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RESUMEN EJECUTIVO 

Debido a la Globalización y a la gran competencia que existe en las empresas nacionales e 

internacionales, hoy en día,  creemos que RPSK SA debería implementar en cada uno de sus 

proyectos los estándares y buenas prácticas difundidas por el PMI a través de su guía del PMBOK®, 

de esta manera la organización contaría con procesos alineados y estructurados para el correcto 

desarrollo de sus proyectos y mejoraría el servicio o producto ofrecido a cada uno de sus clientes 

que confía en nuestra experiencia. 

El interés para el desarrollo del presente proyecto mostrado en nuestra tesis abarca el sector salud, 

específicamente el rubro de clínicas privadas. De esta forma nuestra organización encuentra la 

oportunidad de retornar a la construcción en este sector y además contribuiremos en la generación 

o ampliación en la disponibilidad de  servicios  para  nuestra  población,  lo  cual  en  sí  mismo 

sabemos, constituye  un  elemento  de desarrollo.  

RPSK SA participará como la empresa contratista para el desarrollo del presente proyecto. 

El proyecto se encuentra alineado a los objetivos estratégicos de la empresa y de esta forma 

pretende consolidar su relación con el cliente ONCOSALUD y concretar las adjudicaciones de las 

siguientes etapas de la construcción de la Clínica Peruana. 

La construcción de la Clínica Peruana se ubica en el distrito de Miraflores, exactamente en la 

Avenida Angamos cuadra 4 lado par, urbanización del fundo Surquillo y según las bases de licitación 

correspondientes a esta primera etapa nos corresponde  la excavación y la ejecución de muro 

pantalla para los 4 sótanos de estacionamientos y servicios. La ejecución del casco de los 2 últimos 

sótanos de estacionamientos (sótano 4 y 5) y la construcción de ambientes modelo de la clínica 

más acabados (consultorio, habitación, estación de enfermeras). En esta etapa se ejecutaremos 

solo 29,636 m2 de área techada de los 64,200 m2 que conforma el proyecto integral. 

El desarrollo del presente proyecto se sitúa en el año 2014, y tendrá como plazo de ejecución 8 

meses y 9 días calendario, contará además con un costo de presupuesto, el cual asciende a  US$8 

092,578.14 dólares americanos, sin embargo la contraprestación por la ejecución de la obra a 

retribuirse por el cliente será de US$8 553,873 dólares americanos más IGV y del cual deberá 

entregar a RPSK SA un adelanto efectivo equivalente al 20% (según contrato) más el IGV. 

Por todo lo antes expuesto y según nuestra evaluación financiera donde los principales indicadores 

fueron el VAN y la TIR, las cuales demostraron una valor mucho mayor a lo esperado en el WACC 

(14%) podemos concluir que el proyecto “Dirección del Proyecto de Construcción del Edificio de la 
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Clínica Peruana – Primera Etapa” resultará beneficioso para RPSK SA no solo aportando ganancias a 

la organización, sino también ampliando su cartera de clientes en el sector Salud, lo que nos ayuda 

a consolidarnos como una empresa líder en el mercado. 
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INTRODUCCIÓN GENERAL 

Empresa Constructora 

RPSK S.A. es la empresa constructora del Perú más antigua y más grande. Han desarrollado, a lo 

largo de su historia, innumerables proyectos en todos los sectores de la construcción: 

Infraestructura, Energía, Edificaciones, Minería, Petróleo, Industria, entre otros. En el curso de los 

diversos proyectos se han asociado con las más importantes empresas de construcción del mundo, 

tales como Bechtel, Fluor, Dumez GTM (Vinci), Aker Solutions, entre otros. 

A conveniencia de sus clientes, han desarrollado sus proyectos en diversas modalidades, con o sin 

financiamiento, llave en mano (turn-key), EPC (Engineering, Procurement and Construction), entre 

otros. 

RPSK S.A ofrece sus servicios a todas las empresas del país y del resto de Latinoamérica, poniendo a 

disposición de sus clientes, un equipo de profesionales y técnicos altamente especializados y de 

gran experiencia. 

Cuentan con una flota de equipos de última generación, la misma que cumple con los más altos 

estándares de mantenimiento. Son una empresa líder que certifica el cumplimiento de todos sus 

proyectos "Antes del Plazo" con la calidad y seriedad que sus clientes requieren. 
 

Los valores de Calidad, Cumplimiento, Seriedad y Eficiencia, así como las estrategias trazadas por la 

organización no surgen de la casualidad ni de una perspectiva cortoplacista sino, más bien, de los 

principios o cimientos de una gran obra colectiva que se llama RPSK S.A De un estilo que les 

permite acercar cada vez a su visión de ser “el Grupo de servicios de ingeniería e infraestructura 

más confiable de Latinoamérica”. 

En la historia de RPSK S.A siempre ha estado presente la pasión por aprender, el respeto y la 

apuesta por las personas y su conocimiento, la autonomía responsable, además de una gran 

capacidad para anticiparse a los retos de los nuevos tiempos y responder a las expectativas de sus 

clientes, colaboradores y distintos grupos de interés. 

RPSK es una historia de coherencia con sus valores y compromiso con el Perú. Siempre ha estado 

presente el afán permanente de ser útiles a la sociedad, trascendiendo desde la ética y el 

ejemplo, haciendo las cosas con un liderazgo cercano, horizontal, humilde, generador de 

confianza y atentos a la percepción que tienen sus clientes sobre la práctica de sus valores y de ir 

más allá de nuestra las obligaciones contractuales. 

El Estilo RPSK S.A da cuenta de cómo se hacen las cosas en la organización. Cuál es el estilo de 

hacer las cosas que los diferencia de las otras compañías y que creen ha sido la base para llegar a 

los 81 años de forma exitosa. 
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Empresa del Cliente 

La Clínica Peruana forma parte de Grupo Una, la red de salud que ofrece lo mejor en servicios 

médicos a todos los peruanos. Grupo Una busca transformar la experiencia en salud brindando 

soluciones integrales para personas y empresas, abarcando servicios generales, atenciones médicas 

especializadas, chequeos de salud ocupacional y exámenes preventivos en todas las especialidades, 

porque saben que más importante que la salud, es lo que se puede hacer con ella. Asimismo, 

cuentan con programas y atención oncológica, gracias al respaldo de Oncosalud, institución con 

más de 25 años de experiencia. 

