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- El Oficio Ordinario N°412 de 09 de abril de 2012 mediante el cual el Ministro de Obras
Publicas autoriza la contratacién de la Consultoria denominada "Anteproyecto Hospital de
Puente Alto" en condiciones distintas a las establecidas en el RCTC, en el sentido de eximir a

los participantes de la obligacion de contar con inscripcion en el Registro de Consultores del
MOP.

- La Resolucién N° 1600, de 30 de octubre de 2008,' de la Contraloria General de la Republica,
que Fija Normas sobre Exencién del Tramite de Toma de Razén.

CONSIDERANDO:

- Que el Ministerio de Obras Publicas en conjunto con el Ministerio de Salud se encuentran
impulsando un nuevo Programa de Concesiones de Infraestructura Hospitalaria que permitira
contribuir al desarrolio del pafs, otorgando en concesion la ejecucion de obras publicas, de
manera de avanzar hacia una mayor inversion incentivando la participacion en la gestién de
infraestructura, equipamiento y servicios en asociacion publico-privada.

- Que, dentro de esta politica, se ha estimado altamente necesario contar con infraestructura
hospitalaria, equipamiento, servicios de mantencion y servicios de apoyo, que permitan
cumplir con altos estandares de servicio sustentables en el fargo plazo, lo cual sera
traspasado a la gestién privada mediante un contrato de concesién. Por su parte sera
responsabilidad del Ministerio de Salud la atencién clinica directa de los pacientes
beneficiarios del sistema pUblico de salud.

- Que, producto del terremoto ocurrido el 27 de febrero de 2010, se generd en el pais un
gran dafio a la infraestructura hospitalaria, lo que sumado a las necesidades ya existentes
de la cartera de Salud, hacen necesario ejecutar nuevos proyectos de infraestructura
hospitalaria imprescindibles para mejorar la cobertura de salud, entregando de esta
manera una oportuna y mejor atencion a los usuarios del sistema de salud publico.

- Que en la zona Centro Sur del pals se ha priorizado la reposicion y construccion de una serie
de establecimientos, para ejecutarse mediante el Sistema de Concesiones, dentro de los
cuales se encuentra el Hospital Sétero def Rio, ‘Hospital de Puente Alto y Hospital Félix
Bulnes. : T

- Que se ha suscrito Convenio de Mandato de fecha 30 de noviembre de 2009 y Addendum de
fecha 15 de diciembre de 2010, para la ejecucion de los proyectos Hospital Sétero del Rio y
Hospital Félix Bulnes, a través del Sistema de Concesiones de Obras Publicas.

- Que se ha suscrito Convenio de Mandato de fecha 01 de marzo de 2012, para la ejecucién
del proyecto "Hospital de Puente Alto" a través del Sistema de Concesiones de Obras
Publicas.

- Que para los efectes de contar con los antecedentes técnicos que permitan iniciar el proceso
de licitacion respectivo para los proyectos denominados Hospital Sétero del Rio, Hospital de
Puente Alto y Hospital Félix Bulnes se requiere contratar una consultoria para el desarrollo de
los Anteproyectos de dichos establecimientos.
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RESUELVOQ:

I.  APRUEBANSE las Bases de Concurso de la consultoria-denominada “‘Anteproyectos Hospital
Sétero del Rio, Hospital de Puente Alto y Hospital Félix Bulnes”, cuyo texto es el siguiente:

&



1. BASES ADMINISTRATIVAS
1.1 INTRODUCCION

El Ministerio de Obras Publicas, en adelante e indistintamente “el MOP”, llama a los interesados a
postular a la Consultoria denominada “ANTEPROYECTOS HOSPITAL SOTERO DEL RIO,
H_OSPITAL DE PUENTE ALTO Y HOSPITAL FELIX BULNES”, en adelante “la Consultoria”.

El Ministerio de Obras Publicas en conjunto con el Ministerio de Salud estan desarrollando el
nuevo. Programa de Concesiones de Infraestructura Hospitalaria que permitird contribuir al
desarrollo del pais, otorgando en concesion la ejecucion de estas obras publicas, de manera de
avanzar hacia una mayor inversion, calidad y estandares de servicio, incentivando la participacion
en la gestion de infraestructura, equipamiento y servicios en asociacién publico-privada.

Por otra parte, a raiz del terremoto ocurrido el 27 de febrero de 2010, se generd en el pais un gran
dafio a la infraestructura hospitalaria, lo que sumado a las necesidades ya existentes de la cartera
de Salud, hacen necesario ejecutar nuevos proyectos de infraestructura hospitalaria
imprescindibles para mejorar la cobertura de salud, y de esta manera entregar una oportuna y
mejor atencion a los usuarios del sistema de salud publico. En particular, en la zona centro sur del
pais, se ha determinado priorizar la reposicién y construccion de una serie de establecimientos,
mediante el Sistema de Concesiones de Obras Publicas, dentro de los cuales se encuentran el
Hospital Sétero del Rio, Hospital de Puente Alto y Hospital Félix Bulnes.En este contexto, la
Consultoria se hara cargo del desarrollo de! estudio denominado “‘Anteproyectos Hospital Sotero
del Rio, Hospital de Puente Alto y Hospital Félix Bulnes”, necesario para los respectivos procesos
de licitacion, abordando, entre ofras, las especialidades de arquitectura e ingenieria, de
conformidad a lo establecido en las presentes Bases de Consultoria. Asimismo, la Consultoria
incluira el apoyo en el andlisis y elaboracién de respuestas a las preguntas de los interesados
durante los procesos de precalificacion y licitacion de los proyectos por concesion Hospital Sétero
del Rio, Hospital de Puente Alto y Hospital Félix Bulnes.

Basado en la experiencia internacional y nacional, para el disefio de establecimientos de salud, el
Consultor debera, entre otros aspectos, aplicar los conceptos de modularidad y escalabilidad, con
el objeto de establecer una estandarizacion de los disefios y de los procedimientos constructivos,
asl como de las futuras necesidades de ampliacion de éstos.

Dado el concepto, tipologia y envergadura de los anteproyectos, éstos deberan ser proyectados
en base al concepto denominado “Sistema de Plantillas de Disefio Sistematizado”, entendiéndose
por tal, un modelo de desarrollo arquitecténico integral estandarizado de los recintos principales (o
servicios asistenciales), con el fin de tener la posibilidad de replicarse en varios proyectos y/o
terrenos con diferentes configuraciones, seglin el requerimiento definido por los Programas
Médicos Arquitecténicos de cada proyecto. :

La utilizacion de un Sistema de Plantillas de Disefio Sistematizado es parte de un esfuerzo global
para crear un conjunto de normas de disefio para los nuevos proyectos de hospitales a
concesionar, disefios que también pueden ser utilizados como directrices para las ampliaciones,
mejoramientos y proyectos de reposicion hospitalaria. '

Las ventajas de desarrollar Plantillas de Disefio Sistematizado son:

Mejorar la calidad de disefio del edificio.

Permitir la mejora continua de proyecto a proyecto.
Reducir los gastos de disefio. _
Acortar los tiempos de disefio.

Acortar el tiempo en la etapa constructiva.

De la misma manera, los Anteproyectos deberan entregarse en Sistema BIM (sigla en inglés de
Building Information Modeling, una nueva plataforma computacional denominada “Modelado de
Informacion para la Edificacion”), que se puede definir como un creador y administrador de datos
para disefiar y construir edificios, en que todos los elementos generados pasan a ser informacién
que el software utilizado actualiza, coordina y reutiliza. Con este sistema, e! proyectista esta frente
a la obra virtual, y puede realizar, entre otras tareas, cortes instantaneos, evaluar la repercusion
de cada cambio, 0 generar una animacién para una mejor comprension del proyecto. -

1.2 DISPOSICIONES GENERALES
1.2.1 DIRECCION CONTRATANTE

la Direccion que contrata la Consultoria corresponde a la Direccion General de Obras Publicas,
en adelante e indistintamente “la Direccién”.




1.2.2 IDENTIFICACION DEL CONTRATO

Las presentes Bases de Consultoria rigen el estudio denominade “ANTEPROYECTOS

HOSPITAL SOTERO DEL RiO, HOSPITAL DE PUENTE ALTO Y HOSPITAL FELIX
BULNES".

1.2.3DOCUMENTOS DEL CONTRATO

Formaran parte integrante del Contrato, para todos los efectos legales, los siguientes
documentos:

* Las presentes Bases de Consultoria, esto es,,K Bases Adminisfrativas, Términos de
Referencia y Anexos.

» Circulares Aclaratorias de las presentes Bases de Consultoria, si las hubiere.

¢ Documentos incluidos en la Oferta Técnica y en la Oferta Econdmica del Consultor
adjudicatario.

» Resolucion de Adjudicacién debidamente tramitada.

- La Consultoria se contrata en condiciones distintas a las establecidas en el Reglamento para la
Contratacion de Trabajos de Consultoria (RCTC), en virtud de lo dispuesto en el articulo 2
inciso 2° de dicho Reglamento en el sentido de eximir a los participantes de la obligacién de
estar inscritos en el Registro de Consultores del MOP. En todo lo demas se aplicaran las
disposiciones del' RCTC, el que también se entiende formar parte del Contrato.

1.2.4TIPO DE FINANCIAMIENTO
l.a Consultoria que se contrata sera financiada con Fondos Sectoriales.

1.2.5PRESUPUESTO OFICIAL

El presupuesto oficial del estudio, incluidos todos los gastbs e impuestos es de $3.650.000.000
(tres mil seiscientos cincuenta millones de pesos).

1.2.6 PUBLICACION DE LA LICITACION EN SISTEMA DE COMPRAS Y
CONTRATACION PUBLICA

Una vez tramitado el acto administrativo que aprueba las presentes Bases de Consultoria, se

publicara el llamado a licitacion en el Sistema Electrdnico de Compras y Contratacién Publica, a
través del sitio web www.mercadopublico.cl.

1.2.7PARTICIPANTES

Sélo podran participar en esta Licitacién Publica las personas naturales o juridicas, nacionales o
extranjeras que, acreditando mediante boleta o factura de pago la adquisicion de las presentes
Bases de Consultoria, cumplan con los requisitos que se exigen en éstas.

Se aceptara la participacion de consorcios conformados por personas naturales o juridicas,
nacionales o extranjeras, siempre que sus integrantes en conjunto cumplan con los requisitos
que se exigen en las presentes Bases de Consultoria y acrediten, al menos uno de los

integrantes del consorcio, mediante boleta o factura de pago la adquisicién de las presentes
Bases de Consultoria.

Las empresas que integran un consorcio no podran presentarse al concurso en forma individual
o formando parte de otro consorcio. En caso que ello ocurriera, las ofertas en gue se
encuentren participando quedaran descalificadas.

1.2.8 TIPO DE CONTRATO
El presente trabajo de Consuitoria se contratara a suma alzada, sin reajuste.
1.2.9 CONTRAPARTE TECNICA E INSPECTOR FISCAL

La Direccion sera la contraparte técnica del Consultor. El Director General de Obras Plblicas,
en adelante e indistintamente “el DGOP”, designara un Inspector Fiscal, quien tendra la
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responsabilidad de coordinar las distintas tareas de la Consultoria, recibir, revisar, observar y
aprobar la informacién entregada por el Consultor cuando ésta se encuentre a su entera
satisfaccion. El Inspector Fiscal tendra las atribuciones y obligaciones establecidas en ef RCTC.

La responsabilidad de la calidad del trabajo sera exclusivamente del Consultor, sea que la
informacion que se utilice para el desarrollo del trabajo, provenga de fuentes privadas o bien de
instituciones publicas. '

1.2.10 PLAZO DE LA CONSULTORIA

El plazo total maximo para la ejecucion de la Consultoria sera de 350 (trescientos cincuenta)
dias corridos. Este plazo se comenzara a contabilizar desde la fecha en gue la Resolucién de
Adjudicacion se encuentre totalmente tramitada, conforme a lo dispuesto en el articuto 50 del
RCTC. Este plazo no incluye los periodos de revision y correccion de los informes exigidos en
las presentes Bases de Consultoria. :

1.2.11 ENTREGA DE INFORMES

El Estudio contempla la entrega, por parte del Consultor, de Informes Especificos e Informes
Parciales de acuerdo a lo sefialado en los articulos 1.2.12 y 1.2.13 de las presentes Bases de
Consultoria.

1.2.12 INFORMES ESPECIFICOS DE CADA FASE

El Consultor debera entregar los informes especificos en los plazos maximos sefialados en la
siguiente tabla:

Tabla 1: Detalle de Fases, Informes y plazos

Revisidn Antecedentes
1 _ Existentes, Ingenieria Basica y 28
Factibilidad de Servicios
Publicos
2 Partido General de Arquitectura 63
3 Desarrollo de Anteproyectos y 126
Criterios de Disefio
Apoyo en los procesos de
4 consulta 147
5 Informe Final 14

Los plazos maximos de entrega de los informes especificos de las Fases N°1 ¥y N°2, sefialados
en la Tabla 1, comenzaran a regir a partir de la fecha en que la Resolucion que adjudica la
Consultoria se encuentre totalmente tramitada. :

El plazo maximo de entrega del informe de la Fase N°3, sefialado en la Tabla 1, comenzara a

regir una vez que los informes de las Fases N°1 y N°2 se encuentren aprobados por el
Inspector Fiscal.

La Fase N°4 comenzara a regir una vez que el informe especifico de la Fase N°3 se encuentre
aprobado. El informe correspondiente solo podra entregarse una vez transcurridos 140 dias
desde el inicio de la Fase, considerando el plazo maximo establecido en la Tabla N°1 antes
indicada.

La Fase N°5 comenzara a regir una vez que el informe especifico de la Fase N°4 se encuentre
aprobado por el Inspector Fiscal.

Los plazos antes sefialados no incluyen los plazos de revision ni correccion de los informes, los
que se establecen en el articulo 1.2.14 de las presentes Bases de Consultoria.

En caso que la fecha de entrega del informe no sea dia habil, se debera entregar el dia habil
siguiente a dicha fecha. '
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El contenido y alcance de los Informes Especificos se indican en el articulo 2.4 de las presentes
Bases de Consultoria.

El Consultor debera tener presente lo dispuesto en el articulo 1.4.5 de las presentes Bases de
Consultoria, en relacion con las multas.

La entrega de todos los informes y planos se debera hacer en carpetas plastificadas tipo
archivadores, de tamafio A4, con tres anillos para la sujecién de hojas y recubrimiento del lomo
y portada con plastico transparente que permita la insercién de caratulas y otros. El ancho dei
lomo sera variable dependiendo del espesor de cada volumen contenido en la carpeta.

En todas las fases, las laminas de los Informes Especificos deberan entregarse con sus colores
originales y no se aceptara copias en blanco y negro.

El Consultor deberd entregar los informes dentro de los plazos estipulados en el presente
articulo, en un original y dos copias, y en igual nimero para el Informe Especifico corregido,
conforme a lo sefialado en el articulo 1.2.14 de las presentes Bases de Consultoria, cada una
con su correspondiente respaldo digital en CD o DVD, para la revision por parte del Inspector
Fiscal. EI Consultor debera asegurar que la informacion digital pueda ser leida adecuadamente
por el Inspector Fiscal en la version de uso por la contraparte técnica, de planillas electrénicas
compatibles con Microsoft Excel y/o procesador de texto compatible con Microsoft Word para
toda la informacion que presente en tablas y texto, y Revit o similar para todo lo
- correspondiente a planos, monografias y dibujos en general. Los volimenes de texto se

entregaran en un archivo consolidado que contenga toda la informacion y pueda ser editado e
impreso directamente.

Para efectos de lo dispuesto en el articulo 81 del RCTC, se entendera finalizado el estudio una

vez aprobado el Informe Final de la Consultoria por parte de la Direccion General de Obras
Publicas. '

1.2.13 INFORMES PARCIALES

Sin perjuicio de lo sefialado en el articulo 1.2.12 precedente, siempre que el Inspector Fiscal lo
requiera, el Consultor deberd entregar, en el plazo y bajo las condiciones estipuladas en el
requerimiento respectivo, Informes Parciales relativos a materias o aspectos especificos de la
Consultoria que el Inspector Fiscal indique, como también a consultas realizadas por los

Interesados o a modificaciones a los Anteproyectos durante la Fase N° 4 conforme al articulo
2.4.4 de las presentes Bases,

Los Informes Parciales deberan presentarse firmados por el Jefe de Proyecto a que se refiere el
nimero 1 del articulo 1.2.18 de las presentes Bases de Consultoria. El Inspector Fiscal podra
solicitar la presentacion del informe y una exposicién por los profesionales, especialistas o

tecnicos, si los hubiere, que participaron en su elaboracion, en el lugar y forma que éste
determine. '

La forma de entrega de los informes y planos se deberd hacer segun lo establecido en el
articulo 1.2.12 de las presentes Bases de Consultoria. '

1.2.14 PLAZOS DE REVISION Y CORRECCION DE LOS INFORMES

Para la revisién de los Informes Especificos, el Inspector Fiscal dispondra de un plazo maximo
de 30 dias corridos contados desde la fecha de su recepcién. Transcurrido este plazo sin que
hubiere pronunciamiento del Inspector Fiscal, se entendera que se aprueba e! informe. Ef
Consuitor, a su vez, tendra un plazo maximo de 20 dias corridos para corregir los Informes

Especificos, a contar de la fecha en que el Inspector Fiscal comunique por escrito sus
observaciones, en caso que las hubiere. :

Asimismo, para la revision de los Informes Parciales indicados en el articulo 1.2.13 de las
presentes Bases, el Inspector Fiscal dispondrd de un plazo maximo de 15 dias corridos
contados desde la fecha de recepcion del informe respectivo. Transcurrido este plazo sin que
hubiere pronunciamiento del Inspector Fiscal, se entendera que se aprueba el informe. El
Consultor, a su vez, tendra un plazo maximo de 10 dias corridos para corregir los informes, a

contar de la fecha en que el Inspector Fiscal comunique por escrito las observaciones
efectuadas, en caso que las hubiere.



En caso que persistan observaciones, el Consultor debera corregirlas hasta obtener la
aprobacion del Inspector Fiscal de conformidad al procedimiento antes sefialado. Lo anterior sin
perjuicio de la facultad del MOP consagrada en el articulo 64 letra b) del RCTC.

Segun lo establecido en el articulo 77 del RCTC, el Consultor no tendra derecho a reclamacion

de aumento de costos o de plazos durante el tiempo que dure la revision, o si el informe en
revision es rechazado.

1.2.15 MONEDA DE LA OFERTA

Los valores monetarios sefialados en los documentos que forman parte de las Ofertas Técnicas
y EconGmicas, deberan venir expresados en pesos chilenos.

1.2.16 IDIOMA

Las Ofertas y todos los anexos entregados por los oferentes deberan estar escritos en idioma
espafiol. Excepcionalmente se aceptaran en idioma inglés aquellos antecedentes accesorios
como catalogos u otros documentos meramente ilustrativos.

1.2.17 REQUISITOS DE EXPERIENCIA EN DISENO DE LOS PARTICIPANTES

Los participantes deberén contar con experiencia en el disefio de establecimientos de salud,
conforme a lo siguiente:

a) Los participantes deberan demostrar experiencia en el desarrollo de proyectos de -
edificaciones de uso hospitalario en base a un “Sistema de Plantilas de Disefio
Sistematizado”, entendiéndose por tal, un modelo de desarrollo arquitecténico integral
en base a recintos principales estandarizados.

Para estos efectos, los licitantes deberan presentar Plantillas de Disefio Sistematizado

aplicadas en, al menos, tres proyectos, las cuales corresponderan a las siguientes
areas:

- Areas de hospitalizacion: sala o habitacion de hospitalizacion y conjunto de estas
salas incluyendo estaciones de enfermeria.

- Areas ambulatorias: imagenologia, laboratorio clinico y consultas ¢ boxes de
atencion médica.

- Area de emergencia o atencion de urgencia.
- Area de Pabellones quirdrgicos o quiréfanos y recuperacion post-quirtrgica.
- Areas de apoyo logistico: bodega, farmacia y central de esterilizacion.

b) Ademas, los licitantes deberan demostrar experiencia en el disefio de edificaciones de
uso hospitalario cuya superficie total sea, como minimo, de 500.000 m? durante los
ultimos 5 afios, que incluyan salas de hospitalizacién y que cuenten, al menos, con
servicios de emergencias, pabellones quirirgicos, unidad de cuidados intensivos,
imagenologia, boxes de atencién ambulatoria, procedimientos, laboratorio y central de
esterilizacion. Dentro de la superficie total, al menos, una de las edificaciones debera ser
un establecimiento de salud de superficie igual o superior a 80.000 m?,

Los antecedentes que se presenten para efectos de lo dispuesto en este articulo, se entregaran
en la forma descrita en el articulo 1.3.1 letra m) de las presentes Bases de Consultoria.

1.2.18 PERSONAL DE LA CONSULTORIA

Sera responsabilidad del Consultor proponer en su oferta el personal especialista, profesional y
técnico que sea necesario para el buen desarrolic del estudio, de acuerdo a lo establecido en
las presentes Bases de Consultoria, sefialando si corresponde al personal minimo indicado en
el presente articulo o adicional.




Al margen de la responsabilidad propia del Consultor sobre la asesoria, todos los documentos
de especialidades que el trabajo de Consultoria genere deben venir con la firma de
identificacién del especialista o profesional respectivo.

En caso de considerarse la subcontratacién de parte de los trabajos, se debe cumplir fielmente
lo establecido en el articulo 57 del RCTC, especialmente en cuanto a que ella debe estar
expresamente declarada en la Oferta. La parte subcontratada podrd exceptuarse de la
obligacion de estar inscrita en los Registros del MOP, de acuerdo a lo establecido en el articulo
57 inciso 4° del RCTC.

De acuerdoe a lo sefialado en el articulo 67 del RCTC, el Consultor deberd hacer intervenir en
_los trabajos af personal indicado en su propuesta. No obstante lo anterior, el MOP se reserva el

derecho de solicitar cambios en el equipo presentado, sin que ello represente costo alguno para
el MOP, _

Por otra parte, cualguier cambio que el Consultor decida efectuar respecto del personal
sefialado en su Oferta, antes o durante el desarrollo del estudio, debera contar con la

autorizacion previa del Inspector Fiscal y debera tener méritos similares o superiores al incluido
en ia oferta.

Si el Consulter ofrece la participacion de alglin profesional, requerido por las presentes Bases
de Consultoria en esa calidad, cuyo titulo haya side obtenido en el extranjero, adjunto a su
curriculum deberd presentar la documentacion que lo acredite para ejercer en Chile, en
conformidad con la legislacion vigente (DFL. N° 3 de 2006, del Ministerio de Educacion que fija

texto refundido, coordinado y sistematizado del DFL N° 153 de 1981 del MINEDUC; Ley N°
19.093 y Ley N° 19.074),

Para los efectos de la presente Consultoria la Oferta debera inciuir, como minimo, el personal
que se describe a continuacion:

1. Jefe de Proyecto

El Jefe de Proyecto deberd cumplir con los requisitos minimos que se indican a
continuacion:

» Al menos, 12 afios de experiencia laboral.

> Al menos, 6 afios de experiencia en gerencia, direccion o administracion de
proyectos de edificios de uso pablico, en los que, al menos, un proyecto sea un
establecimiento de salud de mediana a alta complejidad asistencial, con un minimo
de 300 camas y con una superficie igual o mayor a 60.000 m?.

Debera participar tanto en el desarrolio de la Consultoria como en todas las tareas de
coordinacion con la contraparte técnica; ademas debera acompafiar al Inspector Fiscal

cuando este asi lo determine, en presentaciones, reuniones y talleres que se realicen
sobre la Consultoria.

El Jefe de Proyecto sera el responsable de todos los aspectos de la Consultoria ante el
Inspector Fiscal, respondiendo a las solicitudes de éste en los plazos que se le exijan.

El Jefe de Proyecto deberd comprometer una dedicacion minima mensual de 70% de la
jornada laboral, desde el inicioc de la Consultoria y hasta el término de la Fase N°3.

Durante la Fase N°4, el Jefe de Proyecto debera comprometer una dedicacion minima
mensual de 30% de la jornada laboral.

El Jefe de Proyecto debera tener residencia en la ciudad de Santiago de Chile, para
efectos de contar con su presencia fisica en el lugar y momento que lo requiera el
Inspector Fiscal,



2,

Equipo especialista en disefio de proyectos de infraestructura hospitalaria

>

>

Tres especialistas, cada uno con, al menos, 10 afios de experiencia en disefio
arquitectonico de proyectos de edificios de uso publico. Deberdn contar con
experiencia en disefio de, al menos, 300.000 m? que deberan corresponder a
establecimientos de salud que incluyan, entre otros, salas de hospitalizacion y que
cuenten, al menos, con servicios de emergencias, pabellones quirdrgicos, unidad de
cuidados intensivos, imagenologia, boxes de atencién ambulatoria, procedimientos,
laboratorio y ceniral de esterilizacién. Dentro de esta superficie total, al menos, una
de las edificaciones debera ser un establecimiento de salud de superficie igual o
superior a 40.000 m® el que debera haber sido disefiado bajo el “Sistema de
Plantillas de Disefio Sistematizado”.

Las superficies anteriormente indicadas deberan corresponder a obras nuevas (no
remodelaciones) o en construccidn durante los ultimos 10 afios.

Cinco arquitectos colaboradores con, al menos, 2 afios de experiencia profesional.

Equipo especialista en Ingenieria Basica

»

>

Ingeniero Geomensor, Ingeniero Ejecucién en Geomensura o Topografo con, al
menos, 5 afos de experiencia profesional. :

Especialista geotécnico con, al menos, 5 afios de experiencia en estudios para
edificios de altura igual o superior a 4 pisos.

Profesionales y especialistas para proyectos de especialidades

>

»

Ingeniero Civil Calculista Estructural con, al menos, 10 afios de experiencia
profesional y, al menos, 600.000 m? proyectados en total..

Ingeniero Civil Calculista Estructural especialista en aislacion sismica con, al menos,
10 arios de experiencia profesional y, al menos 30.000 m? proyectados en
edificaciones con aislacion sismica.

Especialista en Vulnerabilidad Hospitalaria en sismos con, al menos, 5 afios de

experiencia en proyectos que incorporen en el disefio conceptos que mitiguen los
efectos adversos de los sismos en las instalaciones de salud.

Ingeniero Civil con, al menos, 10 afios de experiencia profesional, especialista en
coordinacion de especialidades de proyectos, dentro de los cuales, uno de ellos

corresponda a un establecimiento de salud, con una superficie mayor o igual a
30.000 m?,

Ingeniero Civil Electricista o Ingeniero Civil Eléctrico con, al menos, 5 afios de
experiencia profesional. Debera contar con experiencia en instalaciones eléctricas
de alumbrado y fuerza, de establecimientos de salud, en los que, al menos, uno de
ellos sea de una superficie mayor o igual a 30.000 m?.

Ingeniero Civil Electrénico o Civil Electricista con, al menos, 5 afios de experiencia
profesional. Debera contar con experiencia en Instalaciones de Corrientes Débiles y
Cableado Estructurado en proyectos de edificacién publica en los que, al menos,
uno de ellos sea de una superficie mayor o igual a 30.000 m2.

Especialista en Control Centralizado con, al menos, 3 afios de experiencia en
proyectos sobre la materia. '

Especialista en Instalaciones Térmicas y Climatizacion con, al menos, 3 afios de
experiencia en disefio de dichas instalaciones para establecimientos de salud, en
los gue, al menos, uno de ellos sea de una superficie mayor o igual a 30.000 m?.

Equipo especialista en Eficiencia Energética, conformado por:

Especialista, director de equipo con, al menos, 3 afios de experiencia en disefio
pasivo de edificios y con especializacion en simulaciones energéticas con
sistemas de modelamiento dinamico.

Especialista en sistemas de clima y ventilacién de alta eficiencia con, al menos,
3 anos de experiencia en proyectos sobre la materia.




Especialista en disefio de circuitos eléctricos con criterios de eficiencia energética
y disefio de sistemas de corte de punta con, al menos, 3 afios de experiencia en
proyectos sobre la materia.

Especialista en sistemas de luminotecnia, y control de alta eficiencia y sistemas
de modelamiento dindmico con, al menos, 3 afios de experiencia en estudios y/o
proyectos sobre la materia.

Especialista en disefio de envolvente térmica de alto desempefio (estandar
constructivo Comunidad Europea) con, al menos, 3 afios de experiencia en
proyectos sobre la materia.

Especialista en analisis y justificacion econémica y criterios de seleccion de
opciones de eficiencia energética con, al menos, 3 afios de experiencia en
proyectos sobre la materia.

Especialista en Instalaciones de Gases Clinicos con, al menos, 3 affos de
experiencia en disefio de dichas instalaciones para establecimientos de salud, en
los que, al menos, uno de ellos sea de una superficie mayor o igual a 40.000 m2.

Especialista en Instalaciones Sanitarias con, al menos, 3 afios de experiencia en las
siguientes materias: agua potable, alcantarillado de aguas servidas y aguas lluvias.

Especialista en sistemas de tratamiento de agua blanda y desmineralizada con, al
menos, 3 afios de experiencia en proyectos sobre la materia.

Especialista en manejo de residuos hospitalarios con experiencia en
establecimientos de salud en los que, al menos, uno de ellos sea de una superficie
mayor o igual a 30.000 m?.

Especialista en Instalacion de Gas Combustible con, al menos, 3 afios de
experiencia en proyectos sobre la materia.

Especialista en Instalaciones de sistemas de seguridad y vias de escape con, al
menos, 3 afios de experiencia en proyectos de seguridad contra incendio, robo,
vandalismo y en vias de evacuacion y escape.

Especialista en infraestructura contra incendios con, al menos, 5 afios de
experiencia en disefio de infraestructura orientada a mitigar los efectos adversos de
los incendios (red seca / red himeda, extintores, detectores humo-calor-fuego).

Ingeniero Civil proyectista de pavimentacion, vialidad interior y exterior con, al
menos, 3 afios de experiencia en proyectos sobre la materia.

Especialista en transporte vertical con, al menos, 4 afios de experiencia en
proyectos de transporte vertical en edificios.

Equipo Declaracion de Impacto Ambientél, conformado por:

* Jefe del equipo: Especialista en estudios ambientales y territoriales de
proyectos afines con, al menos, 5 afios de experiencia en la materia.

* Abogado con, al menos, 2 afios de experiencia profesional en derecho
ambiental.

* Ademas, el Consultor deberd incluir en su equipo, especialistas en. las
siguientes materias:

- Evaluacién impacto acistico

- Evaluacion impacto calidad de aire

- Evaluacién impactos arqueolégicos

- Evaluacion impactos urbanisticos y territoriales
- Evaluaciéon impacto paisaje y estética

Cada uno de estos especialistas debera contar con, al menos, 2 afios de
experiencia en la materia correspondiente.

Especialista en elaboracién de Estudios de Impacto Sobre el Sistema de Transporte
Urbano (E.I.S.T.U.) con, al menos, 3 afios de experiencia en proyectos sobre la
materia.

Especialista en Instalaciones de Correo Neumatico con, al menos, 4 afios de
experiencia en proyectos sobre la materia.
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» Especialista en equipamiento médico con, al menos, 3 afios de experiencia en
proyectos de gestion, administracion, mantenimiento y/o adguisicion de
equipamiento médico.

> Especialista en servicios de salud con, al menos, 3 afios de experiencia en gestion
de servicios de apoyo, tales como aseo, alimentacién, mantencion de equipamiento,

o informatica, en establecimientos de salud publicos o privados de alta complejidad
asistencial.

> Especialista en paisajismo con, al menos, 5 afios de experiencia en proyectos de
paisajismo en edificios de uso publico.

Sin perjuicio de lo anterior, ademas de los profesionales y especialistas indicados, el Consultor

podra proponer, como personal adicional, otros profesionales, especialistas y/o téchicos para
desarrollar las tareas de la Consultoria.

