Ministerio de Justicia
¥ Derechos Bumanos

Cficina Anticorrupcion

ANEXO |

DECLARACION JURADA DE INTERESES - DECRETO 202/2017

Tipo de declarante: Persona humana

Nombres

Apeliidos

CUlT

Vinculos a declarar

ila persona fisica declarante tiene vinculacidn con los funcionarios enunciados en los

articulos 1y 2 del Decreto n® 202/177?

{Marque con una X donde corresponda)

S 1

NO |

En caso de existir vinculaciones con mas de
un funcionario se deberd repetir la
informacidon gue a continuacion se solicita
por cada una de las vinculaciones a
declarar.

la opcidn slegida en cuanto a la no
declaracién de vinculaciones implica la
declaracion expresa de la inexistencia de los
mismos, en los términos del Decrefo n®
202/17.

Vinculo
¢ Con cudl de los siguientes funcionarios?

{Marque con una X donde corresponda)

Presidente

Vicepresidenie

Jefe de Gabinete de Ministros

Ministro

Autoridad con rango de ministro en ef Poder Ejecutivo Nacional

Autoridad con rango inferior a Ministro con capacidad para decidir

(En caso de haber marcado Ministro, Autoridad con rango de ministro en el Poder Ejecutivo
Nacional o Autoridad con rango inferior a Ministro con capacidad para decidir complete los

siguientes campos)

Nombres

Apetlidos

Curr

Cargo

Jurisdiccion
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Ministerio de Justicia
y Derechos Humanos

Oficing Anticorrupcion

p‘!'.

Tipo de vineulo

{Marque con una X donde corresponday brinde fa informacion adicional requerida para el
tipo de vinculo elegido)

Detalle Razdn Social y CUIT
Sociedad o comunidad

Parentesco por Detalle qué parentesco existe concretamente.
consanguinidad  deniro del
cuario grado y segundo de
afinidad

Proporcione caratula, n® de expediente, fuero, jurisdiccion,
juzgado y secretaria intervinientes.
Pleito pendiente

Indicar motivo de deuda y monto
Ser deudor

indicar motivo de acreencia y monto
Ser acreedor

Haber recibido beneficios de indicar tipo de beneficio y monto estimado.
importancia de parte del
funcionario

Amistad plblica que se
manifieste por gran
familiaridad y frecuencia en &
trato

No se exige informacion adicional

Informacion adicional

La no declaracion de vinculaciones implica la declaracién expresa de la inexistencia de los
mismos, enlos términos del Decreton® 202/17.

Firma Aclaracion Fecha y lugar
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Ministerio de Justicia
y Derechos Humanos

Oficina Anticorrupcion

formacion de la voluntad social

Accionista ¢ socio con méas del 5% del Detalle nombres apellidos y CUIT
capital social de las sociedades sujetas a
oferta publica

informagcion adicional

¢ Con cual de los siguientes funcionarios?

(Marque con una X donde corresponda)

Presidente

Vicepresidente

Jefe de Gabinete de Ministros

Ministro

Autoridad con rangoe de ministro en el Poder Ejecutivo Nacional
Autoridad con range inferior a Ministro con capacidad para decidir
(En caso de haber marcado Ministro, Autoridad con rango de ministro en ef Poder Ejecutivo
Nacional o Autoridad con rango inferior a Ministro con capacidad para decidir compiete los
siguientes campos)

Nombres
Apeliidos
Cur

Cargo
Jurisdiccion

Tipo de vinculo

{Marque con una X donde corresponda y brinde la informacion adicional requerida para el
tipo de vinculo elegido)

Sociedad o comunidad Detalle Razén Social y CUIT.

Parentesco por Detalle qué parentesco existe cencretamente.
consanguinidad deniro del

cuarto grado y segundo de
afinidad

Proporcione caratula, n° de expediente, fuero, jurisdiccion,

Pleito pendiente juzgado y secretaria intervinientes.
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Ministerio de Justicia
y Derechos Humanos

Oficina Anticorrupcion

DECLARACION JURADA DE INTERESES - DECRETO 202/2017

Tipo de declarante: Persona juridica

Razdn Social

CUIT/NIT

Vinculos a declarar

¢ Existen vinculaciones con los funcionarios enunciados en los articulos 1y 2 del Decreto n®

202/177

(Margque con una X donde corresponda)

Sl |

NO |

En caso de existir vinculaciones con mas de
un funcionario, o por mas de un s0Cio O
accionista, se debera repetir la informacion
gue a continuacion se solicita por cada una
de las vinculaciones a declarar.

La opcidn elegida en cuanto a la no
declaracidn de vinculaciones implica la
declaracion expresa de la inexistencia de los
mismos, en los términos del Decreto n°
202/17.

