NUMERO DE EXPEDIENTE: 10-01/ 2018

Tramitacion Ordinaria con

PROCEDIMIENTO CONTRATACION: L :
procedimiento Abierto

ORGANO DE COTRATACION: Director-Gerente Serfunle S.A.

Aclaraciones e informacion adicional:

Los licitadores que notifiqguen su interés en el anuncio de licitacion de este contrato a

la direccién de correo electrénico amartirnez@serfunle.com recibiran a la direccién de

contacto que designen cualquier novedad, publicacién o incidencia que afecte a este
licitacidn, sin prejuicio de su notificacién y publicidad por los medios que establecen

las disposiciones vigentes.

A tin Marti sanch Fi rmado por 09788341R AGUSTI N

gustin Martinéz sanchez MARTI NEZ (R A24475873) el dia
Director Gerente Serfunle, S.A. 25/10/ 2018 con un certificado
’ em tido por AC Representaci 6n

SERFUNLE, S.A.
Avda. Peregrinos, 14
CP.24008 Lebn
Teléf. 987 24 74 74
Fax 987 80 18 99
info@serfunle.com
www.serfunle.com
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mailto:info@serfunle.com
http://www.serfunle.com/

PLIEGO QUE HA DE REGIR EL CONTRATO DE SEGURO
COMBINADO DE ACCIDENTES Y VIDA PARA LOS TRABAJADORES
DE LA EMPRESA MIXTA SERFUNLE S.A.

1.- OBJETO DEL CONTRATO

Constituye el objeto de este contrato la contratacion de poliza de seguro combinado
de vida y accidentes para los trabajadores de Serfunle S.A. en los términos descritos en el art.
29.4 del propio Convenio Colectivo 2016-2020. “la empresa suscribira u seguro combinado de
accidentes y vida para todos los trabajadores con mas de seis meses de antigliedad en la
misma, que garantice un capital de 25.000 € en caso de fallecimiento del trabajador y de
50.000 € en caso de invalidez permanente. Seran beneficiarios de dicho seguro el propio
trabajador y, en su caso, sus herederos o las personas que el mismo designe”

Vocabulario Comun de Contratos Puablicos:

CPV: 66511000-5 (Servicios de seguros de vida)

CPV: 66512100-3 (servicios de seguros de accidentes)

Cddigo CNAE: N.65.11 (Seguros de vida)

2.- NORMATIVA Y CONDICIONES DE CARACTER GENERAL

Este pliego establece las coberturas minimas de la péliza y el criterio de valoracién
teniendo la consideracién de maximas, sin que exista la posibilidad de modificar su alcance
0 establecer restricciones o limitaciones adicionales.

La empresa adjudicataria se ajustara, con caracter general, y en todo momento a la
legislacién vigente.

ORGANO DE CONTRATACION
Director-Gerente de Serfunle S.A.
EXAMEN DEL EXPEDIENTE

Departamento de administracion de la sociedad Mixta Avenida Peregrinos 14 de
Ledn en horario de atencién al publico (9.00 a 13:30 horas) o en el teléfono 987808059 /
987840106 o en el e-mail: Info@serfunle.com

LUGAR Y FORMA DE PRESENTACION DE PROPOSICIONES

Las proposiciones, junto con la documentacion preceptiva, se presentaran por Registro
en la sede de la Sociedad Mixta en la Avenida Peregrinos 14 de Le6n CP 24008 en un Unico
sobre en el que debe figurar el nombre legal del licitador y dirigido al Director-Gerente de
Serfunle S.A. proposicién para tomar parte en la licitacibon: CONTRATO DE SEGURO
COMBINADO DE ACCIDENTES Y VIDA PARA LOS TRABAJADORES DE LA EMPRESA
MIXTA SERFUNLE S.A.. En el caso de que los sobres sean enviados por correo el licitador
debe justificar la fecha de envi6 en la oficina de correos mediante correo administrativo.
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El sobre Unico de presentacion de la proposicién debe incluir:

= |dentidad del licitador

= Declaracion responsable del licitador

= Documentacion que acredite la solvencia técnica

= Documentacion que acredite la solvencia economica
= Documento que acredite la habilitacion profesional

= Oferta Econdmica

El plazo para la presentacion de las mismas vendra determinado en el anuncio de licitacion.

