Plataforma

massiv



Inicio de sesion de usuario

La plataforma transaccional

se presenta en primera
Instancia con un formulario

de inicio de sesion




Los nuevos clientes
deberan pulsar el botdn INGRESAR DATOS

“Crear Cuenta Nueva” L | e J [:{; ]
p a ra I n g re S a r a | Primer Nombre Sequndo Nombres Apellido Paterno Apellido Materno

formulario de = | [P | [ | (o

| n g re S O d e d a to S . Fecha Nacimiento Género Estado Civil Teléfono Movil Teléfono Fijo
. [ o/12/1978  © ] [ Masculino v] [ Soltero v] [95175355 ] [456’852
Direccion Correo Electrénico
[ Las Casuarinas 358 ] [ Bdtjfcl7@freeminet
Pais Departamento Praovincia Distrito
[ Perd ..] [ La Libertad ..] [ Trujillo ..] Trujilo

O Ver Terminos y Condiciones

(%58 Regresar




encuentran registradas en el Perl. MASSIV también reclama derechos sobre otras marcas registradas y

marcas de servicio contenidas en este sitio Web. En tal sentido, se encuentra expresamente prohibido que
dichas marcas scan copiadas, reproducidas, mo adas o utilizadas de cualquier manera que s¢ afecten los
derechos de propiedad intelectual que MASSIV tiene sobre ellas.

USO DE INFORMACION Y DE MATERIALES

Lainformacion y los materiales contenidos en este sitio We alqu

Términos v iones que aqui aparacen se encuentran

maynres actuarzos para hrindar la informacion actualizada y exacta Sin perjuicio de lo anterior, durante los
procesos de actualizacion de la informacion de este sitio Web, los usuanos tendran a su disposicion las
plataformas de atencion al usuario y las centrales telefénicas atencion al clie en donde podran re
fe los i (! BIVICIOS (Le MASSIV ofrece. Se he estrictamente &l
Neb y de los sistemas de MASSIV; incluyend
InAproplAco de b ™ H iy Las ¢ tracenas o de cualquier INformMacin que se pracante an acte
sitio Web Yy cualquiera de sus paginas. L os productos y senicios mencionados en este Sitio ) NO estan

de los productos a fraves de iquiera de los canales de atend cliente que MASSIV posee La

. ., "
I n fo rl I I a C I O n re< 1 u e r I d a S e elegibilidad o asegurabilidad de cualquier persona o bien para productos y s mencionados en e
) i Web est4 sujeta a la determinacion final de MASSIV

RESPONSABILIDAD DEL USUARIO

debera aceptar los términos

campos con datos validos para poder cres
] ]

y Cond Iclones actualizar los d 5 Personaes orm sUlle Nnecesano SUanos garantiz ¥ resp
cualquier caso, por la veracidad, exactitud, vigencia y autenticidad de los datos personales ingresados. El
Usuario accedera a su cuenta p nal media ingreso de su nombre y clave de sequridad personal
elegida (Contrasefia). El Usuaric se obliga a mantener la co fidencialidad de su Clave de Seguridad. La
Cuenta es personal, Unica e intransferible. £l Usuario serd responsable por el manejo de su Cuenta, pues el
accescalar 3 esta re ido al ingreso y usce de su Clave de Seguridad, de ¢ niento exclusivo del
Usuario. El Usuario se compromete a notificar a MASSIV en forma inmediata y por medio idoneo y
fehaciente, cualquier uso no autorizado de su Cuenta, asi como el ingreso por terceros no autorizados a la

a

y A MASS ar mis Datos Parsonales y qiie |65 m S SAAN TATAANS DOT TArCATAS HAFA LIS Ma
saan ofracidos baneficios, productos y servicios de MASSIV, a través da cualquier m j& comunicacion

Dedclare conocer que el no conceder esta autorizacion no afectara la prestacion del senvicio contratadao




Correo recibido:

sujeto:  Codigo de Verificacion MASSIV
Remitente: <no-responder@massiv.compe > (R _——E—_—
Recibido: 10/5/2022 18:20:35

Posteriormente el sistema remitira [V\

un correo con un enlace y massiv
cédigo de autenticacidn: DATOS DE AUTENTIFICACION

Nombre C. leto: Juan Alberto Salirrosas Balta




AUTENTIFICACION

Codigo de Autentificacion

‘ 168618

Al pulsar en el enlace se cargara el
formulario de autenticacion donde
se deberd ingresar el cédigo recibido
en el correo anterior:



Correo recibido:

sujete:  Cadigo de Verificacion MASSIV
Remitente: <no-respender@massiv.com.pe> [t T e e
Recibido:

OV

massiv

CREDENCIALES DE ACCESO

Confirmado el coédigo, el
sistema remite un segundo
correo indicando el usuario
vy la contraseia inicial

