Ajuntament qﬂﬁ de Palma

MEMORIA JUSTIFICATIVA DEL CONTRACTE MENOR

NUm. d'expedient: .......... [ e /

Assumpte: confracte menor de substitucid de carrega filtrant, valvules i conjunt de
collectors dels filtres d'arena del sistema de filtracié de la piscina petita del Poliesportiu

Germans Escalas.

1. OBJECTE DEL CONTRACTE:

Descripcid: Substitucid de carrega filtrant, valvules i conjunt de collectors dels filtres d'arena

del sistema de filtracid de la piscina petita del Poliesportiu Germans Escalas.

2. JUSTIFICACIO DE LA NECESSITAT DEL CONTRACTE:

D'acord a I'Us i als anys de vida, els elements filirants dels collectors d'arena de la piscina
petita han perdut l'eficacia i 'eficiencia donat el desgast de les arenes i graves pel que és

necessari el canvi d'aquestes per tal de garantir el correcte funcionament d'aquests.

3. ESPECIFICACIONS TECNIQUES DE LA PRESTACIO:

Per a poder optar a la licitacid és imprescindible que l'empresa realitzi una visita a la
instaldacié per tal de coneéixer in situ les caracteristiques i les tasques a realitzar. Sha de
concretar el dia i I'hora de la visita amb els responsables de la instal lacid, dins del periode en
que s'estd publicada la licitacié. D'aquesta manera, es podrd garantir fer un pressupost

ajustat a les necessitat demandades.

Requeriments técnics:

-4900,00 kg de Silex

-1560,00 kg de grava de Silex.

-2 conjunts de 5 valvules papallona

-2 conjunts de col lectors i manguitos interiors del filtre
- 4 suports per a les bateries de valvules

- Buidat dels dos filtfres mitjancant camid aspirador.
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- Es calcula una distancia de 40m de manguera.

- Desmuntatge de les conduccions hidrauliques i retirada a I'abocador autoritzat.
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Ajuntament qﬂﬁ de Palma

- Gestié dels residus i entrega a I'abocador autoritzat.
* Inclosa la ma d'obra necessaria per a la intervencié a redlitzar.
** Inclosos accessoris varis de PVC per a redlitzar la correcte instal lacié.

Documentacié per a aportar

L'empresa licitadora ha de complir la normativa de prevencié de riscs laborals i de
coordinacié d'activitats empresarials. Per a optar a la licitacié ha de presentar emplenats els

annexos lIli VIl de la documentacio adjuntai els annexos V, VIi VI, si hi escau.

4. JUSTIFICACIO DEL PROCEDIMENT, LA TRAMITACIO | LA FORMA D'ADJUDICACIO DE
L’EXPEDIENT:

En aplicacio de 'article 118 de la Llei 9/2017, de contractes del sector public, el contracte es

qualifica de menor ja que el seu import és inferior a 15.000€ (IVA no inclos).
Tipus de contracte: Servei/subministrament

Procediment i forma d'adjudicacié: contracte menor

Criteris de puntuacié: L'oferta més avantatjosa economicament.

D'altra banda, s'assenyala que I'objecte del contracte no s’ha configurat per a evitar

I'aplicacié de les regles generals de contractacié.

5. ORGAN DE CONTRACTACIO:

L'dorgan de contractacidé competent és el Gerent, conformement determina I'article 20.e
dels Estatuts de I'Institut Municipal de I'Esport de I'Ajuntament de Palma, en relacié amb la
base 21. e. i) d'execucid del pressupost, correspon al gerent: “I'autoritzacié de les despeses
per un import inferior a 50.000 € quan siguin d'obres 6 inferiors a 18.000,00 € si sén altres
despeses. Les quanties anteriors s'entendran referides a I'import dels contractes menors quan

entri en vigor la Llei 9/2017 de Contractes del Sector Public”.