El Consultor debera incluir en su Oferta (Anexo N° 2 Formulario N°7) el tiempo de dedicacién de
los profesionales, especialistas y técnicos propuestos, es decir, tanto del personal minimo como
del adicional, si lo hubiere, el que debera ser distribuido de acuerdo a las necesidades de cada.
etapa de la Consultoria, acorde con las tareas y metodologia propuestas. '

El personal indicado en el presente articulo, tanto minimo como adicional, y el tiempo ofrecido
para cada uno de los profesionales, especialistas y/o técnicos, sera el que se considerara en la
calificacion de los oferentes, y sera éste el personal que se debera indicar en los Formularios
N® 3, 3-A, 6, 6-A, 7 y 8 de las presentes Bases de Consultoria.

Cada profesional o especialista que forme parte del personal minimo podra ocupar, como
maximo, 3 cargos de la Consultoria, siempre que cumpla con las exigencias de profesion y/o
especialidad, establecidas en las presentes Bases de Consultoria.

Los profesionales, especialistas y técnicos, si los hubiere, miembros del equipo del Consultor,
deberan participar en reuniones técnicas y trabajar en permanente contacto con la contraparte
tecnica. A solicitud del Inspector Fiscal, cualquiera de los profesionales, especialistas y técnicos
debera acompafarle en la preparacion y presentacion de reuniones de trabajo, charlas y
seminarios que se requieran durante el transcurso de los trabajos de la Consultoria.

1.2.19 COMISION DE COORDINACION TECNICA

Durante el desarrollo de las Fases N°1, N°2 y N°3 de la Consultoria, existira una Comision de
Coordinacién Técnica, cuyo objeto sera la coordinacion y seguimiento del avance de la
Consulteria, asi como el analisis y la definicién de los anteproyectos y criterios de disefo.

Dicha Comisién estara formada por el inspector Fiscal de la Consultoria, un representante del
Ministerio de Salud (MINSAL) y el Jefe de Proyecto.

La primera sesion de esta Comisién sera convocada por el Inspector Fiscal, y en ella se definira
ta forma y el procedimiento para su funcionamiento. Se deberan considerar, como minimo,
reuniones quincenales, en las cuales deberan participar los profesionales, especialistas y
técnicos del Consultor que fuesen solicitados por el Inspector Fiscal. De las sesiones y de los
acuerdos que adopte esta Comision se levantara un acta que sera firmada por todos sus
integrantes.

Lo establecido en el presente articulo es sin perjuicio de la responsabilidad del Consultor de dar
cumplimiento a todas las exigencias establecidas en el contrato de la Consultoria.

1.2.20 VISITAS A TERRENO DURANTE EL PROCESO DE LICITACION DE LA
CONSULTORIA

Con anterioridad a la fecha fijada para la realizacion del acto de recepcién de ofertas y apertura
de ofertas técnicas de la Consultoria, la Direccion podra convocar una visita a los lugares en
que se emplazaran el Hospital Sétero del Rio, Hospital de Puente Alto y Hospital Félix Bulnes,
comunicando por escrito a aquellos consultores que hayan adquirido las presentes Bases de
Concurso, la fecha y hora en que se llevara a cabo.
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1.3 LA LICITACION

Las ofertas seran presentadas en dos sobres o paquetes cerrados y caratulados “Oferta
Técnica” y “Oferta Econdémica” respectivamente, firmados por el representante del Consultor
designado para efectos de la Licitacién, indicando el nombre del consultor. Cada oferta debera
ser presentada por el Consultor en cuatro ejemplares: un original y tres copias. El original
indicando claramente la mencién “Original” y cada una de las copias, indicando la mencion
“‘Copia’”.

Las caratulas deberan llevar la leyenda:

GOBIERNO DE CHILE
MINISTERIO DE OBRAS PUBLICAS
DIRECCION GENERAL DE OBRAS PUBLICAS

CONCURSO CONSULTOBiA:
“ANTEPROYECTOS HOSPITAL SOTERO DEL RIO, HOSPITAL DE PUENTE
ALTO Y HOSPITAL. FELIX BULNES” :

1.3.1 DOCUMENTOS QUE SE DEBEN PRESENTAR EN LA OFERTA TECNICA

En la "Oferta Tecnica” el Consultor debera presentar los siguientes documentos en un original y
tres copias, firmados por el representante designado para efectos de la Licitacion, con
excepcion de los Documentos N°s 1 y 10, los que deben suscribirse segtin se indica en las
letras a) y j) respectivamente. Los documentos deberan contener [a informacion solicitada en los
modelos de formularios adjuntos en el Anexo N°2 de las presentes Bases de Consultoria,
cuando asi se indigue:

a) Documento 1: Identificacion del Pafticipante (Formulario 1).

El Licitante debera presentar este documento suscrito por el(los) representante(s) legal(es)
del participante individual o el(los) de cada una de las empresas integrantes del Consorcio
€n su caso, de acuerdo al modelo del Formulario N° 1 del Anexo N°2 de las presentes Bases
de Consultoria, indicando sus datos y los del representante designado para efectos de la
Licitacidn a quien se dirigiran las comunicaciones emitidas por el MOP. Este representante
debera fijar domicilio en Chile y sera quien firme los documentos de la oferta, con excepcién
de este documento y del sefialado en la letra j) “Declaracion Jurada de Consorcio”.

Tratandose de personas juridicas que se presenten, ya sea individualmente o formando
parte de un consorcio, se debera acompafiar original o copia autorizada de los antecedentes
legales que acrediten el(los) poder(es) del(los) respectivo(s) representante(s) legal(es).
Debera asimismo acompafiarse, en original o copia autorizada, certificacion de vigencia tanto
de los referidos poderes como de la sociedad, con una antigiiedad no superior a 6 meses.

Tratandose de documentos otorgados en el extranjero, éstos deberan acompafiarse
debidamente legalizados conforme al articulo 345 del Cédigo de Procedimiento Civil.

b) Documento 2: Planta Directiva y Profesional de! Consultor {Formulario 2).

El Consultor debera presentar este documento de acuerdo al modelo de Formulario N°2 del
Anexo N°2 de las presentes Bases de Consultoria. A este documento debera anexar,
ademas, un organigrama de la Planta Superior Permanente del Consultor.

¢} Documento 3: Némina del Personal que participara en la Consultoria (Formulario 3 y 3-
A).

Se indicara tanto el listado del personal del Consuitor (Formulario N°3 del Anexo N°2), como
el listado del personal subcontratado y/o el personal de las empresas subcontratistas, en

cuanto corresponda, que participaran en el trabajo de Consultoria (Formulario N°3-A del
Anexo N°2).

Para el personal técnico sélo se considerara aque! que ejerza una jefatura técnica o labores
relevantes dentro de la Consulioria.

En este Documento el Consultor debera anexar un Organigrama de la organizacion del
personal para la Consultoria contratada.
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d) Documento 4: Consultorias similares ejecutadas por el Consultor fuera del MOP

(Formulario 4).

Nomina de la totalidad de consultorias similares, esto es aquellas Cuyo objeto es semejante
al de la presente Consultoria, ejecutadas por el Consultor o por cada integrante del
Consorcio consultor, en los Ultimos 5 afios a nivel nacional o internacional, cuya entidad
mandante publica o privada, sea distinta del MOP. El Consultor debera presentar este

documento de acuerdo al Formulario N°4 del Anexo N°2 de las presentes Bases de
Consultoria.

e) Documento 5: Consultorias similares realizadas o en ejecucién por el Consultor para

f)

el MOP {(Formulario 5).

Nomina de la totalidad de consultorias similares, esto es aquellas cuyo objeto es semejante
al de la presente Consultoria, ejecutadas o que se encuentren en gjecucién por el Consultor
0 por cada integrante del Consorcio consultor, cuya entidad mandante sea el MOP. El
Consultor debera presentar este documento de acuerdo al Formulario N°5 del Anexo N°2 de
las presentes Bases de Consultoria.

Documento 6: Curriculum Vitae del personal que participarda en la Consultoria.
(Formularios 6 y 6-A). ' -

Se llenara para cada miembro del personal especialista, profesional y técnico propuesto. Se
debera describir detallada y claramente la experiencia minima requerida en la materia, e
indicar su caracter de profesional, técnico o especialista. En caso de subcontratos, el
curriculum también se referira a cada miembro del personal especialista, profesional y/o
técnico subcontratado y/o de la empresa subcontratista, que participara en el trabajo de la
Consultoria, de acuerdo a los Formularios N°6 y 6-A del Anexo N°2 de las presentes Bases
de Consultoria.

Para el personal técnico sélo se considerara aquel que ejerza una jefatura técnica o labores
relevantes dentro de la Consultoria.

Tratandose de profesionales se debera incluir ademas, fotocopia simple del Certificado de
Titulo o del documento que acredite su profesién, sin perjuicio de io cual, durante la vigencia

del contrato, el Inspector Fiscal podra requerir del Licitante adjudicatario que exhiba original
de los titulos respectivos.

Si el Consultor ofrece la participacion de algin profesional, requerido por las presentes
Bases de Consultoria en esa calidad, cuyo titulo haya sido obtenido en el extranjero, adjunto
a su curriculum debera presentar la documentacion que lo acredite para ejercer en Chile, en
conformidad con la legislacion vigente (DFL N° 3 de 2008, del Ministerio de Educacion que
fija texto refundido, coordinado y sistematizado del DFL N° 153 de 1981 del MINEDUC; Ley
N°® 19.093 y Ley N° 19.074).

g) Documento 7: Cronograma de participaciéon del personal profesional, especialista y

tecnico durante la Consultoria {(Formulario 7).

Se detallara la participacion de todo el personal, incluyendo el personal subcontratado y el de
las empresas subcontratistas, de acuerdo al Formulario N°7 del Anexo N°2 de las presentes
Bases de Consultoria.

Para el personal técnico sélo se considerara aquel que ejerza una jefatura técnica o labores
relevantes dentro de la Consultoria.

h) Documento 8: Carta Compromiso del personal que participara en la Consultoria

(Formulario 8).

Por cada uno de los miembros del personal profesional, especialista y técnico nominado que
participara en la Consultoria, el Consultor debera presentar una Carta Compromiso suscrita
de acuerdo al modelo contenido en el Formulario N°8 del Anexo N°2 de las presentes Bases
de Consultoria.
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i) Documento 9: Plan de Trabajo — Cronograma de Actividades (Formulario 9).

El Consultor debera presentar un Plan de Trabajo concordante con la Metodologia planteada
(Documento N° 11) y lo presentado en el Documento N° 7. Este Plan de Trabajo debera
incluir un Cronograma de Actividades, en forma de diagrama de barras, elaborado de
acuerdo al modelo indicado en el Formulario 9 del Anexo N°2 de las presentes Bases de
Consultoria.

J) Documento 10: Declaracion jurada de Consorcio (Formulario 10).

En el caso de consorcios, se debera presentar una declaracién jurada suscrita ante Notario,
de acuerdo al modelo contenido en el Formulario N°10 del Anexo N°2 de las presentes
Bases de Consultoria.

k) Documento 11: Metodologia.

Debera ser clara, concisa y dirigida al logro de los objetivos de la Consultoria que se
contrata. Se debe omitir la repeticién de lo indicado en las Bases de Consultoria. En la
evaluacion de la Oferta Técnica se considerara el conocimiento en la materia que demuestre
el Consultor, la comprensién de los objetivos de la Consultoria, la forma en que pretende
abordarlos y la logistica que destinara para tal efecto. El Consultor debera presentar
cuadros, flujogramas, esquemas u otros documentos donde dé cuenta de las actividades que
debera desarrollar y los programas o aplicaciones informéticas que utilizara.

1) Documento 12: Compra de Bases de Consultoria.

El Consuitor debera acreditar, mediante copia simple de la boleta o factura de pago, la
adquisicion de las presentes Bases de Consultoria.

m) Documento 13: Requisitos de experiencia en Disefio de los Participantes.

Para efectos de acreditar la experiencia requerida en el articulo 1.2.17, el Consultor debers
presentar: :

* En el caso de lo dispuesto en la letra a) del articulo 1.2.17, una copia impresa y otra
digital en archivo pdf o compatible de los planos, tanto de las plantillas solicitadas
como de los proyectos en que éstas hayan sido utilizadas.

* En el caso de lo dispuesto en la letra b) del articulo 1.2.17, original o copia autorizada
de antecedentes emitidos por el tercero que haya contratado el disefio y que permitan
tener por acreditada la experiencia solicitada.

Para cada proyecto que el Consultor identifique en este Documento, debera presentar
ademas un resumen en un maximo de dos (2) paginas, en formato A4.

Los antecedentes indicados en las letras a), b), c), d), e), H, @), h), i) y j) deberan ser
presentados necesariamente de acuerdo a los modelos de formularios que se contienen en el
Anexo N° 2 de las presentes Bases de Consultoria. Dichos documentos deberan ser suscritos
por el representante designado para efectos de la licitacién, a excepcién de los documentos
identificados en las letras a) y j). Estos Ultimos seran suscritos por el(los) representante(s)
legal(es) del Consultor o de cada uno de los integrantes del Consorcio.

Ademas, el Consuitor debera entregar una copia digital en formato Excel o compatible de los
antecedentes indicados en las letras b), ¢), d), e), f) y g) de acuerdo a los modelos dispuestos
en el Anexo N°2 de las presentes Bases de Consultoria.

Los documentos que, conforme a estas Bases, deban ser suscritos o autorizados ante Notario
podran otorgarse o autorizarse en el extranjero ante un Ministro de Fe competente conforme a
1a legislacién del pais respectivo, y deben ser legalizados conforme al articulo 345 del Cédigo
de Procedimiento Civil.
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1.3.2 DOCUMENTOS QUE SE DEBEN PRESENTAR EN LA OFERTA
ECONOMICA

En la “Oferta Econdémica” el Consultor debera presentar el Formulario de Oferta Econdmica
contenido en el Anexo N° 1 de las presentes Bases de Consultoria, en un original y tres copias,
firmado por el representante designado para efectos de la licitacién.

El original del Formulario de Oferta Econdmica a presentarse, firmado por el DGOP, se podra
retirar en las oficinas ubicadas en calle Merced 753, piso 8, Santiago, dentro de los 3 dias
anteriores a la fecha de Recepcion de las Ofertas y Apertura de las Ofertas Técnicas. Sélo
podran retirar dicho formulario, aquellos consultores que hayan adquirido las presentes Bases
de Consultoria, acreditando tal hecho con copia simple de la correspondiente factura o boleta.

1.3.3 CONSULTAS Y ACLARACIONES

Los consultores que adquirieron las presentes Bases de Consultoria, podran efectuar consultas
o solicitar aclaraciones a las Bases de Consultoria dirigidas por escrito al DGOP. Las
respuestas se emitiran mediante Circulares Aclaratorias, aprobadas por Resolucién DGOP
totalmente tramitada, las que seran puestas a disposicion de los licitantes para ser retiradas en
las oficinas ubicadas en calle Merced N°753, piso 8, Santiago. Se recibirdn las consultas y
solicitudes de aclaracion hasta 30 (ireinta) dias corridos antes de la fecha de Recepcion de las

Ofertas. Estas deberan ser ingresadas en la oficina ubicada en calle Merced 753, piso 8,
Santiago, dirigidas al DGOP. :

Por propia iniciativa o en respuesta a una consulta, el DGOP podra emitir Circulares que
aclaren, rectifiquen y/o modifiquen aspectos contenidos en las presentes Bases de Consultoria.

Tanto las Circulares Aclaratorias emitidas por propia iniciativa del DGOP, como las que
respondan consultas y aclaraciones de los consultores seran emitidas hasta 21 (veintiin) dias
corridos antes de la fecha de recepcion de las Ofertas. Sin perjuicio de lo anterior, el DGOP
podra emitir Circulares Aclaratorias en un plazo inferior al sefialado, pero en tal caso se debera
cambiar la fecha de Recepcidn de Ofertas y Apertura de Ofertas Técnicas a una fecha posterior
al vigésimo primer dia contado desde la fecha de la respectiva circular. Adicionalmente, el
DGOP podra emitir circulares aclaratorias perfeccionadas por Resolucién, hasta un (1) dia
antes de la Recepcion y Apertura de Ofertas Técnicas, referidas Gnicamente a un cambio de
- fecha de los Actos de Apertura. '

1.3.4 COMISION DE RECEPCION DE OFERTAS Y DE APERTURA DE
OFERTAS TECNICAS

La Comisién de Recepcion de Ofertas y de Apertura de Ofertas Técnicas sera presidida por el
DGOP, o por quien él designe, y estara integrada ademas por dos profesionales nombrados al
efecto por el DGOP, conforme a lo dispuesto en el articulo 39 del RCTC.

1.3.5 R_ECEPCION DE LAS OFERTAS Y APERTURA DE LAS OFERTAS
TECNICAS

Las ofertas seran recibidas por la Comision de Recepcion de Ofertas y de Apertura de Ofertas
Técnicas, en un acto publico que se llevara a efecto en calle Merced 753, piso 6, comuna de
Santiago, el dia y hora establecidos en el llamado a concurso a publicarse en el Diario Oficial.

En el mismo acto de recepcion de Ofertas, dicha Comisién procedera a abrir cada uno de los
sobres caratulados “Oferta Técnica”, verificando que se hayan incluido todos los antecedentes
solicitados en las presentes Bases de Consultoria.

En la ceremonia de apertura se levantara un acta en que se dejara constancia de guienes
presentaron las ofertas, de los antecedentes recibidos y de las observaciones que formulen los
oferentes y/o los miembros de la Comision de Apertura.

Los sobres caratulados “Oferta Econdmica”, sellados y firmados por los integrantes de la
Comision de Apertura, permaneceran en custodia sin abrir, hasta que tenga lugar lo previsto en
el articulo 1.3.7 de las presentes Bases de Consultoria.

1.3.6 EVALUACION DE LAS OFERTAS TECNICAS

La evaluacion de las Ofertas Técnicas se realizara en conformidad con lo dispuesto en los
articulos 40 a 43 del RCTC, sin perjuicio de lo cual se sefiala lo siguiente:
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a) La Comisién de Evaluacidon estara integrada en la misma forma que la Comisién de
Recepcion de Ofertas y Apertura de Ofertas Técnicas establecida en el articulo 1.3.4 de las
presentes Bases de Consultoria.

b) Para el calculo de la Nota Final (NF) de la Oferta Técnica se aplicara la siguiente formula:

NF=(030=4+(0,3 O =B+(040)+=C
donde:

A, By C = Notas promedio calculadas para cada grupo.

Se trabajard con un decimal aproximando por sobre los cinco centésimos al decimal
superior,

¢) Quedaran descalificadas las ofertas en las que:

» La Nf sea inferior a 5,0 (cinco coma cero)

» La nota promedio de un grupo o subgrupo cualquiera, sea igual o inferior a 4,5 (cuatro
coma cinco).

En caso de duda ante cualquier antecedente presentado por el Consultor en su Oferta Técnica,
la Comisién de Evaluacion se reserva el derecho de pedir aclaraciones y/o rectificaciones con el
objeto de precisar y clarificar el correcto sentido y alcance de la Oferta Técnica, teniendo
presente el no contravenir el principio de igualdad entre los oferentes.

1.3.7 APERTURA DE OFERTAS ECONOMICAS

La apertura de las Ofertas Econémicas se realizara por la Comision de Apertura, integrada de la
misma forma que la Comision de Recepcién de Ofertas y de Apertura de Ofertas Técnicas
establecida en el articulo 1.3.4 de las presentes Bases de Consultoria, en un acto publico que
se llevara a efecto en calle Merced 753, piso 6, comuna de Santiago, el dia y hora establecidos
en el llamado a concurso a publicarse en el Diario Oficial. Dicho acto se iniciara dando lectura al
Presupuesto Oficial, para luego dar a conocer el resultado de la evaluacion de las Ofertas
Técnicas. Posteriormente se procedera a abrir los sobres que contienen la Oferta Econdmica de
aquellos participantes cuyas ofertas sean técnicamente aceptadas, devolviendo, sin abrir, los
sobres de los participantes descalificados en la evaluacion técnica.

En la ceremonia de apertura se levantara un acta en que se dejard constancia de los
consultores calificados, de las observaciones que formularen los participantes y/o los miembros
de la Comision de Apertura, asi como de los valores propuestos en las Ofertas Econémicas.

1.3.8  ADJUDICACION

La adjudicacién de la propuesta se hara de acuerdo al procedimiento indicado en el articulo 45
del RCTC, sin perjuicio de ello se sefiala lo siguiente: '

a) Seran desestimadas las propuestas que presenten en su Oferta Econdmica un monto total
del presupuesto de la Oferta Econdémica mayor al Presupuesto Oficial sefialado en el
articulo 1.2.5 de las presentes Bases de Consultoria.

b}  Se calculara ei Puntaje Total de cada Oferente de la siguiente forma, con un decimal y
aproximando por sobre las cinco centésimas a la décima superior:

Puntaje Total = (0,80)*PCT + (0,20)*POE

PCT: Puntaje Calificacién Tecnica, aproximado a 1 décima.
POE: Puntaje Oferta Econdmica, aproximado a 1 décima.
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c) la Comision de Evaluacion, integrada de la misma forma que la Comision de Apertura de
Ofertas Economicas, preparara un acta de calificaciéon que sera firmada por todos los
integrantes de la misma. En dicha acta se incluird el acuerdo de recomendar al DGOP la
adjudicacién de la Consuitorfa al Oferente que haya obtenido el mayor Puntaje Total,
segln el procedimiento antes sefialado, sin perjuicio de lo dispuesto en el articuio 45
incisos tercero y siguientes del RCTC.

d) El Director General de Obras Publicas adjudicara el concurso al Oferente que haya
obtenido el mayor Puntaje Total. En caso de empate, se adjudicara al gue haya obtenido
el mejor Puntaje por Calificacion Técnica (PCT). En caso de persistir la igualdad, se dara
preferencia al proponente que, a juicio de la autoridad competente, haya tenido mejor
desempefio en los estudios, proyectos o asesorias ejecutados con anterioridad.

e} ElI DGOP se reserva el derecho a desestimar la totalidad de las propuestas presentadas,
sin pago de tipo alguno de indemnizacién. El DGOP séio podra gjercer dicha facultad en
casos justificados y debidamente fundados.

fy Al momento de contratar con el Estado el Consultor debera dar cumplimiento a lo
dispuesto en el Articulo 6 de la Ley de Presupuesto 2012.

1.3.9  PROTOCOLIZACION DEL CONTRATO

En el plazo de 30 dias corridos contados desde la fecha en que la Resolucién gue adjudica la
Consultoria se encuentre totalmente tramitada, el Consultor adjudicatario debera suscribir ante
Notario tres transcripciones de ésta en sefial de aceptacion de su contenido, debiendo
protocolizar ante Notario uno de los ejemplares. Dentro del mismo plazo, una de las
transcripciones debidamente suscrita deberd entregarse en la Oficina de Partes de ia Direccién
y la ofra en la Fiscalia del MOP, en ambos casos con una copia autorizada de la protocaolizacion .
efectuada y acompariando los antecedentes legales que acrediten la vigencia de la sociedad o

de las sociedades que integren el Consorcio, si fuere el caso, y el{los) poder(es) del(los)

‘representante(s) legal(es), cuando procediere.

1.3.10  COSTOS DE LA CONSULTORIA

Seran de cargo de los consultores todos los costos y gastos inherentes y/o asociados tanto a su
participacién en la licitacién, esto es, en la preparacién y presentacién de la Oferta, como

también aquellos que se generen o se deriven durante el desarrollo de esta Consultoria para el
Consultor adjudicatario.

1.4 EL CONTRATO

1.4.1 FORMA DE PAGO

Los pagos de la Consultoria se haran mediante estados de pago por Informes Especificos,
entregados y aprobados por el Inspector Fiscal, correspondientes a cada uno de los informes
sefialados en el articulo 1.2.12 de las presentes Bases de Consultoria. Dichos estados de pago
deberan entregarse una vez que el Inspector Fiscal apruebe el Informe Especifico respectivo,
calculado como porcentaje sobre la Oferta Econémica presentada por el Consultor, segun la
Tabla N° 2 siguiente, y se pagara de acuerdo al valor porcentual asociado al valor de cada uno
de ellos.

La distribucion de pagos de los Informes Especificos sefialados en el articuio 1.2.12 de las
presentes Bases de Consultoria es la siguiente:
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Tabla 2: Distribucion de Pagos por Informe Especifico

Revision Aniecedentes
1 Existentes, Ingenieria Bésica y 5 9
' |Factibilidad de  Servicios °
Plblicos
2 Partido General de Arquitectura 15 %
Desarrollo de Anteproyectos y 0
3 Criterios de Disefio 60 %
4 Apoyo en jos procesos de 15 %
consulta
5 Informe Final 5%

(*): Porcentaje de la Oferta Econémica presentada por el Consultor.

1.4.2 RETENCIONES

Las retenciones establecidas en el articulo 85 del RCTC podran ser canjeadas por garantias
cuyo plazo de vigencia sera equivalente al plazo pendiente del contrato mas 6 meses
renovables en la forma sefialada en el articulo 55 del RCTC. Esta(s) garantia(s) debera(n) ser
una o mas boletas bancarias de garantia irrevocable por el valor total de la retencién que se
espera canjear, expresadas en pescs, pagaderas a 30 dias vista, a sola presentacion v sin
intereses, a favor del Director General de Obras Publicas, con la glosa “Para garantizar el
cumplimiento de lo dispuesto en el articulo 85 del Reglamento para Contratacién de Trabajos
de Consultoria del MOP, para el contrato de Consultoria “Anteproyectos Hospital Sétero del
Rio, Hospital de Puente Alto y Hospital Félix Bulnes”.

143 TERMINO ANTICIPADO DE LA CONSULTORIA

- Podra ponerse término anticipado al contrato por cualquiera de las causales establecidas en el
articulo 64 del RCTC y en las presentes Bases de Consultoria.

Producida cualquiera de las causales enumeradas en la letra b) del referido articulo, la
Direccion notificara por escrito al Consultor la causa del incumplimiento, fijandole un plazo
perentorio para que lo solucione o corrija. Si transcurrido este plazo, el Consultor no ha
solucionado o corregido la causal de incumplimiento, el MOP pondra término anticipado al

contrato. En este caso, no corresponderé indemnizar al Consultor y se hara efectiva la garantia
. del contrato.

El MOP pondra término a la Consultoria en forma anticipada, cuando razones de servicio asi lo
aconsejen. En este caso el Consultor tendra derecho a una indemnizacion, cuyo monto sera
determinado siguiendo el procedimiento establecido en el articulo 60 del RCTC para la
disminucion de los trabajos contratados.

144 TRASPASO DE LA CONSULTORIA

Bajo ningdna circunstancia el Consultor podra efectuar el traspaso total ni parcial a un tercero,
de la responsabilidad de! contrato.

El Consultor podra subcontratar parte de los trabajos a una empresa, especialista, profesional o
tecnico, nacional o extranjero, de conformidad con lo que dispone el articuio 57 del RCTC,
siempre que lo haya indicado expresamente en su Oferta Técnica y acompare, en la
oportunidad requerida, los antecedentes que acrediten su capacidad y experiencia en la
gjecucion de los trabajos encomendados.

Toda relacién con la empresa, especialista, profesional o técnico subcontratado sera de
exclusiva competencia y responsabilidad del Consultor.
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En todo caso el Consultor continuara siendo el dUnico responsable de todas las obligaciones
contraidas con el MOP en virtud del contrato, las que en ningun caso podran ser consideradas
como traspasadas al subcontratista.

El incumplimiento de lo anterior dara derecho a la Direccién General de Obras Pulblicas para
hacer efectiva la garantia del fiel cumplimiento del contrato a que se refiere el articulo 1.4.6 de
las presentes Bases de Consultoria y poner término anticipado a éste en forma inmediata, sin
indemnizacion alguna para el Consultor.

1.4.5 MULTAS

El incumplimiento de cualquiera de los plazos estipulados en las presentes Bases de
Consultoria, para la entrega de cualquiera de los informes, atribuibles a responsabilidad de!
Consuitor, dara origen a multas diarias de acuerdo a lo prescrito en el articulo 87 del RCTC.

La multa por atraso en la entrega de cualquiera de los Informes Especificos que se indican en el
articulo 1.2.12 de las presentes Bases de Consultoria, sera de 0,3% del valor asociado al -
informe respectivo, por cada dia de atraso. En el caso de los Informes Parciales indicados en el
articulo 1.2.13 de las presentes Bases de Consultoria, la muita por atraso en la entrega de
cualquiera de ellos, en los plazos establecidos por el Inspector Fiscal, serd de 0,2% del valor
asociado al Informe Especifico correspondiente a la fase en que el Informe Parcial se debia
presentar, por cada dia de atraso.

En caso de atraso en la correccién de los informes por parte del Consulitor, ya sea porque no se
cumplen los plazos o bien porque el contenide del informe corregido no satisface las
observaciones formuladas, el DGOP, tratdndose de los Informes Especificos, aplicara una multa
de 0,2% del valor del informe respectivo, por cada dia de atraso; respecto de los Informes
Parciales que se indican en el articulo 1.2.13 de las presentes Bases de Consultoria la multa
sera de 0,1% del valor asociado al Informe Especifico correspondiente a la fase en que el
Informe Parcial se debia presentar, por cada dia de atraso.

Cuando sea necesario remplazar a uno o mas integrantes del equipc de profesionales,
especialistas o técnicos de la Consultoria, el Consultor deberd presentar su(s) reemplazante(s)
en un plazo no superior a 7 (siete) dias habiles contados a partir de la fecha en que se
produzca la vacante. Si vencido dicho plazo, el Consultor no presentase un reemplazante que
satisfaga los requerimientos fijados en las presentes Bases de Consultoria y/0 que no sea
autorizado por el Inspector Fiscal para ocupar el o los cargos vacantes, el Inspector Fiscal
podra cursar una muita equivalente a 5,0 UF, por cada dia de incumplimiento. Para el calculo
de la multa se utilizara el valor de la UF correspondiente al Gltimo dia del mes anterior a la fecha
en que fue notificada la multa.

1.4.6 GARANTIA DE FIEL CUMPLIMIENTO DEL CONTRATO

El Consultor deberé entregar una garantia por el fiel cumplimiento del Contrato, de acuerdo a o
estipulado en el articulo 55 del RCTC, sin perjuicio de lo establecido en el articulo 85 del RCTC.
Esta garantia podra ser una o mas boletas bancarias de garantia irrevocable o Péliza: de
Seguro por un valor total del 5% del valor total de la propuesta, pagadera a 30 dias vista, a sola
presentacién y sin intereses, a favor del Director General de Obras Publicas. El plazo de
vigencia de esta Garantia, es el de vigencia de! Contrato mas doce (12) meses.

En caso de optar por pdliza de seguro, el Consultor debera contratar la poliza de fiel
cumplimiento del MOP cuyo nimero de registro en la Superintendencia de Valores y Seguros
es POL 1 94 036. Esta péliza debera indicar claramente en sus Condiciones Particulares, el
objeto o materia que garantiza, el nombre del contrato y haciendo expresa mencién del niumero
y fecha de la Resolucion que autoriza la contratacion. Debe indicar el monto asegurado en UF,
la vigencia de la poliza, el domicilio legal (Santiago de Chile) correspondiente a la Direccién y
tener como beneficiario a su Director.

El Consultor debera renovar la garantia si el contrato se extiende mas alla del plazo inicial de
vigencia, por el periodo que determine el Inspector Fiscal. Si no la renovare 30 dias antes de su
vencimiento, el MOP queda facultado para hacer efectiva aquella garantia que obre en su
poder.

Tanto la boleta como la péliza de seguro deberan sefialar en su glosa lo siguiente:
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‘Para garantizar el fiel cumplimiento del contrato de Consultoria denominado “Anteproyectos
Hospital Sétero del Rio, Hospital de Puente Afto y Hospital Félix Bulnes”.

1.4.7 DISCREPANCIAS

Toda discrepancia en la interpretacion del Contrato, sera resuelta por el Director General de
Obras Publicas, sin perjuicio de las atribuciones que le corresponden al Ministro de Obras
Plblicas y al Contralor General de la Republica.

1.4.8 DOMICILIO

Para todos los efectos legales, el Contrato se entendera celebrado en la ciudad de Santiago de
Chile, comuna de Santiago, y se sometera a la jurisdiccién de sus Tribunales de Justicia.