3.- DESCRICPION, CARACTERISTICAS Y ALCANCE DE LA POLIZA DE SEGURO QUE
SE CONTRATA

Art. 29.4 del propio Convenio Colectivo 2016-2020. “la empresa suscribira u seguro
combinado de accidentes y vida para todos los trabajadores con mas de seis meses de
antigliedad en la misma, que garantice un capital de 25.000 € en caso de fallecimiento del
trabajador y de 50.000 € en caso de invalidez permanente. Seran beneficiarios de dicho
seguro el propio trabajador y, en su caso, sus herederos o las personas que el mismo designe”

Tomador / Asegurado: Serfunle S.A. y como asegurados los trabajadores que estén
de alta como trabajadores de la Sociedad Mixta con una antigiiedad de 6 meses en la
empresa.

Alcance del riesgo: El fallecimiento de los asegurados por cualquier causa y la
incapacidad profesional permanente en cualquiera de sus graduaciones (total, absoluta, gran
invalidez)

Ambito Territorial y Jurisdiccion.

Ambito territorial de Espafia y la Jurisdiccion competente en el término Municipal de
Ledn.

Ambito temporal de las coberturas.

Quedan asegurados, dentro de las condiciones y términos del contrato, cualquier
siniestro previsto en la péliza que haya ocurrido durante la vigencia de la misma,

Existencia de otros seguros.

En aquellos casos en que se produzca concurrencia de seguros entre el presente
contrato y otros contratos de seguros, individuales o colectivos, contratados por el asegurado,
el asegurador deberd llevar a cabo todas las gestiones tendentes a la tramitacion y liquidacion
del siniestro, sin que en ningln caso pueda paralizar la tramitacion por motivos de
concurrencia.

Renuncia a larescisiéon del contrato en caso de siniestro.

El asegurador renuncia a rescindir el presente contrato, durante su vigencia, como
consecuencia del acaecimiento de un siniestro.



3- DURACION DEL CONTRATO
Dos (2) afios méas una prérroga de un (1) afio.

El contrato entrara en vigor a las 24:00 horas del dia 01 de Enero de 2019 finalizando el mismo
una vez transcurrida la prérroga del mismo. (31/12/2021)

La prérroga del contrato debe adoptarse expresamente por el 6rgano de contratacion antes
de la finalizacién del plazo de duracion inicial del contrato. No obstante lo anterior si el
adjudicatario no estuviera interesado en acordar la prorroga debera comunicarlo a las
Sociedad Mixta con seis (6) de antelacion a la finalizacion del contrato al efecto de que la
misma disponga de tiempo suficiente para la convocatoria de una nueva licitacion.

4- CRITERIOS DE VALORACION Y ADJUDICACION

Se establecen como criterios de valoracion los siguientes elementos, siendo la puntuacion
total 100 puntos.

Mejor oferta econémica: se valora con una puntuacioén de 100 puntos al licitador que presente
la oferta econdmica mas ventajosa, valorandose de las restantes ofertas de la manera
siguiente:

Puntuacion O1 = oferta mejor / ofertal y el resultado se multiplica por 100
O mejor = precio propuesto por la oferta mas ventajosa

O1 = precio propuesto por la oferta objeto de valoracion.

5- PRESUPUESTO DE LICITACION

El importe del contrato asciende a la cantidad de DOCE MIL TRESCIENTOS EUROS (12.300
€), SIENDO LA PRIMA TOTAL ANUAL MAXIMA DE CUATRO MIL CIEN EUROS (4.100 €)
Incluidos todos los impuestos y recargos correspondientes del seguro objeto de contratacion.

No se admite revisién de precios.
6- GARANTIA DEFINITIVA

Se constituira una garantia definitiva del 5% del valor del contrato (IVA excluido) este importe
se deducira del pago al licitador o el mismo podra avalar la cantidad mediante aval bancario.

7.- SOLVENCIA ECONOMICA Y FINANCIERA

Tener un volumen anual de negocios en el ambito al que se refiere el contrato, por importe
minimo igual al importe del contrato.

8.- SOLVENCIA TECNICA

Relacioén de los principales servicios prestados durante los Gltimos 5 afios, indicando su
importe, fechas y destinatario publico o privado de los mismos.