L'article 118.1 de la Llei 9/2017, de 8 de novembre, de Contractes del Sector PUblic
determina que es consideren contractes menors als confractes de valor estimant inferior a
40.000 euros (IVA no inclds), quan es tracti de contractes d'obres, o a 15.000 euros (IVA no

inclos), quan es tracti de contractes de subministrament o de serveis.
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4. VALOR ESTIMAT: Aquest contracte té un valor estimat de 10.912,22 € (IVA exclos).
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Ajuntament iﬁ de Palma

7. PRESSUPOST DEL CONTRACTE | APLICACIO PRESSUPOSTARIA

Import amb I''VA inclos Aplicacié pressupostaria Referéncia RC

13.203,79 € 24 34200 63300 220230001017

8. TERMINI D’EXECUCIO:

El termini d'execucio serd de 2 mesos des de que s'informi de I'adjudicacid.
9. LLOC DE PRESTACIO:

Poliesportiu Germans Escalas

10. RESPONSABLE DEL CONTRACTE:

Aina Portas Uvina (Directora Poliesportiu Germans Escalas).

11. TERMINI DE GARANTIA (O JUSTIFICACIO QUE NO SE N’ESTABLEIX)

El fermini de garantia sera d'un any.

12. GARANTIES EXIGIDES PER A CONTRACTAR:

No és necessari constituir garantia definitiva, d'acord amb l'arficle 153, en relacié amb el 118

de la Llei 9/2017, de contracte del sector pUblic.

13. FORMA DE PAGAMENT DEL PREU:

[Opcid A] Presentant una Unica factura en finalitzar la prestacié, expedida per l'entitat i

conformada pel responsable del contracte.

Palma, a data de la signatura electronica.

Aina Portas Uvina Caterina Reus Sintes

Directora PM Germans Escalas TAE Enginyera de Camins, Canals i Ports
D'acord

El gerent
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Rafel Navarro
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REGISTRE PROCEDIMENT PER A LA CAE

UNITAT
FUNCIONAL

ANNEX Ill: DOCUMENTACIO CAE CONTRACTES DE SUBMINISTRAMENTS
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REGISTRE PROCEDIMENT PER A LA CAE

UNITAT
FUNCIONAL

DOCUMENTACIO CAE CONTRACTES DE SUBMINISTRAMENTS

Contracte

NUm. d'Expedient

Empresa/Entitat

Nom i llinatges

Carrec

Per complir I'RD 171/2004, de 30 de gener, pel qual es desenvolupa l'article 24 de la Llei
31/1995, de 8 de novembre, de prevencié de riscos laborals, en materia de coordinacié
d'activitats empresarials, i en relacié amb les activitats que us hem contractat, us enviam
la segUent documentacié:

1 | Riscs propis del centre de treball que puguin afectar les activitats desenvolupades
per les contractes

2 | Mesures referides a la prevencid d'aquests riscs

3 | Instruccions d'actuacié en cas d'emergencia

Abans de linici de les activitats ens haureu de proporcionar la segient informacio
relativa a la vostra empresa, amb l'aportacié dels documents corresponents i el
questionari adjunt omplert per complir les vostres obligacions en matéria de prevencié de
riscs laborals:

Relacié dels treballadors que acudiran a les instal lacions.

Responsable de seguretat i salut davant de I''ME.

1

2

3 | Modallitat elegida per a I'organitzacié de la prevencid.

4 | Declaracié expressa responsable del compliment de les obligacions de transmissid
de les normes preventives establertes per I'IME, aixi com de I'obligacié del
compliment de les mateixes per la seva part.

5| Llista dels riscs especifics (avaluacid) que la vostra empresa pot originar en el
desenvolupament de la seva activitat dins del centre de treball.

6 | Compromis d'informar I'lME sobre els accidents de treball que es produeixin com a
consequéncia dels riscs de les activitats concurrents.

7 | Compromis de comunicar tota situacié d'emergencia susceptible d'afectar la salut
o la seguretat dels treballadors de les empreses presents al centre de freball.

8 | Declaracié expressa responsable, si s'escau, que han establert els mitjans de
coordinacid necessaris entre el contractista i subcontractista.

