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MEMÒRIA JUSTIFICATIVA DEL CONTRACTE MENOR 

 

Núm. d’expedient: .......... / ................... / 

Assumpte: Tasques de pintura al poliesportiu municipal Borja Moll 

 

1. OBJECTE DEL CONTRACTE 

Tasques de pintura al poliesportiu municipal Borja Moll 

 

2. JUSTIFICACIÓ DE LA NECESSITAT DEL CONTRACTE 

El poliesportiu municipal Borja Moll necessita un repàs de pintura a l’interior de les seves 

instal·lacions (vestuaris, parets pista i zona grades), fa anys que no s’ha tornat a pintar i es 

considera que ara, amb la temporada a punt de finalitzar, és el moment ideal per 

programar aquesta tasca de millora i manteniment de la instal·lació.  

 

3. ESPECIFICACIONS TÈCNIQUES DE LA PRESTACIÓ 

- Zona vestuaris: 

 Zona a pintar: 541 m2 

 Aplicació de pintura blanca al sostre i pintura de color a les parets 

- Parets interiors pista: 

 Zona a pintar: 462 m2 

 Aplicació de revestiment de color  

- Zona graderia: 

 Picar i reparar zones amb morter tixotròpic 

 Zona a pintar: 172 m2 

 Aplicació de poliuretà en color, prèvia neteja i fixació del soport 

 

Les tasques han d’incloure petites reparacions prèvies amb masilla, els colors es 

consensuaran el dia que es realitzi la visita a la instal·lació esportiva i almenys s’hauran de 

donar dues passades de pintura per tot.  

L’IME podrà descartar les ofertes pertinents si considera que la marca, qualitat i 

característiques de la pintura proposada no està degudament contrastada o és de marques 

desconegudes. 

 

Per poder optar a la licitació, és obligatori: 

 Que les empreses facin una visita a la instal·lació per a conèixer in situ les 

característiques de l’actuació. S’ha de concretar el dia i hora de la visita per correu 

electrònic dins el període en què estarà publicada la licitació. A l’annex I es troba la 

documentació per l’acreditació de la visita, així com el correu electrònic per 

concertar-la. 
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 Aplicar les mesures de seguretat i protecció necessàries segons la normativa. 

 L’empresa licitadora ha de complir la normativa de prevenció de riscs laborals i ha 

d’acreditar de capacitat tècnica del personal al seu càrrec  

 Tots els recursos, mitjans, elements i feines auxiliars necessaris per a realitzar la feina 

han d’estar inclosos. 

 No és permet la subcontractació 

 

4. JUSTIFICACIÓ DEL PROCEDIMENT, LA TRAMITACIÓ I LA FORMA D’ADJUDICACIÓ DE 

L’EXPEDIENT 

En aplicació de l’article 118 de la Llei 9/2017, de contractes del sector públic, el contracte es 

qualifica de menor, ja que el seu import és inferior a 15.000 € (IVA no inclòs). 

Tipus de contracte: servei 

Procediment i forma d’adjudicació: adjudicació directa, contracte menor. 

Criteris de puntuació: oferta més avantatjosa econòmicament. 

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

l’aplicació de les regles generals de contractació 

 

5. ÒRGAN DE CONTRACTACIÓ 

L’òrgan de contractació competent és el gerent. D’acord amb l’article 20.e dels Estatuts de 

l’Institut Municipal de l’Esport de l’Ajuntament de Palma, en relació amb la base 21.1.e.i, 

d’execució del pressupost, correspon al gerent “l’autorització de les despeses per un import 

inferior a 40.000 € quan siguin d’obres o inferiors a 15.000 € si són altres despeses. Les quanties 

anteriors s’entendran referides a l’import dels contractes menors quan entri en vigor la Llei 

9/2017, de contractes del sector públic.” 

 

L’article 118.1 de la Llei 9/2017, de 8 de novembre, de contractes del sector públic, 

determina que es consideren contractes menors els contractes de valor estimat inferior a 

40.000 euros (IVA no inclòs) quan es tracta de contractes d’obres o a 15.000 euros (IVA no 

inclòs) quan es tracta de contractes de subministrament o de serveis. 
 

6. VALOR ESTIMAT: aquest contracte té un valor estimat de 8.250 €.  

 

7. PRESSUPOST DEL CONTRACTE I APLICACIÓ PRESSUPOSTÀRIA 

Import amb l’IVA inclòs  

9.982,5 euros 

Aplicació pressupostària 

31 34200 21200 

Referència RC 

220230009471 

 

8. TERMINI D’EXECUCIÓ:  

A acordar amb l’IME, segons ocupació del poliesportiu Borja Moll 
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9. LLOC DE PRESTACIÓ 

Poliesportiu Municipal Borja Moll  

 

10. RESPONSABLE DEL CONTRACTE 

Pau Company Santos 

 

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

12 mesos 

 

12. GARANTIES EXIGIDES PER A CONTRACTAR:  

No és necessari constituir garantia definitiva, d’acord amb l’article 153, en relació amb el 118 

de la Llei 9/2017, de contractes del sector públic. 