 

Propósito: 

- Transformar la experiencia en salud 
 

Visión: 

- Ser LA OPCIÓN en salud 
 

Valores:  

- Empatía, nos ponemos en el lugar del cliente y hacemos siempre todo lo posible. 

- Simplicidad, hacemos simple/intuitivo lo complejo, expresamos solo lo importante y de 

forma clara 

- Coherencia, lo que pensamos (decisión, conceptualización y definición) lo entregamos 

(ejecución y transmisión) 

- Osadía, somos pioneros y actuamos diferente 
 

Clínicas y Centros Médicos 

Como parte del plan de expansión de Grupo Una, han desarrollado e implementado una red de 

clínicas y centros médicos en las principales ciudades del país. Todas sus sedes cuentan con el 

respaldo del mejor equipo médico y los profesionales de la salud de mayor experiencia. Ellos 

cuentan con el soporte de modernos equipos y la tecnología necesaria para prevenir, diagnosticar y 

tratar enfermedades en más de 30 especialidades. 

 

 

 

 

 

 

http://auna.pe/
http://www.oncosalud.pe/
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CAPÍTULO I: CASO DE NEGOCIO 

 

1.1  INTRODUCCIÓN 

En el presente capítulo no solo presentaremos la explicación del caso de negocio que sustenta el 

desarrollo del proyecto “Dirección del Proyecto de Construcción del Edificio de la Clínica Peruana – 

Primera Etapa”, sino del entorno económico del País y sus proyecciones para el periodo de 

ejecución del proyecto que se lleva a cabo durante el año 2014. 

 

1.2 CASO DE NEGOCIO 

El Caso de Negocio nos permitirá documentar el razonamiento para iniciar un nuevo proyecto, con 

esta información se podrá determinar si el proyecto justifica la inversión de la organización. Para 

ello, el caso de negocio define el problema a resolver, el impacto del proyecto en los procesos y 

resultados de la organización, realiza el análisis costo beneficio, y análisis de las alternativas. 

Adicionalmente, el caso de negocio establece la relación entre los objetivos estratégicos de la 

organización y el proyecto. 

Asimismo, el plan nos permitirá tomar decisiones sobre variables financieras y económicas, con 

análisis del entorno local y global.  

Los objetivos del plan son los siguientes: 

 Demostrar la viabilidad económica y financiera para la implementación del proyecto 

 Incrementar el currículum de RPSK S.A. en obras correspondientes al sector Salud 

 Concretar los contratos de las siguientes etapas de construcción de la Clínica Peruana 

 

DESCRIPCIÓN DEL NEGOCIO 

 Nombre del Negocio (Razón Social) 

RPSK S.A. 

 

 Actividad de la Empresa 

Empresa constructora del Perú, ofrece sus servicios a todas las empresas del país y del 

resto de Latinoamérica. 
 



 11 Dirección del Proyecto de Construcción del Edificio de la Clínica Peruana – Primera Etapa   

 

OBJETIVOS GENERALES DE LA UNIDAD DEL NEGOCIO 

 Incrementar el volumen de ventas 

 Aumentar la expansión del negocio a través de nuevos clientes 

 

ANÁLISIS FODA de RPSK 

Fortalezas Oportunidades 

 Cumplimiento de todas sus obras, antes 

del plazo de vencimientos acordados de 

los contratos 

 Gran cantidad del capital humano 

capacitado permanentemente 

 Sinergia entre las distintas obras 

(conocimiento general de la empresa) 

 Prestigio y experiencia en la ejecución 

de obras 

 Poder de negociación con sus 

proveedores 

 Se encuentra en el top 10 del GPTW 

 El gobierno corporativo (se incrementó 

el número de directores 

independientes) 

 Proyectos únicos e irrepetibles para 

crear expectativas e ingenio 

 Industria de la construcción cada vez 

con proyectos complejos 

 Sector de construcción en crecimiento 

 Clientes en búsqueda de contratistas 

que integren y complementen todas las 

fases de sus proyectos 

 

 

Debilidades Amenazas 

 Falta de actividades de Marketing de 

RPSK 

 Poco auspicio de eventos 

 Dependencia del capital privado 

 Procesos de reclutamiento 

inadecuado 

 Carece de procesos alineados al PMI  

 

 Sector de construcción altamente 

regulado 

 Alta dependencia de las condiciones 

de la zona geográfica 

 La secuencialidad de procesos 

interrumpidos 

 La estacionalidad e inestabilidad en el 

país 
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1.2.1 RELACIÓN ENTRE LA INVERSIÓN EN INFRAESTRUCTURA Y EL DESEMPEÑO ECONÓMICO Y 

SOCIAL DE UN PAÍS 

La dotación de infraestructura se puede definir como el conjunto de estructuras de ingeniería e 

instalaciones de larga vida útil que constituyen la base sobre la cual se produce la prestación de 

servicios necesaria para el desarrollo de actividades productivas, políticas, sociales y personales 

(BID, 2000)1. Existe amplia investigación que muestra una relación positiva entre la dotación de 

infraestructura y el desempeño económico y social de un país (Aschauer, 19892; Munnell, 19903; 

Hulten y Schwab, 19914; Calderón y Servén, 20045; Runsinarith, 20086; Roy, 20097; Ogun, 20108 y 

Seetanah, Ramessur y Rojid, 20099). El Banco Mundial (1994)10 desarrolló un marco analítico que 

delimita los procesos a través de los cuales la inversión en infraestructura genera beneficios. Estos 

procesos se dan a partir de dos principales fuentes de impacto: la instalación y mejoramiento de 

servicios de infraestructura y la movilización de recursos para la construcción de esta 

infraestructura. A su vez, estas fuentes transmiten sus efectos sobre la inversión mediante dos 

canales: el social y el económico. En la literatura económica, el impacto final de estos dos canales 

suele ser cuantificado a través de indicadores agrupados en dos grandes esferas: el 

crecimiento económico y el desarrollo. 