9 | En el cas de que el producte subministrat estigui subjecte a altres exigencies de
normativa sectorial especifica, s’haurd d'acreditar la documentacié addicional
pertinent.
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REGISTRE PROCEDIMENT PER A LA CAE

UNITAT
FUNCIONAL

4 . . s 1 i . by o . .
g Aquesta informacié sha d'actualitzar en el moment en que es produeixi un canvi en les
= activitats contractades o d'altres canvis que siguin rellevants per a la prevencid i quan
o s'hagi produit una situacio d'emergéncia.
[
t
g En cas de necessitar qualsevol aclariment podeu contactar amb el Departament de
£ Prevencié de Riscs Laborals de I'lME, al teléfon 971 28 18 70 (Ext. 4233 — 4268) o al correu
g cae@ime.palma.es
g
g Liiurat dia Rebut dia
g
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REGISTRE PROCEDIMENT PER A LA CAE

UNITAT
FUNCIONAL

A. QUESTIONARI QUE S’HA DE TORNAR OMPLERT:

Nom i adreca de I'empresa:

Telefon i persona de contacte:

Responsable de Seguretat i Salut davant de I'IME; telefon de contacte:

Modalitat preven’rlvo elegldd, (marcau amb una x I'opcié elegida):

Servei de prevencio propi Servei de prevencio alie

X
X

Treballador designat Mateix empresari

D'altres (p.ex. autonoms)

Recursos preventius, si s'escau:

Tasques que s’han de realitzar:

Cenftres de treball afectats:

Durada de les tasques:
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REGISTRE PROCEDIMENT PER A LA CAE

UNITAT
FUNCIONAL

RELACIO DE TREBALLADORS QUE ACUDIRAN A LES INSTAL LACIONS

ler. LLINATGE 2on. LLINATGE NOM DNI/NIE/PASS | CATEGORIA
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REGISTRE PROCEDIMENT PER A LA CAE

UNITAT
FUNCIONAL

RISCOS ESPECIFICS QUE PODEN

GENERAR MESURES PREVENTIVES

MITJANS DE COORDINACIO ESTABLERTS, SI S'ESCAU
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Declar la veracitat de totes les dades contingudes en aquest document
Emplenat per: Carrec Firma i segell Data
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REGISTRE PROCEDIMENT PER A LA CAE PR.GN.CAE
UNITAT DES-2018
FUNCIONAL VERSIO 1-18

ANNEX V: COMUNICAT D'ACCIDENTS DE PERSONAL DE LES
CONTRACTES
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REGISTRE PROCEDIMENT PER A LA CAE

UNITAT
FUNCIONAL

B. COMUNICAT D'ACCIDENTS DE PERSONAL DE LES CONTRACTES

Contracte

NUm. d'Expedient

Empresa/Entitat

Nom i llinatges

Carrec

Comunic que s'ha produit un accident, d'acord amb l'establert a 'RD 171/2004, en
matéria de coordinacié d'activitats empresarials.

Dia de |'accident Hora Hora de feina

Cenftre on es produeix

Lloc exacte de I'accident

Descripcié de l'accident:

Causes que I'originaren:

Mesures adoptades:

Declar la veracitat de fotes les dades contingudes en aquest document

Emplenat per: Carrec Firma i segell Data

En cas de necessitar qualsevol aclariment per emplenar aquest document, podeu
contactar amb el departament de Prevencid de Riscs Laborals de I'lME, al teléfon
971281870 (Ext. 4233 — 4268) o al correu cae@ime.palma.es
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REGISTRE PROCEDIMENT PER A LA CAE PR.GN.CAE
UNITAT DES-2018
FUNCIONAL VERSIO 1-18

ANNEX VI: COMUNICAT DE RISCS LABORALS DETECTATS PER LES
CONTRACTES
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REGISTRE PROCEDIMENT PER A LA CAE PR.GN.CAE
UNITAT DES-2018
FUNCIONAL VERSIO 1-18

D. COMUNICAT DE RISCS LABORALS DETECTATS PER LES CONTRACTES

1. NOM DE L'EMPRESA:

NOM DEL CONTRACTE

PERSONA DE CONTACTE

CARREC NOMBRE D' EXPEDIENT

CORREU ELECTRONIC DE CONTACTE TELEFON DE CONTACTE

2. DESCRIPCIO DEL RISCS DETECTATS

3. LLOC O CENTRE DE TREBALL

Declar la veracitat de fotes les dades contingudes en aquest document

Emplenat per: Carrec Firma i segell Data
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REGISTRE PROCEDIMENT PER A LA CAE PR.GN.CAE
UNITAT DES-2018
FUNCIONAL VERSIO 1-18