Vinculo

Persona con el vinculo

(Margue con una X donde corresponday brinde a informacién adicional requerida para ef

tivo de vinculo elegido)

Persona juridica (si el vinculo a declarar es
directo de la persona juridica declarante)

No se exige informacién adicional

Representanie legal

Detalle nombres apeliidos y CUIT

Saociedad conirolante

Detalle Razon Social y CUIT

Sociedades controladas

Detalle Razodn Social y CUIT

Sociedades coninterés directo en jos
resultados econdmicos o financieros de la
declarante

Detalle Razdn Social y CUIT

Director

Detallz nombres apellidos y CUIT

Socio 0 accionista con participacion en la

Detalle nombres apellidos y CUIT
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Ser deudor

Indicar motivo de deuda y monto.

Ser acreedor

Indicar motive de acreencia y monto.

Haber recibido beneficios de
importancia de parte del
funcionario

Indicar tipo de beneficio y monto estimado.

Informacién adicional

L.a no declaracién de vinculaciones implica la declaracion expresa de la inexistencia de los
mismos, enlos términos del Decreto n® 202/17.

Firma y aclaracion del declarante

Caracter en el que firma Fecha

1F-2017-09333029-APN-OA#M]

Iy Cent srroviaria
) ewto™ P JOSE e y Saranes
BGED s, ot PERDS

Shnrt ral 4o ST, =
ch ens - Cenen TEDICO Y S&lttn

Geral manc® SNCIA Dy 7P Cusn,

reos iU TiNOS CPERADC; , TSy DAy

Re? cEN® A SORA .LEEF}OV!E,:,”\'NOS

TRE?"ég ACONES e s
P R L -




“2018 - ANO DEL CENTENARIO DE LA REFORMA UNIVERSITARIA™

SOLICITUD DE ADMISION
ANEXO il

REF.: LICITACION PUBLICA NACIONAL N° 40/2018
EXPEDIENTE TRE-SOF- N°1729/2018

En mi caracter de de la firma
.., solicito por la presente se nos tenga por

presentados y se proceda a admitir a la firma gue represento a los fines de participar en la

presente licitacién.

Asimismo complemenio la informacion solicitada en ios términos del articulo 16 del Pliego de

Bases y Condiciones Generales 16.1 punto b.-

A Saber:

NOMBRE DEL OFERENTE Y SU REPRESENTANTE LEGAL CON FACULTADES
SUFICIENTES (se debera acreditar documentalmente):

_ DOMICILIO REAL O LEGAL CONSTITUIDO EN CABA:

Firma/Aclaracion/caracter
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DECLARACION JURADA VERACIDAD v EXACTITUD DE LA INF
PRESENTADA

ANEXQ Il

REF.: LICITACION PUBLICA NACIONAL N° 40/2018
EXPEDIENTE TRE-SOF- N°1729/2018

En mi caracter de Representante Legal de lafirma ..........coooin i
manifiesto en caracter de Declaracion Jurada que toda la informacién suministrada y los
compromisos asumidos en la oferta de la firma que represento en la presente licitacion es
veraz y se encuentra actualizada a la fecha. Asimismo nos comprometemos a actualizar la

informacién presentada cuando se produzcan hechos que asi lo ameriten. -

La Comisién Evaluadora gueda facultada para verificar la exactitud de los documenios
presentados y requerir el Asesoramiento de los Organismos pertinentes o de sus agentes,
toda vez que lo estime necesario para el mejor cumplimiento de su mision, asi como disponer

la realizacién de inspecciones o auditorias.-

SOFSE queda facultada a solicitar todos los informes que crea conveniente a entidades
bancarias, comerciales, técnicas y otras, sobre solvencia, uso de créditos y grado de

cumplimiento.-
Toda falsedad comprobada implicara la descalificacidon del oferente sin mas tramite.-

Todo ello en cumplimiento del articulo 16 punto 1. inc C. del Pliego de Bases y Condiciones

Generales.

Firmal/Aclaracion/caracter
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DECLARACION JURADA CONOCIMIENTO y ACEPTACICN DE L OS TERMINdS{“EE 1 z?:

CONTRATACION

ANEXO IV

REF.: LICITACION PUBLICA NACIONAL N° 40/2018
EXPEDIENTE TRE-SOF- N°1728/2018

En mi caracter de de la firma

. declaro bajo Juramento que la
firma que represento posee pleno conocimiento y consentimiento de las caracterizas y
condiciones del Objeto de la licitacion y de la totalidad de los terminos del Pliego de Bases y
Condiciones Generales, Pliego de Condiciones Particulares y Pliego de Especificaciones

Técnicas, que rigen la presente contratacion.