1.4.9 PROPIEDAD DEL ESTUDIO Y RESPONSABILIDAD DEL CONSULTOR

Desde el inicio del contrato, todos los Informes se consideraran propiedad exclusiva del
Ministerio de Obras Publicas, incluyendo todo el material desarrollado para efectos de la
Consultoria. Sin perjuicio de lo anterior, el Consultor es responsable por todos y cada uno de

los antecedentes, conclusiones y, en general, de todas las materias que forman parte de la
Consultoria contratada.

El Consultor se compromete a no divulgar, sin el consentimiento previo y escrito del MOP, el
contenido de todo o parte de cualquiera de los Informes. Especialmente se compromete a
mantener reserva del trabajo realizado y no tener vinculacién laboral alguna con los
precalificados para los respectivos procesos de licitacién de los proyectos Hospital Sétero del
Rio, Hospital de Puente Alto y Hospital Félix Bulnes, ni con los socios de la Sociedad
Concesionaria prometida en la Oferta Técnica del licitante adjudicatario de la correspondiente
concesion, hasta 6 meses después de la adjudicacion del respectivo contrato de concesion.

Si se detecta que el Consultor transgrede estas obligaciones, directamente o a través de uno de
sus socios integrantes o de quienes desempefien funciones en la Consultora, sea
voluntariamente o por negligencia de aquél o de éstos, el MOP podra poner término anticipado
al contrato, si se encuentra con plazo pendiente, procediéndose a su liquidacién inmediata,
segun lo sefialado en el inciso segundo del articulo 64 del RCTC. Ademas se hara efectiva la
garantia de fiel cumplimiento del contrato, sin indemnizacién alguna para el Consultor.

Esta obligacion se entiende como una clausula de confidencialidad a la cual queda obligado el
Consultor durante el contrato y con posterioridad a su término, y comprende también todos
aquellos antecedentes que hubiere suministrado el MOP con ocasién del Contrato.

En el caso de disolucion de la sociedad o del Consorcio Consultor, seglin sea el caso, la
responsabilidad a que se refiere el presente articulo, que se entendera en su mas amplsa
acepcion, correspondera a los respectivos representantes legales y a las personas que
actuaron en Ia direccién de la Consultoria.

2. TERMINOS DE REFERENCIA

2.1 INTRODUCCION

Los presentes Términos de Referencia estan destinados a precisar los métodos, procedimientos
y requerimientos que se exigiran en el desarrollo de los trabajos de la Consultona denominada
“ANTEPROYECTOS HOSPITAL SOTERO DEL RiO, HOSPITAL DE PUENTE ALTO Y
HOSPITAL FELIX BULNES”.

22  OBJETIVOS

Mediante la Consultoria denominada “Anteproyectos Hospital Sétero del Rio, Hospital de
Puente Alto y Hospital Félix Bulnes” se definird una infraestructura nueva, moderna e
innovadora que recoja las Ultimas tendencias a nivel mundial en materia de infraestructura
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sanitaria. Esto permitird atender de manera apropiada las necesidades y requerimientos
actuales de la poblacion usuaria de estos establecimientos de salud, acorde con los actuales
requerimientos de la practica médica, producto de los cambios epidemiolégicos y de los
avances tecnolégicos producidos en ei area de la medicina.

Para estos efectos el Consultor debera desarroliar un Anteproyecto, en adelante e
indistintamente “Anteproyecto”, por cada establecimiento, el que incluird el desarrollo de los
anteproyectos de Arquitectura, Eficiencia Energética y Calculo Estructural, de los criterios de
disefio de otras especialidades, de acuerdo a lo establecido en la Tabla N° 3 siguiente, la
evaluacion ambiental del proyecto, el estudio de impacto vial y otros gue se indican en las
presentes Bases de Consultoria:

Tabla N° 3: Anteproyectos y Criterios de Disefio

N° Especialidad | Anteproyecto dcer:ft)?;::iso
1 | ARQUITECTURA Si
2 | CALCULO ESTRUCTURAL ' S|
3 | EFICIENCIA ENERGETICA Sl
4 | INSTALACION ELECTRICA: ALTA, MEDIA Y BAJA Sl
TENSION, ALUMBRADO, FUERZA, CALEFACCION,
COMPUTACION, EQUIPOS MEDICOS Y PUESTA A
TIERRA :
5 | ILUMINACION Y AHORRO DE ENERGIA Sl
6 | INSTALACIONES TERMICAS, VENTILACION., Si
CLIMATIZACION Y VAPOR '
7 | INSTALACIONES DE ALCANTARILLADO SI
8 | AGUA POTABLE FRIA Y CALIENTE S
9 | SISTEMAS DE SEGURIDAD Y VIAS DE ESCAPE Si
10 | SISTEMAS DE  CIRCULACIONES VERTICALES S|
MECANICAS
11 | INSTALACIONES DE EVACUACION DE AGUAS LLUVIAS | S|
12 | VULNERABILIDAD HOSPITALARIA S|
13 | INSTALACIONES DE CABLEADO ESTRUCTURADO Y Sl
CORRIENTES DEBILES
14 | SISTEMA DE CONTROL CENTRALIZADO Y Sl
AUTOMATIZACION
15 | INSTALACION DE GAS COMBUSTIBLE Sl
16 | INSTALACIONES DE GASES CLINICOS Sl
17 | MANEJO DE RESIDUOS HOSPITALARIOS sl
18 | MUEBLES HOSPITALARIOS ADOSADOS Si
19 | PAVIMENTACION, VIALIDAD EXTERIOR E INTERIOR, Si
ESTACIONAMIENTOS Y ESCURRIMIENTOS DE AGUAS
LLUVIAS
20 | INSTALACION DE CORREO NEUMATICO Sl
21 | INSONORIZACION sl
22 | PROYECTOS ESPECIALES Y/O COMPLEMENTARIOS Sl

Nota: Todas las especialidades deberan estar coordinadas, independientemente que tengan un desarrollo

a nivel de anteproyecto o a nivel de criterios de disefio.

Cada Anteproyecto deberd ser lo suficientemente claro y completo en su planimetria,
coordinacion, especificacion y presupuesto de manera tal de evitar brechas de obras durante
los procesos de construccion de los establecimientos de salud Hospital Sétero del Rio, Hospital
de Puente Alto y Hospital Félix Bulnes.

Ademas de las consideraciones asociadas a la propuesta fisica, sera de responsabilidad del
Consultor integrar y coordinar el modelo de servicio logistico desarrollado, permitiendo reducir
los costos operacionales asociados a una infraestructura de este tipo.

Para el desarrollo de cada Anteproyecto el Consultor se deberd basar, al menos, en los

siguientes. antecedentes: Estudio Preinversional Hospitalario (EPH), Programa Médico
Arquitecténico (PMA), Partido General Referencial (PGR), Criterios de Disefio Referenciales
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para Establecimientos de Saiud elaborados por el MINSAL, y que seran entregados por el MOP
dentro de los primeros 5 dias de iniciada la Consultoria.

2.3 DESCRIPCION GENERAL DE LOS PROYECTOS: HOSPITAL SOTERO
DEL RiO, HOSPITAL DE PUENTE ALTO Y HOSPITAL FELIX BULNES

2.3.1 DESCRIPCION DEL HOSPITAL SOTERO DEL RIiO

El actual Hospital Sétero del Rio pertenece al Servicio de Salud Metropolitano Sur Oriente,
atiende una poblacion estimada de 1.5 millones de habitantes, pertenecientes a las comunas de
La Florida, Puente Alto, Pirque y San Jose de Maipo principalmente. Ademas opera como

hospital de referencia para los habitantes de las comunas de La Pintana, La Granja y San
Ramén.

El Ministerio de Salud determiné la reposicién de este establecimiento de salud de alta
complejidad, en un nuevo emplazamiento en atencion al Estudio de Preinversion Hospitalaria
(EPH) y al estado actual de su infraestructura. El terreno donde se emplazara el futuro Hospital
Sétero del Rio, de una superficie total aproximada de 30 hectareas, se encuentra frente al
actual Hospital y se ubica en Av. Concha y Toro N° 3680, en la interseccion de las calles Av.
Conchay Toro y la proyeccion de la futura Av. Troncal Canal San Francisco.

A continuacion se presenta un resumen del Programa Médico Arquitecténico:

B

1 ATENCION ABIERTA AMBULATORIA 16.065
2 HOSPITALIZACION DIURNA 2.085
3 APOYO DIAGNOSTICO TERAPEUTICO 6.519
4 ATENCION CERRADA 24.666
5| UNIDAD DE EMERGENCIA HOSPITALARIA 3.772
6 ADMINISTRACION INTERNA 4.639
7 APOYO GENERAL Y SERVICIOS EXTERNALIZADOS 3.935
8 OTROS (Voluntariado, escuela) ' 1.072
9 ANEXO PSIQUIATRICO ' 7.020

RECINTOS TECNICOS Y OTROS 1.140

1.1|Boxes constiltas y“procedimientos

1.2 | Boxes Urgencia

2.1 | Indiferenciadas 523

2.2 | Pacientes Criticos 187

2.3 | Salud Mental 60




2.3.2

DESCRIPCION DEL HOSPITAL PUENTE ALTO

Este Hospital corresponde a un nuevo establecimiento de salud de mediana complejidad,
perteneciente a la red del Servicio de Salud Metropolitano Sur Oriente. La determinacion de
construir un Hospital para Puente Alto obedece al Estudio Preinversional Hospitalario (EPH)
que muestra un gran crecimiento poblacional de la comuna de Puente Alto, proyectandose que
se registrara al afio 2020 una poblacion cercana al millén de personas. El emplazamiento de
este nuevo establecimiento sera en Av. Eyzaguirre N° 2151, esquina con la carretera de Acceso

Sur. El terreno tiene una superficie total aproximada de 4 hectareas.

A continuacion se presenta un resumen del Programa Médico Arquitectonico:

N UNIDAD DE TRABAJO ~ SERVICIO M2

1 ADMINISTRACION 3.628
2 ATENCION CONSULTAS AMBULATORIA 3.946
3 HOSPITAL DE DiA 626
4 APOYO CLIiNIiCO 3.944
5 HOSPITALIZACION PROGRESIVA 6.400
6 UNIDAD DE EMERGENCIA HOSPITALARIA 2.815
7 PABELLONES 2.500
8 - |APOYO LOGISTICO Y GENERAL 3.077
9 RECINTOS TECNICOS 2.200
10 CIRCULACIONES Y MUROS 23.309
11 PISOS MECANICOS 7.900

1.1|Boxes consultas y procedimientos

1.2 |Boxes Urgencia

2.1 Indiferenciadas 328
2.2 | Pacientes Criticos 48

2.3 | Salud _I\_/l_e_n_t [
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2.3.3 DESCRIPCION DEL HOSPITAL FELIX BULNES

El actual hospital Félix Bulnes pertenece al Servicio de Salud Metropolitano Occidente, atiende
una poblacion estimada de unos 700 mil habitantes, pertenecientes a las comunas de
Pudahuel, Cerro Navia, Renca y Lo Prado.

El Ministerio de Salud determiné la reposiciéon de este establecimiento de salud de mediana
complejidad, en un nuevo emplazamiento en atencién al Estudio de Preinversion Hospitalaria
(EPH) y al estado actual de su infraestructura. El terreno donde se emplazara el futuro Hospital
Félix Bulnes se ubica en calle Mapocho N° 7432, de la comuna de Cerro Navia, entre calles
Huelén por el oriente, y Galvarino por el poniente. Considera dos terrenos que suman
aproximadamente 4 hectareas.

A continuacion se presenta un resumen de los Programas Médico Arquitectdnico:

N° UNIDAD DE TRABAJO — SERVICIO M2

1 ATENCION ABIERTA 7.369
2 APOYO CLIiNICO 4.692
3 ATENCION CERRADA 18.108
4 UNIDAD DE EMERGENCIA HOSPITALARIA 3.470
5 PABELLONES 2.458
6 ADMINISTRACION INTERNA 3.536
7 APOYO LOGISTICO Y RECINTOS TECNICOS 8.711
] SUPERFICIE CIRCULACIONES Y MUROS 27.555

Boxes consultas y procedimientos 55
Boxes Urgencia ' 16

2.1 | Indiferenciadas 424
2.2 | Pacientes Criticos 112
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El Programa Médico Arquitectonico (PMA) se define como el listado de recintos clinicos,
administrativos y de servicios, incluyendo su tamafio estimado y caracteristicas mas relevantes.
La superficie de los recintos que alli aparece es referencial y no determina la superficie total del

“establecimiento. En consecuencia, durante el desarrollo de la Consultoria se podran generar

aumentos o disminuciones de superficies respecto de las sefialadas en el respectivo PMA, sin

que ello signifique aumento o disminucion del contrato ni otorgue derecho a indemnizacion
alguna al Consuitor.

En caso que el aumento de superficie se deba a la creacién de nuevos recintos solicitados por
el Inspector Fiscal y que la superficie correspondiente a éstos sea menor o igual al 10% de la
sumatoria de todas las superficies sefaladas en los Programas Medico Arquitecténico, no se
aumentara el valor del contrato ni se otorgara derecho a indemnizacion alguna al Consultor. En
caso que dicha superficie sea mayor al 10%, el Consultor sélo tendra derecho a un aumento del
valor del contrato, calculado sobre el valor asociado al Informe Especifico de la Fase N° 3
establecida en el articulo 1.4.1. de las presentes Bases de Consultoria y segun la Oferta
Econémica del Consultor en términos proporcicnales a los metros cuadrados disefiados que
sobrepasen el porcentaje de variacién establecido.

2.4 FASES DE LA CONSULTORIA. DESARROLLO, ACTIVIDADES E
INFORMES

El Consultor debera desarrollar las actividades que se indican en el presente articulo, de
acuerdo a lo dispuesto en los articulos 2.4.1, 2.4.2, 2.4.3, 2.4.4 y 2.4.5, todos de las presentes

Bases de Consulitoria, debiendo entregar los Informes Especificos correspondientes a cada una
de las Fases de la Consultoria.

2.41 FASE N° 1: REVISION ANTECEDENTES EXISTENTES, INGENIERIA
BASICA Y FACTIBILIDAD DE SERVICIOS PUBLICOS

2,411 REVISION Y VALIDACION DE ANTECEDENTES EXISTENTES

El Consultor debera recopilar y estudiar los antecedentes y estudios existentes, relevantes para
el desarrollo de la Consultoria. Asimismo debera indicar 8i, @ su juicio, existen otros estudios o
antecedentes faitantes que deban ser incorporados por su relevancia para el desarrollo de los
anteproyectos y criterios de disefio sefialados en la Tabla N° 3

Dentro de esta recopilacién y estudio, el Consultor debera considerar los siguientes
documentos:

a) Estudio Preinversional Hospitalario (EPH) para cada establecimiento de salud.
b) Programa Médico Arquitecténico (PMA) para cada establecimiento de salud.
c) Partido General Referencial (PGR) para cada establecimiento de salud.

d) Criterios de Disefio Referenciales para Establecimientos de Salud.

e) Antecedentes topogréaficos referenciales.

f) Certificados de Linea e Informaciones Previas.

g) Planos y toda otra documentacién técnica de los actuales edificios e instalaciones
existentes en el terreno donde se emplazaran los nuevos establecimientos.

h) Ley General de Urbanismo y Construcciones, y Ordenanza General de Urbanismo y
Construcciones (0.G.U.C).

[) Las Ordenanzas Municipales que sean aplicables. -
) Manual de Eliminacion de Barreras Arquitectonicas de MIDEPLAN, de 1997.
k) Guias de Planificacién y Disefio, elaboradas por el MINSAL.

) El listado referencial de Equipamiento Médico e Industrial especifico para cada proyecto,
elaborado por el MINSAL. '

m) Normativa sobre seguridad e higiene en el trabajo.
n) Normas técnicas de autorizacién sanitaria, de la Autoridad Sanitaria.
0) Titulos de dominio de los terrenos.

p) La normativa vigente aplicable al desarroilo del anteproyecto de arquitectura y de las
demas especialidades.

q) Ofros que considere necesarios el Consultor.
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2.4.1.2 INGENIERIA BASICA

2.41.2.1 TOPOGRAFIA

El Consuitor desarrollara el Estudio Topografico teniendo en consideracién lo siguiente:

b)

d)

g)

h)

a) Los trabajos quedaran referidos a bases con coordenadas geodésicas (WGS-84),
determinadas mediante GPS, y se debera realizar un levantamiento distanciométrico
proyectado en Planos Topograficos Locales, escala 1:500, cuyas caracteristicas
cualitativas y cuantitativas . se definen en el Manual de Carreteras(MC)-v2
“Procedimiento de Estudios Viales” en los topicos 2.301.3 Procedimientos Geodésicos
para Referenciar los Trabajos Topograficos; 2.301.4 Referenciacién Planimétrica en
Terreno mediante GPS, y en las secciones 2.307 Redes de Apoyo y 2.313
Levantamientos Topograficos Generales para la Elaboracién de Planos de Planta,
considerando la informacién contenida en los titulos de propiedad respectivos.

La forma de entrega de la documentacién del estudio, se define en el capitulo 2.900
Planos, Informes y Documentos del Estudio del MC-V2.

Definicion y estudio de deslindes, segln los titulos de propiedad del terreno donde se
emplazara cada establecimiento.

Cotas y curvas de nivel cada 50 cm.

Vialidad y detalles exteriores: calles, veredas, calzadas y soleras, hasta la linea de
edificacién de los terrenos aledafios, con sus respectivas cotas, nombre de calles
circundantes, materiales; jardines y arboles en su ubicacion exacta ¥y nombre de la especie;
emplazamiento y caracteristicas de matrices, sub-estacién, redes, postacion eléctrica u
otra, altura a que se ubican cables y lineas de alta y media tensién; camaras de
instalaciones, tendidos, sus profundidades, alturas (cota terreno, cota radier), tipos de tapa,
rejillas de sumlderos gnfos diametros de tuberias, direccién del escurrimiento; linea de

cierro, linea de edificacidn, linea de expropiaciones y ensanches previstos y sus
respectivas cotas.

Vialidad y detalles dentro del predio: calzadas, veredas, soleras, materiales; servidumbres
(aereas, de superficie y subterraneas); dimensiones vy limites del terreno, cotas de todos los
tados, roles del o de los sitios en estudio y de los sitios colindantes, angulos de los vértices;
altura, estado, cotas y materiales de cierros y rejas, puertas y portones de ingreso; jardines,
antejardines, arboles en su ubicacion exacta y nombre de la especie; emplazamiento y
caracteristicas de matrices, subestacion, redes, postacion eléctrica u otra, altura a que se
ubican cables; camaras de instalaciones (alcantarillado, agua, gas, teléfonos, otras),
tendidos, sus profundidades, alturas {cota terreno y cota radier), tipos de tapa, diametros de
tuberias, direccién del escurrimiento, sumideros de aguas lluvia, coleciores, canales
acequias, pozos, rejas tineles y cuafqmer accidente geografico.

Siluetas de edificios, de fundaciones y cimientos de construcciones antiguas o
abandonadas, patios ingleses, muros de contencién, y otras construcciones existentes,
cotas y niveles de piso terminado respectivo, distancias referenciales, alturas en metros y
en numero de pisos, materiales predominantes, emplazamiento de estanques (agua, gas,
otros) aunque sean subterraneos.

Cuadro de simbologias, nombre y firma del profesional que se hace responsable del
levantamiento y del dibujante, escalas, fecha, contenido de la famina, orientacién y nombre
del establecimiento de salud.

Fotografias ilustrativas del terreno en su perimetro e interior, para tener una mejor
comprension del terreno y sus principales caracteristicas.

LFodo otro detalle o elemento existente y de interés, destacado por el Consultor.
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)

Los resultados del estudio topografico deberan consignarse en una memoria explicativa

que contenga los elementos relevantes del estudio y el o los planos que el Consultor estime
necesario.

2.4.1.2.2 MECANICA DE SUELOS

El estudio debera comprender por cada terreno los siguientes topicos:

2.41.221 EXPLORACION DEL TERRENO Y ENSAYES DE LABORATORIO

El Consultor debera incluir en su estudio, por cada terreno, la exploracion de éstos y ensayes
de laboratorio, para lo cual se ejecutaran todas las calicatas y sondajes de prospeccion
necesarios y sus respectivos andlisis, los cuales deberan ejecutarse en areas de edificacion
probables del proyecto.

“El Consultor debera cumplir los siguientes requerimientos:

a)

b)

d)

Ejecucion de Calicatas y/o Sondajes en terreno: La cantidad, magnitud y ubicacion de las
prospecciones necesarias para el desarrollo del estudio, se presentaran a través de una
propuesta elaborada por el especialista geotécnico, al Inspector Fiscal, para su revisién y
aprobacion si corresponde. Estas deberan cumplir la normativa chilena vigente y su
ejecucion sera de entero cargo, costo y responsabilidad del Consultor. Esta propuesta debe
entregar ubicacion, cantidad y profundidad de las prospecciones.

Con todo, el Consultor debera cumplir las siguientes condiciones minimas:

- 10 calicatas de 6 metros de profundidad minima.
- 4 sondajes de 30 metros de profundidad minima.

Asimismo, el programa de prospecciones debera incluir la prospeccion del suelo bajo el

sello de fundacién de los probables emplazamientos de las fundaciones de los edificios a
proyectar.

Estratigrafia de las prospecciones: Descripcion detallada de las caracteristicas de los
estratos y su clasificacion segun el Sistema Unificado de Clasificacion de Suelos, indicando
claramente la eventual presencia de rellenos, alteraciones del suelo y la profundidad de la
napa de agua subterranea y fluctuaciones, en caso que corresponda. Si existiera napa
freatica y ésta pudiera afectar estructuras del proyecto, se deberan dar recomendaciones
sobre su tratamiento, definir el sistema de agotamiento (sistema Well Point o lanzas de
drenaje, entre otros) y anexar un croquis explicativo para la ejecucion detallada del sistema.

El Consultor debera dar las indicaciones y recomendaciones para infiltrar agua proveniente
de aguas lluvias al terreno.

Clasificacion del suelo segtin Norma Sismica Chilena NCh433.0f1996 Disefio sismico de
edificios (modificacion 2009) y D.S. N°61 de 2011 del MINVU que aprueba Reglamento que
fija el Disefio Sismico de Edificios.

Caracteristicas fisicas y mecanicas del suelo explorado: Resultados de ensayes de
laboratorio, cargas admisibles y de rupturas estaticas y dinamicas, coeficiente de balasto
estatico y dinamico, propiedades de indice, médulo de elasticidad, coeficiente de Poisson,
asentamientos, consolidacion y todos los demas parametros relevantes para el disefio para
los diferentes horizontes aptos para fundar. Se debe indicar la procedencia de las férmulas
que se presenten y sugieran.

Los ensayes que realice el Consultor deberan ser certificados por un laboratorio reconocido
y acreditado por el Instituto Nacional de Normalizacion (INN),

Sera responsabilidad del Consultor adoptar todas las medidas que tengan relacion con
aspectos de seguridad y riesgos a las personas, en las actividades asociadas a las
perforaciones y a otras labores que conlleven riesgos, y que sean necesarias para el
desarrollo de la Consultoria.

27




241222 ESTUDIO DE MECANICA DE SUELOS

b)

n)

El Consultor desarrollara el Estudio de Mecanica de Suelos, conforme a lo siguiente:

Antecedentes geoldgicos del sector: Debera incluirse informacién histérica, antecedentes
geomorfologicos del drea en la que se ubica el terreno, informacion respecto de accidentes
geograficos y de eventos naturales que se hayan producido y que pudieran afectar la
calidad del suelo.

Analisis de riesgo: Debera incluir un analisis de riesgo para la zona de emplazamiento de la
obra, el que debera contener, como minimo, un estudio de amenaza sismica, riesgo de
deslizamiento, inundacion y otros riesgos naturales asociados al emplazamiento.

Sistema de fundacion més apropiado: Se deben indicar los tipos de fundacién mas
apropiados para los edificios, de acuerdo con el criterio del especialista Geotécnico y del

especialista en Instalaciones Sanitarias. Ademas el Consultor debera definir los niveles de
los sellos de fundacion.

- Cargas sobre subterraneos y muros de contencién. En adicion a lo estipulado en la norma

NCh433.0f1996 Disefio sismico de edificios (modificacién 2009), y DS N°61 de 2011 del
MINVU citados previamente, el informe debera indicar las cargas con las que deberan
calcularse fas estructuras de soparte de suelo temporales y definitivas, esto es, socalzados,
entibaciones, muros de contencién, subterraneos arriostrados por losa superior, muros de
contencion “en voladizo”, estanques, entre otros. Todo esto para suelos tanto con humedad
natural como sumergidos, si es el caso, y para distintos horizontes aptos para fundar.

Asentamiento admisible y formulas utilizadas en su estimacion indicando las referencias.

Proyecto de entibaciones, socalzados y/o refuerzo de construcciones y/o de cierros y/o de
otros elementos existentes.

Fatigas admisibles, estaticas y dinamicas.
Coeficiente de Balasto.

Especificaciones Técnicas de excavaciones, sellos de fundacion, rellenos compactados,
drenajes, radieres, socalzados, mejoramiento de suelos, entre otros.

Permeabilidad de las capas.
Determinacion del potencial de licuacién def terreno.

Drenaje de aguas lluvias: Recomendaciones sobre sistemas de evacuacion de aguas
lluvias del terreno. Entregar parametros de infiltracién de suelos.

Napa freatica: En caso de existir, se deberan dar recomendaciones sobre su tratamiento,
definir el sistema de agotamiento y anexar un croquis explicativo, para la ejecucion
detallada del sistema.

El informe debera incluir fotografias digitales de los pozos y muestras de suelo extraidas en
el terreno.

24.1.3 EMPALMES Y FACTIBILIDADES DE SERVICIOS PUBLICOS

El Consultor, en base a los antecedentes sefialados en el articulo 2.4.1.1 de las presentes
Bases de Consultoria y mediante los calculos que realice de los requerimientos de agua
potable, alcantarillado, electricidad y otros servicios publicos, debera obtener de los organismos
competentes los Certificados de Factibilidad para cada establecimiento de salud, que se indican
a continuacion: -

Certificado de Factibilidad de Agua Potable.

Certificado de Factibilidad de Alcantarillado.

Certificado de Factibilidad de Electricidad.

Certificado de Factibilidad de Evacuacién de Aguas Lluvias.
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e) Certificado de Factibilidad de Gas Combustible.
fy  Ofros especificos para el proyecto en referencia: antenas, teléfonos, musica, TV, etc.

En caso que el Consultor no pueda obtener alguno de los certificados antes mencionados
dentro del plazo de esta fase, por razones fundadas, el Inspector Fiscal podra autorizar la
entrega de éste en la Fase N° 2 de la Consultoria. '

2.41.4 INFORME ESPECIFICO FASE N° 1

El informe Especifico de la Fase N° 1 debera contener todas las actividades descritas y
especificadas en los articulos 2.4.1.1, 2.4.1.2 y 2.4.1.3 de las presentes Bases de Consultoria.

Ademas, este informe incluird un detalle de los Informes Parciales presentados durante esta
fase, de acuerdo a lo establecido en el articulo 1.2.13, y las actas de las sesiones de la
Comision establecida en el articulo 1.2.19, ambos de las presentes Bases de Consultoria.

2.4.2 FASE N° 2: PARTIDO GENERAL DE ARQUITECTURA
2421 CONSIDERACIONES GENERALES

El Consultor debera entregar 1 (un) Partido General de Arquitectura para cada uno de los
establecimientos de salud, basado en el respectivo Partido General Referencial (PGR),
entregado por el MOP de acuerdo al articulo 2.2, el cual debera analizar y complementar a un
nivel tal que le permita desarrollar posteriormente el anteproyecto de arquitectura. Se entendera
por Partido General de Arquitectura el conjunto de croquis planimétricos y volumétricos de un
establecimiento de salud de acuerdo con los antecedentes indicados en el articulo 2.4.1.1 de
las presentes Bases de Consultoria. Comprende, ademas, un estudio de zonificacién funcional

de los servicios y de sus circulaciones vinculantes principales, relacionadas con el
emplazamiento en el terreno.

Las modificaciones al respectivo PGR que se realicen como consecuencia de lo anterior,
deberan responder, entre otros aspectos, a una optimizacion de los espacios, a la facilitacién de
la operacion de las dreas asistenciales y no asistenciales, y a las consideraciones indicadas en
el presente articulo, dando estricto cumplimiento al EPH y a la normativa vigente, y
considerando las observaciones que se formulen en el marco de la Comisién de Coordinacion
Técnica sefialada en el articulo 1.2.19 de las presentes Bases de Consultoria. Una atencion
especial se debe dar a la reduccién de los desplazamientos de los pacientes asi como de las
derivaciones a otros departamentos y dependencias (modelo centrado en el paciente).
Asimismo se deberan analizar y resolver los aspectos relativos al desplazamiento, transferencia
y asistencia al paciente por parte del personal.

Entre otros aspectos descritos en el Partido General Referencial respectivo, cada Partido
General de Arquitectura elaborado por el Consultor debera incorporar, de manera integral en su
disefio, los siguientes conceptos, metodologias y principios:

a) Disefio sistematizado a través de Plantillas

b) Accesibilidad universal (disefio orientado a la participacion de todos los grupos de
discapacidad y personas con movilidad reducida en las distintas areas del proyecto).

c) Eficiencia en recorridos y logistica.

d) Estandarizacién constructiva.

e) Flexibilidad funcional.

fy  Adaptabilidad funcional de instalaciones concurrentes a la arquitectura.

g) Modularidad constructiva y funcional.

h) Escalabilidad para el crecimiento de los edificios.

)  Cumplimiento de estandares en infraestructura sanitaria.

B Infraestructura coherente con equipamiento propuesto en el EPH.

k) Eficiencia energética.

[} Uso de sistemas constructivos industrializados y respetuosos del medio ambiente.
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m) Disminucion de vulnerabilidad hospitalaria: Recomendaciones de disefio de la Organizacién
Panamericana de la Salud (OPS).

n) Aislacion sismica.

0) Criterios de seguridad, vias de evacuacién, compartimentacion, entre otros.

p) Marco legal.

q) Otros que proponga el Consultor en coordinacion con el Inspector Fiscal.

Ademas de lo anterior y para poder determinar la viabilidad y eficiencia de cada Partido General
de Arquitectura desarrollado, éstos deberan considerar dentro de su analisis, las problematicas
que se presenten en relacion con: estructura sismoresistente, redes sanitarias e ingenieria
eléctrica, climatizacién y mecanica, mitigacién de incendios, impacto vial, impacto ambiental,
normativas locales de urbanismo y normativas de disefio para infraestructura de salud, entre
otras, que proponga el Consultor.

2.4.22  ALCANCES DEL PARTIDO GENERAL DE ARQUITECTURA

Cada Partido General de Arquitectura que entregue el Consultor debera cumplir, a lo menos, los
siguientes requerimientos:

a) Relaciones Funcionales y Programaticas

El Partido General de Arquitectura debera resolver, a nivel de conjunto, las relaciones
funcionales y programaticas entre las areas clinicas principales, areas de apoyo, areas
exteriores, instalaciones industriales generales, estacionamientos, accesos peatonales vy
vehiculares. Ademas, debera solucionar las relaciones funcionales que se dan entre los
distintos servicios o unidades que constituyen cada establecimiento.

El Consultor debera presentar un analisis de relaciones funcicnales y relaciones programaticas,
tanto en su desarrollo planimétrico como en sus relaciones verticales, sin necesidad de incluir la
individualizacién detallada de los recintos de un area determinada.

La escala y medios de representacion seran propuestos por el Consultor, sugiriendo uso de
colores para la adecuada expresion de las distintas relaciones funcionales y programaticas, lo
cual debera ser sometido a aprobacion del Inspector Fiscal, de forma tal de comunicar de
manera clara y efectiva la informacién contenida.

b) Plano General de Emplazamiento de los edificios: Escala 1:200 / 500

Debera incluir un Plano General de Emplazamiento, que deberd estar coordinado con la
informacién generada por la Ingenieria Basica disponible. Por lo tanto, el Consultor debera
- identificar, de manera clara, el contexto inmediato al terreno en sus deslindes, medianeros,
infraestructura vial, equipamientos, parques entre otros, asi como todos los datos normativos
que concurran con las caracteristicas del terrenoy la infraestructura propuesta.