ANNEX VII: COMUNICACIO DE CANVIS EN LA DOCUMENTACIO
APORTADA PER LES CONTRACTES

1]
=)
s
=

o
5

172

Q

o]

<

[

1%}
=}

o

I

[

£
=
=

£

o
=

[%2]

j=X
=
<

c
S

Q

(5]

[
=
=}
]

c
g

=]
k=

n
K]

c

(7]
2

c

Q

£

=3

Q

(=]
k=l
2

0

(]

()
kel
kel

[
=]

o
Qo
S
<

]
S

5]

>

(]
=}

[

3
o
n

[]

[0}
\-]l
~
[{]
~
o
[ee]

Q
©
UID

]
©
-
OI
[ee]

[
—
ch>
[ce]
-
~
2
o
N
~
N
-

[+

j9)

OI
z
w
o

c
S

Q

]
o
=

=

(]
>

()
=}

e

3

(=2

Q

n

[=]
k=3
o
O
o

Annex VII CAE 1

Institut Municipal de I'Esport - CIF P5701504B
Cami de La Vileta, 40 (07011) Palma Tel. 971 281 870. Fax: 971 453 414. woumesamaca

MODEL NORMALITZAT [07/02/2017]

CSV : GEN-0eel-7720-b718-61a8-016a-86c8-5767-1ea5

DIRECCION DE VALIDACION : https://portafirmas.redsara.es/pfivalida

FIRMANTE(1) : AINA PORTAS UVINA | FECHA : 06/02/2023 09:04 | Sin accién especifica
FIRMANTE(2) : CATERINA REUS SINTES | FECHA : 06/02/2023 09:32 | Sin accion especifica
FIRMANTE(3) : RAFAEL NAVARRO ROIG | FECHA : 06/02/2023 09:34 | Sin accioén especifica




REGISTRE PROCEDIMENT PER A LA CAE PR.GN.CAE
UNITAT DES-2018
FUNCIONAL VERSIO 1-18

E. COMUNICACIO DE CANVIS EN LA DOCUMENTACIO APORTADA PER
LES CONTRACTES

Contracte

NUm. d'Expedient

Empresa/Entitat

Nom i llinatges

Carrec

Comunic que shan produit els seglents canvis en les dades aportades dia

............................ per complir les obligacions en mateéria de prevencié de riscs laborals:

MODIFICACIONS DE LES DADES APORTADES EN MATERIA PREVENTIVA

Declar la veracitat de totes les dades contingudes en aquest document

Emplenat per: Carrec Firma i segell Data
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REGISTRE PROCEDIMENT PER A LA CAE PR.GN.CAE
UNITAT DES-2018
FUNCIONAL VERSIO 1-18

ANNEX VIII: DECLARACIO RESPONSABLE DEL/DE LA PROPONENT
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REGISTRE PROCEDIMENT PER A LA CAE PR.GN.CAE
UNITAT DES-2018
FUNCIONAL VERSIO 1-18

C. DECLARACIO RESPONSABLE DEL/DE LA PROPONENT

Confracte

NUm. d'Expedient

Empresa/Enfitat

Nom i llinatges

Carrec

DECLAR QUE:

+  L'empresa compleix, en matéria de prevencid, la normativa vigent.

+ Els treballadors de I'empresa han rebut la informacié i la formacid de riscs del lloc de
feina.

« Els treballadors compten amb un estat de salut compatible amb les tasques a
realitzar.

+ Aportaré la llista dels riscs especifics que I'empresa pugui originar en el
desenvolupament de I'activitat als centres de I'IME.

« Informaré I'IME sobre els accidents de treball que es produeixin com a conseqgiencia
dels riscs de les activitats concurrents.

« Comunicaré tota situacié d'emergéncia que pugui afectar la salut o la seguretat dels
freballadors de les empreses presents al centre de treball.

« Comunicard els possibles riscs detectats als centres de treball.

« Aportaré tota la documentacié necessdria i suficient per acreditar tots els punts
anteriors abans de la firma el contracte.

» Actuadlitzaré aquesta informacié quan es produeixin canvis en les activitats
contractades o altres canvis que siguin rellevants a efectes preventius.

+ Sé que I'adjudicacié pot quedar sense efectes si no aporto la documentacié
necessaria o no compleixo amb la normativa vigent en matéria de prevencié.

Data i firma
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