Usmario: CLI427846581

Contrasena: £l8Haalrs




Inicio de sesion de usuario

Estas credenciales N
deben ser ingresadas

al sistema, para el
ingreso inicial




INICIO SESION DE USUARIO

Una vez dentro del sistema, se requerira
el cambio de la contrasefa para proceder
con el ingreso definitivo



Una vez dentro el menu de la plataforma esta distribuido
de la siguiente manera:

a5 Frecuentes & CLMITE46581 : CLIENTE B+ Salw

ﬂ Ca]a Hu dan cayo Mis Seguros  Mis Cotizaciones Productes MisSinlestros  Mis comunicaclones  Mi Perfil




En el menu se tiene presente
la opcion Productos

€&\ Caja Huancayo Mis Sequros Mis Cotiraciones  Froductos  Mis Sinkestros  Mis comumicaciones i Ferfil

SELECCIONAR PRODUCTOS

Politica de Privacidad Soporte al Cliente Preguntas Frecuentes & CLI42784E581: CLIENTE (o Salir
w |

Mis Seguros Mis Cotizaciones Productos MisSiniestros Mis comunicaciones Mi Perfil

Otros Seguros

a

Ingresando a esta opcion se Py—— [ —
visualizaran los productos




Para este ejemplo se ha ingresado al Producto de Microseguro de
Muerte Accidental, donde se visualizaran los detalles del mismo
(coberturas, Planes, primas, exclusiones)

acaia Hual‘lcayo Mis Segurcs  Mis Cotizsciones Productos Mis Sinlestros  Mis comunicaciones  Mi Perfll

-

Microseguro de Muerte Accidental

Coberturas

Plan1 Plan 2

COBERTURA SUMA ASECURADA COBERTURA SUMA ASEGURADA




Al pulsar en el botdn de cotizar del plan de
interés se visualizara el siguiente formulario:

Microseguro de Muerte Accidental - Plan 2

CONTRATANTE

DIRECCION

Las Casuarinas 358

FRECUENCIA DE PAGO

REGISTRO DE ASEGURADOS m

N’ NOMBRE COMPLETO TIPODOC. / N" DOC.

m F‘:L. i




(1 Caja Huancayo

RESUMEN DE COTIZACION DEL PRODUCTO

Microsegura de Muerte Accidental - Plan 2
Cicigo S5 AETOIAO0ME usse At Sabsosars Bafta
armeasss
Tr— Las Casuarnas I58
P

Aceptando estos datos |

Chuitis P 5.4, Compatia de Segurss
ry—

20TH06007

se genera la cotizacion — T
respectiva:




En la parte inferior se visualizan las opciones de: envio a correo,
descarga del pdf y compra (para esto se deberan aceptar los términos)




Pulsado el botdn de compra se deberan
registrar los beneficiarios del producto

PROCESO DE COMPRA

Microseguro de Muerte Accidental - Plan 2




Pulsando el botdn de siguiente, se visualiza el resumen de la compra donde
se solicita seleccionar la forma de pago: Cargo a Cuenta o Pago en Efectivo.
Adicionalmente se requiere una validacion de cédigo para constatar que

el cliente esta ejecutando la operacion.

PROCESO DE COMPRA COMPRARPRODUCTO

Microsegure de Muerte Accidental - Plan 2




Si se selecciona la opcion de Cargo a cuenta, se deberd
ingresar los ultimos 4 digitos de |la tarjeta de la entidad
financiera, mes y ano de caducidad

¢ Desea generar la Solicitud de Pago?

Seleccione el medio de pago:

@® Cargo a cuenta Caja Huancayo

O Pago en efectivo

Digite los dftimos 4 digitos de su tarjeta:

Seleccione el vencimiento de su tarjeta




Si se selecciona pago en efectivo se debera escoger
una agencia donde se desee efectuar el pago

:Desea generar la Solicitud de Pago?

Seleccione el medio de pago:
(O Cargo a cuenta Caja Huancayo

@ Pago en efectivo

Seleccione la agencia donde se realizara el pago

~

Al AYTIA

= HUANUCO
AG. ANDAHUAYLAS

MTA_CUSCO

AG. C/
Acepto.




Para este ejemplo se ha
seleccionado: Cargo a cuenta
y se registran los datos
requeridos para la validacion

¢ Desea generar la Solicitud de Pago?

Seleccione el medio de pago:
® Cargo a cuenta Caja Huancayo

O Pago en efectivo

Digite los ultimos 4 digitos de su tarjeta

7895

Selecclone el vencimiento de su tarjeta

La validacion fue exitosa.