Asimismo manifestamos que no podremos efectuar reclamos fundados en ignorancia
respecto de las condiciones requeridas una vez efectuada la presentacion de la propuesta o
la apertura de la licitacion, como tampoco durante la ejecucion del contrato u orden de compra

o a la finalizacion del mismo.-

Todo ello en cumplimiento del articulo 16 punto 1 inc. D def Pliego de Condiciones Generales
del presente liamado.-

FirmalAclaracién/caracter
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DECLARACION JURADA DE ENCONTRARSE HABILITADO A PARTICIPAR @ 5 —Jr,g
PROCEDIMIENTO &

ANEXO V

REF.: LICITACION PUBLICA NACIONAL N° 40/2018
EXPEDIENTE TRE-SOF- N°1729/2018

En mi caracter de de fa firma
manifiesto en caracter de Declaracion

Jurada que la firma que represento se encuentra habilitada para participar de la presente
licitacién, no incurriendo en ninguno de los supuestos establecidos en el Articulo 8 del Pliego

de Bases y Condiciones Generales que rigen la presente.

Todo ello en cumplimiento del articulo 16 punto 1 inc. F del Pliego de Bases y Condiciones

Generales del presente llamado.-

Firma/Aciaracion/caracter
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ANEXO Vi

FORMULARIO: DECLARACION JURADA DE CONTENIDO NACIONAL
Codigo NCM del Producto:
Eroducto (incluir descripcidn técnica):

1.2

1.3

1.4

1.5

1.6 Resto de Materias Primas

Tipo de Cambio de Referencia Comunicacién "A” 3500 dei
(Indicar fecha dd/mm/aaaa) :

Porcentaje sobre el Precio Final

Firma:
Aclaracion:

1. Materia prima; incluye insumos, partes, piezas, conjuntos y subconjuntos gue se incorporen al bien final,

3. Otros costos indirectos de Fabricacién (Carga Fahbril Fija v Variable): incluye los slguientes componentes:

3.1. Materia Prima Indirecta: Elementos necesarios e inherentes a la elaboracion de articulos ‘cermznados que no
estan incorporados fisicamente en los mismos o cuya cuantificacion es cflflal {por ey-"
etiquetas, aceites para mdquinas, cajas para empaque, etc). i
3.2. Otros Costos Indirectos de Produccién: Cualquier costo empleado para la transfcrmac:on de matenas primas
en bienes de consumo final, que no puedan clasificarse como materia prima directa o indirecta, ni come mano de
obra directa o indirecta. Tales como: Servicios bésicos {agua, luz, teléfono v otros ~Bepeers, Internet, celulares,
etc.}, depreciacidn de activos fljos de la Planta, mantenimiento y reparacién, Seguros, etc.).
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DECLARACION JURADA LITIGIOS PENDIENTES

ANEXO Vii

REF.: LICITACION PUBLICA NACIONAL N° 40/2018
EXPEDIENTE TRE-SOF- N°1729/2018

En mi caracter de de la firma
manifiesic  en

caracter de Declaracion Jurada que la firma que represento no posee litigios pendientes con
SOF SE, el Estado Nacional, Provincial o Municipal, Organisme descentralizado, Empresas
del Estado, sea como actor o demandado, indicando los datos de la causa, el monto

comprometido en el pleito y la incidencia de estos litigios respecto de sus activos totales.- .

Todo elic en cumplimiento del articulo 16 punto 1 inc. J del Pliego de Bases y Condiciones

Generales del presente llamado.-

FirmalAclaracién/caracter
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DECLARACION JURADA REPSAL

ANEXO Vil

REF.: LICITACION PUBLICA NACIONAL N° 40/2018
EXPEDIENTE TRE-SOF- N°1729/2018

En mi caracter de de la  firma

manifiestc en

caracter de Declaracién Jurada que fa firma que represento no se encuentra sancionada en el

Registro Publico de Empleadores con Sanciones Laborales (REPSAL, Ley 26.940).

Todo ello en cumplimiento del articulo 39 inc. f) del Reglamento de Compras y

Contrataciones.

FirmalAclaracion/caracter
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DECLARACION JURADA DE CONFIDENCIALIDAD

ANEXO IX

REF.: LICITACION PUBLICA NACIONAL N° 40/2018
EXPEDIENTE TRE-SOF- N°1729/2018

Bl QUE SUSCIIDG, . . o e e e e e
DNI...........ccooeoe .., por |a presente manifiesta bajo declaracién jurada que conoce y
acepta los términos y condiciones de la “POLITICA DE CONFIDENCIALIDAD” que forma

parte del presente Pliego de Condiciones Particulares.