 

 

 

                                                           
1 El concepto de infraestructura utilizado en Lineamientos para promover la inversión en infraestructura en el 
Perú: 2012 – 2016 contempla el equipamiento urbano; por ejemplo, las instalaciones correspondientes al 
sector salud y educación. 
2 Aschauer, David Alan (1989). Is public expenditure productive? Journal of Monetary Economics, Elsevier, vol. 
23(2), pages 177-200. 
3 Munnell, Alicia (1990). How does Public Infrastructure Affect Regional Economic Performance? Proceedings 
of Conference; Federal Reserve Bank of Boston; Boston – EEUU. 
4 Hulten, C.R. and R.M. Schwab (1991). “Is there too little public capital? Infrastructure and Economic 
Growth”. Conference paper, American enterprise institute, February. 
5 Calderón, C. y Servén, L. (2004) “The effects of infraestructure development on growth and income 
distribution” Banco Central de Chile, Documento de Trabajo N° 270. 
6 Runsinarith, P. (2009) “Infrastructure Development and Poverty Reduction: Evidence from Cambodia´s 
border provinces” Graduate School of International Studies, Nagoya University. 
7 Roy, K. (2009). Effect of public infrastructure on poverty reduction in India: a state level study for the period 
1981-2001. Indian Journal of Millenium Development studies: an international journal. Volume 4, Number 1, 
March 2009, pp. 99-111. 
8 Ogun, T.P. (2010) “Infrastructure and Poverty Reduction – Implications for Urban Development in Nigeria” 
UNU-WINDER Working Paper No. 2010/43. 
9 Seetanah, B., Ramessur, S. y Rojid, S. (2009) “Does Infraestructure Alleviates Poverty in Developing 
Countries?” International Journal of Applied Econometrics and Quantitative Studies V6-2. 
10 Banco Mundial (1994). Informe sobre el desarrollo mundial: infraestructura y desarrollo. Washington: 
Oxford University Press. 
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GRÁFICO 1: CANALES DE TRANSMISIÓN ENTRE INFRAESTRUCTURA Y CRECIMIENTO Y 

DESARROLLO 

Elaboración: APOYO Consultoría 

La  ilustración  precedente  permite  explicar  los  canales  de  transmisión  mencionados. Por un 

lado, la inversión en infraestructura permite generar o ampliar la disponibilidad de  servicios  para  

la  población,  lo  cual  en  sí  mismo,  constituye  un  elemento  de desarrollo.  A  su  vez,  el  acceso  

a  servicios  básicos  favorece  la  mejora  en  los indicadores sociales: por ejemplo,  tener acceso a 

agua potable puede mejorar la salud de la población, pues reduce la incidencia de enfermedades 

infecciosas estomacales y  la  mortalidad  infantil.  Asimismo,  la  inversión  en  la  construcción  de  

una  carretera permite disminuir tiempos de movilización, por lo que la población enferma puede 

ser trasladada a tiempo y de forma oportuna a centros de salud y la población en edad de asistir  a  

escuelas  puede  hacerlo  a  menor  costo  por  la  reducción  en  los  costos  de transporte. 

Por  otro  lado,  dado  que  para  la  construcción  de  infraestructura  es  necesaria  una 

movilización  de  recursos,  existen  efectos  directos  e  indirectos  que  se  traducen  en mejoras  

en  crecimiento  económico  y  desarrollo.  

Los  efectos  directos  están relacionados con los requerimientos de bienes (maquinaria, equipos, 

insumos) para la construcción de las instalaciones y con la creación de empleos temporales de 
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manera directa,  indirecta  e  inducida11.  Los  efectos  indirectos  se  derivan  del  uso  de  los 

servicios: una mayor infraestructura facilita la integración con otros mercados, reduce los costos 

logísticos y de inventarios. Así,  una mayor disponibilidad y calidad de los servicios de 

infraestructura genera una mayor productividad de los factores y costos de  producción  más  bajos  

para  los  productores  (Rozas  y  Sánchez,  2004)12.  De  este modo, estimula la inversión, y a través 

de ella se dinamiza la economía, con lo cual se impulsa el crecimiento potencial del PBI. 

 

ENTORNO INTERNACIONAL Y ECONOMÍA LOCAL 

Para el 2012-2014, el deterioro del entorno internacional ha llevado a que con respecto al Marco 

Macroeconómico Multianual de mayo pasado se ajuste a la baja las proyecciones de crecimiento 

de nuestros socios comerciales de 3,3% a 3,0% (1,5 puntos por debajo de su promedio 2004-2007: 

4,5%). El riesgo de la proyección es que este crecimiento pueda ser incluso menor. En lo que 

respecta a los términos de intercambio, se espera que en el periodo 2012-2014 los precios de los 

metales industriales se corrijan a la baja paulatinamente, con lo cual los términos de intercambio 

registrarían un deterioro anual promedio de 3,5% a pesar de la elevada cotización del oro. 

A pesar de una economía mundial más débil e incierta, durante el periodo 2012-2014 el Perú está 

en la capacidad de mantenerse como la economía de mayor crecimiento en la región y crecer a 

tasas sostenidas en torno del 6% (cerca al crecimiento del producto potencial) siempre y cuando: i) 

no se materialice una nueva recaída de la economía mundial, ii) se mantenga el creciente 

protagonismo de los países emergentes (fuertes demandantes de materias primas) y iii) la inversión 

privada retome el dinamismo de trimestres previos y se concreten importantes proyectos de 

inversión anunciados, ligados especialmente a la minería e hidrocarburos. El Perú aún tiene amplio 

espacio para seguir creciendo gracias a las oportunidades de inversión con elevados retornos al 

capital, asociadas a la abundancia de recursos naturales y a la brecha de infraestructura. Además, 

el Perú tiene posibilidades de generar elevadas ganancias en productividad a medida que se 

incorpore el sector informal a la economía formal. 