Adicionalmente se requiere una
verificacidon de coédigo enviado al correo

Necesitamos comprobar tu identidad

Ingresa el codigo enviado a:

@® 8d*******afreeml.net

j\I
)

Celular




Correo recibido:

sujeto:  Codigo de Verificacion MASE
Remitente: <no-responder@massiv.com.pes m" perredd
Recibido: 5/2022 18:31:2

Se recibe un correo
con el coédigo requerido

massiv

DATOS DE VERIFICACION

Nombre Completo: Juan Alberro Salirrosas Balta
Codigo de Seguridad: 439986

FPd Este Buzdn es de envio auramirica, por faver no responder




Este cddigo se ingresa en el sistema
y se pulsa el botdén Verificar

Necesitamos comprobar tu identidad

Ingresa el codigo enviado a:

® gd*******@freeml.net

( 439986 )

Celular

(-




Habiendo validado cuenta

y codigo de verificacion,

se deben de aceptar los
términos y condiciones para

posteriormente pulsar el botdn:

“Generar solicitud de pago”

Terminos y condiciones:




Luego de este paso se obtiene el
detalle de la solicitud de pago

PROCESO DE COMPRA

Solicitud de pago con cargo a cuenta N°; 47940

Cotizaciin N*: 51486

Microseguro de Muerte Accidental - Plan 2
Codige SBS: AE2026600146

Cuney

Frecuencia de Pago:
vchaink 1Y

Cuenta vilida

CONTRATANTE

Homire. s Alles to Salinosas Balta
Hro Db ArTRASE
Direcciin Las Casuarinas 358
Comea Finctrnicn yfe 1 Tigtraami not

Nro Cduitar WSITSINE

EMIPRESA DE SEGURCS

Razdn Sockal

RUC.

Diveviin €. Armuadon Mesin Rryna 267 Sar
i

Correa Eloctronico: contactodchubb.com pe

Pagina Web: wiwew chubb compe-es)




Al pulsar el boton: “Procesar Pago”
se hace efectivo el pago o se recibe
una notificacidon de improcedencia
detallando el motivo.




Si el proceso se realiza sin
percances se emite un correo
con la pdliza en formato html
(incrustado en el correo)

y archivo PDF (adjunto)

Correo recibido:

suetn:  Poliza - Massiv - Microseguro de Muerte Accidental
Remitene: respcnde .com e T———
Resibido: =

massiv

POLIZA X%: 9196

o e aae Logy 0 3 salvo ol derscho de lox demis bemafic




Se obtiene un resumen de la compra

RESUMEN DE COMPRA DEL PRODUCTO

Producto: Microseguro de Muerte ety

Accidental s Bracament
Plan: Plan 2

O ELECTRON . ~
ENERALES DEL CERTIFICADD DE SEGURO

et S5: ALTOIGH00ME

CORRTURA
CTRTY 1A% MESES]
RENOVACION AUTOMATICA [RPR————
INICI0 DE VK 52 [ —

Devsmpars Famiiur 5itits

CMACHUARCAYD S A oy Pormanants por

ALLE REAL 341 - 343 HUANCAY(H
ELEFONG-4510]
UBADD TITULARG LIENTE DEL CONTRATANTE)
NOMBRES ¥ AFELLIDOS Therics Sahrmman Halls
EHOCUMENTO g
TELEFONG
DOMICILIO

EMPRESA DE SESURCS
Rz sociat Chuitt Peru 5.4, Comp
Tis e gk
BENEFICIARDS ol o e uracizs e
NOMBRES ¥ T FamisTEsco m o Priees coumerelal = KGW Arual - TOTAL
APELLIOS |
guw PADRES

e

[ —

vt Dl trimices

Pagina et

I o Vigeasia A lafechs do macripeién
HES ¥ APELLIDOS: R0 REGISTRADO Vigencis gerecin Arassl cion fencescion
MENTIDAD: * CILIO. Ausommatics

N DE CUENTA:*** 00
72 ANUAL

TOTAL CUOTAS




Donde se pueden
visualizar los beneficiarios




En la parte inferior se podran visualizar 3 botones: Enviar Email,
descargar pdf y Registrar Evidencia. Esta ultima opcidon esta presente
en todos los perfiles (Cliente y Colaborador). Su finalidad es adjuntar
medios probatorios que el cliente es especificamente el que esta
tramitando por propia voluntad la compra del producto




De ser el caso podria imprimirse

la pdliza, suscribirla y enviar por el
medio de “Cargar archivo la pdliza
firmada digitalizada o fotografiada’

)

Registro de evidencia

Cargar archivo Tomar Foto

Seleccionar archivo | Sin archivos seleccionados

Otra de las opciones de
evidencia es la toma fotografica
del tramitante o documento

Registro de evidencia

Cargar archivo Tomar Foto

Activar camara




Ejecutado el paso anterior se notifica el
envio satisfactorio de la documentacion