Consecuentemente, declaro bajo juramento no revelar, divulgar, difundir, facilitar o transmitir,
bajo cualquier forma, a ninguna persona y a no utilizar para propio beneficio o para beneficio
de cualquier otra persona, toda la informacién o cualquier acontecimiento que se relacione
directa o indirectamente con la OPERADORA FERROVIARIA SOCIEDAD DEL ESTADQ, con
domicilio en la Av. Dr. Ramos Mejia 1302, 4°, CABA (CP 1104)

FERMA . . veeerereemnnerncensrncernacnnsranes ACLARACION......... eenrnren e e araetaann
OFERENTE oo eeeeeeeeenanaeen TITULG: ... eeervnnrerraaareaanaeannns
DOMICHIO DEL OFERENTE? ...ueemssieessneresnasersnmsersmsaesenasaneenssssarssscennas
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POLITICA DE CONFIDENCIALIDAD

CONSIDERANDQO QUE:

SOFSE brindara al PROVEEDOR informacion que le pertenece, la cual es de caracter
sumamente confidencial, a efectos de que el PROVEEDOR realice las tareas solicitadas.

Es de vital importancia para SOFSE proteger dicha informacién confidencial.

SOFSE considera informacion confidencial:

« la intercambiada entre las partes, no pudiendo ser suministrada a terceros y/o
usufructuada por la otra parte, ni por terceros sin el consentimiento escrito de la parte
que provea dicha informacién.

e [os sistemas de SOFSE, sus claves de acceso, programas ejecutables y fuentes, y los
datos que contienen. La informacidon contable, impositiva, patrimonial, provisional,
legal, bancaria, asi como la estructura de costos, lista de precios, clientes, contratos,
convenios y demas datos que hagan a la gestion contable y comercial.

e la estructura organizacional, los métodos de trabajo, los manuales y normas de
procedimientos operativos, los datos de sus clientes, proveedores o terceros, los
contratos y precios de cada unc de ellos, asi como cualquier otro dato que pueda
lesionar a SOFSE.

e toda informacion a la que el PROVEEDOR acceda para desarrollar sus fareas o a la
que pudiera tener acceso en forma directa o indirecta y aguella vinculada a sus
empresas, sus clientes y proveedores, sus accionistas, directores y empleados.

PRIMERQ: Toda la informacién recibida por el PROVEEDOR bajo fos términos de la presente
politica (en adelante “la informacion” o “la informacion confidencial®) serd considerada
confidencial excepto que sea informacién de publico conocimiento o que SOFSE, previo o
contemporéneamente a su entrega, la califique expresamente como “no confidencial™.

Toda informacién recibida de SOFSE bajo los términos de la presente contratacién se utilizara
unica y exclusivamente en los términos y condiciones establecidas en el presente documento.
SEGUNDQ: El PROVEEDOR mantendra en estricta confidencialidad toda informacion que
obtenga de SOFSE, ya sea en forma escrita o verbal, recibida por medio electronico ¢ en
papel, o cualquiera otra forma de transmisién de informacion.

El PROVEEDOR no hard saber la informacion que le fuera revelada a terceras personas, ya
sean fisicas o juridicas, directa o indirectamente, en forma total ni parcial, publica ni privada.
TERCERQ: El PROVEEDOR sera responsable de cualquier pérdida, robo, hurtc u ofra
circunstancia en la que se vea involucrada la informacion confidencial brindada por FSE,

comaol asi también de cualquier revelacidn no autorizada expresa , |[realirada por
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“2018 - ANO DEL CENTENARIQ DE LA REFORMA UNIVERSITARIA™

cualquier persona bajo vigilancia, contratacién, direccién o subordinacién del PR

incluyendo, pero sin que pueda interpretarse como limitacion, a empleados del mism

para revelar todo o parte de la informacién confidencial emitido por autoridad judicial,
administrativa o por un cuerpo o comité legislativo competente, podra revelar la informacion
solicitada debiendo en todos los casos notificar a SOFSE, dentro de las VEINTICUATRO (24)
horas de notificado, la existencia, términos y circunstancias del referido requerimiento.
Asimismo, el PROVEEDOR requerido informara a la autoridad que solicite la informacién que
la misma es propiedad de SOFSE vy la posee bajo cltausulas de confidencialidad.

QUINTO: El PROVEEDOR no usaré la informacién recibida directa y/o indirectamente para
ningln ofro propdsito que no sea Unica y exclusivamente el establecido en esta politica, ni en
contra de los fines de SOFSE ni en perjuicio de esta. Las partes no utilizardn ninguna
informacién confidencial intercambiada entre ellos para su propio beneficio {ya sea directo o
indirecto) o para cualquier otro propésifo que no fuera el mencionado en la presente.

SEXTO: Como consecuencia de lo establecido en la clausula precedente, ¢l PROVEEDOR
debe realizar sus mejores esfuerzos y poner el maximo cuidado y prevision a los efectos de
proteger la informacién confidencial revelada bajo a presente politica, debiendo como minimo
poner; (i) idénticos resguardos que los gue pone para proteger su propia informacion
confidencial y (i) si estos no fueran suficientes, los resguardos necesarios para proteger la
informacién confidencial. Estos resguardos y protecciones incluyen, sin que pueda esto
interpretarse restrictivamente, al aseguramiento de que sus funcionarios y empleados usaran
la informacion revelada por SOFSE Unica y exclusivamente a los efectos de llevar a cabo el
objetivc mencionado en el considerando de la presente.