Dentro del terreno se identificard el contorno y ubicacién de las estructuras arquitecténicas
propuestas en cada Partido General de Arquitectura presentado por el Consuiltor, los ejes y
cotas principaies ademas de los niveles de piso terminado de las areas de acceso a los edificios
propuestos, asi como las areas de circulacion exterior asociadas al funcionamiento del
proyecto, las areas de estacionamiento y circulacién vehicular, todas las vias requeridas y
radios de giro esenciales para el funcionamiento de los servicios de apoyo y logisticos relativos
a la infraestructura sanitaria propuesta.

Sera necesario incluir ademas los elementos relevantes de las areas de la propuesta

paisajistica, reconociendo de manera coordinada las normas locales referentes a accesibilidad,
fuego y vias de escape.

Se incluiran los cuadros y graficos de superficies, desglosadas por &areas o unidades
funcionales, del terreno y de los edificios, por cuerpos y por pisos y de manera separada los
planos que grafiquen el cumplimiento de la normativa urbanistica (rasante, porcentaje de
ocupacion del terreno, indice de constructibilidad, profundidad edificable y altura total obtenida).

Ademas, se debera realizar un plano general de ubicacion que muestre Ia relacién del terreno
con su contexto urbano, con un radio aproximado de, a lo menos, 500 metros desde cada
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vértice del terreno, a una escala 1:1000, indicando los hitos urbanos mas relevantes del sector
(parques, paradas transporte plblico y lineas de metro, entre ofras).

¢) Planos de planta de areas esquematicas de arquitectura: Escala 1:200.

Se presentaran planos de Plantas de Arquitectura de todos los pisos asi como de las
respectivas Plantas de Cubiertas. Las Plantas de Arquitectura mostraran claramente todas
aquellas areas esquematicas que ocupen los distintos recintos o grupos de recintos descritos
en el Programa Médico Arquitecténico respectivo, sin detalle de desarrollo interior, de modo que
se representen con claridad las relaciones funcionales entre los distintos recintos o grupos de

recintos y servicios que se desarrollen en dicha planta, asi como las vias estructurantes
horizontales y verticales.

En resumen, esta representacién contendra lo siguiente:

i. Areas de servicios o grupos de recintos con sus respectivos nombres y superficies.
ii.  Proposicion inicial de malla estructural de ejes.

li. Estudio orientacion para las distintas dependencias de los edificios (asoleamiento,
sombras acumuladas).

iv.  Relacion planta-envolvente (coeficiente Envolvente Volumeny).

v. Relacion con vialidad existente.

vi.  Proposicion de ingresos de paciente de hospitalizacion, paciente ambulatorio, paciente de
urgencia, vehiculos de urgencia, vehiculos de bomberos, vehiculos de aprovisionamiento,
vehiculos de funcionarios, pacientes y visitas.

vil.  Circulaciones con separacion para flujos de paciente, publico y servicios.

viii.  Circulaciones estructurantes horizontales y verticales.

iX. Shafts de instalaciones estructurantes.

X.  Relacién de ocupacion de suelo y relacion con edificaciones existentes.

xi.  Definicidn de etapas constructivas.

xii. Emplazamiento areas técnicas.

xiii.  Calzadas exteriores.

xiv. Parques y jardines.

xv. Cortes referenciales de altura y rasantes.
xvi. Modelo 3D desagregado por pisos.

d)} Planos de corte y elevaciones esquematicas de arquitectura. Escala libre

El Consultor debera presentar cortes y elevaciones principales gue permitan comprender cada
Partido General de Arquitectura entregado, en la escala que considere adecuada.

Deben quedar definidas las alturas preliminares propuestas para las distintas areas de cada
establecimiento de salud, asi como la relacion entre los distintos accesos principales y la
topografia del terreno.

e} Proyecto esquematico de residuos hospitalarios. Escala libre

Se debera indicar la ubicacion y el tipo de contenedores fijos y moviles, y tachos u otro sistema
de acumulacion, en todos los recintos de cada establecimiento de salud.

Asimismo, se debera definir la existencia o no de lugares de acopio temporal, como lugares
para equipos o estanques centrales.

f) Proyecto esquematico de muebles adosados. Escala libre

Se debera definir, de manera clara, el fayout de los muebles adosados en todos los recintos de
cada establecimiento de salud.

g) Maqueta Virtual y Estudios Volumétricos

El Consultor deberd presentar perspectivas esquematicas que permitan identificar las
caracteristicas volumétricas, asi como elementos relevantes y particulares del disefio
propuesto. Para tal efecto debera presentar, al menos, lo siguiente:

i. Dos perspectivas aéreas generales. K
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ii. Dos perspectivas a nivel peatonal del volumen de la fachada principal.
iii. Cuatro perspectivas de areas especificas de cada Partido General de Arquitectura.

iv. Representaciones por piso en formato Microsoft Power Point o compatible con éste,
mostrando todos los elementos indicados en los puntos anteriores de cada Partido
General de Arquitectura.

h} Proyecto esquematico de paisajismo Escala 1:200

H s .
El consultor debera presentar un proyecto esquematico que sea capaz de reflejar la propuesta
paisajistica asi como su integracion y relacién con el Anteproyecto del respectivo
establecimiento de salud.

Esta propuesta debera presentar de manera clara: areas verdes, areas duras, material vegetal

significativo, zonas de usos especificos o particulares, asi como las areas destinadas a
estacionamientos.

i) Propuesta Arquitectura Sustentable

En cada Partido General Referencial es posible que no se adviertan las estrategias de eficiencia
energética integradas (salvo las relativas a volimenes de edificios, recintos orientados, entre
otros), las que si deberan evidenciarse en el respectivo Partido General de Arquitectura
entregado por el Consultor en la Fase 2 de la Consultoria.

El Consultor debera proponer y aplicar, previa aprobacion del Inspector Fiscal, algun
procedimiento de certificacion de sustentabilidad, reconocida a nivel internacional como,
Certificacion Internacional LEED, y su respectiva categoria.

I} Propuesta Esquematica de la Logistica General

El disefio de cada establecimiento de salud debera considerar una logistica general, que integre
los flujos y circulaciones internas y externas de pacientes, funcionarios y vehiculos, como
también la distribucién de insumos y la prestacion de servicios, tanto de la gestion asistencial y
operativa de cada uno de ellos, como la del Concesionario de la respectiva obra publica fiscal,
todo ello de manera tal de asegurar su eficiente funcionamiento.

El Consultor debera proponer soluciones modernas e innovadoras en el proceso de
planificacién, implementacion, almacenamiento de material, inventariado, asi como las
propuestas relativas a matriz energética, distribucion de insumos y medicamentos, prestacion

de servicios clinicos y de apoyo logistico, circulaciones peatonales, desplazamiento de
vehiculos y proveedores, entre otros.

Cada Partido General de Arquitectura deberda coordinar las relaciones funcionales,
programaticas y espaciales en su disefio interno asi como en sus relaciones externas para

optimizar la prestacién de los servicios de salud en sus aspectos funcionales, operacionales y
financieros.

La Propuesta Esquematica de la Logistica General debera considerar, entre otros, los
siguientes aspectos;

i. Planeamiento Logistico.

ii. Circulacion y transporte vertical y horizontal de personas, materiales, equipos y en la
prestacion de servicios en general (escalas, pasillos, elevador, etc.).

fii. Circulacién de vehiculos: proveedores, ambulancias, funcionarios, pacientes, visitas,
particulares, y los servicios publicos (Policia de Investigaciones, Carabineros de Chile,
‘Bomberos, etc.)

iv. Procesos de recepcién y distribucion de insumos y/o productos.

v. Circulacion peatonal.

vi. Simulacion computacional de los fiujos de circulacion al interior de cada establecimiento
de salud (personas, insumos, residuos hospitalarios, desechos, servicios, etc.),
indicandolos en los planos correspondientes, para todos los pisos.

vii. Graficar los flujos tipologicos.:

viii. Procesamiento y distribucion.

ix. Almacenamiento general y particular.

X. Alimentacién de pacientes y funcionarios, cafeteria, etc.

xi. Roperia. '

xii. Residuos sdlidos.

xiii. Central de esterilizacion.
xiv. Sistema integrado de manejo de materiales e insumos clinicos y farmacologicos.
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xv. Sistema de seguridad y sistema de evacuacién.
xvi. Otros que proponga el Consultor.

k) Cuadro de Superficies

El Consultor debera entregar un cuadro comparativo de superficies por areas entre cada
Programa Médico Arquitectonico y las superficies resultantes del respectivo Partido General de
Arquitectura entregado por el Consulitor.

El Consultor debera entregar un cuadre desglosado de sUperﬁcies de las unidades clinicas y de
apoyo, sin detalle interior, y de circulaciones verticales y horizontes, entre otras, incluyendo su
calculo con esquemas debidamente identificados. '

I) Plantillas de Disefio Sistematizado de los principales recintos tipo

El consultor debera entregar plantillas de disefio sistematizado preliminares de, al menos, las
siguientes areas y recintos:

> Areas de hospitalizacion:
* Habitacion o sala de hospitalizacién indiferenciada, conforme al estandar que el
MINSAL disponga al efecto.
¢ Estacidon de Enfermeria.

» Areas ambulatorias:

¢ Salas de Imagenologia: Radiologia General, Ecotomografia y Scanner,
e Consultas o boxes de atencion médica.

> Area de emergencia o atencién de urgencia.
> Area de Pabellones quirurgicos o quiréfanos
» Area de recuperacién post-quirdrgica.

Estas plantillas deben mostrar preliminarmente, de forma coordinada, la arquitectura del recinto
al cual correspondan, y los respectivos requerimientos de especialidades. Las plantillas deberan
mostrar, a lo menos, una planta y un corte del recinto con indicaciones claras de todas las
dimensiones, mobiliario, equipamiento e instalaciones que debe considerar el recinto.

2.4.2.3 INFORME ESPECIFICO FASE N° 2

El Informe Especifico de la Fase N° 2 debera contener todas las actividades descritas y
especificadas en los articulos 2.4.2.1y 2.4.2 2 de las presentes Bases de Consultoria.

Ademas, este informe incluira un detalle de los Informes Parciales presentados durante esta
fase, de acuerde a lo establecido en el articulo 1.2.13, y las actas de las sesiones de la
Comision establecida en el articulo 1.2.19, ambos de las presentes Bases de Consultoria.

2.4.3 FASE N° 3: DESARROLLO DE ANTEPROYECTOS Y CRITERIOS DE
DISENO '

En esta Fase el Consultor debera elaborar, para cada establecimiento de salud, los
anteproyectos y criterios de disefio de especialidades establecidos en 2.4.3.2 y 2.4.3.3,
respectivamente. Asimismo debera efectuar |la evaluacion ambiental, el estudio de impacto vial,
la maqueta electronica, el presupuesto de obras y equipos y la programacion de obras
regulados, respectivamente, en 2.4.3.4, 2.4.3.5, 2.4.3.6, 2.4.3.8 y 2.4.3.9, todos articulos de las
presentes Bases de Consultoria. '

El Consultor debe tener presente que los Anteproyectos, incluyendo las Plantillas de Disefio
Sistematizado, los criterios de disefio de especialidades, como también el resto de las
exigencias y requerimientos establecidos en la Fase N°3, seran la base que utilizara cada
Concesionario para el disefio del respectivo Proyecto Definitivo, debiendo por tanto, permitir
definir con precisién las caracteristicas de cada establecimiento de salud y los estandares
minimos de cada proyecto. '

Lo anterior, debiendo aplicar la normativa vigente y requerimientos que se indican a
continuacion: :

2.4.3.1 ANTECEDENTES Y NORMATIVA

Para la ejecucion del trabajo, el Consultor deberd considerar, al menos, los siguientes
antecedentes y normativa:
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+ Criterios de Disefio Referenciales para Establecimientos de Salud, elaborados por el
MINSAL.

Ley General de Urbanismo y Construcciones.

Ordenanza General de Urbanismo y Construcciones (0.G.U.C.).

Cédigo Sanitario.

Plan Regulador Comunal y Ordenanzas locales.

Normas chilenas (NCh) del Instituto Nacional de Normalizacion (INN) aplicables.

Recomendaciones del Instituto del Cemento y del Hormigén de Chile.

Instrucciones y Recomendaciones de los fabricantes de los materiales y equipos.

Ley N° 19.284 que “Establece normas para la plena integracién social de personas con

discapacidad”.

* “Guia para la reduccién de la vulnerabilidad en el disefio de nuevos establecimientos de
salud®. Boroschek y Retamales — OPS/OMS U. de Chile, afio 2004.

» ‘Intervencién de los laboratorios y bancos de sangre ante situaciones de desastre”.
Boroschek R. - OPS, Washington DC 2003.

* “Mitigacién de Desastres en Hospitales: Elementos No Estructurales”, Boroschek K.R.,

M. Astroza I. OPS. 1997,

Ley N°19.937 que establece nueva concepcién de la Autoridad Sanitaria.

Ley N°19.966 que “Establece un régimen de garantias en salud”.

Guias de Disefio y Planificacion del Ministerio de Salud.

Otras normas especificas sefialadas en las presentes Bases de Consultoria.

Otra normativa vigente aplicable en la Republica de Chile.

Asimismo, el Consultor deber4 verificar que los anteproyectos y criterios de disefio cumplan en
lo que corresponda, con las exigencias contenidas en el D.S. N° 58 de 2008 del MINSAL., gue

‘Aprueba Normas Técnicas Basicas para la obtencién de Autorizacion Sanitaria de los
Establecimientos Asistenciales”.

243.2 ANTEPROYECTOS DE ESPECIALIDADES

Los anteproyectos a elaborar por el Consultor deberan propiciar una solucién arquitectonica y
de ingenieria que refleje un estandar de calidad y confort superior, materialidad y disefio aptos
para una vida Util prolongada, con bajo nivel de mantenimiento, resistente a los requerimientos
de uso al cual estard sometido cada establecimiento de salud y a actos vandalicos, propiciando
el ahorro, conservacion y uso eficiente de la energia.

A la vez, deberan propender a una armonia arquitecténica con el entorno, disefio de planta
fisica atractivo, orientado al confort del usuario y a destacar la imagen corporativa de la
institucion.

Se propenderd a que los recintos habitables tengan alto grado de iluminacién natural. Se
resolveran flujos ordenados, simples y ldgicos, directos y lo méas cortos posible de manera de

facilitar el transito y conexién expedita entre servicios y optimizando el control y la seguridad en
cada establecimiento de salud.

El Consultor deberé velar por que cada elemento, tanto estructural como no estructural, y cada
sistema o instalacién estimada en el estudio, contribuya a elevar la seguridad del edificio y su
contenido, asegurando la continuidad de su funcionamiento. Tendra, por lo tanto, que consultar
todas las acciones o estrategias que reduzcan el riesgo y vulnerabilidad de cada
establecimiento de salud, con disefios que prevengan los potenciales dafios ante siniestros de
diferentes magnitudes y naturaleza que lo pudieran afectar.

2.4.3.21 ANTEPROYECTO DE ARQUITECTURA

El desarrollo de los anteproyectos de arquitectura incluira los documentos que a continuacién

se indican, debiendo todos ellos contar con cuadro de simbologias, nombre de los edificios y
vifieta completa:

2.4.3.21.1 PLANO DE SITUACION. ESCALA 1:1000

El plano debera indicar el entorno inmediato del terreno y su relacion con la ciudad.
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243212 PLANO GENERAL DE EMPLAZAMIENTO DE LOS EDIFICIOS:
ESCALA 1:500/1:200

Este plano debera sefialar espacios interiores y exteriores, cotas generales de perimetros y
distanciamientos, nombres de calles circundantes y de las que sea necesario para identificar
perfectamente el terreno, debiendo ademas identificar lo siguiente: '

a} Jardines, arborizacién, patios, gradas, rampas y barandas, medianeros, accesos, vialidad
vehicular y peatonal, estacionamientos (numerados), espacio de evolucidn de vehiculos de
transporte, areas de carga y descarga, veredas y pavimentos. '

b) Mobiliario urbano béasico (por ejemplo, bancos, teléfonos publicos y basureros) y la
ubicacion preliminar de los estanques de agua y de combustibles, cierros y portones,
ubicacién de centrales de instalaciones y sus componentes adicionales (plataforma para
equipos de climatizacion).

c) Niveles interiores y exteriores terminados mas representativos (referidos al Punto de
Referencia del plano topografico), de manera de dar una clara visién de los movimientos de
tierra necesarios; los elementos existentes que se demuelen o eliminan; cuadro de

simbologias; ejes de los edificios (iguales a los indicados en planos de planta, cortes,
fachadas y calculo estructural).

d} Cuadros y graficos de superficies desglosadas del terreno y de los edificios, por cuerpos y
por pisos, croquis con el cumplimiento de la normativa urbanistica y vifieta completa.

2.4.3.21.3 PLANOS DE CUBIERTA. ESCALA 1:100 GENERAL

El set de planos de cubierta debera estar coordinado con:

- Los demas componentes del anteproyecto de arquitectura.
- Los anteproyectos de eficiencia energética y de calculo estructural.

- Los criterios de disefio de las restantes especialidades, de acuerdo a lo establecido en las
presentes Bases de Consultoria.

En este set de planos deberan figurar, al menos, ejes generales; cotas de niveles de los
elementos principales presentes en la planta de cubiertas, materiales de cubierta, pendientes;
los correspondientes sistemas de drenaje y canalizacion de aguas lluvias propuestos asi como
todo elemento arquitectonico o requerido por las especialidades concurrentes, como por
ejemplo lucarnas y claraboyas; propuesta de emplazamiento de equipos de ventilacion
mecanica cuando corresponda, sistemas energéticos pasivos, entre otros.

24.3.21.4 PLANOS DE PLANTA DE ARQUITECTURA. ESCALA 1:100

Se deberan desarrollar los planos de planta de arquitectura de todos los pisos. Se debera
incluir, en estos planos, una propuesta de emplazamiento de tdneles, entretechos mecanicos,
salas de maquinas, salas de bombas, entre otros, para las instalaciones industriales, mecanicas
u otras.

Ademas de la grafica propia de arquitectura, estos planos deberan indicar lo siguiente:

i) Dibujo de todos los recintos dando total cumplimiento al respectivo Programa Médico
Arguitectonico, con circulaciones interiores de cada drea o unidad funcional; circulaciones
troncales horizontales, escaleras y transporte mecanico vertical, con sus respectivos
nombres y superficies; Shafts, closets, nichos o cualquier otro espacio requerido por las
diversas instalaciones de cada establecimiento de salud (4reas para depésitos de
combustibles y gases, de residuos hospitalarios, grupos electrégenos, etc.).

ii) Dibujo de mobiliario (camas y muebles adosados) y artefactos sanitarios.

iif) Nombre recinto, N° correlativo de cada recinto, (gj. A-1-10, donde A indica el nombre del

cuerpo, 1, el N° de piso y 10, el N° del recinto), superficie neta del recinto y codigo recinto
PMA.

iv) Denominacion de ejes y cotas de ejes de anteproyecto concordantes con instalaciones e
ingenieria estructural, cotas de ejes de muros y tabiques, cotas de recintos, de vanos de
puertas y ventanas (interiores y exteriores) en todos los planos. Lo anterior, diferenciando
claramente los elementos estructurales de aguellos que no lo son.

v) Niveles de piso terminado, hojas de puertas con dimension y sentido de abatimiento.
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vi) Emplazamiento de equipamiento médico e industrial, de tamafio relevante, coherente con la

escala 1:100 (ejemplos: calderas, estanques, equipos de imagenologia, esterilizadores,
entre ofros).

vii) El espesor y ubicacién del blindaje que se deberan utilizar para los recintos donde se
generen radiaciones ionizantes.

viii) El blindaje de los recintos donde se deba realizar proteccién de radio frecuencia, segin
corresponda, debido al Resonador Magnético.

243215 CORTES GENERALES. ESCALA 1: 100

Todos los cortes necesarios para la correcta y completa interpretacion del proyecto, incluyendo
los niveles de terreno y todos los pisos incluidos los subterraneos.

Estos planos deberan entregarse enteramente acotados (dimensiones y cotas horizontales vy
verticales, incluidos los niveles de piso terminado (NPT) de cada piso), deberan incluir todos los
ejes del proyecto; deberan igualmente indicar la ubicacién de escantillones, las alturas de
elementos y revestimientos, de antepechos, dinteles y cielos falsos.

Especial importancia tiene la indicacién de todas las juntas de dilatacién entre cuerpos de
edificios y solucién de disefio.

24.3.21.6 ELEVACIONES GENERALES. ESCALA 1:100

El Consultor debera entregar, sin excepcion, elevaciones de todas las fachadas.

Estos planos deberan llevar la especificacién de los materiales y revestimientos de fachadas y
entregarse enteramente acotados (dimensiones y cotas horizontales y verticales, incluidos los
niveles de piso terminado (NPT) de cada piso), deberan incluir todos los ejes del proyecto;
ademas debera indicar las bajadas de aguas liuvia, los elementos decorativos u ornamentales,
quiebravistas, persianas o cualquier otro elemento definido para el exterior.

Especial importancia tiene la indicacién de todas las juntas de dilatacion entre cuerpos de
edificios y solucion de disefio.

2.43.21.7 ESCANTILLONES. ESCALA 1:25

Se deberan ejecutar escantillones, coordinados con el anteproyecto de Eficiencia Energética,
de todos aquellos sectores representativos y también de aquellos que presenten dificultades
constructivas o de interpretacion, con encuentros a diferentes alturas o materiales o sistemas
constructivos. Dichos escantillones corresponderan a toda la altura de los edificios, indicando el

desarrollo completo de todos los pisos, donde se indicaran los materiales, dimensiones y
niveles.

243218 DETALLES TIPO DE RECINTOS GENERALES. ESCALA 1:25
Se incluirdn detalles tipo de recintos generales, tales como:

- Baflos (pablicos, minusvalidos, personal)

~ Estacionamientos.

- Escaleras.

- Pasillos.

- Areas de apoyo logistico (bodega, farmacia y esterilizacion)

- Areas de espera. '

- Recintos de aseo.

- Recintos técnicos (sala de basuras, sala de desechos clinicos, salas eléctricas,
salas de estanques y bombas)

En aquellos recintos de mayor dimensién se aceptara excepcionalmente la escala 1:50 para los

planos de planta del recinto, teniende ademas que incluirse los detalles escala 1:25
correspondientes.
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2.43.21.9 DETALLE TIPO DE RECINTOS CLINICOS. ESCALA 1:25

Para elaborar los detalles tipo de los recintos clinicos individualizados en el articulo 2.4.2.2 letra
) de las presentes Bases de Concurso, se debera utilizar “Plantillas de Disefio Sistematizado”,
debiendo para estos recintos realizar el respectivo anteproyecto de arquitectura a nivel
avanzado. Para estos efectos, las plantillas de disefio sistematizado deberan detallarse

mediante planos, escantillones, especificaciones técnicas, y otros documentos que el Consultor
considere conveniente incorporar.

243.21.10 OTROS DETALLES

El Consultor debera elaborar otros detalles tipo, tanto esquematicos como planimétricos, para
~ interiores como exteriores, importantes para la correcta comprension del proyecto, tales como:
Guardamuros, pasamanos, cantoneras, guardapolvos segln tipo de pavimento (rectos,
redondeados, achaflanados, etc.); canaletas y columnas porta-instalaciones; colocacion del
revestimiento de plomo en tabiques; colocacién del sobre-revestimiento; tipologias de puertas,
tipologias de ventanas, escaleras interiores y exteriores, tipologias de divisiones interiores,
tipologias de cielos faisos, tipologias de pavimentos, entre otros.

2.43.21.11 CUADRO DE SUPERFICIES

El Consultor deberé entregar un cuadro desglosado de superficies y su calculo con esquemas
debidamente identificados, para dar cumplimiento a los requerimientos para la aprobacion de
cada Anteproyecto en la Direccién de Obras Municipales correspondiente.

El Consultor deberd entregar también una Memoria, donde se represente un cuadro
comparativo de superficies, entre cada PMA entregado segtn el articulo 2.2 de las presentes
Bases y el respectivo PMA resultante en esta fase de la Consultoria.

2.43.21.12 ESPECIFICACIONES TECNICAS DE ARQUITECTURA

Las especificaciones técnicas incluiran los requerimientos técnicos y funcionales de todos los
elementos constitutivos de la arquitectura, inherentes a la calidad que se plantea materializar,
considerando los siguientes aspectos: pertinencia, durabilidad, costo, mantencién asociada
durante su vida Util, normativas a cumplir, tiempos constructivos, experiencia conocida de su
aplicacion en otros proyectos, entre otros.

Ademas, se deberdn especificar y justificar los blindajes para radiaciones ionizantes y de
radiofrecuencia como son hormigones de mayor densidad, laminas de plomo, dimensiones,
traslapos, espesores, entre otros. Se deberan incluir las caracteristicas de los elementos de
blindaje con detalles (plomados de muros, revestimientos en cobre, tabiques y puertas, sobre
revestimientos, cajas eléctricas, tableros, pasadas de ductos de climatizacion, rejillas de
climatizacién, entre otros).

2.4.3.21.13 APROBACION DIRECCION DE OBRAS MUNICIPALES

El Consultor deberd obtener aprobacion de cada Anteproyecto en la Direccion de Obras
Municipales correspondiente, a su entero cargo, costo y responsabilidad.

Para estos efectos el Consultor debera iniciar las gestiones con la respectiva Direccién de
Obras Municipales, a partir del inicio de la Fase 2 de la Consultoria, proponiendo un proegrama
de presentaciones del proyecto y reuniones de trabajo en el Municipio.

El Consultor debera entregar dicha aprobacion, a mas tardar, durante la Fase 3 de la
Consultorfa.

2.4.3.2.2 ANTEPROYECTO DE CALCULO ESTRUCTURAL

El Consultor debera tomar todos los resguardos posibles para lograr que cada establecimiento
de salud sea solido y sismo-resistente, y que se incluya en esta materia todos sus
componentes, tanto estructurales como no estructurales. Por lo tanto, debera incorporar
aisladores sismicos en todos los volimenes o bien en aquellos que alberguen usos mas
vulnerables considerados “area critica” tales como: pabellones, unidades de pacientes criticos,
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urgencia, imagenologia; equipos de alto costo y en aquellos que albergan gran concentracion
de pacientes como son hospitalizacidén, consultas médicas o tomas de muestras. Deberan
considerarse todos los elementos que permitan conectar las instalaciones con la parte no
aislada sismicamente; estas soluciones deberan estar certificadas y probadas para estos
efectos de acuerdo a normas nacionales e internacionales reconocidas.

El Consultor debera aplicar la normativa chilena de disefio sismico vigente y garantizar la
seguridad de las personas, equipos y fa continvidad de operacion de los edificios.

Se deberan considerar las recomendaciones inherentes a Mitigacién de Vulnerabilidad de
Elementos Estructurales y No Estructurales establecidas en el documento denominado
- “Fundamentos para la Mitigacion de Desastres en establecimientos de salud’, de Ia
Organizacion Panamericana de la Salud, afio 2000.

Asimismo, se debera considerar en el desarrollc de cada anteproyecto que la instalacion y
concentracion de equipos médicos, de diagnéstico y otros, todos de gran volumen y peso,
dentro de cada establecimiento de salud, obliga a tener una capacidad de soporte mayor que

en otros edificios, razén por la cual la Ordenanza General de Urbanismo y Construcciones
- (OGUC) en sus articulos 5.4.2 y 5.4.3, especifica sobrecargas que van de 300 kg/m? a 600
kg/m?. No obstante, el Consuitor deberd desarrollar estos anteproyectos en el entendido que
existen equipas cuyo peso es superior a 1.000 kg/m? (en algunos casos son cargas puntuales),
a lo que se debe agregar el proceso de traslado y recorrido que estos equipos deben realizar
para llegar al recinto donde sera emplazado, para lo cual deberé reforzar otras areas y pasillos
o proponer soluciones temporales para este fin.

El Consultor debera asesorarse con ef especialista en Equipamiento Médico, previo a cualguier

consideracion de sobrecargas de uso para el desarrollo de cada anteproyecto de Calculo
Estructural.

Se deben disefiar las juntas de dilatacion de los edificios de manera tal que, no sélo cumplan
con los requisitos y reglamentos, sino que también coincidan con las etapas del proceso
constructivo de cada establecimiento de salud.

El Consultor debera explicitar el tipo de hormigén en la planimetria, la que deberd estar
coordinada con la respectiva Memoria de Calculo.

24.3.2.21 PLANOS DE PLANTA DE ESTRUCTURAS. ESCALA: 1:100
Se deberan desarrollar los planos de planta de estructuras de todos los pisos, con definiciéon y

nomenclatura de ejes (coordinados y con la misma nomenclatura de los de planos de
arquitectura), cotas, dimensiones.

2.4.3.2.2.2 PLANTA DE DISTRIBUCION AISLADORES SiSMICOS. ESCALA 1:100

El Consuitor debera desarrollar los planos de planta con la distribucién de los aisladores
sismicos.

2.43.22.3 PLANTAS DE FUNDACIONES. ESCALA 1:100

Las plantas de fundaciones deberan estar coordinadas con el estudio y recomendaciones de
mecanica de suelos. Se deberan definir los ejes (idénticos a los de planos de arquitectura),
niveles, cotas y dimensiones.

24.3.224 ELEVACIONES ESTRUCTURALES, ESCALA 1:100

Se deberan realizar elevaciones estructurales para los ejes mas relevantes, en las cuales se
reflejaran las cotas, niveles y diametros, segtin correspondan, de los elementos horizontales y
verticales de pilares, machones, vanos o rasgos, vigas, rellenos.
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243225 MEMORIA DE CALCULO
El Consultor debera considerar la normativa vigente de disefio sismico de edificios en Chile.

Cada anteproyecto debera considerar, como premisa de disefio fundamental, que en
situaciones de catastrofes como sismos, inundaciones, temporales, etc., el respectivo
establecimiento de salud debe permanecer operativo “a todo evento” (los edificios permanecen
en condiciones aptas para su uso normal, aunque tal vez con algunas limitaciones, todos los
sistemas de abastecimiento e instalaciones basicas deben seguir operativos) y en ese sentido
se debe tener presente que el disefio estructural, disefio de solucicnes constructivas, disefio de
instalaciones y la eleccién de materiales, deben estar enfocados en el concepto de considerar a
cada establecimiento de salud como una estructura que no puede sufrir dafios que impidan su
funcionamiento y, si se producen problemas, éstos no pueden alterar la seguridad, la
funcionalidad y la operacion de los mismos. El Consultor debera utilizar el hormigén armado
como material en la solucion estructural predominante, pudiendo haber elementos menores
estructurados en acero, tales como marquesinas, porterias, casetas de gases. clinicos,

estructuras de pisos mecéanicos exteriores, kioscos, elementos de sujecion de cubiertas,
esfructuras de chimeneas, etc.

Para el analisis estructural, el Consultor podra utilizar cualguier herramienta computacional
reconocida que estime conveniente para realizar los andlisis estructurales mencionados en el
punto anterior. Los resultados formaran parte de la Memoria de Calculo.

El Consultor debera generar una Memoria de Célculo que respalde todo el disefio estructural.
Esta Memoria debe desarrollarse de manera legible y coherente, y debera ser entregada como
antecedente de cada anteproyecto. Debera incluir Ios siguientes antecedentes:

a) Descripcion del criterio de disefio utilizado.

b) Supuestos de mecanica de suelos.

c) Diagrama de ubicacion de los elementos estructurales.

d) Analisis estatico de cargas verticales de peso propio y sobrecargas.

e) Descripcion detallada del modelo estructural.

f)  Tabla resumen de esfuerzos globales y deformaciones.

g) Analisis dinamico de cargas horizontales sismicas y por accion del viento.
h) Fuerzas gobernantes, momentos, cortes y torsiones.

i) Disefio estructural segin cédigos y normativa correspondiente de los siguientes elementos:

- Fundaciones.