                                                           
11 El  empleo  directo  está  relacionado  con  la  contratación  directa  de  empleados  derivada  de  las  obras 
civiles y de ingeniería requeridas. El empleo indirecto se produce por los encadenamientos que existen entre 
los sectores productivos de los cuales se demandan insumos y materiales. Finalmente, el empleo inducido 
corresponde al efecto multiplicador generado por el gasto de los empleados de las obras sobre otros sectores 
económicos. 
12

 Rozas,  Patricio  y  Ricardo  Sánchez  (2004).  “Desarrollo  de  infraestructura  y  crecimiento  económico: 
revisión conceptual”,  serie Recursos  naturales e infraestructura, Nº 75 (LC/L.2182-P), Santiago de Chile, 
Comisión Económica para América Latina y el Caribe (CEPAL). 
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En este escenario, en el 2014 el PBI puede superar los US$ 224 mil millones y el PBI per cápita 

puede acercarse a los US$ 7,5 mil, un incremento de 40% respecto al 2010. Este crecimiento irá de 

la mano con una mayor reducción de la pobreza y una mejor distribución de los ingresos gracias al 

crecimiento descentralizado del empleo y las políticas sociales.  

Por el lado de las cuentas externas, la mayor inversión esperada para el periodo 2012-2014 traería 

consigo ciertas presiones temporales sobre las cuentas externas. Así, para este periodo se 

registraría un déficit de la cuenta corriente en torno de 3,5% del PBI. Por otro lado, la balanza 

comercial mostraría un superávit promedio anual de US$ 4,4 mil millones (2,2% del PBI). En este 

periodo, las importaciones registrarían un incremento promedio de 11,3%, mientras que las 

exportaciones crecerían en promedio 7,9% alcanzando casi los US$ 55 mil millones en el 2014. Bajo 

este escenario es necesario reforzar la confianza de los inversionistas nacionales y extranjeros para 

financiar este déficit en cuenta corriente a la vez que se continúa con un alto crecimiento 

económico, pre requisito para la lucha por la inclusión social y la oportunidad de bienestar para 

todos los peruanos. 

Cabe señalar que los ejes de acción del Ministerio de Economía y Finanzas (MEF) detallados en la 

sección de Principales Lineamientos de Política Económica son: 

 Mayor inclusión social y reducción de la pobreza 

 Crecimiento con Estabilidad 

 Mejorar la productividad y competitividad de nuestra economía 

 Aumentar la presión tributaria 

 Mejorar la calidad del gasto público a través del Presupuesto por Resultados 

 

PROYECCIONES DE CRECIMIENTO 2012-2014 

Para el 2012-2014 se mantiene la proyección de crecimiento de 6% del PBI; sin embargo un mayor 

deterioro del entorno internacional llevaría a que este crecimiento sea menor13 prevalecerá un 

entorno internacional bastante incierto y los socios comerciales del país crecerán alrededor de 1,5 

puntos por debajo de su promedio 2004-2007 (4,5%). A pesar de una economía mundial más débil 

e incierta, durante el periodo 2012-2014 el Perú está en la capacidad de mantenerse como la 

economía de mayor crecimiento en la región y crecer a tasas sostenidas en torno del 6% (cerca al 

crecimiento del producto potencial) siempre y cuando: i) no se materialice una nueva recaída de la 

                                                           
13

 En un escenario alternativo en donde el mundo crece la mitad del considerado en el escenario base y 
los términos de intercambio se deterioran al doble, el crecimiento de la economía peruana se ubicaría 
alrededor de 4% en el 2012 y 4,5% en el periodo 2013-2014. 
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economía mundial, ii) se mantenga el creciente protagonismo de los países emergentes (fuertes 

demandantes de materias primas) y iii) la inversión privada retome el dinamismo de trimestres 

previos y se concreten importantes proyectos de inversión anunciados, ligados especialmente a 

minería e hidrocarburos. 

Los países emergentes vienen mostrando una creciente participación en la economía mundial. El 

caso más relevante es China, que se ha convertido en la segunda economía más grande del mundo 

y en uno de los principales demandantes de commodities. China representa casi el 40% de la 

demanda mundial de los metales básicos (cobre, zinc, estaño y plomo) y es el segundo mercado de 

destino de nuestras exportaciones, siguiendo muy de cerca a EE.UU. En este escenario, un shock 

(positivo o negativo) en China tendría mayor impacto en el Perú que un shock de similar magnitud 

en EE.UU.15 Un shock internacional se transmitiría principalmente a través del comercio y del 

precio de los activos, como se evidenció durante la última crisis. 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Fuente: FMI, Estimaciones MEF 

 

El motor de crecimiento en el periodo 2012-2014 seguirá siendo el gasto privado. Los sectores no 

primarios serán los que liderarán el crecimiento en los próximos años. Sin embargo, a diferencia de 

los últimos años en donde los sectores no primarios crecieron en promedio 3 puntos porcentuales 

por encima de los sectores primarios, se espera que a partir del 2013 ambos crezcan a tasas 

similares. 

El crecimiento de mediano plazo estará liderado por la inversión privada, la cual podrá 

materializarse en la medida que las expectativas empresariales se recuperen y se concreten 

importantes proyectos de inversión anunciados para los próximos años. Los principales proyectos 

Cuadro 1.2.1 .1  
Participación en el PBI Mundial 

 

Cuadro 1.2.1.2  
Respuesta del PBI Perú ante un shock en el 

PBI de China y EE.UU 
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de inversión se concentrarán sobre todo en los sectores minería e hidrocarburos, electricidad e 

industria. Entre las inversiones mineras destacan las ampliaciones en marcha de Antamina en 

Áncash por un monto aproximado de US$ 1 100 millones, Marcona en Ica por un monto 

aproximado de US$ 1 000 millones; Antapaccay en Cusco con un monto estimado de US$ 1 500 

millones, cuyo inicio de operaciones está estimado para el próximo año, el proyecto de cobre 

Toromocho en Junín por un monto aproximado de US$ 2 200 millones y cuyo inicio de operaciones 

se espera para el 2013 y el proyecto de ampliación en la mina Cerro Verde en Arequipa (2013) por 

un monto aproximado de US$ 1 000 millones. Cabe resaltar, que en marzo del presente año, el 

Ministerio de Energía y Minas aprobó el Estudio de Impacto Ambiental del proyecto minero Las 

Bambas, el mismo que se ubica en la región Apurímac y representa una inversión aproximada de 

US$ 4 200 millones entre los años 2011 y 2015. Una vez que los proyectos anunciados entren en 

operación hacia el 2015-2016 (más allá del horizonte de proyección de este Marco 

Macroeconómico Multianual 2012-2014) la producción minera se incrementará sustancialmente, 

en especial la producción de cobre que se elevaría en alrededor de 60%. El salto podría ser hasta 