Asimismo el PROVEEDOR debera tomar las medidas preventivas que sean necesarias para
que sus empleados durante su empleo o una vez que dejen de prestar sus servicios para ella
y hasta el vencimiento del plazo establecido en el articulo decimoprimero del presente, no
revelen a terceras personas sean fisicas y/o juridicas o usen directa o indirectamerite en
provecho propio y/o de terceros la informacion confidencial objeto de la presente politica.
SEPTIMO: El PROVEEDOR sélo podra revelar la informacién confidencial recibida de SOFSE
a sus confratistas, subconiratistas, agentes o consultores independientes, con el
consentimiento previo y por escrito de SOFSE. En el caso que SOFSE otorgara tal
consentimiento a la otra parte, lo hard en el entendimiento de que: (i) Los contratistas,
subcontratistas, agentes o consultores independientes del PROVEEDOR guedaran obligados
a la confidencialidad acordada en el presente y (i) sin perjuicio de lo previsto en el punto {i)

precedente, la parte que obtiene el consentimiento asume plena vy tota!nte por dichos

B

tercergs a qwenes se autoriza el acceso a la informacién confldena
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OCTAVO: Para los fines de esta politica, la obligacién de confidencialidad no se apg‘ da: (i) / é‘j‘;;
Informacion que ya estaba licitamente en poder y conocimiento del PROVEEDOR al mer /’/

de su revelacion y siempre gue no hubiese sido adquirida de SOFSE o de un tercero que
estaba sujeto a una obligacién de confidencialidad con SOFSE al momenio de la revelacion
de tal tercero; (i) Informacitn que pertenezca al dominio plblico al tiempo de la revelacion al
PROVEEDOR o que pase a ser de dominio pablico con posterioridad a que fuera revelada,
sin que haya mediado: {a) violacién de esta politica, ni (b) ninguna falta o accién por parte del
PROVEEDOR; (it} Informacién revelada por el PROVEEDOR en cumplimiento de
requerimientos legales de las autoridades o por una orden judicial, cumpliendo el
PROVEEDOR con lo establecido en el articulo CUARTO.

NOVENQ: Toda la Informacién confidencial revelada por SOFSE incluyendo datos técnicos,
informativos, programas de computacién, reportes, especificaciones, disefios, y otra
informacién y/o documentacion, cualquiera fuera el medio elegido para su transmisién o
instrumentos que contengan la informacion proporcionada al PROVEEDQOR, junto con todas
sus copias, seran y permaneceran de la sola y exclusiva propiedad de SOFSE. Tales
documentos y materiales seran inmediatamente restituidos al momento de la finalizacion de
las tareas objeto de la contratacion por el PROVEEDOR y/o a requerimiento de SOFSE.
DECIMOQ: La transmision de la informacidén confidencial realizada de conformidad a los
terminos y condiciones de la presente politica no debe ser entendida en modo algunc como
transferencia de derechos, patenie o licencia al PROVEEDOR, los gue continuaran siendo
propiedad de SOFSE.

DECIMOPRIMERQ: La obligacién de confidencialidad asumida en el presente Compromiso

regira por tiempo ilimitado. Asimismo, las previsiones de este Compromiso seran aplicables

retroactivamente a cualquier elemento y/o informacion que le hubiera sido revelado al
PROVEEDOR en el curso de las conversaciones y/o tratativas con SOFSE previas a la
suscripcion del presente Compromiso.

DECIMOSEGUNDO: Cualquier renuncia de las partes a cualquier seccién de esta politica no

constituird una renuncia a cualquiera otra de sus secciones, asi como la disculpa de cualquier

violacion de esta politica o parte de ella no serd entendida como una disculpa para otras
violaciones. '
DECIMOTERCERQO: La violacién por cualquiera de las partes a los términos y/o condiciones

de la presente politica generara a favor de la contraria el derecho de reclamar los dafios y

perjuicios ocasionados incluyendo pero sin limitarlo a gastos judiciales y honorarios
profesionales devengados en el reclamo o en las acciones legales tendientes a proleger la
informacién confidencial. Asimismo, Ia violacién al deber de confidencialidad hara pagible a la

partednfractora de las sanciones previstas en los arts. 11y 12 delaley 24 565, L
;": er
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SOFSE. Ve w
DECIMOCUARTQO: Esta politica constituye Ia totalidad de lo regulado respecto a la revelacion .

uso vy disposicidn de la informacién confidencial. Ninguna correccion de esta politica sera
valida o tendrd fuerza o efecto a menos que sea expresada por escrito y firmada por un
representante autorizado de cada una de las partes.