- Elementos verticales: columnas y muros.
- Aisladores sismicos.

- Vigas y dinteles.

- Losas y diafragmas de piso.

- Estructuras de techumbre.

- Puentes, segun corresponda.

- Helipuerto, segun corresponda.

- Estanques.

- Muros de contencion, segln corresponda.
- Juntas de dilatacién.

2.4.3.2.3 ANTEPROYECTO DE EFICIENCIA ENERGETICA

Atendida la elevada dependencia de energias, con efectos medioambientales significativos al
tratarse mayormente de productos fosiles con un elevado nivel de emisiones de efecto
invernadero, elevados costos de operacion y mantenimiento y la seria intencion de aportar a los
esfuerzos por reducir fas emisiones de CO, en funcion del emitido por el consumo de energia
de las instalaciones de calefaccion, refrigeracion, agua caliente sanitaria e lluminacion en
edificaciones hospitalarias, sumadas las variadas iniciativas y planes de fomento de las

39




energias renovables, es que se requiere implementar las acciones necesarias para desarrollar
un proyecto respetuoso del medio ambiente y energéticamente eficiente, es decir, la adecuada
administracién de la energia y, en consecuencia, de su ahorro.

El Consultor debera garantizar la optimizacion energética de los edificios, asegurando que éstos
tengan un coeficiente EV (Envolvente/VVolumen)} apropiado y que estén correctamente
orientados, para lo cual se deberan utilizar herramientas de analisis y modelacién térmica
dinamicas. Se debera procurar minimizar los costos de inversién y de operacion, tanto para
iniciativas de disefio pasivas como de disefio activas, en la que todas las especialidades
concurrentes se veran involucradas. El Consultor también debe garantizar que los elementos
conceptuales que se definan para garantizar la optimizacién energética, crucen
transversalmente todas las especialidades concurrentes, sean éstas desarrolladas a nivel de
anteproyecto o a nivel de criterios de disefio.

2.4.3.231 METODOLOGIA GENERAL

Esta especialidad busca la incorporacion de medidas de Eficiencia Energética, de manera de
lograr que el consumo energético de los futuros edificios sea lo mas bajo posible.

Para lograr dicho objetivo, el Consultor debera considerar la siguiente metodologia en el
desarrollo de cada anteproyecto:

a) Disefio Pasivo

El Consultor debera analizar, proponer, evaluar y definir las estrategias pasivas que incluiran los
edificios. Estudiard el comportamiento térmico que se produce en verano e invierno con los

sistemas de envolventes propuestos seglin disefio de arquitectura y optimizara las soluciones
propuestas.

Las superficies de ventanas serdn optimizadas, de acuerdo con la arquitectura, en cada

fachada para generar un equilibrio entre confort térmico, confort luminico, consumo de energia,
inversion y calidad visual. :

Debera evaluar las distintas estrategias pasivas de iluminacién y ventilacién natural a proponer.
Analizara el funcionamiento de dichos sistemas, en paralelo y en conjunto con los sistemas de
iluminacién, calefaccion y climatizacién tradicionales.

Los edificios deberan maximizar el uso de la energia solar, definiendo los vanos de los recintos
para maximizar la ganancia de energia solar en invierno, minimizarla en verano, y
considerando, tanto como sea posible, estrategias pasivas en el disefio arquitecténico para
minimizar las necesidades de sistemas activos para calefaccion, enfriamiento y ventilacion.

Debera evaluar estrategias para optimizar la ventilacién e iluminacion natural, efecto chimenea,

enfriamiento nocturmo para verano, muros pasivos solares para acumulacion de energia en
invierno, entre otros aspectos y estrategias. :

La forma y geometria de los edificios buscara, tanto como sea posible, hacer eficiente el

coeficiente EV (Envolvente/Volumen) para disminuir el costo de construccion de los edificios y
lograr una alta eficiencia energética.

b) Optimizacién Envolvente Térmica

El Consultor debera realizar la optimizacion de la envolvente térmica para distintos sistemas de
climatizacion, distintos tipos de cristales y distintos espesores y densidades de Ia envolvente
térmica. Debera determinar los costos energéticos anuales .y los costos globales anuales
(inversidn + operacion + mantencién) optimizados para distintos sistemas de climatizacién y
distintos espesores de envolvente térmica. Se determinaran los costos globales anuales
minimos para cada sistema de climatizacion. '

c) Anteproyecto de Envolvente Térmica de Alta Eficiencia

El Consultor debera desarrollar soluciones constructivas que permitan obtener una eficiencia
elevada de comportamiento térmico. Para ello se compararan soluciones ftradicionales
presentes en Chile versus soluciones desarrolladas para el caso especifico de los edificios y
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que cumplan con estandares térmicos de paises desarrollados para ciudades de similar clima
del lugar de emplazamiento de cada anteproyecto. Se analizaran variables de eliminacion de

“puentes térmicos, andlisis condensacion superficial e interior, analisis de necesidad de barreras

de vapor y barreras hidréfugas.
Se deberan entregar detalles esquematicos.
d) Modelamiento Energético

El Consultor debera realizar un modelamiento energético para evaluar el comportamiento con
distintas soluciones constructivas de envolvente térmica, basado en supuestos previamente
aprobados por el Inspector Fiscal, de modo que minimice los costos esperados por concepto

energetico, como también su impacto en el medio ambiente, en cumplimiento de la normativa
vigente.

Este tipo de modelamientos se realizara con software de modelamiento dinamico, el cual
debera ser previamente aprobado por el Inspector Fiscal.

Los supuestos antes referidos y los resultados del modelamiento deberan ser tomados como
antecedentes para la construccion de la base de datos que utilizara el Concesionario para el
disefio del respectivo Proyecto Definitivo por todo el conjunto de especialidades concurrentes,

especialmente el disefio del proyecto de instalaciones térmicas, ventilacién, climatizacién y
vapor.

El modelamiento energético se realizara considerando distintos espesores de aislamiento
térmico y distintos niveles de eficiencia térmica de las soluciones constructivas.

Mediante un programa informatico propuesto por el Consultor y aprobado por el Inspector
Fiscal, el Consultor debera simular el comportamiento energético de los edificios durante todo el
ano, considerando los factores que mas influyen en el consumo, ‘'como las condiciones
meteoroidgicas, la envolvente de los edificios y sus indices de aislamiento térmico, su

orientacion, las caracteristicas de las instalaciones de calefaccion, agua caliente sanitaria e
iluminacién, entre otras.

Se deberan identificar los ahorros energéticos que genera la mejora de cada uno de los
elementos de la envolvente.

Durante el desarrollo del modelamiento, los ingenieros, especialistas y arquitectos analizaran
las definiciones conceptuales de manejo energético aplicables, a fravés de experiencias,

calculos y simulaciones que controlen su eficiencia y sustentabilidad, considerando inversion
inicial, costos de reposicion, mantenimiento y operacién, y resultado a largo plazo.

El Consultor debera simular temperaturas y radiacién de todas las horas del dia, durante todos
los dias del afio, en el emplazamiento de cada establecimiento de salud y revisar los resultados

de las temperaturas en el interior de los edificios, considerando masa térmica, flujos de aire y
cargas caldricas permanentes.

El Consultor debera desarrollar los anteproyectos aplicando valores bases de consumo de
energia eléctrica, de un orden no superior a 70 kwatt/m? como promedio anual medido sobre la
superficie construida total, sin considerar aquella correspondiente a los estacionamientos.
Asimismo, el Consultor debera analizar y proponer curvas de comportamiento de los distintos
suministros energéticos presentes en cada establecimiento de salud (electricidad, gas, petréleo
y agua) y proyectar su matriz energética tendiente a bajar los consumos de energia,
proponiendo soluciones optimizadas e iniciativas de gestion en la futura operacién del sistema
de eficiencia energética. Debera identificar las areas de mayor consumo de energia, las cuales
deben ser consistentes con el respective anteproyecto de envolvente térmica solicitado. EI
Consultor debera ademas, incorporar metas de consumos de agua dependiendo la época del
ano, estrategias de ahorro mediante equipamiento, griferia y operacion futura de cada
establecimiento de salud, lo cual debe ser consistente con los Criterios de Disefio de Ia
especialidad de Agua Potable Fria y Caliente.

2.4.3.2.3.2 PLANOS DE PLANTAS, ELEVACIONES Y CORTES GENERALES

Se deberan incluir planos indicativos de ubicacion de elementos definidos por la especialidad de
eficiencia energética, en planta, elevacion y cortes generales a escala 1:100.

Se incluiran en los planos notas generales aclaratorias y normas, relativas a la especialidad de
Eficiencia Energética, en especial respecto de la eliminacion de puentes térmicos, de acuerdo a

la normativa vigente y extranjera en el caso de materias que no estén definidas en la normativa
nacional,

Se deberan entregar detalles constructivos tipo, referidos a materialidad, eliminacion de puentes
termicos, soluciones constructivas, entre otras estrategias de disefio, coordinadas con los
escantillones sefialados en el articulo 2.4.3.2.1.7 de las presentes Bases de Consultoria.
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2.4.3.2.3.3 ESPECIFICACIONES TECNICAS A NIVEL DE ANTEPROYECTO

El Consultor debera incluir toda especificacién relativa a materialidades y sistemas y debera
detallar todas las notas generales aclaratorias que aparezcan en los antecedentes de esta
" especialidad.

En particular deberd desarrollar cada anteproyecto, basado en el concepto de la matriz
energeética, para todos los sistemas a utilizar en cada establecimiento de salud, tomando en
consideracion lo establecido en las normas vigentes correspondientes.

Los criterios a aplicar serdn, al menos, los siguientes:

+ Definiciones de las instalaciones que alimenten sistemas de calderas y grupos electrégenos,
en cumplimiento a la normativa vigente.

 Definiciones de los combustibles, para instalaciones de calefaccion, central de alimentacion,
calderas para agua de consumo sanitario y climatizacién y otras dependencias que lo
requieran.

Definiciones de Centrales de Combustible.

+ Definiciones de ventilaciones, de ductos, sus dimensiones y recorridos, sistemas de
extraccion forzada, sombreretes, elementos de medicion de concentracidn de gases, entre
otros.

+ Definiciones de Alarmas y Comandos (plano eléctrico de red y cableado, trazados,
detectores de fuga, alarmas locales y centralizadas, coordinado con criterios de disefio de
Instalacion Eléctrica y central de alarmas, entre otros).

El Consultor debera desarrollar el Estudio de la matriz energética a considerar para cada
Anteproyecto, proponiendo una némina de posibles fuentes de energia a utilizar en cada
establecimiento de salud. Esta nomina debera analizarse bajo diferentes aspectos, tales como:
precio, seguridad de suministro, susceptibilidad socio politica, medioambiente, eficiencia en la
operacion, transporte, maximizacion global de eficiencia energética para los edificios, entre

otros, y proponer el o los tipos de combustibles y sistemas de energia a utilizar en cada
establecimiento.

Las propuestas pueden considerar ademas, sistemas primarios o complementarios en base a
sistemas energéticos con Energias Renovables No Convencionales (ERNC).

Para efectos de la central térmica, salvo que haya impedimentos técnicos, se deben
contemplar, sistemas combustibles duales, como por ejemplo, una matriz de energia en base a
calderas de petréleo-gas.

2.4.3.2.3.4 MEMORIA

Se desarrollara una memoria descriptiva en que se sefiale el procedimiento metodolégico de las
consideraciones, propuestas, analisis y conclusiones del trabajo realizado.

El Consultor debera analizar y establecer los prerrequisitos necesarios a solicitar al
Concesionario, y que éste debera incorporar en el desarrollo del respective Proyecto Definitivo,
en la Etapa de Construccién, como también los que posteriormente deberd mantener en la

Etapa de Explotacién, de manera que cada establecimiento de salud obtenga y mantenga una
acreditacion de edificio sustentable.

Ademas, el Consultor debera incorporar en la memoria los siguientes antecedentes:

a) Consideraciones de Disefio.

b) Explicacién de las caracteristicas principales del anteproyecto.
¢) Los estandares adoptados.

d) Las normas consideradas.

e) Célculo de los distintos componentes del sistema.

f} Modelamientos energéticos vy sus respectivas tablas de datos.
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g) Sistema de certificacién de sustentabilidad, segin lo establecido en el articulo 2.4.2.2 letra i)
de las presentes Bases de Consultoria, y presentacion de prefactibilidad de consecucién de
créditos tendientes a la obtencion de la categoria definida.

2.4.3.3 CRITERIOS DE DISENO DE ESPECIALIDADES

Los criterios de disefio definiran los alcances, estandares de las cbras, sistemas de
certificacion, coordinacién entre especialidades, entre otros, asi como los requisitos de
presentacion y especificacién que se deberan exigir para el desarrollo de los proyectos
definitivos a realizar por el Concesionario durante la respectiva Etapa de Construccion de cada
Establecimiento de Salud.

El Consuitor debera desarrollar para cada establecimiento de salud los criterios de disefio de
todas las especialidades establecidas en los articulos 2.4.3.3.1.1 al 2.4.3.3.1.19, los que seran
presentados en una Memoria, la que debera incluir, al menos, lo siguiente:

- Descripcion general de los criterios de disefio.

- Predimensionamiento de las obras de especialidades, aplicando los criterios de disefio,
debiendo indicar trazados (horizontales y verticales) y dimensiones de los distintos
elementos. Este predimensionamiento debera mostrarse en planos generales (planimetrias,
perfiles y otros necesarios para la correcta interpretacion de las soluciones propuestas)
debiendo justificarse técnicamente.

- Tipo de materiales, equipamiento, artefactos y otros necesarios para la determinacion del
estandar de las obras.

- Indicacion de los reglamentos, estandares, normas, guias y recomendaciones, considerados
en la elaboracién de los criterios de disefio.

- Propuesta de niveles de servicio y coberturas.

- Otros que proponga el Consultor.

Sin perjuicio de lo anteriormente expuesto, para aquellos recintos que sean disefiados mediante
“Plantillas de Diserio Sistematizado”, se deberan desarrollar las distintas especialidades a nivel

de anteproyecto, incluyendo los detalles que permitan ser una referencia precisa para el
proyecto definitivo que desarrollara cada Concesionario.

Los criterios de disefio que proponga el Consultor, seglin corresponda, se deberan realizar
sobre la base de las factibilidades de los servicios, establecidas en los respectivos Certificados
de Factibilidad sefialados en el articulo 2.4.1.3 de las presentes Bases de Consultoria.

En caso que los criterios de disefio difieran de los propuestos en los Criterios de Disefio
Referenciales para Establecimientos de Salud entregados por el MOP, el Consultor debera
justificar cualitativa y cuantitativamente el nuevo enfoque.

Si bien el Consultor no debera desarrofiar las especificaciones técnicas, debera entregar los
alcances que se deberan exigir al Concesionario para su elaboracién, durante la etapa de
Proyecto Definitivo, considerando aspectos tales como: materiales, equipamiento y artefactos
utilizados, procedimientos constructivos y las principales pruebas a realizar en las distintas
faenas de la especialidad, sugerencias de marcas referenciales, modelo, calidades - y
certificaciones a exigir.

2,43.3.1 REQUERIMIENTOS PARA DEFINICION DE CRITERIOS DE DISENO DE
ESPECIALIDADES

En los articulos 2.4.3.3.1.1 al 2.4.3.3.1.19 de las presentes Bases de Consultoria, se sefialan
los requerimientos que debera cumplir el Consultor para la definicidn de los criterios de disefio
de especialidades para cada establecimiento de salud, y que deberd coordinar con los
anteproyectos de especialidades sefialados en el articulo 2.4.3.2 de las presentes Bases de
Consultoria.

2.4.3.31.1 INSTALACION ELECTRICA: ALTA, MEDIA Y BAJA TENSION,
ALUMBRADO, FUERZA, CALEFACCION, COMPUTACION, EQUIPOS
MEDICOS Y PUESTA A TIERRA.

a) Requerimientos para la elaboracion de los criterios de disefio

El Consultor debera definir y desarrollar los criterios de disefio para el proyecto de
Instalacion Electrica, en el cual se incluyan recintos técnicos, &reas exteriores, instalaciones
de ofras especialidades, recintos asistenciales, como son: pisos mecénicos, entretechos,
tineles de instalaciones, casetas de ofras instalaciones, salas de maquinas y de bombas,
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espacios cubiertos y/o abiertos exteriores, porterias, sefialética normal y de emergencia,
estacionamientos, areas verdes, helipuerto, transporte vertical. Igualmente el Consultor
debera considerar la coordinacion con todas las demas instalaciones y requerimientos de
equipos, tanto médicos como industriales.

Los criterios de disefio para el proyecto de Instalacion Eléctrica deberan tratar, a lo menos,
los siguientes topicos:

Definicién de los criterios de suministro de energia eléctrica, ubicacion de acometidas y
empalmes desde la red pablica.

Definicion de los criterios de ubicacién, emplazamiento, especificaciones técnicas y
caracteristicas de: subestacion eléctrica, banco de condensadores, estabilizadores de
tension, tableros generales y auxiliares de distribucion, alimentadores, sub-
alimentadores, etc.

Para los proyectos de Circuitos Eléctricos, se debera incluir la definicion de los criterios
para el disefio de diagramas de circuitos de manejo y control para todas las areas y
recintos de cada establecimiento de salud, tanto internas como externas (por piso, por
recintos, por tableros, equipos clinicos e industriales, sistemas de impulsion y bombeo,
sistemas de control remoto, controles horarios, sistemas de mediciones de energia,
entre otros). Complementariamente se debera incluir la definicién de los términos de
referencia para el desarrollo del respectivo Proyecto Definitivo respecto de la estrategia y
elaboracién de esquemas unilineales. Todas estas estrategias deberan estar
coordinadas con cada anteproyecto de Eficiencia Energética.

Definiciones de alimentadores especiales para equipos médicos y equipos sensibles.

Definiciones de alimentadores para todas las instalaciones y requerimientos de equipos
industriales, en particular para aquellos especiales destinados para ascensores, bombas
de pozo profundo, de agotamiento, de impulsion, climatizacion, gases clinicos, entre
ofros.
Definicién de la malla de tierra equipotencial (pabellones quirirgicos, de parto y otros)
para Alta Tensién (AT), Media Tension (MT), Baja Tensién (BT), computacion, jaulas
Faraday, y para otros equipos.
Definiciones para el desarrollo de los siguientes proyectos eléctricos especiales, segtin
corresponda:

- Jaula Faraday.

- Pararrayos.

- Pisos semiconductivos (obligatorio en pabellones y en Unidad de Pacientes Criticos
y donde se realicen procedimientos invasivos con equipamiento electromédico).
Definiciones para el grupo electrogeno, el sistema de respaldo sin interrupcion (UPS) a
circuitos criticos, y los tableros de transferencia automatica con sincronismo. Para estas
definiciones el Consultor debera realizar las respectivas memorias de calculo. Respecto
de los sistemas UPS, el Consultor debera hacer un andlisis a partir del cual se

‘recomiende el uso de sistemas dinamicos o estaticos o mixtos, atendiendo la

particularidad de los equipos de soporte vital.

Definiciones para el desarrollo de los proyectos de iluminacion de emergencia a baterias
y de sefalizacién antipanico.

Definicién de la cantidad y potencia de enchufes y centros que deben implementarse,
adecuados a cada recinto por su funcion y su equipamiento, considerando enchufes de:
intemperie, de uso general, de uso exclusivo de equipos médicos, de Rayos x, de
emergencia, de aseo, de fuerza, de computacion, sistemas de proteccién y reguladores

de la calidad de la energia, entre otros. Para esta definicién el Consultor debera realizar
la respectiva Memoria de Calculo.

Requerimientos planimetria

El Consultor debera definir los alcances que se deben explicitar para la ejecucion de la

‘planimetria a desarrollar por cada Concesionario en el respectivo Proyecto Definitivo.

Dichos alcances deberan incluir, al menos, lo siguiente:

Definicion de planos de red de emergencia (fuerza, alumbrado, calefaccion).

Definicion de planos de alumbrado normal y de emergencia (basado y coordinado con
los criterios de disefio para el desarrollo de! proyecto de Huminacién), de fuerza, de
calefaccion, computacion e imagenologia de todos los pisos.

Definicion de planos de situacién de interruptores y enchufes de todos los pisos,
indicando las tipologias del artefacto, tanto normales como especiales.
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c)

» Definicion de planos de alumbrado exterior, de fachadas, de terreno circundante,

jardines, patios, veredas, vialidad, sefalizacion de escapes, salidas de vehiculos, balizas
e iluminacion de helipuerto, de otras derivaciones para equipos exteriores y de
localizacién de lugares de encendido.

* Definicion de la escala grafica.

Requerimientos para Memoria de Calculo

El Consultor debera definir los alcances de la Memoria de Calculo del Proyecto Definitivo,
considerando, al menos, los siguientes:

d)

Consideraciones de Disefio.

Explicacion de las caracteristicas principales del proyecto.

Las decisiones de disefio adoptadas.

Los estandares adoptados.

Las normas consideradas.

Calculo de los distintos componentes del sistema.

Estrategias de ingenieria eléctrica de eficiencia energética adoptadas.

Estrategias para administracion de energias y control centralizado, asociados a ellas.

Requerimientos de Estudios para el Proyecto Definitivo

El Consultor debera definir los estudios que cada Concesionario debera desarrollar durante
la elaboracion del respectivo Proyecto Definitivo, que sean necesarios para completar,
complementar o justificar los criterios de disefio de las instalaciones eléctricas.

En particular, debera considerar los siguientes estudios:

* Estudio de sistema de correccion de factor de potencia y filiros, en el cual se debera

incluir definicion, calculada en base a factor de demanda, de potencia instalada y factor
de diversidad probable y de proyecto, equipos de control y medida, lineas de reserva.

Estudio y propoesicion de nivel tarifario c')ptimo, potencia a contratar y optimizacion de
aportes reembolsables. Estudio de Factibilidad de Cogeneracion, junto con Grupo |
Electrogeno.

El estudio debera incluir un sistema de administracién de energia que tienda a la
disminucion de consumos generales de energia de cada establecimiento de salud, a
traves de alternativas de eficiencia energética. Entre ofros, se debera evaluar la
aplicacion de dichas alternativas, en reemplazo de la generacién o cogeneracion, lo que
debera ser demostrado a través de un analisis técnico-econémico. '

Estudio para la definicién de la malla de tierra equipotencial (pabellones quirdirgicos, de
parto y otros) para Alta Tensién (AT), Media Tension (MT), Baja Tension (BT),
computacion, jaulas Faraday, y para otros equipos.

En los casos en que la informacion técnica disponibie no permita establecer parametros
de consumo, los calculos se formularan a través de estimaciones.
Complementariamente se deberan definir términos de referencia para el desarrollo del
respectivo Proyecto Definitivo respecto de estos elementos.

Estudio y proposicién de equipos que aseguren la calidad del suministro de la energia,
como son filtros, estabilizadores de energia, entre otros.

24.3.3.1.2 ILUMINACION Y AHORRO DE ENERGIA

a) Reguerimientos para elaboracion de los criterios de disefio

El Consultor debera definir y desarrollar los criterios de disefic para el proyecto de
lluminacion y Ahorro de Energia de cada recinto de los establecimientos de salud, de
acuerdo con los requerimientos especificos de cada uno, los cuales deberan tratar, como
minimo, los siguientes topicos:

Nivel de iluminacion.
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* Eficiencia energética. Incluye uso de equipos y lamparas de bajo consumo.

* Distribucion de luminancias dentro del campo visual.

* Confort visual.

* Modelamiento dinamico.

* Temperatura y color.

* Estética y calidad de los equipos de iluminacién y lamparas.

* Sistema de encendido y redstatos (dimers).

* lluminacion de seguridad: de escape, de circulacién, de continuacion de actividades, luz
de noche y antipanico.

* Alumbrado clinico y funcional.

* Alumbrado decorativo.

* Definicion de todos los modeios de luminarias a utilizar, tanto interiores como exteriores,
mediante un listado con cédigos que se mostraran en los: planos, indicando también tipo
y localizacion, coordinado con la especialidad de Instalacion Eléctrica.

* Andlisis y justificacion para la seleccion de comandos y activacién de sistemas.

* Analisis de ciclo de vida, costo de inversién, mantencién, reposicion ¥y CONsSuUmMao,

* Definicion de los niveles de iluminacidn requeridos para cada recinto de acuerdo a la
normativa vigente.

Reguerimientos para Especificaciones Técnicas.

En concordancia con lo establecido en el articulo 2.4.3.3 de las presentes Bases de
Consultoria, el Consultor debera entregar el alcance de las especificaciones que debera
incluir el respectivo Proyecto Definitivo a elaborar por cada Concesionario, incorporando los
siguientes aspectos, entre otros, luminarias: de emergencia y escapes, balizas, nocturnas
de pasiflos; lamparas: cotrientes y especiales, fluorescentes e incandescentes, dicroicas y
halégenas; definicion del detalle de cada {uminaria (cuerpo, componentes eléctricos y
electronicos, pantallas reflectoras, optica, lamparas, potencia, color, forma de instalacién y
mantenimiento).

Requerimientos para Memoria de Calculo

El Consultor debera definir los alcances de la Memoria de Calculo del respectivo Proyecto
Definitivo, debiendo incluir, al menos, los siguientes:

Consideraciones de Disefio.

Explicacion de las caracteristicas principales del proyecto.

Los estandares adoptados.

Las normas consideradas.

Calculo de los distintos componentes del sistema.

Planilla donde se establezcan los niveles de iluminacion de cada recinto.

Estrategias de luminotecnia con medidas de eficiencia energética adoptadas, entre

ofras:

- Analisis técnico-econémico (costo inversion, de reposicion, mantenimiento y
rendimiento) de los equipos de iluminacién.

~  El' consumo total promedio para cada establecimiento de salud no podra superar los
10 watts por m?. '

« & & © & o @

24.3.31.3 INSTALACIONES TERMICAS, VENTILACION, CLIMATIZACION Y

a)

VAPOR

Requerimientos para elaboracién de los criterios de disefio

El Consultor deberd definir y desarroliar los criterios de disefio para el proyecto de
Instalaciones Térmicas, Ventilacion, Climatizacion y Vapor, los cuales deberan tratar, al
menos, los siguientes topicos:

» Definicion de los criterios de disposicién de los equipos para el apropiade cumplimiento
de los niveles de servicio requeridos.

» Definicion de las condiciones de emplazamiento de los equipos (elementos de
ventilacion, tuberias, valvulas, conductos y chimeneas, entre otras).
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b)

Definicion de los criterios de ubicacion y orientacion de descarga de ventiladores,
aduccion de aire exterior, tomas de aire de renovacion, chimeneas, etc., coordinado con
las ventilaciones de alcantarillado, entre ofras instalaciones.

Definicion de los criterios para el trazado de los ductos y su distribucién dentro de shafts,
rejillas y difusores, indicando las puertas que deben llevar celosias. Se incluiran los
criterios que se deben aplicar para asegurar una buena y efectiva coordinacién con los
restantes criterios de disefio de otras especialidades, tales como, alcantarillado, cielos
falsos, electricidad.

Definicion de los siguientes parametros de confort, por recintos: flujos, caudales,
presiones, humedad, temperaturas y requerimientos de calidad del aire, tasas de
renovacion de aire, de acuerdo a estandar ASHRAE (American Society Of Heating,
Refrigerating and Air Conditioning Engineers) y UNE-EN (version oficial en espafiol de
las Normas Europeas), asi como la aislacién que deben tener los ductos. Para estas
definiciones el Consultor debera realizar las respectivas memorias de calculo. .
Para proyectos especiales de inyeccion y extraccion, se deberd incluir la definicion de
los criterios de disefio del sistema de presurizacion de escalas, de equipos médicos y no
meédicos que lo requieran, como por ejemplo, campanas de bioseguridad, campanas de
extraccion de seguridad en laboratorios, entre otros.

Para el proyecto de sistemas radiativos, de baja temperatura, se deberan incluir los
criterios de disefio de trazados, sistemas de alimentaciones, sistemas de corte ¥ control,
entre otros.

Desarrolio de una metodologia para la definicion del sistema de combustible gue
dispondra la Central Térmica, a desarrollar por cada Concesicnario en el respectivo
Proyecto Definitivo. En dicha metodologia se deberan considerar los siguientes aspectos

generales: sistemas redundantes, mixtos y compatibles, de alia eficiencia y rendimiento
energético.

En la definicion de los criterios de disefio, el Consultor debera considerar lag siguientes
condiciones:

No se usaran sistemas de produccién de vapor centralizado.

Respecto de los estanques de almacenamiento subterréneos se debera exigir que
queden montados sobre radier, en salas que cumplan las normativas respectivas. Se
prohiben [os estanques de petréleo enterrados.

Requerimientos para Especificaciones Técnicas.

En concordancia con lo establecido en el articulo 2.4.3.3 de las presentes Bases de
Consuitoria, el Consultor debera entregar el alcance de las especificaciones gue debera
incluir el respectivo Proyecto Definitivo, de aspectos tales como: boquillas, rejillas,
difusores, radiadores, aparatos de control, material aislante, entre otros.

Requerimientos para Memoria de Calculo

E! Consultor debera definir los alcances que se deberan incluir en la Memoria de Calculo a
desarrollar por cada Concesionario en el respectivo Proyecto Definitivo, tales como:

s & & & » & B

Consideraciones de Disefio.

Explicacion de ias caracteristicas principales del proyecto.

Las decisiones de disefio adoptadas.

Los estédndares adoptados.

Las normas consideradas.

Calculo de los distintos componentes del sistema.

Planilla, por recintos, donde se definan los siguientes parametros de confort: fiujos,
caudales, presiones, humedad, temperaturas y requerimientos de calidad del aire, tasas
de renovacion de aire, de acuerdo a estandar ASHRAE y UNE-EN.

Registros climaticos donde se emplaza el proyecto (temperaturas, humedad, vientos).
Estrategias de climatizacién coordinadas con la especialidad de Eficiencia Energética.

47




2.4.3.3.1.4 INSTALACIONES DE ALCANTARILLADO
a) Requerimientos para elaboracion de los criterios de disefio

El Consultor debera definir y desarrollar los criterios de disefic para el proyecto de
Instalaciones de Alcantarillado, en el cual se incluyan recintos técnicos, areas exteriores,
recintos asistenciales y administrativos, entre otros, considerando en su descripcién de
disefio, los equipos tanto médicos como industriales que requieren de esta instalacion.

b) Requerimientos planimetria

El Consultor debera definir los alcances que se deben explicitar para la ejecucién de la
planimetria a desarrollar por cada Concesionario en el respectivo Proyecto Definitivo.
Dichos alcances deberan incluir, al menos, lo siguiente:

¢ Definicion de planos de planta de todos los pisos (incluye pisos mecanicos subterraneos
y zbcalos) y de todos los edificios del proyecto. Se deberan incluir criterios para la
elaboracion de planos de desagie, predimensionado, ramales, puntos de consumo,
diametros y caracteristicas de las aducciones normales y especiales (de lavachatas-
maceradoras, de lavadoras, de depoésitos de laboratorio, de materiales radiactivos o
téxicos, entre otros).

¢ Definicién de planos esquematicos de detalles, que incluyan los siguientes elementos:
canaletas, camaras especiales (de reja, cortadoras de jabén, de decantadoras, de
desgrasadoras, de eyectores, de enfriamiento, de inspeccién, de muestreo, riles,
reductora de radiacion ionizante, reductora de écidos, decantadora de arena,

decantadora de yeso), uniones de descarga del edificio aislado sismicamente a la
estructura no aislada o terreno, entre otros.

¢) Reguerimientos para Memoria de Calculo

El Consultor debera definir los alcances de la Memoria de Calculo del respectivo Proyecto
Definitivo, considerando, al menos, los siguientes:

Consideraciones de Disefio.

Explicacion de las caracteristicas principales del proyecto.

Las decisiones de disefio adoptadas.

Los estandares adoptados.

Las normas consideradas.

Calculo de los distintos componentes del sistema.