120% si se consideran otros proyectos que aún están por definirse como Magistral, La Granja, 

Quellaveco, entre otros. Por su parte, la producción de oro se elevaría en 15% de llevarse a cabo el 

proyecto Minas Conga por US$ 3 500 millones. Sin embargo, se ha optado por un escenario 

conservador y se ha asumido que estos proyectos entrarán en operación en años posteriores al 

2014. Por otro lado, en el sector hidrocarburos se prevé el inicio de la producción de gas natural y 

líquidos de gas natural del Lote 57 a partir del 2012 con un monto de inversión aproximado de US$ 

594 millones y la producción de petróleo procedente del Lote 67 (2014) por un monto de US$ 412 

millones. En cuanto a proyectos de infraestructura concesionados, se prevé la modernización del 

Terminal Portuario Muelle Norte del Callao por US$ 749 millones, la construcción del Puerto de 

Paita con una inversión referencial de US$ 232 millones; el Segundo Grupo de Aeropuertos de 

Provincia por US$ 257 millones; Red Vial No 4 (Pativilca-Puerto Salaverry) y Autopista del Sol 

(Trujillo-Sullana) ambos por alrededor de US$ 700 millones y el desarrollo de la Vía Parque Lima 

(ex. Línea Amarilla) que es una concesión de la Municipalidad Metropolitana de Lima por alrededor 

de US$ 750 millones. En el sector electricidad destaca la planta termoeléctrica de gas natural ciclo 

combinado (Lima) por alrededor de US$ 650 millones y las próximas inversiones relacionadas a las 

centrales hidroeléctricas Cerro de Chaglla (Huánuco) y Cerro del Águila (Huancavelica) proyectos 

que en conjunto representarían una inversión por alrededor de US$ 2 000 millones. Finalmente, 

cabe mencionar la construcción de la planta petroquímica de Nitratos del Perú (2014) con una 

inversión aproximada de US$ 650 millones. 
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De concretarse estos proyectos, la inversión privada como porcentaje del PBI alcanzará en el 2014 

cifras cercanas al 22% del PBI y la inversión total (incluyendo la parte pública) se ubicará en torno 

del 28% del PBI. La experiencia internacional ilustra que los países que alcanzan niveles elevados de 

inversión privada pueden mantener tasas de crecimiento por encima del 6%. 

 

 

Fuente: Moody´s, BCRP, Banco Mundial, FMI, Proyecciones MEF 

 

 

 

 

 

 

Cuadro 1.2.1.3  
Participación en el PBI Mundial 

 

Cuadro 1.2.1.4 
Respuesta del PBI Perú ante un shock en el 

PBI de China y EE.UU 
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ACTIVIDAD DEL SECTOR CONSTRUCCIÓN 

                                

 

Cuadro 1.2.1.5 – Variación porcentual (%) respecto a igual mes del año anterior 

    

 
  Año Enero   Febrero   Marzo   Abril   Mayo   Junio   Julio   Agosto   Setiembre   Octubre   Noviembre   Diciembre     

    

 
  

  
  

    
 

                                                      
             

 
  

2013 18.40% ↑ 14.56% ↑ 3.75% ↑ 26.48% ↑ 10.54% ↑ 6.98% ↑ 11.41% ↑ 7.71% ↑ -1.34% ↓ 6.24% ↑ 2.27% ↑ 2.26% ↑   
             

 
  

2012 4.43% ↑ 14.03% ↑ 14.70% ↑ 15.18% ↑ 15.84% ↑ 20.56% ↑ 21.47% ↑ 17.57% ↑ 19.22% ↑ 16.33% ↑ 16.81% ↑ 5.34% ↑   
             

 
  

2011 16.21% ↑ 4.90% ↑ 3.60% ↑ 0.10% ↑ 3.70% ↑ -2.75% ↓ -2.90% ↓ 6.66% ↑ 1.63% ↑ 4.40% ↑ 3.23% ↑ 3.80% ↑   
             

 
  

2010 10.17% ↑ 16.07% ↑ 24.14% ↑ 21.08% ↑ 20.88% ↑ 22.70% ↑ 12.33% ↑ 14.15% ↑ 22.97% ↑ 10.71% ↑ 23.78% ↑ 12.49% ↑   
             

 
  

2009 4.50% ↑ 4.73% ↑ 6.30% ↑ -1.48% ↓ -0.59% ↓ -1.30% ↓ 6.38% ↑ 5.21% ↑ 3.29% ↑ 10.74% ↑ 13.83% ↑ 19.74% ↑   
             

 
  

2008 20.99% ↑ 22.13% ↑ 13.13% ↑ 33.86% ↑ 14.31% ↑ 16.45% ↑ 18.09% ↑ 10.35% ↑ 19.70% ↑ 11.85% ↑ 10.21% ↑ 10.33% ↑   
             

 
  

2007 10.97% ↑ 5.32% ↑ 10.56% ↑ 13.00% ↑ 24.60% ↑ 22.20% ↑ 25.20% ↑ 14.74% ↑ 10.80% ↑ 19.87% ↑ 13.14% ↑ 24.48% ↑   
             

 
  

2006 14.09% ↑ 14.78% ↑ 20.08% ↑ 4.84% ↑ 19.26% ↑ 15.97% ↑ 11.62% ↑ 21.35% ↑ 14.52% ↑ 18.16% ↑ 14.78% ↑ 8.08% ↑   
             

 
  

2005 4.63% ↑ 3.93% ↑ -0.15% ↓ 10.64% ↑ 8.04% ↑ 3.62% ↑ 10.18% ↑ 10.77% ↑ 11.71% ↑ 12.55% ↑ 13.31% ↑ 13.99% ↑    

            

 
  

2004 6.86% ↑ 5.94% ↑ 8.73% ↑ 3.56% ↑ 3.02% ↑ 5.41% ↑ 0.68% ↑ 4.49% ↑ 4.86% ↑ -2.90% ↓ 8.19% ↑ 7.82% ↑   
             

 
  