DECIMQQUINTO: Esta politica serd regida e interpretada conforme a las leyes de la

Repulblica Argentina. Para todos los efectos judiciales y extrajudiciales emergentes de esta
politica, las partes fijan sus domicilios en los ya indicados en la Declaracion Jurada de
Confidencialidad. En los mismos se tendran por validas todas las notificaciones, citaciones y
emplazamientos que se realicen, sometiéndose asimismo las partes a la jurisdiccién de los
Tribunales Nacicnales en lo Contencioso Adminisirativo Federal con asiento en la Ciudad
Auténoma de Buernos Aires, con expresa renuncia a cualquier otro fuero o jurisdiccidn que

pudiera corresponder y a recusar sin causa.
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ANEXO X
El Contratista debera presentar al Licitante, con una antelacién de por lo menos CINGT
dias a la iniciacién de los trabajos, los seguros que se detalian a continuacion:
1. - Seguro de Responsabilidad Civil Comprensiva
El Contratista deberd contratar por su cuenta y cargo, y mantener vigente durante todo el
plazo de la contratacion, un seguro de Responsabilidad Civil Comprensiva con una suma
asegurada de PESOS CINCO MILLONES DE PESQOS ($5.000.000.-) con una franquicia de
PESOS CINCO MIL ($5.000.-), debiendo exigir el cumplimiento de esta obligacion a cualquier
Sub-Contratista que, eventualmente, participe en la ejecucién de sus c}bfigaciones
contractuales. Debera cubrir los dafios que eventualmente se ocasionen a personas y a
bienes de propiedad de terceros con motivo y en ocasion de fa ejecucidn de los trabajos y las
prestaciones de los servicios que se contraten. En caso de que dicho seguro no cubra los

dafios, éstos deberan ser cubiertos por el contratista.

Este seguro debera cubrir la Responsabilidad Civil Cruzada, en donde SOFSE y/o a sus
accionistas y/o sus direciores y/o empleados y/o funcionarios, y/o a ADIFSE y/o a sus
accionistas y/o sus directores y/o empleados y/o funcionarios, y/o a Ministeric de Transporte
y/o a sus accionistas y/o sus directores y/o empleados y/o funcionarios, y/o al ESTADO
NACIONAL y/o a sus accionistas y/o sus direclores y/o empleados y/o funcionarios sean

asegurado adicional y/o tercero.

También debera cubrir, sélo si fuese de necesidad en los trabajos requeridos, la utilizacién de
graas fijas y/o méviles, guinches, andamiaje, carteles, letreros y afines, izamiento, trabajos de
soldadura y oxicorte, carga y descarga y/o todo tipo de maquinarias, transporte de bienes,
contaminacién sibita v accidental, uso de vehiculos propios y no propios en exceso de su

poliza especifica y personas fisicas bajo conirato.

La Aseguradora renunciard a sus derechos de subrogacion contra SOFSE y/o a sus
accionistas y/o sus directores y/o empleados y/o funcionarios, y/o a ADIFSE y/o a sus
accionistas y/o sus directores y/o empleados y/o funcionarics, y/o a Ministerio de Transporig
y/o a sus accionistas y/o sus directores y/o empleados y/o funcicnarios, y/o al ESTADO
NACIONAL. y/o a sus accionistas y/o sus directores y/o empleados y/o funcionarios, en los
casos de siniestros en los que el Asegurado sea ef damnificado. Si con motivos de dafios y
perjuicios producidos por el Asegurade a terceros y cubiertos por la pdliza, dichos terceros
reclaman directa o indirectamente contra SOFSE, el Asegurador mantendra jpdemne a
SOF

favor dehAsegurado.

, con los mismos alcances y condiciones establecidos en los preseptgé seguros a
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La pdliza adquirida por el Contratista no podra ser anulada, modificada o enmﬁ%&@@\;}k
]

previa notificacion fehaciente a SOFSE, con una antelacién no menor a 15 (quince)ﬁ(%&:ae ,,,,,, o
%
R

E! Contratista deberd presentar a SOFSE un certificado de Libre Deuda emitiddxpor

Aseguradora.

2. - Segquro de Riesgos del Trabajo

El Contratista debera contratar un seguro que cubra los riesgos del trabajo de acuerdo con la
Ley N° 24.557 de Riesgos del Trabajo, sus reformas y decretos reglamentarios, cubriendo

incluso {a opcidn prevista en dicha ley que permite al dependiente accionar por via civil,

El Confratista debera presentar al Licitante, antes de la iniciacidn de los servicios, un
certificado de cobertura original emitido por la ART donde figure la némina dei personal

cubierto que realizara las tareas objeto de la contratacién.