9.- HABILITACION PROFESIONAL NECESARIA



Acreditacion de estar inscrito en el Registro Administrativo de Entidades Aseguradoras y
reaseguradoras (Ley 20/2015 de 14 de Julio)

10.- PUBLICIDAD

Al tratarse de un contrato de suministro cuyo presupuesto de contrata (12.300 €) es inferior a
los 200.000 € (IVA excluido) al amparo de las instrucciones internas de contratacion de la
Sociedad Mixta se publicara el mismo en el perfil del contratante en la siguiente direccion:
https://www.serfunle.com/perfilcontratante.asp

22.- CODIGO ETICO SERFUNLE, S.A.

El licitador que resulte adjudicatario se comprometera al cumplimiento del Codigo Etico
aprobado por el Consejo de Administracion de la Sociedad Mixta y que se encuentra
disponible en el portal de transparencia en su pagina web:
https://www.serfunle.com/transparencia.asp

23.- OBLIGACIONES FISCALES, LABORALES, TRIBUTARIAS, SOCIALES Y
MEDIOAMBIENTALES

1. El contratista vendra obligado a ejecutar el presente contrato con estricto cumplimiento de
la normativa vigente en materia fiscal, laboral, de seguridad social, de salud en el trabajo y
medioambiental, quedando la Empresa Mixta exonerada de cualquier responsabilidad por
dicho cumplimiento.

2. El licitador vendra obligado a realizar una declaracion expresa en este sentido, que se
recoge en el modelo de proposicién que figura como Anexo Il al pliego.

24.- CONFIDENCIALIDAD Y PROTECCION DE DATOS

1. Toda la informacién que se entregue al adjudicatario para el desarrollo de los trabajos
objeto de este contrato, o0 que el adjudicatario obtenga por si mismo como consecuencia del
desarrollo del mismo, tendra caracter confidencial.

En este sentido, y de conformidad con lo previsto en el articulo 133 del LCSP, la
confidencialidad del presente contrato se extendera a un periodo total de QUINCE (15) afios.

2. El adjudicatario viene obligado al cumplimiento de lo dispuesto en las leyes vigentes sobre
proteccion de datos de caracter personal, y, en particular, a lo dispuesto en la Ley Organica
15/1999, de 13 de diciembre, de Proteccién de Datos de Caracter Personal y en el Real
Decreto 1720/2007, de 21 de diciembre, por el que se aprueba el reglamento de desarrollo de
la Ley de Datos de Caracter Personal.

El 6rgano de contratacion se reserva el derecho de declarar desierta la adjudicacion, por considerar que las
ofertas presentadas no satisfacen las necesidades solicitadas.

Ledn, a 25 de octubre de 2018

Fi rmado por 09788341R AGUSTI N
MARTI NEZ (R A24475873) el dia

25/ 10/ 2018 con un certificado
EL DIRECTOR-GERENTE SERFUNLE S.A
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Anexo |

RELACION DE TRABAJADORES

1 Masculino | 01/10/1962 | 36 Masculino | 14/06/1959
2 Masculino | 27/12/1959 | 37 Masculino | 22/11/1965
3 Masculino | 06/09/1961 | 38 Masculino | 08/10/1977
4 Masculino | 08/11/1960 | 39 Masculino | 28/12/1965
5 Masculino | 02/05/1961 | 40 Masculino | 08/04/1969
6 Masculino | 18/01/1975 | 41 Masculino | 19/09/1956
7 Femenino | 14/11/1962 | 42 Masculino | 30/10/1989
8 Masculino | 02/03/1963 | 43 Masculino | 08/03/1978
9 Femenino | 04/06/1963 | 44 Masculino | 15/07/1983
10 Masculino | 23/11/1971 | 45 Masculino | 11/10/1984
11 Masculino | 21/12/1957 | 46 Masculino | 06/05/1987
12 Femenino | 16/03/1975 | 47 Femenino | 12/01/1980
13 Masculino | 16/09/1957 | 48 Masculino | 27/10/1979
14 Masculino | 14/07/1959
15 Masculino | 19/08/1977
16 Masculino | 25/11/1968
17 Femenino | 22/09/1959
18 Masculino | 05/05/1978
19 Masculino | 09/04/1964
20 Femenino | 10/04/1957
21 Masculino | 08/04/1966
22 Masculino | 14/07/1961
23 Masculino | 14/06/1969
24 Masculino | 09/09/1964
25 Masculino | 11/01/1969
26 Masculino | 17/11/1961
27 Masculino | 07/10/1964
28 Masculino | 16/07/1967
29 Masculino | 14/05/1977
30 Femenino | 24/04/1963
31 Masculino | 12/05/1960
32 Masculino | 31/01/1956
33 Masculino | 19/08/1960
34 Femenino | 25/02/1982
35 Masculino | 11/08/1982