2003 -3.27% ↓ 6.10% ↑ 12.99% ↑ 3.88% ↑ 5.42% ↑ 11.00% ↑ 2.08% ↑ 4.77% ↑ 3.94% ↑ 7.61% ↑ -0.16% ↓ 5.23% ↑   
             

 
  

2002 15.64% ↑ 10.49% ↑ 4.68% ↑ 8.55% ↑ 5.15% ↑ 10.18% ↑ 13.48% ↑ 7.93% ↑ 13.59% ↑ 6.14% ↑ 5.03% ↑ 5.51% ↑   
             

 
  

2001 1.88% ↑ 0.55% ↑ -1.65% ↓ -1.89% ↓ -0.74% ↓ 1.32% ↑ 0.00%  = 1.29% ↑ 1.53% ↑ 0.00%  = 0.83% ↑ 2.30% ↑   
             

 
  

2000 0.00%  = -2.49% ↓ -0.51% ↓ 0.00%  = 0.38% ↑ 1.43% ↑ 1.03% ↑ 0.01% ↑ -0.16% ↓ 1.47% ↑ -1.30% ↓ -2.09% ↓   
             

 
                                                      

             

 
Fuente: INEI / Dirección Nacional de Indicadores Económicos ↑ Producción Subió ↓ Producción Bajó  = Producción no Varió 

                 

 
Elaboración: MVCS – OGEI – Oficina de Estudios Estadísticos y Económicos 
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El Índice Mensual de la Actividad en el Sector Construcción (PBI de Construcción), mide el 

dinamismo de sus actividades. El Sector Construcción, participa con el 5.6% del índice de la 

Producción Nacional. La información sobre la actividad constructora tiene una cobertura nacional y 

el cálculo se realiza mensualmente. La estimación oficial la publica el INEI con 45 días (mes y 

medio) de retraso.  

El sector Construcción en nuestro país acumuló 12 años de crecimiento continuo, La construcción 

de viviendas, centros comerciales, rehabilitación y mejoramiento de la red vial y obras de 

infraestructura como el terminal de pasajeros del Aeropuerto de Pisco, Tren Eléctrico, Vía Parque 

Rímac y las edificaciones demandadas por las unidades mineras, contribuyeron al crecimiento del 

sector en 8,56%, en el 2013. El sector Construcción en el mes de diciembre pasado aumentó en 

2,26% y sumó 12 años de crecimiento ininterrumpido. 
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1.2.2 EVALUACIÓN FINANCIERA 

 PRIMER ESCENARIO 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

MES 0 1 2 3 4 5 6 7 8 9

FUENTE DE FONDOS

(1) Ingresos por Operaciones 427,693.62          684,309.80          1,197,542.15       1,454,158.32       1,967,390.67       1,283,080.87       855,387.25          513,232.35          171,077.45          

(2) Financiamiento 657,902.32          

(3) Capital 1,710,774.60       

Total Fuentes 2,368,676.92       

USOS DE FONDOS

Edificaciones -                          

Maquinaría y Equipos 665,863.20          

Capital de Trabajo Neto 1,702,813.72       

Costo del Proyecto Directo 40% -171,077.45         -273,723.92         -479,016.86         -581,663.33         -786,956.27         -513,232.35         -342,154.90         -205,292.94         -68,430.98           

Utilidad Bruta 256,616.17          410,585.88          718,525.29          872,494.99          1,180,434.40       769,848.52          513,232.35          307,939.41          102,646.47          

Gastos Operativos del Proyecto 20% -85,538.72           -136,861.96         -239,508.43         -290,831.66         -393,478.13         -256,616.17         -171,077.45         -102,646.47         -34,215.49           

EBITDA 171,077.45          273,723.92          479,016.86          581,663.33          786,956.27          513,232.35          342,154.90          205,292.94          68,430.98             

Depreciacion 1% -5,548.86              -5,548.86              -5,548.86              -5,548.86              -5,548.86              -5,548.86              -5,548.86              -5,548.86              -5,548.86              

EBIT 165,528.59          268,175.06          473,468.00          576,114.47          781,407.41          507,683.49          336,606.04          199,744.08          62,882.12             

Tasa impositiva tributaria mensual 2.21% -3,658.92              -5,927.86              -10,465.75           -12,734.69           -17,272.58           -11,222.06           -7,440.49              -4,415.23              -1,389.97              

Depreciacion mensual 5,548.86               5,548.86               5,548.86               5,548.86               5,548.86               5,548.86               5,548.86               5,548.86               5,548.86               

Amortizacion de Deuda -72,920.42           -72,741.02           -72,562.06           -72,383.54           -72,205.46           -72,027.82           -71,850.62           -71,673.85           -71,497.52           

Valor de venta (rescate) 66,586.32             

Inversión -1,710,774.60     -                          -                          -                          -                          -                          -                          -                          -                          -                          

Flujo de Fondos Neto -1,710,774.58     94,498.11             195,055.04          395,989.05          496,545.09          697,478.22          429,982.46          262,863.79          129,203.85          62,129.80             

A VALOR PRESENTE 94,491.82             195,029.04          395,909.89          496,412.75          697,245.86          429,810.57          262,741.19          129,134.99          62,092.55             

VALOR POR RECUPERAR 1,616,282.76       1,421,253.71       1,025,343.82       528,931.07          -168,314.79         -598,125.36         

PAYBACK 5 1.0 1.0 1.0 1.0 0.8 -0.4

VAN 1,052,094.10       

TIR mensual 11%

TIR modificada 49%

FLUJO DE CAJA LIBRE PROYECTADO "DIRECCIÓN DEL PROYECTO DE CONSTRUCCIÓN DEL EDIFICIO DE LA CLÍNICA PERUANA– PRIMERA ETAPA"
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Mes 0 Mes 1 Mes 2 Mes 3 Mes 4 Mes 5 Mes 6 Mes 7 Mes 8 Mes 9

Ventas Netas 427,693.6   684,309.8   1,197,542.1 1,454,158.3 1,967,390.7 1,283,080.9 855,387.2   513,232.3   171,077.4   

Costo del Proyecto -171,077.4 -273,723.9 -479,016.9    -581,663.3    -786,956.3    -513,232.3    -342,154.9 -205,292.9 -68,431.0    