La ART debera renunciar en forma expresa a reclamar o iniciar toda accion de repeticion o de
regreso contra SOFSE y/o sus accionistas y/o sus directores y/o empleados y/o funcionarios,
y/o ADIFSE y/o sus accionistas y/o sus directores y/o empleados y/o funcionarios, y/o ARHF
y/o sus accionistas y/o a sus directores y/o empleados y/o funcionarios y/o, Ministerio de
Transporte y/o sus accionistas y/o sus directores y/o empleados yfo funcionarios, y/o
ESTADQO NACIONAL y/o sus accionistas y/o sus directores y/o empleados y/o funcionarios,
bien sea con fundamento en el Art. 39 Ap. 5 de la Ley 24.557 o en cualquier otra norma
juridica con motivo de las prestaciones a las que se vea obligada a otorgar o abonar al
personal dependiente o ex dependiente del Contratista, amparados por la cobertura del
contrato de afiliacion, por accidente de trabajo o enfermedades profesionales ocurridos o
contraidos por el hecho o en ocasién del trabajo o en el tfrayecto entre el domicilio del

trabajador y el lugar de trabajo.

La poliza adquirida por el Contratista no podré ser anulada, modificada © enmendada sin

previa notificacion fehaciente a SOFSE, con una antelacién no menor a 15 (quince) dias.

El Contratista debera presentar a SOFSE un certificado de Libre Deuda emitido por la
Aseguradora.

3. - Seguro de Vida Obligatorio

Este seguro debe cubrir la totalidad del personal afectado al servicio contratado, segun [0
previsto en el Decreto nro. 1567/74. El Contratista debera presentar al Licitante, antes de la
iniciacién de los servicios, un ceriificado de cobertura original emitido por la Aseguradora

donde figure la némina del personal cubierto que realizara las tareas objeto de la contratacion.

pre
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Aseguradora.

4. - Seguro de Accidentes Personales

Este seguro debe cubrir, segin los montos que fije el Licitante, los accidentes que pudiera
sufrir el persconal del Contratista afectado a los trabajos y que no se encuentre en relacion de
dependencia con éste, y s6lo en caso de que su contrato con SOFSE le permita al Contratista
tener esta modalidad. Este seguro debe tenser una suma asegurada de PESOS QUINIENTOS
MIL ($500.000.-) para amparar los riesgos de muerte e incapacidad permanente, totai y/o
parcial, y un monto de PESOS CINCUENTA MIL ($50.000.-) para la cobertura de gastos
médicos asistenciales y de traslado, asignando a SOFSE como beneficiaria en primer término

por cualquier obligacion legal gue pudiera existir.

La Aseguradora debera renunciar en forma expresa a reclamar o iniciar toda accidn de
repeticién o de regreso contra SOFSE y/o sus accionistas y/o sus directores y/o empleados
y/o funcionarios, y/o ADIFSE y/o sus accionistas y/o sus directores y/o empieados y/o
funcionarios, Ministerio de Transporte y/o sus accionistas y/o sus directores y/o empleados
y/o funcionarios, y/o ESTADO NACIONAL vy/o sus accionistas y/o sus directores y/o
empleados y/o funcionarios, con motivo de las prestaciones a las que se vea obligada a
otorgar o abonar al personal dependiente o ex dependiente del Contratista, amparados por la

cobertura de la pdliza.

La péliza adquirida por el Contratista no podrd ser anulada, modificada o enmendada sin
previa notificacién fehaciente a SOFSE, con una antelacién no menor a 15 (quince) dias.

E! Contratista debera presentar a SOFSE un ceriificado de Libre Deuda emitido por la
Aseguradora.

5. - Seguros de Bienes Tangibles

El Contratista contratard por su cuenta y cargo un segure que ampare valor reposicion a
nuevo, todo riesgo, en las coberturas de Incendio y/o Robo y/o Hurto y/o Dafios fotales y/o
parciales, para Edificio y Contenido, que incluya la clausula de Transferencia de derechos
indemnizatorios a favor de SOFSE y/o a sus accionistas y/o sus directores y/o empleados y/o
funcionarios, y/o a ADIFSE y/o a sus accionistas y/o sus directores y/o empleados y/o
funcionarios, y/o a ARHF y/o a sus accionistas y/o a sus directores y/o empleados y/o
funcionarios y/o a Ministerio de Transporte y/o a sus accionistas y/o sus directores y/o
empleados y/o funcionarios, y/o al ESTADO NACIONAL y/o a sus accionistas y/o sus
directores y/o empleados y/o funcionarios.

6. - Otros Seguros

SGQESE se reserva el derecho de exigir otros seguros que, en

oP!
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7.- Vigencia de los Seguros {

Los seguros antes mencionados deberan estar vigentes desde el inicic de la ejecu
servicios hasta la recepcidn provisoria y abarcar todo el periedo que incluya el armado
y/o desarmado posterior de todo lo inherente al servicio (contemplando trabajos de izamiento,

montaje, andamiaje y/o cuanto la actividad requiera).