Incluye memorias, presiones de uso, calculo de consumos.
Verificacién de capacidad de colectores existentes (internos y externos). Estrategias
puestas en practica con criterios de eficiencia en el uso del agua.
+ Criterios de reduccién de vulnerabilidad hospitalaria considerando, sobre ia base de sus
diagndsticos, las recomendaciones de disefio de la Organizacion Panamericana de la

Salud (OPS) y las contenidas en los Criterios de Disefio Referenciales para
Establecimientos de Salud, entregados por el MOP.

d) Criterios de mantenimiento del sistema sanitario.

El Consultor debera elaborar los alcances del mantenimiento del sistema propuesto,
considerando, al menos, los siguientes componentes:

¢ Equipos electromecanicos.
» Sistemas de cafierias de alcantarillado de aguas servidas.
¢ Plantas de tratamiento de aguas de uso hospitalario.

243315 AGUAPOTABLE FRIA Y CALIENTE

a) Requerimientos para la elaboracién de los criterios de disefio

El Consultor debera definir y desarrollar los criterios de disefio para el proyecto de Agua
Potable Fria y Caliente, en el cual se incluyan recintos técnicos, areas extetiores,
instalaciones de otras especialidades, recintos asistenciales, como son: pisos mecanicos,
entretechos, tuneles de instalaciones, casetas de otras instalaciones, salas de maquinas y
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b)

c)

de bombas, estacionamientos, areas verdes y helipuerto. Igualmente el Consultor debera
considerar la coordinacién con todas las demas instalaciones y requerimientos de equipos,
tanto médicos como industriales, de este suministro.

Los criterios de disefio para el proyecto de agua potable fria y caliente deberan considerar,
como minimo, los siguientes alcances:

* Definir los criterios de disefio para el proyecto de empalme a matriz publica (para lo cual
requerira el certificado de factibilidad de la matriz mas cercana). Dichos criterios deberan
resolver [a dotacion de agua integral.

+ Definir la distribucién y ubicacion de grifos de agua para incendio, en la via publica e
internos, de acuerdo a normas correspondientes y particularidades de la infraestructura.

Requerimientos planimetria

El Consultor deberd definir los alcances que se deben explicitar para la ejecucion de la
planimetria a desarroliar por cada Concesionario en el respectivo Proyecto Definitivo.
Dichos alcances deberan incluir, al menos, lo siguiente:

» Definicién de planos de planta de todos los pisos, indicando dimensiones, ramales,
puntos de consumo, didmetros y caracteristicas, entre otros.

» Definicion de plano general de los edificios, incluyendo los patios, estanques de
regulacion, sala de bombas, matrices, entre otros.

+ Definicion de planos de detalle con su respectiva escala grafica para los siguientes
componentes:

Estanque de acumulacion y regulacién, sala de bombas, presurizacion, reservas,
sentina, vaciado y escotillas.
- Red y estanques de los sistemas de produccién de aguas especiales (de agua
tratada para dialisis, agua blanda, entre otfras).
- Medidores y remarcadores.
- Termo acumuladores de produccion de agua caliente y su conexién con sala de
calderas (si las hubiere), sistema de valvulas y bombas.
- Valvulas de sectorizacion, llaves de paso, materiales; caudales.
- Sistema de regadio, anclaje y sujecidn de aspersores, valvulas de sectorizacion,
llaves de paso, materialidades, caudales, sistema de control, entre otros.

Requerimientos para Memoria de Calculo

El Consultor debera definir los alcances de la Memoria de Calculo del respectivo Proyecto
Definitivo, considerando, al menos, los siguientes:

d)

Consideraciones de Disefio. .

Explicacion de las caracteristicas principales del proyecto.

Las decisiones de disefio adoptadas.

Los estandares adoptados.

Las normas consideradas.

Célculo de los distintos componentes del sistema, tales como: memorias, presiones de
uso, calculo de consumos, calculo y dimensionamiento de los estanques de agua de
reserva.

+ Estrategias a implementar para eficiencia en el uso del agua.

» Criterios de reduccién de vulnerabilidad hospitalaria considerados sobre la base de sus
diagnosticos, las recomendaciones de disefic de la Organizacién Panamericana de la

Salud (OPS), y las contenidas en los Criterios de Disefio Referenciales para
Establecimientos de Salud, entregados por el MOP.

Requerimientbs de Estudios para el Proyecto Definitivo

El Consultor debera definir los estudios que cada Concesionario debera desarroliar en el
respectivo Proyecto Definitivo, que sean necesarios para completar, complementar o
justificar los criterios de disefio de las instalaciones de agua potable fria y caliente.

En particular debera especificar los siguientes estudios:
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Estudio de analisis de instalacion alternativa para el calentamiento de agua a través de
un sistema de celdas o paneles solares para areas especificas de cada establecimiento
de salud, como ba#ios del personal y otros recintos.

Estudio para la implementacion de sistema de agua mezclada (fria-caliente), total o
parcialmente, '

2.4.3.3.1.6 SISTEMAS DE SEGURIDAD Y ViAS DE ESCAPE

Requerimientos para la elaboracién de los criterios de disefio

El Consultor debera definir y desarrollar los criterios de disefio para el proyecto de Sistemas
de Seguridad y Vias de Escape, contra incendios (red secalred himeda, extintores,
sprincklers (rociadores), detectores humo-calor-fuego), de acuerdo a la norma National Fire
Protection Association (NFPA), en todo lo que no contravenga a la normativa chilena,
seguridad contra robos y vandalismo, control de accesos y vias de evacuacién y escape

(Ver OGUC Capitulos 2 y 3, articulos 4.2.1 al 4.3.29)

Los criterios de disefio para el proyecto de Sistemas de Seguridad y Vias de Escape
deberan tratar, al menos, los siguientes tépicos:

Definiciones para el Layout de la Central de Control de Seguridad coordinado con cada

anteproyecto de arquitectura y los criterios de disefio de! Sistema de Control
Centralizado.

Definiciones para el Sistema de Supervigilancia de Instalaciones, donde se incluya,
entre otros: enumeracién de alarmas proximas, locales y remotas (conexién con Central
de Control de Seguridad), conexiones a red de emergencia (Grupos Electrogenos) y a
estanques de reserva. Incluira, ademas, ia red de camaras de TV y control de accesos a
cada establecimiento de salud y areas riesgosas al interior de éstos, alarmas de robos,
conexion a centrales de seguridad y lamados, reloj control del personal, incluyendo
interconexidn a red logica y a distribucion de computacion.

Definiciones para la Red Seca o inundada (el Consultor propondra el sistema). En estos
criterios se debera considerar conexién externa gemela para carro bomba.

Definiciones para la linea fria de alimentacién eléctrica (red inerte).

Definiciones para la Red Humeda para mangueras y sprinckfers, coordinadas con
criterios de disefio de agua potable, estanque de acumulacion del sistema y su red de
impuisién. E! Consultor deberd plantear una estrategia fundamentada respecto del
namero y volumen de estanques de agua para el sistema de incendio, con el proposito
de no sobredimensionar estanques con volimenes susceptibles de contaminacién por
inmovilidad de sus aguas.

Definiciones para la sectorizacion de cada piso, pisos mecanicos y entretechos, con
muros o tabiques y puertas cortafuego, demarcacion de zonas de seguridad,
coordinacion con sectorizacion de instalaciones (dumpers, valvulas de corte, tabiques

intermedios de piso a losa y/o fondo de viga, sellos ignifugos horizontales de shafts,
etc.).

Definiciones para la ubicacién y calificacion de extintores murales y carros. Debera
incluir una propuesta de ubicacion de extintores de agua, espuma, polvo quimico seco,
CO, y otros.

Definicion de los criterios de ubicacion y fiabilidad de detectores de humo, temperatura y
gas, entre otros.

Definiciones para la determinacion de areas de seguridad, escaleras y vias de escape,
generales y de areas criticas. Incluira planos o esquemas complementarios, coordinado
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b)

con arquitectura, presurizacion de escalas y, en caso de ser necesario, con criterios de
disefio de climatizacion.

El' Consultor debera incluir los criterios de disefio y operacién de los sistemas en
coordinacion con el Cuerpo de Bomberos de la ciudad correspondiente. El Consultor

debera acreditar y/o validar el desarrollo de sus criterios de disefio propuesto ante dicha
institucion.

Requerimientos para Memoria de Calculo

El Consultor debera definir los alcances de la Memoria de Calculo del respectivo Proyecto
Definitivo, considerando, al menos, los siguientes: ‘

Consideraciones de Disefio.

Explicacion de las caracteristicas principales del proyecto.

Los estandares adoptados.

Las normas consideradas.

Calculo de los distintos componentes del sistema, tales como: memorias y datos

cuantificables respecto de presiones de uso (rangos de trabajo sugeridos), calculo de
consumos, de carga combustible, entre otros. ' :

* Modelamiento dinamico.
Implementacion de soluciones planteadas por el modelamiento dinamico al disefio.

Requerimientos de Estudios para el Proyecto Definitivo

El Consultor debera definir los estudios a desarrollar por cada Concesionaric en el
respectivo Proyecto Definitivo, que sean necesarios para completar, complementar o
Justificar los criterios de disefio del Sistema de Seguridad y Vias de Escape.

En particular el Consultor debera considerar los siguientes estudios:

» Estudio completo de seguridad, que abarque todos los aspectos incluidos en esta
especialidad, que incluya todos los edificios, casetas, tlneles, entretechos, pisos
mecanicos, zocalos, entorno exterior de los edificios, vialidad, vias de escape,
dimensiones, cargas y distanciamientos apropiados para el paso de vehiculos de
emergencia, todo de acuerdo a las normas y ordenanzas vigentes.

» Elaboracién de los Términos de Referencia para el desarrollo del modelamiento

dinamico de incendios, mediante un software disefiado para ese efecto y aprobado por
el Inspector Fiscal.

243317 SISTEMAS DE CIRCULACIONES VERTICALES MECANICAS

a) Requerimientos para la elaboracién de los criterios de disefio

El Consuitor debera definir y desarrollar los criterios de disefio para el proyecto de Sistema
de Circulaciones Verticales Mecanicas, debiendo éstos considerar, al menos, los siguientes
tépicos: '

* Definicién de fodos los componentes del sistema, incluyendo calidad, caracteristicas y
potencia de motores, COP (coefficient off performancelcoeficiente de rendimiento), entre
otros.

» Descripcién de los componentes tipo de terminacion de las cabinas.

* Calculo de Trafico Ascensores de Plblico, Personal, Pacientes e Insumos. Se debera

determinar la cantidad de ascensores, montacamas, montacargas, escaleras mecanicas,
y cualquier otro elemento apto para el transporte vertical (u oblicuo) de personas y
cosas, en funcién del nimero de camas y/o personas segln superficie por piso. Se
debera dar cumplimiento a la normativa aplicable en Chile.
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b) Desarrollo de Planos Esquematicos

El Consultor debera desarrollar planos de planta, cortes y elevaciones (esquemas tipa), segun
corresponda, escotillas, chambranas, dimensiones de cabinas y puertas, tipo y forma de
apertura de puertas, salas de maguinas, fosos, recorridos. Incluira terminaciones de cabinas,

senalizaciones y botoneras de piso y de cabinas, elevaciones de frentes de ascensores y
detalles esquematicos.

¢) Requerimientos para Memoria de Calculo

El Consultor debera definir los alcances de la Memoria de Calculo del respectivo Proyecto
Definitivo, considerando, al menos, los siguientes:

Consideraciones de Disefio.

Explicacion de las caracteristicas principales del proyecto.
Las decisiones de disefio adoptadas.

l.os estandares de seguridad adoptados.

Las normas consideradas.

Calculo de los distintos componentes del sistema.

Estrategias de control y seleccién de motores, coordinado con estrategias de eficiencia
energética adoptadas.

d) Requerimientos para Especificaciones Técnicas

El Consultor debera definir los alcances que deberan incluir las especificaciones técnicas a
desarrollar por cada Concesionario en el respectivo Proyecto Definitivo, tales como:

Todos los tipos de elevadores considerados.
Todos los tipos de impulsion utilizados en ellos (eléctricos, hidraulicos u otros).

Suministro, puesta en marcha y mantencién y requerimientos eléctricos (tableros de
fuerza trifasicos, tableros monofasicos, etc.).

Potencia de los motores.

Materiales y terminaciones.

Sistemas de malla infrarroja para la apertura de puertas.

Sistema de ajuste de llegada a piso.

Equipos elevadores sin sala de maquinas.

Hluminacién de emergencia.

Sistema de comunicacion.

Definicién de todos los revestimientos de la cabina.

Cuadro con definicion de caracteristicas de los siguientes componentes: motores

(rendimiento, potencia, ciclos de uso, entre otros), aceros, rieles, cables, tableros, entre

otros, indicando el mecanismo de certificacion que deben cumplir.

¢ Capacidad, recorrido, guias, velocidad, paradas, aperturas de puertas, enclave,
sefializacion, indicadores de ubicacion de cabinas sélo en 1° piso y solo flechas
direccionales en todos los demas, botonera y sefializacién para discapacitados.

+ Los equipos deberan contar con filtros de arménicas para no afectar equipos médicos u

otros equipos eléctricos o electronicos.

Sistema de seguridad contra incendio y de vigilancia, con cdmaras.

Sefialética grafica informativa y de seguridad.

Se deberan coordinar con la especialidad de Control Centralizado y Automatizacién.

24.3.3.1.8 INSTALACIONES DE EVACUACION DE AGUAS LLUVIAS

a) Requerimientos para la elaboracién de jos criterios de disefio

El Consultor debera definir y desarrollar todos los criterios de disefio para el proyecto de
Instalacién de Evacuacion de Aguas Lluvias.

L.os criterios de disefio deberan tratar, al menos, los siguientes tépicos:
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* Definiciones de la pluviometria del sector, andlisis de ella Yy proposiciones de
dimensionamiento de las instalaciones.

» Definiciones de los elementos arquitecténicos y constructivos que deben ser pre-fijados
en razén a la pluviometria. :

o Definiciones de los dimensionamientos de los elementos.
b) Requerimientos planimetria

El Consultor debera definir los alcances que se deben explicitar para la ejecucién de la
planimetria a desarrollar por cada Concesionario en el respectivo Proyecto Definitivo.
Dichos alcances deberan incluir, al menos, los siguientes:

» Definicion de planos de planta de cubierta, de todos los edificios del proyecto,
incluyendo escalas graficas. '

» Definicion plano general de los edificios, drenaje de patios, vialidad interior y exterior,
incluyendo las escalas graficas.

¢ Definicion de planos esquematicos de detalles, incluyendo las escalas graficas de los
siguientes elementos: canaletas y bajadas, gargolas, camaras especiales, decantadores
y sistemas especiales de defensa de aguas lluvia, obras de arte, sistemas de conexion
entre edificios sobre aisladores sismicos e instalaciones fijas en terreno, entre otros.

*» Definicion de planos de evacuacion de aguas lluvia y colectores, drenes, estudio de

velocidad de absorcién del terreno, unién a colector externo de aguas liuvias, segln
corresponda.

¢) Requerimientos para Memoria de Célculo

El Consultor debera definir los alcances de la Memoria de Caélculo del respectivo Proyecto
Definitivo, considerando, al menos, los siguientes:

Consideraciones de Disefio.

Explicacion de las caracteristicas principales del proyecto.

Las decisiones de disefio adoptadas.

Los estandares adoptados.

Las normas consideradas.

Calculo de los distintos componentes del sistema: Incluye memorias, presiones de uso,
calculo de consumos.

Verificacién de capacidad de colectores de aguas lluvia existentes.

Estrategias de eficiencia en el uso del agua.

» Criterios de reduccién de vulnerabilidad hospitalaria considerados sobre la base de los
diagnosticos del Consultor, las recomendaciones de disefio de la Organizacién
Panamericana de la Salud (OPS) y las contenidas en los Criterios de Disefio

Referenciales para Establecimientos de Salud, sefialados en los articulos 2.4.3 y2.4.3.1
de las presentes Bases de Consultoria.

243319 VULNERABILIDAD HOSPITALARIA

El Consultor debera definir y desarrollar los criterios de disefic para mitigar eventuales dafios
por sismos para cada establecimiento de salud, que sean necesarios para la definicién del
respectivo Proyecto Definitivo de las obras y elementos estructurales y no estructurales, de
acuerdo a lo establecido en las letras siguientes:; -

a) Requerimientos para la elaboracién de los criterios de disefio

a.1) Elementos Estructurales:

+ Estructura soportante de los cuerpos de edificios (morfologia, simetria, pisos
blandos/flexibles, entre otros).

» Elementos estructurales que pudieran quedar en riesgo ante la ocurrencia de un
desastre natural o fenémeno peligroso y que pudieran, de esta manera, causar dafio a
elementos no estructurales y asi poner en riesgo la operatividad de cada establecimiento
de salud o alguna parte de éstos.
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b)

a.2) Elementos No Estructurales:

Elementos arquitectonicos, los que consideren, a lo menos, cielos falsos, tabiquerias,
cornisas, marquesinas, elementos vidriados, muros cortina, celosias, entre otros.
Lineas vitales de funcionamiento, tales como: suministro y almacenaje de agua potable,

suministro de energia eléctrica normal, suministro de energia eléctrica de emergencia

provisto por grupos generadores, iluminacion normal y de emergencia, suministro de
calefaccion, climatizacion de éreas criticas, ventilacion mecanica, sistema de
alcantarillado, gas combustible y otros combustibles vitales, gases clinicos y produccién
de vacio, comunicaciones internas y externas, pararrayos y balizas siempre operativas.
Mobiliario.

Equipamiento médico e industrial.

Anadlisis de Vulnerabilidad Funcional.

Terreno donde se emplaza cada proyecto hospitalario: fenémenos naturales o
producidos por el hombre.

Emplazamiento en el terreno de los edificios de cada establecimiento de salud.

Vias de acceso urbanas o locales: verificar si, producto de la ocurrencia de algun tipo de
desastre, cada establecimiento de salud puede ver afectada su funcionalidad,
especialmente en lo relativo a la accesibilidad de vehiculos de emergencia, carros de
bomberos, ambulancias, policia, etc.

Vias de acceso interior de cada proyecto hospitalario (peatonales y vehiculares).

Vias de acceso aéreas (helipuerto). Verificar si, ante la ocurrencia de algun tipo de
desastre, el helipuerto puede ver afectada su funcionalidad y con ella la de cada
establecimiento de salud.

Telecomunicaciones: verificar si, ante la ocurrencia de algan tipo de desastre, ei sistema

de telecomunicaciones de cada establecimiento de salud puede ver afectada su
funcionalidad.

24.3.3.1.10 INSTALACIONES DE CABLEADO ESTRUCTURADO Y CORRIENTES

DEBILES

El Consultor deber4 incluir, al menos, los siguientes sistemas, para los requerimientos que
se indican en el presente articulo:

Telefonia e Intercomunicacion y Red de Data (Cableado Estructurado).
Timbres, Alarmas.

Radiocomunicaciones.

Musica Ambiental, Megafonia y Audic Mensajes.
Antenas TV/FM Circuito Abierto y Cerrado TV.
Sistema de Telemedicina.

Sistema de Llamado de Enfermeria.

Monitoreo Fisiolégico.

Control de Acceso.

Porteros Eléctricos.

Control de Intrusion.

Turnomatico.

Gestidn de Fila.

Oftros Sistemas de Corrientes Débiles.

Requerimientos para la elaboracién de los criterios de disefio

El Consultor debera definir y desarrollar los criterios de disefio para el proyecto de
Instalaciones de Cableado Estructurado y Corrientes Débiles, debiendo incluir, al menos,
los siguientes aspectos:

Los sistemas de corrientes débiles proyectados deberan cumplir con los mas altos
estandares de calidad y funcionamiento y estar a la vanguardia tecnolégica en las areas
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b)

c)

de comunicaciones y otros sistemas equivalentes utilizados o posibles de utilizar en
cada establecimiento de salud.

Cada proyecto de los sistemas de corrientes débiles debe ser realizado tomando en
cuenta todas las condiciones generales y particulares del o de los sectores en los cuales
se emplazan las instalaciones y considerar los requerimientos y el nivel de servicio
propio de cada establecimiento de salud.

Se deben establecer las condiciones para el disefio, fabricacién, suministro y gjecucion,
con los requisitos y los criterios de operatividad que permitan verificar la efectividad y
fiabilidad de los sistemas de cableado estructurado y corrientes débiles, basados en el
listado de recintos del respectivo Programa Médico Arquitectonico.

Se debera definir que los proyectos de cableado estructurado y corrientes débiles

desarrollados estén totalmente coordinados con los de otras especialidades, incluyendo
arquitectura.

Requerimientos planimetria

El Consultor debera definir los alcances que se deben explicitar para la ejecucién de la

planimetria a desarrollar por cada Concesionario en el respectivo Proyecto Definitivo.
Dichos alcances deberan incluir, al menos, lo siguiente:

Definicion de planos de planta de todos los pisos, donde aparezcan todos los elementos
de la especialidad.

Definicion de la escala grafica.

Requerimientos para Memoria de Calculo

El Consultor debera definir los alcances de Ia Memoria de Calculo del réspectivo Proyecto
Definitivo considerando, al menos, los siguientes:

Consideraciones de Disefio.

Politicas y convenios ministeriales del MINSAL, en relacién a sistemas de
comunicaciones institucionales.

Explicacion de las caracteristicas principales del proyecto.

Las decisiones de disefio adoptadas.

Los estandares adoptados.

Las normas consideradas.

Calculo de los distintos componentes del sistema.

2.4.3.31.11 SISTEMA DE CONTROL CENTRALIZADO Y AUTOMATIZACION

a)

Requerimientos para la elaboracién de los criterios de disefio

El Consultor debera definir y desarrollar los criterios de disefio para el Sistema de.Control
Centralizado y Automatizacion, que sean necesarios para la definicion del respectivo
Proyecto Definitivo, de los siguientes subsistemas, con el propésito de registrar, analizar,

generar informacion para toma de decisiones, controlar y supervisar sistemas, accionar
sistemas, entre ofros:

« & & & & 5 » 5 = » O

Instalacién eléctrica (lluminacién y Fuerza).
Sistema de iluminacién de emergencia.

Central térmica.

Climatizacion.

Control de ingresos (personas, insumos, materiales, entre otros).
Megafonia y audio mensajes.

Sistemas contra incendios.

Control nivel de estanques y otros.

Sistemas de evacuacion y control de siniestros.
Interaccién con el sistema de vigilancia.
Sistema de control correo neumatico.
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b)

¢ Gases Clinicos: Monitoreo a través de controles de sensores que permitan informar por

alarma el mal funcionamiento de una o todas las partes que conforman el sistema;
monitoreo de vacio, oxigeno liquido, dxido nitroso, nitrégeno y sistema de aire clinico.

¢ |nstalaciones Sanitarias: Sensores de controles que permitan informar sobre el nivel de
acumulacion de agua potable y activar las alarmas asociadas al nivel minimo y maximo,
red himeda de incendio y presion.
Monitoreo de status de bombas de impulsion a través de sefiales de luz y sonoras.
Instalaciones de transporte vertical: Suministro adecuado de los contactos para la
supervision de sistema de transporte vertical.

* Monitoreo de Grupos Electrégenos.

» Accionamiento de sistemas activos de eficiencia energética.

Requerimientos planimetria

El Consultor debera definir los alcances que se deben explicitar para la ejecucion de la
planimetria a desarroliar por cada Concesionario en el respectivo Proyecto Definitivo.
Dichos alcances deberan incluir, al menos, lo siguiente:

« Definicion de planos y detalles esquematicos, segun requerimientos, de la solucion (con
o sin automatizacion) de cada sistema individualmente considerado.
» Definicidn de la escala grafica.

Requerimientos para Memoria de Calculo

El Consultor debera definir los alcances que se deberan incluir en la Memoria de Calculo a

desarroflar por cada Concesionario en el respectivo Proyecto Definitivo, considerando, al
menos, los siguientes:

Consideraciones de Disefio.

Explicacién de las caracteristicas principales del proyecto.
Las decisiones de disefio adoptadas.

l.os estandares adoptados.

Las normas consideradas.

Calculo de los distintos componentes del sistema.

Estrategias de control centralizado coordinado con estrategias de eficiencia energética
adoptadas.
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2.4.3.3.1.12 INSTALACION DE GAS COMBUSTIBLE

a)

b)

Requerimientos para la elaboracion de los criterios de disefio

El Consultor debera definir y desarrollar los criterios de disefio para el proyecto de Gas
Combustible para instalaciones de calefaccién, central de alimentacién, calderas para
aguas de consumo sanitario y climatizacion y ofras dependencias que lo requieran,
tomando en consideracion lo establecido en las normas vigentes correspondientes.

Los criterios de disefio deberan tratar, al menos, los siguientes topicos:

¢ Se debera realizar una némina de posibles fuentes de energia a utilizar, dependiendo
de las necesidades de equipamiento. Esta ndmina debera analizarse bajo diferentes
aspectos: precio, seguridad de suministro, susceptibilidad socio politico, ambiental,
transporte, entre otros, y proponer el o los tipos de combustibles a utilizar en cada
establecimiento de salud.

» Definicion de criterios de disefio de ventilaciones, cafierias, sus dimensiones y
recorridos, sistemas de extraccidn forzada, sombreretes, elementos de medicion de
concentracion de gases, entre otros.

¢ Se deberan explicitar recorridos de las redes, nimero y ubicacion de medidores de
consumo, llaves de corte sectoriales, entre otros aspectos.

Requerimientos planimetria
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El Consultor debera definir los alcances que se deben explicitar para la gjecucion de la
planimetria a desarrollar por cada Concesionario en el respectivo Proyecto Definitivo.
Dichos alcances deberan incluir, al menos, lo siguiente: '

c)

Escala grafica por pisos.

Detectores de fuga y alarmas que correspondan.

Red de distribucion.

Puntos de consumo.

Camaras de reguiacion y medida.

Llaves de paso.

Sectorizacion.

Caudales y presiones, tuberias, valvulas, medidores.

Otros aspectos de detalles necesarios para el desarrollo del Proyecto Definitivo.

Requerimientos para Memoria de Calculo

El Consultor debera definir los alcances de la Memoria de Calculo del respectivo Proyecto
Definitivo, considerando, al menos, los siguientes:

Consideraciones de Disefio.

Explicacion de las caracteristicas principales del proyecto.
Las decisiones de disefio adoptadas.

Los estandares adoptados.

Las normas consideradas.

Calculo de los distintos componentes del sistema.
Memorias de presiones de uso y de calculo de consumos.

2.4.3.3.1.13 INSTALACIONES DE GASES CLIiNICOS

a) Requerimientos para la elaboracién de los criterios de disefio

El Consultor debera definir y desarrollar los criterios de disefio para el proyecte de Instalaciones
de Gases Clinicos, que sean necesarios para la definicidn del proyecto, para lo cual debera
considerar la normativa chilena vigente y la extranjera en aquellos aspectos no cubiertos por la
normativa nacional y, al menos, los siguientes aspectos:

Definicién de los criterios para el emplazamiento de las centrales de gases y el estanque
criogénico.

Definicion de los criterios para la materialidad y caracteristicas de los recintos de gases
clinicos y sus requerimientos de seguridad. ' :
Definicion de las soluciones de anclajes y soporte. -

Definicion del tipo y caracteristicas de los equipos y equipamiento secundario, su calidad
y certificacion.

Definicion del layout de equipos médicos en puntos de consumo (torres, columnas,
tomas de gases, entre otros). '

Definicion de las instalaciones basicas (agua, alscantarillado y electricidad)
complementarias a esta instalacién. :

b} Requerimientos planimetria

El Consultor debera definir los alcances que se deben explicitar para la ejecucion de la
planimetria a desarrollar por cada Concesionario en el respectivo Proyecto Definitivo,
Dichos alcances deberan incluir, al menos, lo siguiente:

Escala grafica por pisos.

Definicion de alarmas que correspondan.

Definicion de trazado de red de distribucion.
Definicion de nimero de tomas de consumo.
Definicidon de llaves de corte por camas y sectoriales.
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Definicion de Sectorizacién.

Definicién de planos de detalles de las centrales con sus respectivos manifolds.
Definicion de planos de salas de compresores y bombas de vacio, bodega de
almacenaje especial, depositos, equipos de regulacion, detalles especiales que pueda
requerir el espacio de evolucion de vehiculos de transporte y del area de carga y
descarga, proteccion de instalaciones (rejas o defensas segiin corresponda), entre otros.
Deberan incluir las escalas graficas.

¢) Requerimientos para Memoria de Calculo

El Consultor debera definir los alcances de ta Memoria de Célculo del respectivo Proyecto
Definitivo, considerando, al menos, los siguientes:

* 0 & ¢ »

Explicacion de las caracteristicas principales del proyecto.
l.os estandares adoptados.

Los criterios de calculo empleados.

Las normas consideradas.

. Caleulo de los distintos componentes del sistema: Incluye memorias, presiones de uso,

céalculo de consumos, entre otros.

2.4.3.3.1.14 MANEJO DE RESIDUOS HOSPITALARIOS

a) Requerimientos para la elaboracion de los criterios de disefio

El Consultor debera definir y desarrollar los criterios de disefic para el proyecto de Manejo de

Residuos Hospitalarios, tomando en consideracién lo establecido en las normas vigentes
correspondientes.

Los criterios de disefio deberan tratar, al menos, los siguientes topicos:

Se deberan explicitar todos los criterios de disefio para entregar una solucién integral
para la recoleccion, manejo, disposicion y eliminacion de los residuos hospitalarios de
cada establecimiento de salud, tomando en consideracién lo establecido en las normas
vigentes correspondientes, en especial D.S. N°148 de 2003 de MINSAL que aprueba
Reglamento Sanitario sobre Manejo de Residuos Peligrosos; D.S. N°6 de 2009 de
MINSAL Aprueba Reglamento sobre Manejo de Residuos de Establecimientos de
Atencion de Salud (REAS) y Resalucién (Exenta) N°359 de 2005 de MINSAL, aprueba
Documento de Declaracion de Residuos Peligrosos .

Se deberan explicitar las materialidades de los recipientes destinados a los residuos, en
conformidad con los requerimientos de cada anteproyecto arquitecténico.

b) Requerimientos planimetria

El Consultor debera definir los alcances que se deben explicitar para la ejecucion de la
planimetria a desarroliar por cada Concesionario en el respectivo Proyecto Definitivo.
Dichos alcances deberan incluir, al menos, lo siguiente:

Escala grafica por pisos o por tipologia de planos a incluir en el Proyecto Definitivo.

Definicion del contenido de las plantas generales, en las cuales se deberan incorporar

los flujos de circulaciones de residuos hospitalarios diferenciados en: patolégicos,

clinicos, farmacolégicos, corto-punzantes, contaminados, no contaminados, de cocina,

basura comun y radioactivos.

Se debera definir la existencia o no, de lugares de acopio temporal.

Definicion de sistemas, disposicion yfo tratamiento de residuos, susceptibles de

incorporarse en el proyecto. '

Definicion de planos de planta de todos los pisos, donde se indique la ubicacién y el tipo

de contenedores fijos y moviles y tachos u otro sistema de acumulacién, en todos los

recintos.

Definicion de planos de planta de los recintos de acumulacién y tratamiento, definiendo

las areas de trabajo, estanterias de acumulacién de tachos, circulaciones,

revestimientos (epdxicos) de muros y pisos, equipamiento, instalaciones béasicas (agua,
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alcantarillado, electricidad), espacios destinados a equipo limpio, canaletas y desagiies,
bafios con ducha, entre otros. Deberan incluir las escalas graficas.

* Definicién de planos esquematicos de detalles de compactadores, carros, tachos de
basura, ozonificadores, equipos de limpieza. Deben contener caracteristicas de puertas,

pendientes en pavimentos, ventilaciones herméticas, canaletas de piso y pendientes,
entre otros.

¢) Requerimientos para Memoria de Céalculo

El Consultor debera definir los alcances de la Memoria de Calculo del respectivo Proyecto
Definitivo, considerando, al menos, los siguientes: :

Consideraciones de Disefio.

Explicacion de las caracteristicas principales del proyecto.

Las decisiones de diserio adoptadas.