Utilidad Bruta 256,616.2   410,585.9   718,525.3     872,495.0     1,180,434.4 769,848.5     513,232.3   307,939.4   102,646.5   

Gastos Operativos -85,538.7    -136,862.0 -239,508.4    -290,831.7    -393,478.1    -256,616.2    -171,077.4 -102,646.5 -34,215.5    

Depreciación -5,548.9      -5,548.9      -5,548.9        -5,548.9        -5,548.9        -5,548.9        -5,548.9      -5,548.9      -5,548.9      

UAII 165,528.6   268,175.1   473,468.0     576,114.5     781,407.4     507,683.5     336,606.0   199,744.1   62,882.1     

Ingresos / <Gastos Financieros> -43.7            -38.8            -50,793.4      -28.9              -24.1              -28,811.1      -14.4            -9.6              -7,149.8      

UAI 165,484.9   268,136.3   422,674.6     576,085.5     781,383.4     478,872.4     336,591.7   199,734.5   55,732.4     

Impuestos 49,645.5     80,440.9     126,802.4     172,825.7     234,415.0     143,661.7     100,977.5   59,920.4     16,719.7     

Utilidad Neta 115,839.4   187,695.4   295,872.2     403,259.9     546,968.3     335,210.7     235,614.2   139,814.2   39,012.7     

ESTADO DE RESULTADOS PROYECTADO "DIRECCIÓN DEL PROYECTO DE CONSTRUCCIÓN DEL EDIFICIO DE LA CLÍNICA PERUANA– PRIMERA ETAPA"

Mes 0 Mes 1 Mes 2 Mes 3 Mes 4 Mes 5 Mes 6 Mes 7 Mes 8 Mes 9

FUENTE DE FONDOS

(1) Ingresos por Operaciones 427,693.62   684,309.80   1,197,542.15  1,454,158.32  1,967,390.67  1,283,080.87  855,387.25   513,232.35   171,077.45  

(2) Financiamiento 657,902.32     

(3) Capital 1,710,774.60  

Total Fuentes 2,368,676.92  

USOS DE FONDOS

Edificaciones -                     

Maquinaría y Equipos 665,863.20     

Capital de Trabajo Neto 1,702,813.72  

Costo del Proyecto Directo 40% -171,077.45  -273,723.92  -479,016.86    -581,663.33    -786,956.27    -513,232.35    -342,154.90  -205,292.94  -68,430.98   

Utilidad Bruta 256,616.17   410,585.88   718,525.29     872,494.99     1,180,434.40  769,848.52     513,232.35   307,939.41   102,646.47  

Gastos Operativos del Proyecto 20% -85,538.72    -136,861.96  -239,508.43    -290,831.66    -393,478.13    -256,616.17    -171,077.45  -102,646.47  -34,215.49   

Depreciación mensual 1% -5,548.86       -5,548.86       -5,548.86         -5,548.86         -5,548.86         -5,548.86         -5,548.86       -5,548.86       -5,548.86     

Valor de libros -                 

Valor de venta -66,586.32   

UAII 165,528.59   268,175.06   473,468.00     576,114.47     781,407.41     507,683.49     336,606.04   199,744.08   -3,704.20     

Ingresos / <Gastos Financieros> -43.74             -38.78             -50,793.44      -28.94               -24.06               -28,811.13      -14.36             -9.55               -7,149.75     

UAI 165,484.85   268,136.28   422,674.56     576,085.53     781,383.35     478,872.36     336,591.68   199,734.53   -10,853.95   

Tasa impositiva tributaria mensual 2% -3,657.95       -5,927.01       -9,342.99         -12,734.05      -17,272.05      -10,585.21      -7,440.17       -4,415.02       239.92          

Utilidad Disponible 161,826.90   262,209.27   413,331.57     563,351.47     764,111.30     468,287.15     329,151.50   195,319.50   -10,614.03   

Depreciacion 5,548.86        5,548.86        5,548.86          5,548.86          5,548.86          5,548.86          5,548.86        5,548.86        5,548.86       

Valor de libros -                 

Valor de venta 66,586.32    

Provisión de Capital de Trabajo -85,538.73    -85,538.73    -85,538.73      -85,538.73      -85,538.73      -85,538.73      -85,538.73    -85,538.73    -85,538.73   

Flujo de Fondos Bruto 81,837.03      182,219.40   333,341.70     483,361.60     684,121.43     388,297.28     249,161.63   115,329.63   -24,017.58   

Amortizacion de Deuda -72,920.42    -72,741.02    -72,562.06      -72,383.54      -72,205.46      -72,027.82      -71,850.62    -71,673.85    -71,497.52   

Flujo de Fondos Neto 8,916.62        109,478.39   260,779.64     410,978.06     611,915.97     316,269.46     177,311.01   43,655.78      -95,515.10   

FLUJO DE CAJA PROYECTADO "DIRECCIÓN DEL PROYECTO DE CONSTRUCCIÓN DEL EDIFICIO DE LA CLÍNICA PERUANA– PRIMERA ETAPA"
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 SEGUNDO ESCENARIO 
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 RESULTADO DEL LAS EVALUACIONES 

El primer escenario sugería aparte del adelanto por el cliente una financiación con una 

entidad financiera a una tasa del 10%, además de compra de equipos y también 

subcontratación parcial de algunos servicios. 

 

Como se puede observar el mejor escenario para poder desarrollar el presente proyecto es 

el número 2, aquel que se va financiar con recursos generados por el adelanto por parte 

del cliente del valor del contrato en un 20%, además se va subcontratar algunos servicios y 

no se va comprar equipos. 