 

13. FORMA DE PAGAMENT DEL PREU: 

Presentant una única factura, en finalitzar la prestació, expedida per l’entitat i conformada 

pel responsable del contracte 

Els sotasignants declaren conèixer el contingut dels articles 52, 53 i 54 del Reial decret 

legislatiu 5/2015, de 30d'octubre, pel qual s'aprova el text refós de la Llei de l'estatut bàsic de 

l'empleat públic i l’article 61 del Reglament financer (UE 2018/1046, de 18 de juliol 2018) i no 

tenir conflictes d’interès en aquesta actuació que integra l'expedient. 

 

Palma, 12 de juny de 2023 

 

El director de Camps de                            TAE Enginyer de Camins, Canals i Ports 

Futbol i Instal·lacions Exteriors     adscrit a l’àrea delegada d’esports 

               

Pau Company Santos                 Carlos Pérez Berral 

 

D’acord, 

 

El gerent 

 

Rafael Navarro Roig 
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ANNEX 1: 

 

DOCUMENT D’ACREDITACIÓ DE VISITA A LA INSTAL·LACIÓ 

 

Nom:  

DNI:  

Empresa:  

CIF:  

 

 

Una vegada visitat el poliesportiu municipal Borja Moll, en compliment de la prescripció 

tècnica, amb l’objecte d’avaluar les condicions per a l’execució del contracte menor, 

DECLARA: 

 

- Haver reconegut i examinat la instal·lació esportiva de Borja Moll, per optar al CM. 

 

 

 

 

Empresa.............................................. 

 

 

 

 

 

Signatura de la persona interessada 

 

 

 

 

 

Per l’IME   

 

 

 

 

Palma ..... de ........................ de 2023 

 

 

 

 

 

 

(*) Per concertar la visita a la instal·lació heu de contactar amb l’adreça de correu  

electrònic pau.company@ime.palma.cat  

 

 

 

mailto:pau.company@ime.palma.cat
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ANNEX V: COMUNICAT D'ACCIDENTS DE PERSONAL DE LES 
CONTRACTES    
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B. COMUNICAT D'ACCIDENTS DE PERSONAL DE LES CONTRACTES

Contracte 

Núm. d’Expedient 

Empresa/Entitat 

Nom i llinatges 

Càrrec 

Comunic que s'ha produït un accident, d'acord amb l'establert a l’RD 171/2004, en 
matèria de coordinació d'activitats empresarials.  

Dia de l’accident Hora Hora de feina 

Centre on es produeix 

Lloc exacte de l’accident 

Descripció de l'accident:  

Causes que l’originaren: 

Mesures adoptades:  

Declar la veracitat de totes les dades contingudes en aquest document 

Emplenat per: Càrrec Firma i segell Data 

En cas de necessitar qualsevol aclariment per emplenar aquest document, podeu 
contactar amb el departament de Prevenció de Riscs Laborals de l’IME, al telèfon 
971281870 (Ext. 4233 – 4268) o al correu cae@ime.palma.es 
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ANNEX VI: COMUNICAT DE RISCS LABORALS DETECTATS PER LES 
CONTRACTES  
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D. COMUNICAT DE RISCS LABORALS DETECTATS PER LES CONTRACTES

1. NOM DE L'EMPRESA:

NOM DEL CONTRACTE 

PERSONA DE CONTACTE 

CÀRREC  NOMBRE D’ EXPEDIENT 

CORREU ELECTRÒNIC DE CONTACTE  TELÈFON DE CONTACTE  

2. DESCRIPCIÓ DEL RISCS DETECTATS

3. LLOC O CENTRE DE TREBALL

Declar la veracitat de totes les dades contingudes en aquest document 

Emplenat per: Càrrec Firma i segell Data 
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ANNEX VII: COMUNICACIÓ DE CANVIS EN LA DOCUMENTACIÓ 
APORTADA PER LES CONTRACTES 
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CSV : GEN-bba6-1973-4128-429c-9c1f-d7df-deee-e0c7

DIRECCIÓN DE VALIDACIÓN : https://portafirmas.redsara.es/pf/valida

FIRMANTE(1) : PAU COMPANY SANTOS | FECHA : 14/06/2023 12:20 | Sin acción específica

FIRMANTE(2) : CARLOS PEREZ BERRAL | FECHA : 15/06/2023 13:27 | Sin acción específica

FIRMANTE(3) : RAFAEL NAVARRO ROIG | FECHA : 15/06/2023 13:57 | Sin acción específica