Anexo |
MODELO DE OFERTA ECONOMICA

El abajo firmante D. , mayor de edad, con D.N.I. num.
y domicilio, a efectos de notificaciones, en , enla C/
(C.P. ), actuando en nombre propio (o en representacion de) :
con C.I.LF. n° y domicilio social en ,enlacC/
(C.P. ), en su calidad de
EXPONE:

Que teniendo conocimiento de la convocatoria anunciada por SERFUNLE, S.A. para
la “CONTRATO DE SEGURO COMBINADO DE ACCIDENTES Y VIDA PARA LOS
TRABAJADORES DE LA EMPRESA MIXTA SERFUNLE S.A.”, publicada en la Pagina Web
de la Sociedad y en el periédico , del dia ,

HACE CONSTAR:

Primero.- Que conoce y acepta plenamente los requisitos y condiciones que regulan
la citada contratacion, asi como las obligaciones en materia fiscal, laboral, de seguridad social,
de salud en el trabajo y medioambientales que han de cumplirse en la ejecucion de los
servicios solicitados a cuyo cumplimiento se compromete.

Segundo.- Que se compromete, asimismo, a realizar el suministro de los bienes
descritos como objeto del contrato de conformidad con lo establecido en el pliego que regula
esta contratacion, el cual declara conocer y acepta integramente sin reserva alguna.

Tercero.- Que, de acuerdo con todo lo anterior, se compromete a realizar el suministro
de acuerdo con lo descrito en el presente pliego con arreglo a la siguiente oferta econémica:

Precio (en cifras) y sin IVA:
- Precio (en letras) y sin IVA:
- IVA total (en cifras):
- IVA total (en letras):
- Oferta econdmica total (en cifras), IVA incluido:
- Oferta econdmica total (en letras), IVA incluido:

(Lugar y fecha)
(Firma y sello del licitador)

SR. DIRECTOR-GERENTE DE SERFUNLE, S.A
Avda. Peregrinos n° 14
24008 Ledn



Anexo |l

MODELO DE DECLARACION EXPRESA RESPONSABLE DE
NO ESTAR INCURSO EN PROHIBICION PARA CONTRATAR

El abajo firmante D. , mayor de edad, con D.N.I. num.
y domicilio, a efectos de notificaciones, en , enla C/
(C.P. ), actuando en nombre propio (0 en representacion de) ,
con C.I.LF. n° y domicilio social en ,enlacC/
(C.P. ), en su calidad de
EXPONE:

Que teniendo conocimiento de la convocatoria anunciada por SERFUNLE, S.A. para
la “CONTRATO DE SEGURO COMBINADO DE ACCIDENTES Y VIDA PARA LOS
TRABAJADORES DE LA EMPRESA MIXTA SERFUNLE S.A.”, publicada en la Pagina Web
de la Sociedad y en el periédico , del dia ,

DECLARA, BAJO SU RESPONSABILIDAD:

1°.- Que ni el firmante de la presente declaracion, ni la entidad a la que represento, ni
ninguno de sus Administradores o representantes, se hallan incursos en ninguno de los
supuestos de prohibicién para contratar a los que se refiere el articulo 71 del LCSP.

2°.- Que la entidad a la que represento se halla al corriente en el cumplimiento de las
obligaciones tributarias impuestas por las disposiciones vigentes.

3°.- Que la entidad a la que represento se halla al corriente en el cumplimiento de las
obligaciones de Seguridad Social impuestas por las disposiciones vigentes.

AUTORIZO al érgano de contratacion a recabar los datos que obren en poder de la
administracién que fueran necesarios para comprobar la veracidad de las declaraciones
realizadas.

(Lugar y fecha)
(Firma y sello del licitador)

SR. DIRECTOR-GERENTE DE SERFUNLE, S.A
Avda. Peregrinos n° 14
24008 Leodn
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