd establecer la
manera en que se debe computar el “actual cash value” y las fuentes de infor-
macion precisas para valorar el costo de la pérdida incurrida y se establezca

el valor real en las reclamaciones de autos.
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No existen normas establecidas para la aplicacién del por ciento de depreciacion a
las piezas de automdvil necesarias para la reparacién de los automoviles.

La hoja de resumen o desglose del ajuste no identifica la unidad afectada.

Muchos de los expedientes no estan documentados con las fotos de los autos
accidentados, aunque ¢l Asegurador representd a esta Oficina que se mantiene en
el registro electrdnico.

La Orden de Tasacion no tiene fecha.

AJUSTADORES, PERITOS Y TASADORES

. En el ajuste de reclamaciones de automévil el Asegurador utiliza los servicios de

tasadores o peritos, ademas de los servicios del Ajustador. La funcion del tasador es
valorizar los dafios, visitando principalmente los talleres de hojalateria y negociando
con éstos el monto del estimado de reparacidn. Esto es asi, seglin argumenta el
Asegurador, porque ¢l Ajustador no sale al campo ni tiene ¢l conocimiento, ni la
capacidad para valorar los dafios. Aunque algunas de las personas que ejercen las
funciones de tasador poseen una licencia como ajustador, la gran mayotia no ostenta
ninguna licencia emitida por la OCS.

Las funciones que estdn realizando estas personas son parte del proceso de
investigacion y ajuste de una reclamacion, funcion que de conformidad con el
Articulo 9.050 del Cédige de Seguros de Puerto Rico, es responsabilidad de un
Ajustador. El Asegurador deberd procurar que estas personas cumplan con el
requisito de licencia requerido por ley o descontinuar de utilizar esta practica, En el

Anejo C se presenta una lista de dichas personas.




Iv.

ACUSE DE RECIBO

. Algunos de los formularios de acuse de recibo, archivados en los expedientes,

presentan direcciones incompletas, por lo que resulta dificil validar si dicho
documento se notificd al reclamante. El Ajustador es responsable de completar la
informacién de la reclamacion.

Dado que la impresién del Acuse de Recibo, y su archivo en el expediente es un
tramite automdtico, hay formularios que por las circunstancias del caso, como por
ejemplo, cuando se trata de un aviso de incidente, nunca se notifican. Sin embargo,
no hay forma de distinguir estos casos, de aquellos en que el acuse debe salir. El
Asegurador deberd establecer alglin mecanismo que permita corroborar, si en efecto

el Ajustador envio el acuse de recibo.

Con respecto a la situacion de las direcciones incompletas, ¢l Asegurador ya la estd

atendiendo y espera que durante el 2010 se corrija la misma,

RECLAMACIONES “SINGLE INTEREST” {S/I)

. Bl Asegurador tiene como practica pagar a las instituciones financieras, bajo las

polizas maestras de seguros de automdévil de S/1, por dafios a automoviles reposeidos,
los cuales no son ocasionados por un incidente de otro modo cubierto por la pdliza.
Los dafios son causados por el uso ordinario del automévil. El Asegurador acepta que
ha estado honrando reclamaciones de las instituciones financieras bajo las pdlizas de

S/I por pérdidas de otro modo no cubiertas.
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RESOLUCION DE LA RECLAMACION

. Incumplimiento con el término de noventa (90) dias dispuesto por el Articulo 27.162

del Codigo de Seguros de Puerto Rico en un veinticinco por ciento (25%) de los casos
pendientes examinados. Se revisé una muestra de 32 casos pendientes y se detectaron
ocho (8) casos sin resolver, en los cuales ya habia transcurrido el término dispuesto

por ley.

. Incumplimiento con el término de noventa (90) dias dispuesto por el Articulo 27.162

del Codigo de Seguros de Puerto Rico en el 9% de los casos pagados examinados. Se
revisé una muestra de 78 casos y se detectaron siete (7) casos pagados, en los cuales

ya habia transcurrido el término dispuesto por ley.

OTROS ASUNTOS

. El Asegurador tiene como préctica, al abrir una reclamacion de dafios materiales de

automovil, establecer una reserva fija de $1,583.00, en caso de un asegurado y de
$1,548.00 cuando se trata de un tercer reclamante. En los casos de reclamaciones de
instituciones financieras bajo las pélizas de “Single Interest” (S/I) la reserva es de
$4,448.00. La norma establecida por el Asegurador es que el Ajustador y el
Supervisor vienen obligados a actualizar la reservar tan pronto tengan conocimiento

de la informacién que le permita hacerlo.