Los estandares adoptados.

Las normas consideradas.

Calculo de los distintos componentes del sistema.

Plan de manejo de residuos hospitalarios. _
Se deberan indicar los calculos establecidos para definir volumenes de residuos
generados en cada recinto y areas de cada establecimiento.

2.4.3.31.15 MUEBLES HOSPITALARIOS ADOSADOS

a) Requerimientos para la elaboracién de los criterios de disefio

El Consultor debera definir y desarrollar los criterios de disefio para el proyecto de Muebles

Hospitalarios Adosados, tomando en consideracién lo establecido en las normas vigentes
correspondientes. :

Los criterios de disefio deberan tratar, al menos, los siguientes topicos:

* Definicion de criterios de disefio y especificaciones para muebles de fabricacion propia o
adquirida en el mercado especializado. Se deberan considerar todos los muebles bases
y colgantes incorporados y adosados a los edificios, que se ubiquen tanto en areas
secas como himedas, tales como: estaciones de enfermeria; mesones de atencién de -
publico; mesones y estanterfas de laboratorio, anatomia patologica, central de
esterilizacion, insumos clinicos y material estéril, farmacia, roperia, pabelién, central de
alimentacion central de residuos hospitalarios; butacas de auditorios; archivos: closets:
bibliotecas; estanterias de bodegas de alimentos y leche; y estaciones de frabajo
administrativas. Igualmente se deberan considerar muebles especiales, tales como:
meson de balanzas, mesén de luz, mesén mudador, archivo radiolégico activo, y
aquellos destinados a almacenamiento de farmacos en dosis unitarias.

+» Definicion de las especificaciones de los materiales, incluyendo los que deban soportar,
segun corresponda, el trabajo pesado e intensivo y agentes de desinfeccién usados en
areas clinicas, con caracteristicas estéticas, de resistencia a las condiciones
ambientales de cada recinto en que se ubiquen, con quincalleria y cerrajeria para uso
intensivo.

*» Definicion de los criterios de seleccién de colores, con propésitos clinicos, de confort y
orientacion, en coordinacién con la especialidad de arquitectura.

e Definicion de los criterios de disefio para muebles destinados a recintos clinicos para
pacientes y publico infantil.

b) Requerimientos planimetria

El Consulter debera definir los alcances que se deben explicitar para la ejecucién de la
planimetria a desarrollar por cada Concesionario en el respectivo Proyecto Definitivo.
Dichos alcances deberan incluir, al menos, lo siguiente:

“ .




o Definicion de planos de planta en los cuales se incorporen el nimero y nombre del
recinto, ubicacién, nomenclatura y dimension en planta de los muebles base y colgante,
ubicacion de los distintos elementos constitutivos tales como cajoneras fijas o rodantes,
repisas con y sin puertas, es decir, todos los muebles que correspondan a la
especialidad.

e Definicion de escalas graficas.

c} Requerimientos para Memoria de Célculo

El Consultor debera definir los alcances que se deberan incluir en la Memoria de Calculo a
desarrolfar por cada Concesionario en el respectivo Proyecto Definitivo, considerando, al
menas, los siguientes:

Criterios ergonométricos adoptados.

Explicacion de las caracteristicas principales del proyecto.
Las decisiones de disefio adoptadas.

Los estandares adoptados.

Las normas consideradas.
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2.4.3.31.16 PAVIMENTACION, VIALIDAD EXTERIOR E INTERIOR,

a)

c)

ESTACIONAMIENTOS Y ESCURRIMIENTOS DE AGUAS LLUVIAS
Requerimientos para la elaboracion de los criterios de disefio

El Consultor debera definir y desarrollar los criterios de disefio para el proyecto de
Pavimentacién, Vialidad Exterior e Interior, Estacionamientos y Escurrimientos de Aguas
Lluvias, tomando en consideracion lo establecido en las normas vigentes correspondientes.

Los criterios de disefio deberan tratar, al menos, los siguientes tépicos:

¢ * Se debera considerar el disefio geométrico y planimétrico de vias exteriores e interiores.
‘Se deberan considerar las vias vehiculares y peatonales, estacionamientos y accesos
(plantas, cortes y detalles esquematicos), con indicacién de materiales y dimensiones de
calzadas, veredas, soleras y solerillas, rampas y escaleras, coordinado con arquitectura,
y demas especialidades concurrentes.

» Se debera considerar el disefio altimétrico de puntos singulares, cotas, pendientes,
curvas, etc. '

» Se debera incluir la solucion de aguas lluvias y disposicidn de ellas mediante redes y
sumideros, coordinada con el proyecto de instalaciones de evacuacion de aguas lluvia.

Requerimientos planimetria

El Consultor deberd definir los alcances que se deben explicitar para la ejecucién de la
planimetria a desarrollar por cada Concesionario en el respectivo Proyecto Definitivo.
Dichos alcances deberan incluir, al menos, lo siguiente:

¢ Definicion de planos y detalles esquematicos para Vialidad Exterior e Interior,
Estacionamientos y Escurrimientos de Aguas Lluvias, segin requerimientos v
condicionantes de disefio de cada sistema individualmente.

‘e Definicion de la escala grafica.

Requerimientos para Especificaciones Técnicas

El Consultor debera definir los alcances que deberan incluir las especificaciones técnicas a

~ desarrollar por cada Concesionario en el respectivo Proyecto Definitivo, tales como:

Movimientos de tierra para cumplimiento de rasantes de calles.

o Rellenos, capacidad de soporte (CBR: California Bearing Ratio), porcentajes,
clasificacion de materiales AASHTO.
Mejoramiento de subrasante.

o Eliminacion de instalaciones y elementos existentes.
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Base estabilizada para calzadas: material, graduacion, plasticidad, condiciones,
desgaste, capacidad de soporte (CBR) y compactacién.

Pavimento para calzadas: resistencia, dosificacion, tolerancia, juntas y terminacion.
Pavimento aceras.

Pavimento de estacionamientos (incluye estacionamientos para discapacitados), pintura
de demarcacion de espacios y circulacion. :

Soleras, solerillas, obras de arte, sumideros, zanjas de infiltracion, tuberias de descarga,
colectores de patios y canaletas.

Los alcances de las especificaciones técnicas deberan hacer referencia y exigir la
aplicacion de las siguientes normas:

Cdodigo de Normas y Especificaciones Técnicas de Obras de Pavimentacion del

Ministerio de Vivienda y Urbanismo (MINVU) Ultima versién y normas chilenas

correspondientes.

Manuales de Accesibilidad y Discapacidad:

- Q0.G.U.C.

- Guia de Planificacién y Disefio de Espacios Asistenciales para el Adulto Mayor/
Aspectos de Accesibilidad al Medio Fisico y Disefio Universal. MINSAL (2000).

- "Manual de Accesibilidad Universal: Ciudades y espacios para todos’, Servicio
Nacional de la Discapacidad de MIDEPLAN 2010

Guias de Planificacion y Disefio, elaboradas por el MINSAL.

d) Requerimientos para Memoria de Céiculo

El Consultor debera definir los alcances de la Memoria de Calculo del respectivo Proyecto
Definitivo, considerando, al menos, los siguientes:
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Consideraciones de Disefio.

Explicacién de las caracteristicas principales del proyecto.
Las decisiones de disefio adoptadas.

Los estandares adoptados.

Las normas consideradas.

- Caleulo de los distintos componentes del proyecto.

Calculo de la resistencia del pavimento.

2.4.3.3.1.17 INSTALACION DE CORREO NEUMATICO

a) Requerimientos para la elaboracion de los criterios de disefio

E! Consultor debera definir y desarrollar todos los criterios de disefio para el proyecto de

Instalacion de Correo Neumatico, para lo cual debera tener en consideracion, al menos, los
siguientes aspectos:

Transporte de muestras médicas, documentos, u otros elementos de uso clinico.
Analisis y factibilidad de sistema para transporte de material sucio, por ejemplo, ropa.
Definicion de los emplazamientos de los terminales o estaciones de correo neumatico.
Definicion de la tipologia de tecnologia del sistema en funcién de la complejidad, tamafio
y funcionalidad que debera disponer la instalacion (privilegios, zonas, frecuencia,
namero de capsulas, tipo de capsulas, entre otras). '

Definicion de los requerimientos de coordinacion con otras especialidades.

b) Requerimientos planimetria

El Consultor debera definir los alcances que se deben explicitar para la ejecucion de la
planimetria a desarrollar por cada Concesionario en el respectivo Proyecto Definitivo.
Dichos aicances deberan incluir, al menos, lo siguiente:

1

Se deberan definir las escalas graficas.

Definicion de planos de planta de todos los pisos, con redes de correos neumaticos,
tomas, puntos de consumo eléctrico, estaciones, ubicacion de alarmas, emplazamiento
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de sistemas de turbinas, diametros, materiales de la red, sistemas de control, entre
otros.

Definiciébn de planos de desarrollo de componentes del correo neumatico: Por
procesador, modo control remoto para revision de tuberias y canalizaciones a partir de la
unidad de control basica, fuente de alimentacién, turbinas trifasicas, direccionadores de
contenedores de 2, 3 y mas vias, estaciones de gabinetes de aislacion, interferencias
electromagnéticas, sistemas prioritarios de envios y recepciones de urgencias, controles
de frenados, reguladores de velocidad, sefalizadores acusticos y canalizaciones o
tuberias de PVC (curvas o rectas, grises o transparentes de 110 mm y espesores
minimos de 2,3 mm) y contenedores y/o capsulas de cuerpos transparentes con tapas y
dispositivos especiales para el transporte de muestras biol6gicas, sangre, suero,
medicamentos, documentos, entre otros.

¢) Requerimientos para Memoria de Calculo

Ei Consultor debera definir los alcances de la Memoria de Calculo del respectivo Proyecto
Definitivo, considerando, al menos, los siguientes:

Explicacion de las caracteristicas principales del proyecto.
Las decisiones de disefio adoptadas.

Los estandares adoptados.

Las normas consideradas.

Calculo de los distintos componentes del sistema.
Memorias, presiones de uso, calculo de consumos.

2.4.3.3.1.18 INSONORIZACION

a) Requerimientos para la elaboracién de los criterios de disefio

El Consultor debera definir y desarrollar los criterios de disefio para el desarrollo del
proyecto de Insonorizacién, debiendo establecer, al menos, las recomendaciones de disefio
de arquitectura para solucionar o reducir al minimo los fenémenos aclsticos en las diversas
tipologias de recintos de cada establecimiento de salud y para todos los sub-proyectos de
insonorizacién de los equipos ruidosos y los recintos o &reas asociados a ellos, que
obligatoriamente deben ser instalados.

b) Requerimientos de Estudios para el Proyecto Definitivo

El Consultor debera definir los estudios a desarrollar por cada Concesionario en el
respectivo Proyecto Definitivo, que sean necesarios para completar, complementar o
justificar los criterios de disefio del proyecto de insonorizacion. En particular el Consultor
debera considerar los siguientes estudios:

Estudios de insonorizacion, con el objeto de fundamentar las recomendaciones de
disefio, considerando que las conclusiones resultantes seran aplicadas en coordinacion

con arquitectura, a través del analisis de sistemas constructivos, materiales y sus partes
y piezas disponibles en el mercado.

Andlisis y resolucion del paso de ruido de equipos mecanicos, hacia areas de pabellon,
camas criticas y de cuidados especiales.

Estudio de ruido generados en los estacionamientos subterraneos (bajo edificio
hospitalario).

Se incluird en esta especialidad la insonorizacién de recintos de auditorios, y otros gque
proponga el Consultor.

¢} Requerimientos planimetria
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e El Consultor debera definir los alcances que se deben explicitar para la ejecucion de la
planimetria a desarrollar por cada Concesionario en el respectivo Proyecto Definitivo.
Dichos alcances deberan incluir, al menos, la definicién de planos de planta y escalas
graficas de todos los recintos o areas donde se ubiquen equipos ruidosos, con
sefializacion de los elementos donde se deban incluir soluciones acusticas.

d) Requerimientos para Memoria de Calculo

El Consultor debera definir los alcances de la Memoria de Calculo del respectivo Proyecto
Definitivo, considerando, al menos, los siguientes:

Consideraciones de Disefio.
Explicacion de las caracteristicas principales del proyecto.
Las decisiones de disefio adoptadas.
Los estandares adoptados.
Las normas consideradas.

_ Calculo de los distintos componentes del sistema. _
Soluciones adoptadas y el calculo de atenuacién acustica de los elementos y soluciones -
usados. Se debera definir que todas las especialidades deberan entregar la informacion

asociada a los niveles de generacion de ruido y vibracion de sus equipos, expresada en
decibeles y los peak maximos de generacion de ruido.
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2.4.3.3.1.19 PROYECTOS ESPECIALES Y/O COMPLEMENTARIOS

2.4.3.3.1.191 DlSENO' DE HELIPUERTO, SE(}UN REQUERIMIENTOS DE LA
DIRECCION GENERAL DE AERONAUTICA CIVIL

De acuerdo a lo que establezca el PMA de cada establecimiento de salud, se deben desarroliar
los criterios de disefio de un helipuerto de uso privado, coordinado con las exigencias de la
Direccion General de Aeronautica Civil (DGAC), previa determinacién del tipo de aeronave que
podra utilizar la plataforma en el Anteproyecto que corresponda. Debera incluir la definicion del
area de aterrizaje y despegue, letreros, pintura, desagiles para derrame de combustible,
ubicacion y tipo de balizas, catavientos y otras sefiales, malla de seguridad, rampa con
pasamanos hacia montacamillas y escaleras, gréfico de cono de aproximacion, protecciones
contra incendio, entre otras exigencias de la DGAC. Incluird, ademas, los criterios de disefio
para la iluminacion requerida de emergencia, de sefializacion permanente, estructura con
eliminacion de vibraciones hacia el resto de los edificios. Todas estas partidas se ejecutaran en

coordinacién con los respectivos anteproyectos y/o criterios de disefio de las distintas
especialidades.

Se deberan realizar todas las gestiones y recopilacion de antecedentes técnicos ante las
entidades correspondientes, que permitan definir los requerimientos para la elaboracion del
respectivo Proyecto Definitivo y la futura obtencion del permiso para la operacion del helipuerto,
cuya tramitacion se realizara por cada Concesionaric posteriormente durante el desarrollo del
respectivo Proyecto Definitivo.

2.4.3.3.1.19.2 PAISAJISMO
a) Requerimientos para la elaboracion de los criterios de disefio

El Consultor debera definir y desarrollar los critetios de disefio para el proyecto de
Paisajismo, para lo cual debera tener en consideracién lo establecido en las normas legales
y ordenanzas municipales vigentes.

Los Criterios de Disefio deberan tratar, al menos, los siguientes tépicos:

e Definicion de los criterios a considerar para el disefio paisajistico de todas las areas
interiores o exteriores asociadas a los edificios proyectados tales como: hall de acceso,
terrazas, techos verdes, jardineras adosadas al edifico, patios ingleses segun proceda, y
areas verdes proyectadas.
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» Definicién de criterios de seleccion de especies que tengan bhajo consumo de agua, en
funcién de la zona climatica de emplazamiento del proyecto.

b) Requerimientos planimetria

El Consultor debera definir los alcances que se deben explicitar para la ejecucion de la
planimetria a desarrollar por cada Concesionario en el respectivo Proyecto Definitivo.
Dichos alcances deberan incluir, al menos, los siguientes:

« Definicion de planos de planta del terreno, con individualizacion de especies nuevas
propuestas (arboles, arbustos, plantas medias, enredaderas, cubresuelos y prados),
incluyendo escalas graficas.

» Definicion de planos de planta de patios, jardines, jardineras; disefio de terrazas y plazas
ubicadas en pisos superiores, con tratamiento de pavimentos, mobiliario y especies
vegetales propuestas, incluyendo escalas graficas.

c) Requerimientos para Memoria de Célculo

El Consultor debera definir los alcances que se deberan incluir en la Memoria de Calculo a

desarrollar por cada Concesionario en el respectivo Proyecto Definitivo, considerando, al
menos, los siguientes:

Criterios de Disefio.

Explicacion de las caracteristicas principales del proyecto.
Las decisiones de disefio adoptadas.

Los estandares adoptados.

Las normas consideradas.
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2.4.3.4 EVALUACION AMBIENTAL DEL PROYECTO

El Consultor debera realizar un analisis ambiental con los alcances y requisitos de una
Declaracion de Impacto Ambiental (DIA), de acuerdo a lo establecido en la Ley N°19.300 de
Bases Generales del Medio Ambiente, y el D.S. N° 95 de 2001 de MINSEGPRES Reglamento
de Evaluacién de Impacto Ambiental, especificamente el articulo 3, letra h). El Consultor no
debera someter al Sistema de Evaluacion de Impacto Ambiental (SEIA) el andlisis ambiental
antedicho.

Ef Consultor debera hacer una revision ambiental detallada para cada establecimiento de salud,
desde el punto de vista de los posibles efectos e impactos ambientales que pudiera ocasionar la
construccion y posterior puesta en marcha del proyecto, de manera de dar respuesta a todas
las demandas de caracter ambiental que inspiran las leyes y normativas que regulan los
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proyectos de construccion y operacion de establecimientos de salud y todas las actividades
contempladas en la Ley de Bases Generales del Medio Ambiente y el Regiamento de
Evaluacién de Impacto Ambiental ya citados. _

2.4.3.41 DECLARACION DE IMPACTO AMBIENTAL

l.as actividades y tareas que deberd desarrollar el Consultor son, al menos, las que se:
describen a continuacion: :

a) Coordinacion y Recopilacién de Antecedentes

Los antecedentes a recopilar corresponden a los requeridos para la ejecucion de una DIA,

como por ejemplo: monto, vida Gtil del proyecto, documentos notariales que ceriifiquen la
titularidad del proyecto. : :

b) Diagnéstico del Proyecto, que involucra:

i) ldentificacién del proyecto y potenciales impactos.

i) Revisidn de normativa.

iii} Visitas a terreno.

iv) Caracterizacion del area de influencia, en lo relativo al uso de suelo, zona saturada de
contaminantes atmosféricos, paisaje y entorno socioecondmico.

¢) Analisis de los impactos ambientales identificados en la etapa anterior mediante la revision
de la informacion recopilada y la identificacion de las principales emisiones, descargas vy
residuos del proyecto, para determinar las medidas de mitigacién adecuadas tendientes a
disminuir los impactos provocados y cumplir con la legislacién vigente.

d) Elaboracion y preparacién de los antecedentes que se requieren segin el documento
‘Formatos y Contenidos Minimos Recomendados para el Ingreso de Declaraciones de
Impacto Ambiental al Sistema de Evaluacién de Impacto Ambiental, SEIA” de la Secretaria
Ejecutiva de Medio Ambiente y Territorio de la Direccién General de Obras Publicas.

2.4.3.4.2 MATERIAS ESPECIFICAS A DESARROLLAR

Las materias a desarrollar por el Consultor deberan considerar, a lo menos, las siguientes:

a) Antecedentes Generales

Introduccion.

Antecedentes generales del titular.

Objetivo del Proyecto.

Justificacién del Proyecto.

Tipo de proyecto.

Pertinencia de ingreso al SEIA.
Localizacién del Proyecto.

Justificacién de la localizacion del Proyecto.
Superficie que comprende el Proyecto.

b) Antecedentes Generales de! Proyecto
* Descripcion de las Acciones y Obras Fisicas del Proyecto.

Para cada una de las fases del Proyecto (Construccion, Explotacién y Abandono), se debe
realizar una descripcion, lo mas detallada posible, de las acciones y actividades gue se
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realizaran para materializar el Proyecto, lo cual debe ser coherente con las emisiones que
estas actividades generan y el cumplimiento de la legislacion ambiental aplicable.

» Descripcion General del Area de Emplazamiento del Proyecto.
Corresponde a un detalle pormencrizado de los componentes ambientales que se
encuentran en el darea de emplazamiento del Proyecto, de modo que se pueda analizar si

éste cumple con la legislacion ambiental vigente y no impacta ninguno de estos
componenigs.

¢ Relacién entre el Proyecto y Politicas, Planes y Programas de Desarrollo Regional y
Comunal.

En este item el Consultor debera dar cumplimiento al articulo N° © ter de la Ley N° 19.300,
en el cual se solicita analizar y relacionar los planes, politicas y programas regionales v
comunales con el proyecto que se esta analizando ambientalmente. Lo anterior, con el fin
que el Proyecto tenga una coherencia a nivel local, con lo que se quiere desarrollar en la
Regidn. Por lo tanto, el desarrollo del proyecto debe estar en esta linea y vision regional.

» Vida Util del Proyecto

Se debe especificar en afios, cual es el tiempo gue la obra durara.

¢ Monto Estimado de la inversion.

Monto total en ddlares americanos. Este valor debe estar referido a la fecha con la cual se
calculd este dato.

¢ Mano de Obra del Proyecto

En este item se debe especificar la mano de obra total y un promedio para cada una de las
fases del Proyecto, segun la tabla que se presenta a continuacion:

\]Fase Mano de Obra Promedio|Mano de Obra Maxima
\]Construccic’m
Explotacion
Abandono

¢ Descripcion Cronolégica de las Distintas Actividades

A través de una Carta Gantt, con cada una de las fases del Proyecto (Construccion,
Explotacién y Abandono) y actividades descritas anteriormente.

c) Emisiones, Efluentes y Residuos Generados por el Proyecto

e Emisiones a la atmésfera, en la etapa de construccion y en la etapa de explotacién. El
Consultor debera entregar una estimacion por tipo y cantidad de emisiones de material
particulado y gases a la atmésfera.

¢ Residuos liquidos y residuos sdlidos en la etapa de construccion y en la etapa de
explotacién. El Consultor deberd poner especial atencion en la descripcion del tipo,
cantidad, volumen, almacenamiento, tratamiento y disposicidn final de los Residuos
Hospitalarios (liquidos y sélidos) que se generaran en la etapa operativa del proyecto,
considerando que entre éstos se encontraran domiciliarios, quimicos, farmacéuticos y
radioactivos. Se deberan incluir Planes de Manejo de Sustancias Peligrosas cuando
corresponda.

« Emisién de ruidos en la etapa de construccion y en la etapa de explotacion. Se debe
contemplar la medicién de la linea de base de ruidos, definir los receptores sensibles y
modelar y simular el nivel de presién sonora a la que estaran expuestos los receptores
sensibles durante la construccion y explotacién del Proyecto.
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En todos los casos se debe proponer las medidas de mitigacion que resultaren de ia
evaluacién de la emision que corresponda, justificando técnicamente que -con su
implementacion se cumple con lo establecido en la normativa que lo regula.

d) Antecedentes que determinan que el Proyecto no requiere de la presentacion de un Estudio

de Impacto Ambiental

El Consultor deberé presentar la justificacion clara de que el Proyecto o actividad no genera
ni presenta ninguno de los efectos, caracteristicas, o circunstancias contempladas en el
articulo 11 de la Ley N° 19.300 y en los articulos 5 al 11 del Reglamento del Sistema de
Evaluacion de Impacto Ambiental y, por lo tanto, no se encuentra en ninguna de las
situaciones que, conforme a dichas normativas, determinan que un proyecto deba someterse
al SEIA a traves de un Estudio de Impacto Ambiental. ' '

Asimismo, el Consultor debera considerar la elaboracion de un Anexo, de modo que permita
determinar la potencial presencia de elementos de valor arqueoldgico y las recomendaciones

de gestion en caso de su eventual descubrimiento, de manera de reducir los riesgos en la
Etapa de Construccion.

e) Plan de Cumplimiento de la Normativa Ambiental Vigente

f)

Corresponde a la revision de la normativa chilena de caracter ambiental vigente, tanto
general como especifica aplicable al Proyecto, por componente ambiental y etapa del

Proyecto, junto con indicar su forma de cumplimiento de conformidad a lo preceptuado en el
articulo 12 bis letra c) de la LLey N° 19.300.

Permisos Ambientales Sectoriales (PAS)

Considera la identificacién de los Permisos Ambientales Sectoriales contemplados en el

Titulo VIi del Reglamento del SEIA y la entrega de la documentacién necesaria para su
otorgamiento.

El Consultor debera realizar un andlisis de todos los PAS y entregar los antecedentes de
aquellos que le sean aplicables al Proyecto con la informacién disponible en esta etapa de
desarrollo de Anteproyecto. '

Especial consideracion deberan tener los siguientes PAS:

PAS 81: El permiso para el emplazamiento, construccion, puesta en servicio, operacion,
cierre y desmantelamiento, en su caso, de las instalaciones, plantas, centros, laboratorios,
establecimientos y equipos nucleares a que se refiere el articulo 4 de la Ley N? 18.302 de
Seguridad Nuclear. Los requisitos para su otorgamiento y los contenidos técnicos y formales
necesarios para acreditar su cumplimiento, seran las condiciones que permitan preservar el
medio ambiente libre de contaminacion.

PAS 90: El permiso para la construccién, modificacion y ampliacion de cualquier obra publica
o particular destinada a la evacuacion, tratamiento o disposicion final de residuos industriales
0 mineros, a que se refiere el articulo 71 letra b) del Cédigo Sanitario. l.os requisitos para su
otorgamiento y . los contenidos técnicos y formales necesarios para acreditar su
cumplimiento, seran los que se sefialan en dicho articulo. :

PAS 93: El permiso para la construccién, modificacion y ampliacién de cualquier planta de
tratamiento de basuras y desperdicios de cualquier clase; o para la instalacién de todo lugar
destinado a la acumulacion, seleccion, industrializacién, comercio o disposicion final de
basuras y desperdicios de cualquier clase, a que se refieren los articulos 79 y 80 del Cédigo
Sanitario.

g) Compromisos Ambientales Voluntarios

Explicitar si se tiene contemplado establecer compromisos ambientales voluntarios mas alla
del cumplimiento de la legislacion vigente.

2.4.3.4.3 VISITAS A TERRENO

El Consultor deberd considerar visitas a terreno, de manera que la Consultoria contemple
especialmente las condiciones reales en que se desarrollaran las actividades de este proyecto
tanto en su etapa de construccion como en la de operacion, con especial énfasis en vias de
acceso, seguridad y, en general, efectos en el entorno inmediato y su area de influencia.
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2.4.3.44 REQUERIMIENTOS ESPECIALES

El Consultor realizara las siguientes tareas o actividades adicionales:

a) Coordinacion con el resto de las especialidades.
b) Deber asistir a todas las reuniones de coordinacién a que cite el Inspector Fiscal.

c) Confeccionara un cronograma de implementacion de las medidas de mitigaciéon ambiental,
describiendo en forma clara y precisa las actividades que se requiere realizar previo a la
implementacion de éstas, con el fin de permitir establecer los tiempos y costos asociados
con el minimo de imprevistos posibles.

2.4.3.4.5 PRODUCTOS ENTREGABLES

a) Declaracion de Impacto Ambiental. Este documento tendra caracter referencial y no seré
obligacion del Consultor su ingreso al Sistema de Evaluacién de Impacto Ambiental.

b} Plan de Seguimiento Ambiental en Etapa Constructiva. Plan de Actividades, cronograma
de ejecucion y presupuesto de las medidas de mitigacién ambiental contenidas en la DIA.

243.5 ESTUDIO DE IMPACTO VIAL

El Consultor deberd desarrollar un estudio de impacto vial que esté de acuerdo con las
metodologias y procedimientos vigentes del Ministerio de Transportes y Telecomunicaciones
(MTT), Secretaria de Planificacion de Transporte (SECTRA) y el Ministerio de Vivienda y
Urbanismo (MINVU), con el objeto de identificar los impactos en la red vial existente que se
produciran, tanto en la etapa de construccién como en la etapa de explotacion del Proyecto. Tal
estudio tiene como meta identificar las obras viales de mitigacion y la determinacién de los
costos de inversién necesarios para afrontar tales impactos.

El Estudio de Impacto Vial (EIV) se desarroliara en base a la metodologia “Estudio de Impacto

~al Sistema de Transporte Urbano” (EISTU) para identificar los impactos viales que produce el
proyecto y posteriormente proponer medidas que mitiguen los impactos asociados. Ademas
sera necesario el planteamiento de alternativas de mitigacion y su respectivo costo.

2.43.51 PRESENTACION A LA SEREMI DE TRANSPORTES Y
TELECOMUNICACIONES

El informe final del estudio de impacto vial debera ser entregado en el numero de sjemplares
- que solicite la Secretaria Regional Ministerial del Ministerio de Transportes ¥
Telecomunicaciones (SEREMITT) respectiva y contener, como minimo, lo siguiente;

a) Formulario de presentacion.

b) Descripcién del proyecto materia del estudio.

c) Definiciones iniciales.

d) Caracterizacion de la situacién actual.

e) Estimacion de la demanda de transporte.

f)  Definicion de la oferta vial.

g) Modelacion y simulacion.

h) Proposicién de medidas de mitigacion.

iy Esquema fisico y operativo.

i) Conclusiones.

k) Anexos que incluyan una copia completa del estudioc en medios digitales y otros
antecedentes, segln corresponda (mediciones de transito, archivos de entrada vy salida de
los modelos utilizados, otros planos, etc.).
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Asimismo, el Consultor debera efectuar todas las gestiones que sean necesarias ante la
Ventanilla Unica, para la revision y resolucion de las observaciones al ElIV, contando con la

participacion del Inspector Fiscal cuando se requiera, hasta obtener el Informe Técnico
Favorable (ITF).

2.4.3.5.2 RESPONSABILIDAD DEL CONSULTOR

El Consultor tendra la responsabilidad de realizar el estudio segun las exigencias de la |

“Ventanilla Unica” y su propia experiencia, siendo también responsable de la obtencion del ITF
ante la SEREMITT respectiva.

Previo a la incorporacién de las medidas de mitigacién que arroje la evaluacion del impacto vial
del proyecto, el Consultor las sometera a la aprobacion del Inspector Fiscal.

2.43.5.3 NORMATIVA, MANUALES Y DOCUMENTOS

El Consultor, para la correcta realizacién del estudio, debera considerar los siguientes
documentos:

a) Ley General de Urbanismo y Construcciones, y la Ordenanza General de Urbanismo vy
Construcciones.

b) Plan Regulador Metropolitano de Santiago.

¢) Plan Regulador Comunal y Ordenanzas locales.

d) Metodologia para elaborar y evaluar estudios de impacto sobre el sistema de trasporte
urbano, del Ministerio de Vivienda y Urbanismo. '

e) Manual de Vialidad Urbana - "Recomendaciones para el Disefio de Elementos de
Infraestructura Vial Urbana (REDEVU)", 2009.

f}  Manual de Sefializacién de Transito del Ministerio de Transportes y Telecomunicaciones.

g) D.S. N°83de 1985 del Ministerio de Transportes y Telecomunicaciones, que Define Redes
Viales Bésicas.

h} Certificado de Informes Previos de los terrenos de emplazamiento del proyecto, extendido
por la Municipalidad correspondiente.

i) Lista de proyectos en carpetaen el area de influencia.

J}  Estudios viales comunales que afecten al sector (EOD vy otros).

2.4.3.54 REQUERIMIENTOS ESPECIALES

El Consultor debera coordinar este estudio con la especialidad de arquitectura a fin de definir
los sentidos de circulacion y la operacion de funcionamiento optimo de transito vial y peatonal,
evitando conflictos de flujos vehiculares o conflictos entre flujos vehiculares y flujos peatonales,
al interior del recinto y en los puntos de encuentro con la vialidad exterior.

Una vez aprobado el EIV, el Consultor debera estar disponible para exponer, si se estima
necesario por el Inspector Fiscal, las medidas de mitigacién definidas para resolver los impactos
y justificar técnicamente el cronograma de implementacién de las medidas de mitigacién
presentado.

La elaboracion y disefio de todos los proyectos requeridos para la posterior materializacion de
las obras y de los estudios que se deban realizar para mitigar los impactos viales del proyecto, y
que se encontraran definidos en el informe técnico emitido por la SEREMITT respectiva,
deberan ser considerados en los proyectos de especialidad respectivos.