Notificacion




En el menu Mis cotizaciones

(L Caja Huancayo Mis Sequrcs  Mis Cotlinciones  Productos  Mis Siniestros  Mis comumicacionas i Pacfl

Politica de Privacidad Soporte al Cliente Preguntas Frecuentes & CLMZ7846581: CLIENTE [ Salic

MIS COTIZACIONES
Mis Seguros Mis Cotizaciones Productos MisSiniestros Mis comunicaciones Mi Perfil 2

Cotinaciongy/Mis Cotiraciones

Otros Sequros

El cliente podra ver el listado
de sus cotizaciones realizadas




Poltica de Privacidad Soporte al Chente Preguritas Frecuy

Mis Seguros  Mis Cotizaciones roductos

MIS POLIZAS

En el menu Mis Seguros, el cliente
podra listar los productos adquiridos
con un botéon de modificar




Pulsando en el botdn modificar se apertura un Formulario donde
se visualiza el detalle de la pdliza. Y segun se visualiza en la
siguiente imagen es posible el tramite de desvinculacion.

Datos del Contratante

NRQ DOCUMENTO

AZ7B4658

Datos del Asegurado

NRQ DOCUMENTO

47784658

Datos del Seguro

NRO POLIZA PRODUCTO

ADMINISTRAR POLIZA

NOMBRE COMPLETO TELEFONO CORREQ ELECTRONICO

Juan Alberto Salirrosas Balta 95175356 Bdtifel7efreeml net

NOMBRE COMPLETOQ TELEFONO CORREQ ELECTRONICO

Juan Alberto Salirrosas Balta 95175356 8drjfci7afreemlnet

PRIMA ANUAL Inicio Vigenci.

S/ 7292



Otro tramite posible de
efectuar es el cambio de planes




Y finalmente la administracion de beneficiarios

Datos de Beneficiarios

= Agregar beneficiario

BENEFICIARIO NRO DOCUMENTO PARENTESCO PORCENTAJE

Carlos Gonzalez Aguirre 18587453 PADRES 100%




Otra opcidn en el menu es
“Mis comunicaciones”

bl
Mis Seguros Mis Cotizaciones Productos Mis Siniestros Mis comunicaciones Mi Pm

Consultar

Comunicaciones

.

Donde el cliente visualizara todas
las transacciones que acompanan
la cotizacion yo adquisicion de
los productos

MIS COMUNICACIONES

»

Comunioaiones/ il Comunbacionss




En el menu esta presente la opcidn de
Mis Siniestros, donde entrando a la
opcion Registrar siniestros REGISTRO DESINIESTROS

Politica de Privacidad Soporte al Clente Preguntas Frecuentes & CLI427846581: CLIENTE [ Salir

e

Mis Seguros Mis Cotizaciones Productos Mis Siniestros Mis comunicaciones  Mi Perfil

Registrar Siniestros I l




Ingresando a esta opcidn, se
visualiza el formulario donde se
muestra los detalles generales

del producto y campos que deben
ser registrados para completar

el proceso

G1.Caja Huancayo

Registrar Siniestro




Primero debe de seleccionarse la cobertura a aplicar

Datos Siniestro
Cobertura

v

Seleccionar

Seleccionar

| Indemnizacion por Muerte Accidental
Auxilio Educativo
Desamparo Familiar Subito

|

Desmembramiento por Accidente




Al seleccionar la cobertura se habilitaran
los documentos requeridos a adjuntar

Registro de Documentos

Es importante completar la fecha

del siniestro y un breve detalle
de la ocurrencia




Registro de Documentos

Documento Requerido

Acto seguido se deben adjuntar
los documentos requeridos en
formato PDF o imagen




Finalmente el registro queda ingresado vy
es posible visualizar los documentos remitidos

Listado de Siniestros:

NRO FECHA FECHA
SINIESTRO DESCRIPCION ESTADO SINIESTRO REGISTRO
75246 Testde sinestro REGISTRADO 4/05/2022 10/05/2022

Archivos Adjuntos

Documento de Identidad del ASEGURADO fallecido

Partida (o Acta) de Defuncién del ASEGURADO

Certificado de Defuncién del ASEGURADO

Documento de identidad de los beneficiarios o herederos legales (de ser el caso)

Declaratoria de herederos legales o Testamento o Sucesion Intestada (de ser el caso)

Atectado Policial completo, en caso comesponda

Protocolo de Necropsia, en caso corresponda

COBERTURA ACCIONES

Indemnizacion por Muerte
Accidental

Erviado

Erviado




Finalmente la opcidn de Mi perfil

R
Mis Seguros  Mis Cotizaclones Productos Mis Sinlestros  Mis comunicaciones  Mi Parfil

DATOS PERSONALES

Mi Cusnta/Datos Personaies.

Muestra los datos del usuario