De la revision efectuada a los expedientes observamos que, en efecto, la reserva es

revisada en aquellos casos en los que se estima que la cantidad a ser desembolisada
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serd mayor que la reserva establecida, pero no asi cuando se estima que la cantidad
desembolsada serd menor. A base de la muestra revisada notamos que la cantidad fija
reservada resulta ser, en promedio, un cincuenta y cinco por ciento (55%) mas que la
cantidad finalmente pagada en aquellos casos en los que se pag6 una cantidad menos
a la fija establecida. Para los casos de S/I resultd ser setenta y un por ciento (71%)
mas. El mantener reservas mas alld de las cantidades necesarias afecta la experiencia
de pérdidas del Asegurador, lo que particularmente cobra relevancia dado que el
Asegurador mantiene un archive independiente para tarifar las pélizas de automovil
conocido como “simbol rating”, para el cual la experiencia de pérdidas por marca y

modelo del automovil es fundamental.

Se requiere al Asegurador uno de dos cursos de accion: revise el monto de dichas
reservas o establecer la norma de que dichas reservas se revisen también cuando el

estimado a pagar sea menos que la cantidad fija establecida.
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CONCLUSIONES Y RECOMENDACIONES

El expediente de reclamacion debera estar completo, ya sea fisico o electronico, y en
términos generales se debe mejorar la organizacion del mismo. Pagina 4

Se requiere que la hoja de apertura de la reclamacion se identifique, incluya la fecha en la
que se prepara e indique cdmo se recibid la reclamacién. También se deberd completar
en toda sus partes el aviso de accidente. Pagina 4

. Las cartas modelos se deben atemperar a las enmiendas realizadas al Capitulo 27 del
Codigo de Seguros de Puerto Rico durante el 2008. Pagina 5

. El Asegurador deberd establecer una politica clara para disponer bajo cudles
circunstancias se debe abrir una reclamacién y al hacerlo debe tomar en consideracion las
disposiciones de la Carta Normativa N-OE-5-58-93 de 8 de junio de 1993, referentes a
los elementos que deben estar presentes para que se constituya una reclamacion y a las
disposiciones del Articulo 5.070 del Cadigo de Seguros de Puerto Rico sobre el requisito
de mantener un registro completo de pérdidas. Pagina 6

. El Asegurador debera establecer normas especificas para computar el “actual cash value”
y las fuentes de informacion que se utilizardn para ello, Pagina 6

Se deberan establecer normas para la aplicacién de por ciento de depreciacién a las piezas
de automovil necesarias para la reparacion de los automaviles. Pagina7

. El Asegurador debera procurar porque las personas que participan en la investigacion y
ajuste de las reclamaciones cumplan con el requisito de licencia requerido por ley o
descontintie la prictica de utilizar tasadores o peritos para hacer funciones de Ajustador.

Pagina 8
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10.

L1,
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El Asegurador deberd velar porque el Ajustador acuse recibo de la reclamacion y
establecer algun mecanismo que permita corroborar, si en efecto lo hizo. Pégina 8

El Asegurador ha estado honrando reclamaciones de las instituciones financieras bajo las
polizas de S/I (Single Interest) por pérdidas de otro modo no cubiertas y en ocasiones
tampoco aplica el correspondiente deducible bajo el argumento que de negarse a lo
solicitado su relacién de negocios se pudiera afectar. Paginas 8

En una muestra de reclamaciones se detectd que el Asegurador incumpli6 con el término
de noventa (90) dias dispuesto por el Articulo 27.162 del Cédigo de Seguros de Puerto
Rico en un veinticinco por ciento (25%) de los casos pendientes, y en el nueve por ciento
(9%) de los casos pagados. Pégina 9

Se requiere al Asegurador que revise el monto de las reservas fijas establecidas en el caso
de las reclamaciones de dafios fisicos de automévil o en su lugar se revisen tanto para
aumentarlas como para reducirlas. Paginas 9-10

Respetuosamente sometido,

Aurea E. Lépez Martinez




Anejo A

Distribucion de la Muestra de Expedientes de Reclamaciones Examinada
por Tipo de Reclamacién

Tipo de . Muestra | Muestra

ReIZIamacion Universo Inicial Adicional Muestra Total
Pagadas 16,535 67 11 78
Cerradas sin pago o 8,923 35 35
Denegadas

Pendientes 1,800 8 24 32
Total 27,258 110 35 145




MAPFRE PRAICO INSURANCE COMPANY
COMPOSICION ACCIONISTAS
31 DE DICIEMBRE 2008
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