2.4.3.5.5 PRODUCTOS

i}  Plano Disefio Geomeétrico de Accesos. Escala 1:100.
iiy Plano de Sefalizacion y Demarcacion.
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iy EIV con su respectivo Informe Técnico Favorable.

iv) Esquema Fisico y Operativo. Plano de Planta, a escala 1:1000, conteniendo las Medidas de
Mitigacidn.

v) Cronograma de ejecucion de las Medidas de Mitigacion.

Debera definir las actividades, tiempos asociados de ejecucién y costo asociado a su
implementacién,

vi) Plano Desviaciones de Transito durante la Etapa de Construccion, aprobado por la
Municipalidad correspondiente.

Debera entregar un Plano de Planta, a escala 1:500, indicando la sefializacion requerida
para los desvios de transito que se proyecte, si corresponde.

vii) Registro de reuniones de coordinacion, dénde consten los acuerdos con los especialistas
gue corresponda.

2.43.6 MAQUETA ELECTRONICA

a) Maqueta Virtual:

El Consultor debera desarrollar una maqueta electrénica animada de cada Anteproyecto, con
una duracién minima de 5 minutos, donde se muestre el exterior e interior del establecimiento
en general. Con respaldo digital en formato CD y DVD.

La animacion de cada Anteproyecto indicara un recorrido por los siguientes recintos:

Vistas panoramicas del conjunto y perspectivas principales.
Accesos al establecimiento.

Servicio de Urgencia.

Salas Hospitalizacion.

Salas de Pacientes Criticos.

Salas de Pabellones.

Hall Acceso Visitas a Hospitalizacién.

NoOsON

El color o colores deberan reflgjar las intenciones de disefio de cada Anteproyecto. Esta
animacion debera tener musica y narracion la que sera propuesta por el Consultor y definida
con el Inspector Fiscal.

b) Perspectivas:

Se deberan entregar perspectivas aéreas generales de cada Anteproyecto en todas sus vistas
principales, desde todas las calles aledarias que lo permitan.

Las perspectivas deberan ser entregadas impresas a color y por medio digital.

Las perspectivas serviran como medio de disefio para fachadas exteriores como para interiores
por lo tanto, la representacion de materiales de terminacion como el color o colores de éstos,
debera reflejar las intenciones de disefio de cada Anteproyecto.

2437 REQUERIMIENTOS DE INFORMACION Y VINETA EN PLANOS

Todos los planos llevaran una vifieta, cuyo formato sera entregado al Consultor dentro de los 30
dias de iniciada la Fase 2 de la Consultoria, la que debera contemplar la siguiente informacién,
entre otras:;

Logotipo del Ministerio de Salud.
Nombre Ministro de Salud.
- Nombre Subsecretario de Salud.
Nombre del Director del Setvicio de Salud.
Nombre y firma del arquitecto director del Anteproyecto.
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Nombre y firma del proyectista.

Iniciales del dibujante.

Contenido de la lamina.

Piso al que corresponde la lamina.

Escalas grafica y en cifras.

Fecha de elaboracién de la lamina.

Nombre del establecimiento de salud; espacio para anotar tipo y fecha de revisiones, N° de
lamina y codigo (N° o letra) de identificacion de la especialidad; grafico esquematico de todo
el establecimiento indicando el o los cuerpos materia de la lamina. :

¢ Nombre de los edificios o cuerpos que aparezcan en la lamina respectiva.

» Espacio para anotar tipo y fecha de revisiones.

Adicionalmente, los planos deberan incorporar cuadros de informacion y simbologias, que
contengan, al menos, la siguiente informacion, la cual podra ser complementada por el
Consultor:

* Simbologia.
» Especificaciones de materiales constructivos, artefactos sanitarios, elementos de

arquitectura en general, accesorios (espejos, muebles, entre otros).
» Orientacion.

2.43.8 PRESUPUESTO DE OBRAS Y EQUIPOS

El Consultor entregara por cada establecimiento de salud, un presupuesto del proyecto
completo, determinado a partir de los anteproyectos y criterios de disefio desarrollados. En el
total se integraran los presupuestos de los equipos industriales, instalaciones o especialidades,
estructuras y obra gruesa, terminaciones de arquitectura, los precios unitarios y totales, de
acuerdo con los precios de mercado a la fecha.

Debera contener las columnas necesarias para una claridad absoluta del presupuesto (nimero,

actividad, unidad, cantidad, precio unitario, precio total), y al final debera incorporar los valores
de:

Costo directo

Gastos Generales......... % (aplicados sobre costo directo)
Utilidades.................... % (aplicados sobre costo directo)
Costo Neto

Impuestos vigentes....... % (aplicados sobre costo neto)
Total Presupuesto

De este documento se entregara, ademads, una copia en CD (planilla electrénica de calculo del
tipo Excel o compatible a ésta).

24.3.9 PROGRAMACION DE OBRAS

El Consultor entregard por cada establecimiento de salud, una propuesta de programa de
construccion de la obra con todas sus partidas y las secuencias entre éstas (formato Carta
Gantt y malla trayectoria critica).

Este programa debera ser realizado en un software, formato compatible con Microsoft Project.
Se debera entregar impreso y en CD.

2.4.3.10 INFORME ESPECIFICO FASE N° 3

Este Informe debera contener todas las actividades descritas y especificadas en los articulos
2432, 2433,2434,2435, 24386, 2437, 2438y 2.43.9 de las presentes Bases de
Consultoria.

Ademas, este informe incluird un detalle de los Informes Parciales presentados durante esta

fase, de acuerdo a lo establecido en el articulo 1.2.13 y las actas de las sesiones de la
Comision establecida en el articulo 1.2.19, ambos de las presentes Bases de Consultoria.
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244 . FASE N° 4: APOYO EN LOS PROCESOS DE CONSULTA

Durante esta Fase, en cuanto se requiera y en la medida que la vigencia del presente contrato
coincida con los respectivos procesos de precalificacion y de licitacion de las concesiones de los
proyectos Hospital Sotero del Rio, Hospital de Puente Alto y Hospital Félix Bulnes, el Consultor
debera prestar apoyo en el analisis y elaboracion de respuestas a las preguntas que realicen los
interesados durante los referidos procesos, asi como también en las modificaciones que deban
- efectuarse a cada Anteproyecto como consecuencia de dichas consultas. El Inspector Fiscal
comunicara por escrito la solicitud al Consuitor, junto a los plazos y condiciones para su
cumplimiento. La propuesta de respuestas y eventuales modificaciones a cada Anteproyecto
deberan entregarse en cada oportunidad a través de Informes Parciales, de acuerdo a lo
establecido en el articulo 1.2.13 de las presentes Bases.

- El'Informe Especifico de la Fase N° 4, contendra un analisis estadistico de las consultas formuladas
por los interesados y/o licitantes en los respectivos procesos de precalificacién o licitacién y de las
propuestas de respuestas entregadas, distribuidas segin materia y articulos de las respectivas
Bases de Precalificacion y/o Licitacidn consultadas, entre otros.

Ademas, este informe incluira un detalle de los Informes Parciales presentados durante esta fase,
de acuerdo a lo establecido en el articulo 1.2.13 y las actas de las sesiones de la Comisién
establecida en el articulo 1.2.19, ambos de las presentes Bases de Consultoria.

245 FASE N° 5: INFORME FINAL

El Consultor, dentro del plazo establecido en la Tabla 1 del articulo 1.2.12 de las presentes Bases
de Consultoria, debera presentar un Informe Final el cual debera contener un resumen ejecutivo de

los resultados obtenidos en la Consultoria, debiendo incluir un consolidado de todos los informes y
actividades desarrollados durante la misma.

El Consultor debera incorporar en su informe consolidado de la Fase N° 3 las eventuales
modificaciones a cada Anteproyecto que surjan durante la Fase N° 4 de la Consultoria.

25 NORMAS PARA LA PRESENTACION DE LOS INFORMES ESPECIFICOS DE
CADA FASE

Complementariamente a lo establecido en el articulo 1.2.12 de las presentes Bases de Consultoria,

todos los documentos deberan ser presentados en copias impresas en papel blanco Y una copia de

respaldo en archivo digital. Los planos deberan ser presentados en original y dos copias formato AO

en archivador doblados a tamafio papel A4 en fundas plasticas y 1 copia impresa al 50% del

formato solicitado, anillado. Los documentos deberan presentarse en original y dos copias

archivadas con separadores por materia, y contaran con un indice general que indigue la totalidad

de los documentos. Debera existir un indice especifico para cada documento y un listado de planos -
- donde se indique nimero de plano, contenido y escala.

a) Formatos Planos:

DIN AQ (840 x 1180 mm.)

Orientacién apaisada

Papel Bond

Texto: fuente Arial, color negro, tamafic minimo legible 12

Para casos especiales, se podrd utilizar tamafios de planos diferentes, obtenidos de la
ampliacion modular del formato solicitado.

b) Formatos de documentos escritos:

Hoja tamario A4

Orientacién vertical, salvo planillas u otros esquemas graficos
Papel blanco 75g/m2

Texto: fuente Arial, color negro, tamafio estandar 12
Cc) Formatos digitales:

Dibujo, Revit, o similar en version 2010 o superior
Procesadores de Texto compatible con Microsoft Word 2003
Planillas Electronicas compatibles con Microsoft Excel 2003
Carta Gantt, en formato compatible a Microsoft Project 2003
Sistema de respaldo compatible con formato PDF
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3. ANEXOS: Modelos de Formularios para la Oferta

ANEXO N° 1: FORMULARIO PARA LA OFERTA ECONOMICA

Formulario Oferta Econdmica

ANEXO N° 2: FORMULARIOS PARA LA OFERTA TECNICA

Formulario N° 1°  : Identificacién del Participante

Formulario N°2 ~ : Planta Directiva y Profesional del Consultor
Formulario N°3  : Némina del Personal que participara en la Consultoria

Formulario N° 3-A: Noémina del Personal Subcontratado y del Subcontratista que
participara en la Consultoria

Formulario N°4 : Consultorias similares ejecutadas por el Consultor fuera del MOP

Formulario N®5 . Consultorias similares realizadas o en ejecucion por el Consultor
para el MOP '

Formulario N°6 : Curriculum Vitae de los profesionales o técnicos que participaran

en la Consultoria

Formulario N°6-A: Curriculum Vitae de los especialistas que participaran en la
Consultoria

Formulario N°7 : Cronograma de Participacion del Personal Especialista,
Profesional y Técnico durante la Consultoria

Formulario N° 8 . Carta Compromiso del personal que participaré en la Consultoria
Formulario N° 9 : Plan de Trabajo - Cronograma de Actividades

Formulario N° 10 : Declaracion Jurada de Consorcio
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REPUBLICA DE CHILE
MINISTERIO DE OBRAS PUBLICAS
DIRECCION GENERAL DE OBRAS PUBLICAS

ANEXO N°1
FORMULARIO OFERTA ECONOMICA

“ANTEPROYECTOS HOSPITAL SéTEROIDEL RIO, HOSPITAL DE PUENTE ALTO Y
HOSPITAL FELIX BULNES”

Consultor:

En virtud de los antecedentes entregados por la Direccion General de Obras -
Pablicas, mediante los Documentos del Contrato declara que:

Total Suma Alzada para la Consultoria es de: | $
(incluido impuestos)

Son:

(en palabras)

FIRMA FIRMA
. REPRESENTANTE PARA EFECTOS DIRECTOR GENERAL DE OBRAS
DE LA LICITACION PUBLICAS
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REPUBLICA DE CHILE
MINISTERIO DE OBRAS PUBLICAS
DIRECCION GENERAL DE OBRAS PUBLICAS

ANEXO N°2
FORMULARIO 1
“ANTEPROYECTOS HOSPITAL SOTERO DEL RiO, HOSPITAL DE PUENTE ALTO
Y HOSPITAL FELIX BULNES”

IDENTIFICACION DEL PARTICIPANTE

A. PARTICIPANTE INDIVIDUAL:

1) NOMBRE O RAZON SOCIAL:

2) CONSTITUCION DE LA ENTIDAD CONSULTORA: (marque con una cruz)
a) Persona Natural :
b) Persona Juridica :

Tipo

3) RUT:

4) DOMICILIO:

5) REPRESENTANTE LEGAL: :

6) REPRESENTANTE DESIGNADO PARA EFECTOS DE LA LICITACION:
a) Nombre :
b) Domicilio
¢) Teléfono:
d} Fax:
e) Correo Electrénico:
fy Firma:

Firma Representante Legal
Participante Individual

B. CONSORCIO:

(1,2, 3, 4 y 5 deben completarse para cada uno de los integrantes del CONSOorcio)

1) NOMBRE O RAZON $SOCIAL:

2) CONSTITUCION DE LA ENTIDAD: (marque con una cruz)
a) Persona Natural :
b) Persona Juridica :

Tipo

3) RUT:

4) DOMICELIO:

5) REPRESENTANTE LEGAL:

6) REPRESENTANTE PARA EFECTOS DE LA LICITACION:
a) Nombre :
b} Domicilio
c) Teléfono:;
d) Fax;
&) Correo Electrénico:
f) Firma:

Firma Representante Legal Firma Representante Legal Firma Representante Legal
Integrante Conscercio Integrante Consorcio Integrante Consorcio

Nota: Los licitantes deberan completar los datos requeridos en el presente formulario segin el modelo de
cuadro A ¢ B, dependiendo de si el Consultor se presenta como Participante Individual o como Consorcio,
segun corresponda.




REPUBLICA DE CHILE
MINISTERIO DE OBRAS PUBLICAS
DIRECCION GENERAL DE OBRAS PUBLICAS

ANEXO N° 2
'FORMULARIO 2(*)
“ANTEPROYECTOS HOSPITAL SOTERO DEL RIiO, HOSPITAL DE PUENTE ALTO
Y HOSPITAL FELIX BULNES”

PLANTA DIRECTIVA Y PROFESIONAL DEL CONSULTOR

Santiago,........ cde de 2012
Consultor o Integrante del Consorcio: ......cccecoo.......
TRABAJA O PRESTA
COMPROMISO SERVICIOS
TITULO | EXPERIENGIA | ouooo oo r | AGTUAL CON ”ggn“ng'g“g“:'g%gkgs ININTERRUMPIDAMENTE
NOMBRE | PROFESIONAL | LABORAL | GARGO EN EL EL RO IDAS | EN LA CONSULTORA
(a) (afios) CONSULTOR P DESDE (d)
(B) MM AA

(a)

Se refiere a aquellos profesionales universitarios que hayan obtenido su titulo profesional en Chile o

se encuentren habilitados para ejercer su profesion en este pais de acuerdo a la legislacion vigente.

(b)

Se refiere al compromiso antes de firmar el Formulario N°2.

Emplear alguna de las siguientes categorias: propietario, socio, trabajador, honorarios, otros
{especificar).

Si es un profesional independiente, indicar compromiso eventual.
Indicar mes y afio.

FIRMA
REPRESENTANTE PARA EFECTOS
DE LA LICITACION

(*) En caso de Consorcio, este formulario deberd ser presentado por cada uno de sus integrantes.
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REPUBLICA DE CHILE
MINISTERIO DE OBRAS PUBLICAS
DIRECCION GENERAL DE OBRAS PUBLICAS

ANEXO N° 2

FORMULARIO 3

“ANTEPROYECTOS HOSPITAL S éTERO'DEL RIO, HOSPITAL DE PUENTE ALTO
Y HOSPITAL FELIX BULNES”

NOMINA DEL PERSONAL QUE PARTICIPARA EN LA CONSULTORIA

Santiago,

e . € 2012

Consultor 0 Consorcio: ... ... oo vee oo e e e

NOMBRE

EXPERIENCIA
{afios)

CARGO EN LA CONSULTORIA

COMPROMISO

ACTUAL CON EL
CONSULTOR (a)

TRABAJA O PRESTA
SERVICIOS
ININTERRUMPIDAMENTE
EN LA CONSULTORA
DESDE (b)

MM AA

PERSONAL MINIMO REQUERIDO

Jefe de Proyecto

Especialista en disefio de
proyectos de infraestructura
hospitalaria

Especialista en disefio de
proyectos de infraestructura
hospitalaria

Especialista en disefio de
proyectos de infraestructura
hospitalaria

Arquitecto colaborador

Arquitecto colaborador

Arguitecto colaborador

Arquitecto colaborador

Arquitecto colaborador

Ingeniero Geomensor,
Ingeniero  Ejecucién  en
Geomensura o Topégrafo

Especialista Geotéchico

Ingeniero  Civil Calculista
Estructural

Ingeniero  Civil Calculista

| Estructural especialista en

aislacion sismica

Especialista en
Vulnerabilidad Hospitalaria
en sismos

Ingeniero Civil especialista
en coordinacion de
especialidades.

Ingeniero Civil Electricista o
Ingeniero Civil Eléctrico, con
experiencia en instalaciones
eléctricas de alumbrado y
fuerza

77




Ingeniero Civil Electrénico o
Civil Electricista, con
experiencia en instalaciones
de Corrientes Débiles vy
Cableado Estructurado

Especialista en  Control
Centralizado

Especialista en Instalaciones
Térmicas y Climatizacion

Director del equipo
especialista en Eficiencia
Energética

Especialista en sistemas de
clima y ventilacion de alta
eficiencia

Especialista en disefio de
circuitos eléctricos

Especialista en sistemas de
luminotecnia y control de
alta eficiencia y sistemas de
modelamiento dinamico

Especialista en disefio de
envolvente térmica de alto
desempefio

Especialista en analisis y
justificacion  econdémica vy
criterios de seleccidn

Especialista en Instalaciones
de Gases Clinicos

Especialista en Instalaciones
Sanitarias

Especialista en sistemas de
fratamiento de agua blanda
y desmineralizada

Especialista en manejo de
residuos hospitalarios

Especialista en Instalacion
de Gas Combustible

Especialista en Instalaciones
de sistemas de seguridad y
vias de escape

Especialista en
infraestructura contra
incendios

Ingeniero Civil proyectista de
pavimentacion, vialidad

interior y exterior

Especialista en transporte
vertical

Jefe del equipo especialista
Declaracién de  Impacto
Ambiental

Abogado del equipo
especialista Declaracion de
Impacto Ambiental

| Especialista en Evaluacion
impacto acustico

Especialista en Evaluacion
impacto calidad de aire

Especialista en Evaluacion
impactos argueologicos

78




Especialista en Evaluacién
impactos  urbanisticos vy
territoriales

Especialista en Evaluacion |

impacto paisaje y estética

Especialista en elaboracion
de Estudios de Impacto
sobre el Sistema de
Transporte Urbano
(E..S.T.U)

Especialista en Instalaciones
de Correo Neumatico

Especialista en
equipamiento médico

Especialista en servicios de
salud

Especialista en paisajismo

PERSONAL ADICIONAL (en caso que corresponda)

Especificar  profesionales,
técnicos o  especialistas
adicionales a los indicados
en el articulo 1.2.18 de las
Bases

(@) Se refiere al compromiso antes de firmar este formulario. Emplear algunas de las siguientes
categorias: propietario, socio, empleado, honorarios, otros (especificar).

(b)

Indicar mes y afio.

FIRMA REPRESENTANTE PARA
EFECTOS DE LA LICITACION
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REPUBLICA DE CHILE
MINISTERIO DE OBRAS PUBLICAS
DIRECCION GENERAL DE OBRAS PUBLICAS

ANEXO N° 2
FORMULARIO 3-A

“ANTEPROYECTOS HOSPITAL S OTERO’DEL RiO, HOSPITAL DE PUENTE ALTO
Y HOSPITAL FELIX BULNES”

NOMINA DEL PERSONAL SUBCQNTRATADO Y DEL SUBCONTRATISTA QUE
' PARTICIPARA EN LA CONSULTORIA

Santiago,... ... de.......................de 2012

Consultor o Consorcio: ..o

NOMBRE CARGO O FUNCION A
TIPO DESARROLLAR EN LA
CONSULTORIA
1)Personal
Subcontratado
2)Personal de Ila
Empresa
Subcontratista
FIRMA

REPRESENTANTE PARA EFECTOS
DE LA LICITACION
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REPUBLICA DE CHILE )
MINISTERIO DE OBRAS PUBLICAS
DIRECCION GENERAL DE OBRAS PUBLICAS

ANEXO N° 2

FORMULARIO 4(*)

“ANTEPROYECTOS HOSPITAL SOTERO’DEL RIO, HOSPITAL DE PUENTE ALTO
Y HOSPITAL FELIX BULNES”

CONSULTORIAS SIMILARES EJECUTADAS POR EL CONSULTOR FUERA DEL

MOP
Santiago,... ... de.. e e 1. G0 2012
Consultor o Integrante del Consorcio:............coceovo....
NOMBRE FESE™ | FESHA | DiRECTOR | DESCRIPCION SUPERFICIE MONTO
CONSULTORIA | MANDANTE | o~ | rzrmino | O JEFE DE | GENERAL (M) CONSULTORIA
i T A& T T Aa—| PROYECTO | (resumida) {(MMS **)

Nota: Organizar este espacio de modo de poder apreciar las caracteristicas y envergadura del trabajo.

FIRMA

REPRESENTANTE PARA EFECTOS
DE LA LICITACION

(*) En caso de consorcio, este formulario debera ser presentado por cada uno de sus integrantes.
(**) Expresados en pesos chilenos nominales de [a fecha del contrato.

81




REPUBLICA DE CHILE
MINISTERIO DE OBRAS PUBLICAS
DIRECCION GENERAL DE OBRAS PUBLICAS

ANEXO N° 2
FORMULARIO 5(*)

“ANTEPROYECTOS HOSPITAL SC’)TERO’DEL RiO, HOSPITAL DE PUENTE ALTO
Y HOSPITAL FELIX BULNES”

CONSULTORIAS SIMILARES REALIZADAS O EN EJECUCION POR EL

e e .. d@ 2012

CONSULTOR PARA EL MOP

NOMBRE _
CONSULTORIA

MANDANTE

FECHA FECHA

INICIO | TERMINO JEFE DE
PROYECTO

MM | AA | MM AR

DESCRIPCION
GENERAL
(resumida}

SUPERFICIE
(M?)

MONTO
CONSULTORIA
(MM )

Nota: Organizar este espacio de modo de poder apreciar las caracteristicas y envergadura del trabajo.

FIRMA

REPRESENTANTE PARA EFECTOS

DE LA LICITACION

{*) En caso de consorcio, este formulario debera ser presentado por cada uno de sus integrantes.
(**) Expresados en pesos nominales de la fecha del contrato
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REPUBLICA DE CHILE
MINISTERIO DE OBRAS PUBLICAS
DIRECCION GENERAL DE OBRAS PUBLICAS

ANEXO N° 2
FORMULARIO 6

“ANTEPROYECTOS HOSPITAL SOTERO DEL RIO HOSPITAL DE PUENTE ALTO

Y HOSPITAL FELIX BULNES”

CURRICULUM VITAE DE LOS PROFESIONALES O TECNICOS QUE
PARTICIPARAN EN LA CONSULTORIA

Santiago, ... ... de......................de 2012

NOMBRE:
CARGO EN LA CONSULTOREA

TITULO PROFESIONAL O TEGNICO: .. J

FECHA DE TITULACION: .
ESTUDIOS SUPERIORES: .
UNIVERSIDAD O CENTRO DE FORMAGION TECNICA: |

EXPERIENCIA DETALLADA EN LA ESPECIALIDAD O MATERIA INDICADA:

PERIODO () MANDANTE | NOMBRE DEL ESTUDIO, | CARGO | DESCRIPCION DE
DESDE | HASTA PROYECTO O TAREA ACTIVIDADES
MM | AA | MM | AA | REALIZADA REALIZADAS (**)

TRABAJOS QUE REALIZA ACTUALMENTE:

EMPRESA DESCRIPCION LUGAR FECHA DE TERMINO HORAS MENSUALES

MM AA

COMPROMETIDAS

(*) Indicar mes y afio.
(**} Incluyendo especialmente superficies de proyecto en metros cuadrados.

FIRMA DEL PROFESIONAL O FIRMA REPRESENTANTE
TECNICO PARA EFECTOS DE LA
LICITACION
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REPUBLICA DE CHILE
MINISTERIO DE OBRAS PUBLICAS
DIRECCION GENERAL DE OBRAS PUBLICAS

ANEXO N° 2
FORMULARIO 6-A

“ANTEPROYECTOS HOSPITAL SOTERO DEL RIO, HOSPITAL DE PUENTE ALTO

Y HOSPITAL FELIX BULNES”
CURRICULUM VITAE DE LOS ESPECIALISTAS QUE PARTICIPARAN EN LA
CONSULTORIA
Santiago, ... ... de.............. eeo . ... de 2012
NOMBRE: ... ... o0 c00 c o et ot it et et e s et eee et et et o s e et e e e
CARGO EN LA CONSULTORIA: ... oo oo o o o o o o e
ESPECIALIDAD: .. o oo o o o o e e e
ESTUDIOS SUPERIORES: ...... ...

UNIVERSIDAD O CENTRO DE FORMACION TECNICA: .. ... .

EXPERIENCIA DETALLADA EN LA ESPECIALIDAD O MATERIA INDICADA:

PERIODO {*) MANDANTE NOMBRE DEL ESTUDIO, | CARGO DESCRIPCION DE
DESDE | HASTA PROYECTO O TAREA ACTIVIDADES
MM [ AA | MM | AA ' ' REALIZADA REALIZADAS (**)

TRABAJOS QUE REALIZA ACTUALMENTE:

EMPRESA DESCRIPCION LUGAR FECHA DE TERMINO HORAS MENSUALES

MM AA

(") Indicar mes y afio.
(**) Incluyendo especialmente superficies de proyecto en metros cuadrados.

FIRMA DEL ESPECIALISTA FIRMA REPRESENTANTE

PARA EFECTOS DE LA
LICITACION
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REPUBLICA DE CHILE
MINISTERIO DE OBRAS PUBLICAS
DIRECCION GENERAL DE OBRAS PUBLICAS

ANEXO N° 2
- FORMULARIO 7

“ANTEPROYECTOS HOSPITAL SOTERO DEL RIO, HOSPITAL DE PUENTE ALTO

Y HOSPITAL FELIX BULNES”

CRONOGRAMA DE PARTICIPACION DEL PER‘SONA‘L ESPECIALISTA,

PROFESIONAL Y TECNICO DURANTE LA CONSULTORIA

Santiago,... ... de... ............

e e . de 2012

Consultor o Consorcio: ... ... ... ... ...

NOMBRE DEL
ESPECIALISTA,
PROFESIONAL ©
TECNICO

CARGO

TIPO DE
PERSONAL {*)

SEMANAS

3

50

TOTAL
(SEMANAS)

PORCENTAJE
RESPECTO AL
PLAZO TOTAL

1)Personal del

Consultor

2)Personal
Subcontratado

3)Personal de
Empresa
Subcontratista

la

NOTAS:

* En columna “Cargo”, indicar el item o cargo, sefialado en la columna “Cargo en la Consultoria”, del
Formulario 3, Anexo N°2, de las presentes Bases de Consultoria.

* En cada cuadro se indicara la fraccion de semana de jornada completa que el especialista, profesicnal

o técnico dedicara al desarrollo de la Consultoria.

¢ No incluir periodos de revisién y correcciones indicados en el articulo 1.2.14 de las Bases de

Consultoria.

(") Indicar si corresponde al personal minimo exigido en el articulo 1.2.18 de las Bases de Consultoria o -
si corresponde a personal adicional.

FIRMA REPRESENTANTE PARA
EFECTOS DE LA LICITACION
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REPUBLICA DE CHILE
MINISTERIO DE OBRAS PUBLICAS
DIRECCION GENERAL DE OBRAS PUBLICAS

ANEXO N° 2
FORMULARIO 8

“ANTEPROYECTOS HOSPITAL SOTERO DEL RIO, HOSPITAL DE PUENTE ALTO
Y HOSPITAL FELIX BULNES”

CARTA COMPROMISO DEL PERSONAL QUE PARTICIPARA EN LA

CONSULTORIA
Santiago, ... ... de......................de 2012
Por medio de Ila presente, el Consultor (o0 Consorcioc Consultor)
........................................................................................... , mediante la firma de su
representante designado para efectos de la Licitacién,
(5] SO e , compromete la participaciéon en este trabajo del
S TP URO USROS para ocupar el cargo

......................................................................................................... , en caso de
adjudicarse el confrato para la ejecucién de la Consultoria denominada
“ANTEPROYECTOS HOSPITAL SOTERO DEL RiO, HOSPITAL DE PUENTE ALTO Y
HOSPITAL FELIX BULNES”, para la Direccion General de Obras Publicas del Ministerio

de Obras Publicas, suscribiendo a su vez este documento en sefial de aceptacion y

CoOmpromiso.
FIRMA DEL ESPECIALISTA, FIRMA REPRESENTANTE
PROFESIONAL O TECNICO PARA EFECTOS DE LA

LICITACION
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REPUBLICA DE CHILE
MINISTERIO DE OBRAS PUBLICAS
DIRECCION GENERAL DE OBRAS PUBLICAS

ANEXO N°

2

FORMULARIO 9

“ANTEPROYECTOS HOSPITAL SOTERO DEL RIO, HOSPITAL DE PUENTE ALTO

Y HOSPITAL FELIX BULNES”

PLAN DE TRABAJO - CRONOGRAMA DE ACTIVIDADES

Santiago,.....de ... ... ... ... ... ... ... ... de 2012

Consultor o Consorcio: ... ... .o oo e o

Fases

SEMANAS

50

Fase N° 1

1.1

2.1

a) No incluir periodos de revision y correccicnes indicados en el articulo 1.2.14 de las Bases de

Consultoria.

b) Rellenar los espacios cuando coincida con la semana de cada actividad de |a fase.

FIRMA
REPRESENTANTE PA

RA EFECTOS

DE LA LICITACION
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REPUBLICA DE CHILE )
MINISTERIO DE OBRAS PUBLICAS
DIRECCION GENERAL DE OBRAS PUBLICAS

ANEXO N° 2
FORMULARIO 10

“ANTEPROYECTOS HOSPITAL SéTERO’DEL RIO, HOSPITAL DE PUENTE ALTO
Y HOSPITAL FELIX BULNES” '

DECLARACION JURADA DE CONSORCIO

(Declaracién Jurada Notarial, sélo para aquellos Consultores que se presenten bajo la
modalidad de Consorcio)

En........... ,a.de.. .. ................de 2012, comparecen:

Los postulantes ya individualizados, declaramos, bajo juramento, nuestro compromiso
de actuar por unanimidad, para los efectos del proceso de Licitacion, en el gjercicio de
los derechos y obligaciones y en los procedimientos descritos en las presentes Bases
de Consultoria para el Contrato “ANTEPROYECTOS HOSPITAL SOTERO DEL RIO,
HOSPITAL DE PUENTE ALTO Y HOSPITAL FELIX BULNES".

En este mismo acto acordamos identificar nuestro Consorcio con el nombre de

............................................. , el que no tendra otro fin que distinguir a la asociacion
durante el proceso de licitacion de la presente Consultoria. '

Declaramos bajo juramento que, en el evento de resultar adjudicatarios, constituiremos
una Sociedad de Responsabifidad Limitada o Sociedad Andnima dentro del plazo de 30

dias corridos contados desde que la Resolucién de Adjudicacion se encuentre
totalmente tramitada. '

El plazo de duracion de esta Sociedad no podra ser inferior al plazo de duracion del
Contrato mas 300 dias corridos.

En la escritura de constitucion de la Sociedad debera quedar expresamente estipulado
que cada uno de los socios se constituye en fiador y codeudor solidaric de todas y cada
una de las obligaciones que contraiga con motivo del Contrato de Consultoria.

FIRMA FIRMA FIRMA
REPRESENTANTE REPRESENTANTE REPRESENTANTE
LEGAL INTEGRANTE LEGAL. INTEGRANTE LEGAL INTEGRANTE
A B c
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COMUNIQUESE a la Oficina de Partes de la Direccién General de Obras Publicas y demas
Servicios que correspondan.

ANOTESE, TOMESE RAZON Y COMUNIQUESE.

Ferpando Prat Ponce
Ingeniero Comercial
Directgr General de Ohras Plblicas
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EMILIO PELLEGRINI MUNITA
Coordinador de Gopessiones
de Obras Phblicas
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