REGISTRE PROCEDIMENT PER A LA CAE CODI PR.GN.CAE 

DATA DES-2018UNITAT 
FUNCIONAL INSTITUT MUNICIPAL DE L’ESPORT (IME) 

VERSIÓ 1-18

Annex VII CAE 2 

Institut Municipal de l’Esport - CIF P5701504B 
Camí de La Vileta, 40 (07011) Palma Tel. 971 281 870. Fax: 971 453 414. http://ime.palma.cat 

MODEL NORMALITZAT [07/02/2017] 

E. COMUNICACIÓ DE CANVIS EN LA DOCUMENTACIÓ APORTADA PER
LES CONTRACTES

Contracte 

Núm. d’Expedient 

Empresa/Entitat 

Nom i llinatges 

Càrrec 

Comunic que s'han produït els següents canvis en les dades aportades dia 

............................ per complir les obligacions en matèria de prevenció de riscs laborals:  

MODIFICACIONS DE LES DADES APORTADES EN MATÈRIA PREVENTIVA 

Declar la veracitat de totes les dades contingudes en aquest document 

Emplenat per: Càrrec Firma i segell Data 
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CSV : GEN-bba6-1973-4128-429c-9c1f-d7df-deee-e0c7

DIRECCIÓN DE VALIDACIÓN : https://portafirmas.redsara.es/pf/valida

FIRMANTE(1) : PAU COMPANY SANTOS | FECHA : 14/06/2023 12:20 | Sin acción específica

FIRMANTE(2) : CARLOS PEREZ BERRAL | FECHA : 15/06/2023 13:27 | Sin acción específica

FIRMANTE(3) : RAFAEL NAVARRO ROIG | FECHA : 15/06/2023 13:57 | Sin acción específica

REGISTRE PROCEDIMENT PER A LA CAE CODI PR.GN.CAE 

DATA DES-2018UNITAT 
FUNCIONAL INSTITUT MUNICIPAL DE L’ESPORT (IME) 

VERSIÓ 1-18

Annex VIII CAE 1 

Institut Municipal de l’Esport - CIF P5701504B 
Camí de La Vileta, 40 (07011) Palma Tel. 971 281 870. Fax: 971 453 414. http://ime.palma.cat 

MODEL NORMALITZAT [07/02/2017] 

ANNEX VIII: DECLARACIÓ RESPONSABLE DEL/DE LA PROPONENT 
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CSV : GEN-bba6-1973-4128-429c-9c1f-d7df-deee-e0c7

DIRECCIÓN DE VALIDACIÓN : https://portafirmas.redsara.es/pf/valida

FIRMANTE(1) : PAU COMPANY SANTOS | FECHA : 14/06/2023 12:20 | Sin acción específica

FIRMANTE(2) : CARLOS PEREZ BERRAL | FECHA : 15/06/2023 13:27 | Sin acción específica

FIRMANTE(3) : RAFAEL NAVARRO ROIG | FECHA : 15/06/2023 13:57 | Sin acción específica

REGISTRE PROCEDIMENT PER A LA CAE CODI PR.GN.CAE 

DATA DES-2018UNITAT 
FUNCIONAL INSTITUT MUNICIPAL DE L’ESPORT (IME) 

VERSIÓ 1-18

Annex VIII CAE 2 

Institut Municipal de l’Esport - CIF P5701504B 
Camí de La Vileta, 40 (07011) Palma Tel. 971 281 870. Fax: 971 453 414. http://ime.palma.cat 

MODEL NORMALITZAT [07/02/2017] 

C. DECLARACIÓ RESPONSABLE DEL/DE LA PROPONENT

Contracte 

Núm. d’Expedient 

Empresa/Entitat 

Nom i llinatges 

Càrrec 

DECLAR QUE: 

• L’empresa compleix, en matèria de prevenció, la normativa vigent.

• Els treballadors de l’empresa han rebut la informació i la formació 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 específics que l’empresa pugui originar en el
desenvolupament de l’activitat als centres de l’IME.

• Informaré l’IME sobre els accidents de treball que es produeixin com a conseqüència
dels riscs de les activitats concurrents.

• Comunicaré tota situació d’emergència que pugui afectar la salut o la seguretat dels
treballadors de les empreses presents al centre de treball.

• Comunicarà els possibles riscs detectats als centres de treball.

• Aportaré tota la documentació necessària i suficient per acreditar tots els punts
anteriors abans de la firma el contracte.

• Actualitzaré aquesta informació quan es produeixin canvis en les activitats
contractades o altres canvis que siguin rellevants a efectes preventius.

• Sé que l’adjudicació pot quedar sense efectes si no aporto la documentació
necessària o no compleixo amb la normativa vigent en matèria de prevenció.

Data i firma 
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