En caso de que el Contratista deba realizar trabajos durante el periodo de garantia, antes del
inicio de dichos frahajos, debera acreditar ante el Licitante la vigencia de los seguros

mencionados.

Las pdlizas deberan ser mantenidas vigentes durante todo el periodo de ejecucidén de la
prestacion y durante el Periodo de Garantfa, establecidos en la pdliza o subsecuentemente
endosadas a la misma, dando la cobertura requerida al personal asignado en cada periodo.
Seran por cuenta del Contratista los gastos derivados de actualizaciones, ampliaciones de
plazos motivadas por trabajos adicionales ¢ causas no imputables al Licitante, que demande
el seguro para el personal de la Inspeccién. Cuando el Coniratista introduzca cambios en su
personal, debera entregar las pdlizas correspondientes a los nuevos agentes incorporados a
la Inspeccidn, dentro de los tres (3) dias de la fecha en que se lo notifique del cambio,

8.- Requisitos de los Seguros

Las pdlizas de seguros que se emitan deben establecer en forma expresa ia obligacion de la
aseguradora de notificar al Licitante cualguler omisidn o incumplimiento de cualquier
naturaleza en que incurriese el Contratista, con una anticipacién minima de QUINCE (15) dias
respecto a la fecha en que dicha omision o incumplimiento pudiera determinar la caducidad o
pérdida de la vigencia de la pdliza, en forma tota! o parcial. Los aseguradores deberan hacer
renuncia especifica a su derecho de cancelacion.

La contratacién de seguros por parte del Contratista no disminuye la responsabilidad de éste,
quien resulta responsable directo de todas las obligaciones establecidas en el contrato y de

los dafos gue se produzcan.
Las aseguradoras contratadas deberan cumplir con las siguientes condiciones:
-Ser una aseguradora habilitada por la Superintendencia de Seguros de la Nacidn.

Estar calificada por alguna de las Calificadoras de Riesgo autorizadas por la Comision

Nacional de Valores (CNV).

*En el caso de aseguradoras publicas, se aceptaran cualesquiera sin perjuicio de su
calificacién.

ER el caso de aseguradoras privadas, se aceptaran solo las que posean-una caljficacion A,

en!quiera de sus tres escalas: AAA, AA y A, segin publicacién de
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*Teniendo en cuenta gque las calificaciones pueden modificarse a consecuencia dﬁpé%%'é‘\ \?/;\
que fleven a cabo las aseguradoras y que impacten de manera directa en su cailﬁi@c:lqr_]%f%g";% :
tomara como valida la calificacion que esté publicada en la pagina de la CNV al Mo e\z\frﬁo;éi: /
la licitacién.
El Contratista deberd mantener y pagar el premio correspondiente a las pdlizas. Los
comprobantes de pago de las mismas deberdn ser presentados al Licitante de manera
mensual y consecutiva. A su vez, la Aseguradora se obliga a comunicar a SOFSE en forma
fehaciente los incumplimientos a la pdliza en los que incurra el asegurado, dentro de los cince
dias de verificados y, especialmente, la falta de pago en término de la misma.
l.a pdliza adquirida por el Contratista no podra ser anulada, modificada o enmendada sin
previa notificacion fehaciente a SOFSE, con una antelaciéon no menar a 15 {(quince) dias.
9.- incumplimientos en la Presentacion de los Seguros
Si el contratista no presentase los seguros sefialados o no cumpliera con alguno de los
requisitos precedentemente descriptos, no podra dar inicio a las tareas, siendo de su
exclusiva responsabilidad las consecuencias que esta situacion genere.
10.- Responsabilidad |
La existencia de los seguros no limita ninguna responsabilidad u obligacion del Contratista. En
consecuencia, el Contratista se hara cargo de cualquier franquicia o descubierto que el
seguro contenga, asi como de cualquier suma exigible en exceso o en defecto de las sumas
aseguradas, o por cualquier riesgo no cubierto por las pdlizas contratadas.
El Contratista mantendrd indemne a SOFSE y/o a sus accionistas y/o sus directores y/o
empleados y/o funcionarios, y/o a ADIFSE y/o a sus accionistas y/o sus directores y/o
empleados y/o funcionarios, y/o a Ministerio de Transporte y/o a sus accionistas y/o sus
directores y/o empleados y/o funcionarios, y/o al ESTADO NACIONAL y/o a sus accionistas
y/o sus directores y/o empleados y/o funcionarios, por cualquier suma que cualquiera de ellas
se vieran obligadas a pagar a terceros o dependientes con motivo de su responsabilidad y/o

por incumplimiento del régimen de seguros.

Dz‘e FZSE L. BUCCA

A lc REDICD "SAIUD Ow LLIONAL