 

Además del análisis financiero desarrollado líneas arriba se determinó el WACC para el 

presente proyecto, donde se obtuvo:  

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

CAPM = Klr +(Km - Klr ) Beta Ks= CAPM + Riesgo país

9.37%

5.31%

1.745

1.89%

12.401%

14.295%

Importe W

64,395                                         3.83%

1,618,515.63                             96.17%

1,682,910.15 100.00%

Cálculo del WACC  modelo CAPM

Kd Ks (1 - T ) Wd Ws Costo (K x W)

0.01% 0.98 3.83% 0.00%

14.30% 96.17% 13.75%

100.00% 13.75%

WACC=   Wd [Kd(1-t)] + Ws  Ks WACC 14%

CAPM

Rendimiento bolsa de valores de NY Índice Standard a Poor´s 500 promedio

Rendimiento bonos del tesoro nortemaericano T-Bond promedio

Beta promedio apalancado

Riesgo país (BCR)

Deuda

Patrimonio

Total Deuda y Patrimonio

KS

Estructura Deuda - Patrimonio

Deuda

Patrimonio

Total Deuda y Patrimonio

Estructura Deuda - Patrimonio (modelo CAPM)



 26 Dirección del Proyecto de Construcción del Edificio de la Clínica Peruana – Primera Etapa   

 

1.2.3 PLANTILLA DEL CASO DE NEGOCIO 

IDENTIFICACIÓN DEL PROYECTO 

1. ÁREA 
 

Gerente de Área Técnica  

2. NOMBRE DEL PROYECTO 
 

Dirección del Proyecto de Construcción del Edificio de la 
Clínica Peruana – Primera Etapa 

3. PATROCINADOR 
 

Julio De La Piedra del Río  - Gerente de División Edificaciones 

4. DIRECTOR PROPUESTO 
 

Karina Vásquez (Director de Proyecto) 

5. JUSTIFICACIÓN DEL PROYECTO 

Necesidad de la organización X Requerimiento de Cliente X 

Oportunidad para aprovechar X Otro____________________________  

 Incrementar el Curriculum de RPSK S.A. en obras del sector Salud 

 Fortalecer la relación con el cliente ONCOSALUD 

 Concretar las adjudicaciones de las siguientes etapas de construcción de la Clínica Peruana 
 

ALINEAMIENTO DEL PROYECTO 
6. OBJETIVOS ESTRATÉGICOS DE LA 

ORGANIZACIÓN 
7. PROPÓSITO DEL PROYECTO 

La meta de ventas para el 2014 es $ 205 MM 
Aportar con las ventas en $ 8 554,000.00 en el 
2014 

Volver a posicionar a RPSK S.A. en el rubro de 
construcción del sector Salud 

Incrementar su cartera de clientes a través del 
sector Salud 

Apoyar en el éxito de nuestros clientes, 
desarrollando proyectos de alta calidad, 
seguridad, en los plazos y presupuesto 
acordado  

Proporcionar a las familias peruanas una mejor y 
moderna infraestructura privada en el sector 
salud, para lo cual ejecutaremos la construcción 
con altos estándares de seguridad y calidad  
dentro del plazo y presupuesto establecido con 
el cliente 

 

 

 

CASO DE NEGOCIO 

versión 1.0 

PROYECTO: Dirección del Proyecto de Construcción del Edificio de la Clínica Peruana – 
Primera Etapa 

PREPARADO POR: Luis Vinatea – Gerente de Área Técnica FECHA 03 10 13 

REVISADO POR: Julio De La Piedra Del Rio - Gerente de División 
Edificaciones 

FECHA 03 10 13 

PRESENTADO POR: Luis Vinatea – Gerente de Área Técnica FECHA 03 10 13 

APROBADO POR: Juan Manuel Lambarri Hierro – Gerente General FECHA 03 10 13 
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CONTEXTO DEL PROYECTO 

8. SUPUESTOS 
 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

DECLARACION INCERTIDUMBRE 

1. Permisos obtenidos a tiempo Debido a que el tipo de construcción a 
realizarse en el distrito de Miraflores con 
este proyecto, la municipalidad no debería 
extender los plazos normativos para la 
obtención de permisos 

2. No tener problemas con el SINDICATO Gracias al clima laboral que RPSK fomenta 
entre sus trabajadores, proveedores y 
clientes se busca una comunicación continua 
a fin de evitar problemas sindicales 

3. No tener paralización de obras por 
disconformidad de los vecinos 

Por ser considerado el distrito de Miraflores 
como zona residencial, podría existir no 
conformidad por parte de los vecinos a 
consecuencia de los ruidos y cierre de calles 
aledañas como parte del desarrollo de la 
obra 

4. Tener 0% de accidentes que genere 
incapacidad en nuestro personal 

Debido a la incorporación de nuevo personal 
en la ejecución del proyecto, podría 
presentarse algún accidente por falta de 
experiencia dentro de la obra 

5. Tener  100% de disponibilidad de recursos  
en los tiempos planeados 

Existe la posibilidad que recursos algunos de 
los recursos del proyecto formen parte del 
equipo de otros 
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9. RESTRICCIONES 
 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

DECLARACION AUTORIDAD 

1. La Construcción del Proyecto: Edificio de la Clínica Peruana – 
Primera Etapa deberá ser de 8 meses y 9 días calendario 

Gerente de División de 
Edificaciones 

2. Las adquisiciones deberán realizarse según las políticas 
contra fraude establecidas por la empresa 

Gerente de División de 
Edificaciones 

3. El proyecto no deberá exceder el 3% del Presupuesto del 
proyecto 

Gerente de División de 
Edificaciones 

4. Limitaciones de horarios (Lunes a viernes de 7:30 am – 17:00 
pm y sábados 8:00 am  - 13:00 pm) 

Municipalidad de Miraflores 

5. El perímetro en el cual se ejecutará la obra deberá mantener 
las zonas colindantes limpias y ordenadas a fin de no afectar 
a los vecinos 

Municipalidad de Miraflores 

6. La facturación al cliente (Oncosalud) se realizará previa 
valorización aprobada por la supervisión externa (PMS) 
contratada por el cliente 

Supervisora de obra externa 

7. Para disponer con los recursos necesarios para el proyecto se 
deberá contar con la aprobación del Gerente de División de 
Edificaciones 

Gerente de División de 

Edificaciones 

8. Para cumplir con el pago programado a los proveedores, 
estos deberán presentar sus valorizaciones 5 días útiles antes 
del cierre del mes 

Jefe de Planeamiento y 

Control 

9. Cualquier cambio que afecta al alcance, tiempo, costo y 
calidad del proyecto deberá formalizarse a través de una 
solicitud de cambio, la cual será evaluada previamente para 
su análisis por el Director del Proyecto 

Área Legal 
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10. RIESGOS 

 

 Debido a que la empresa no cuenta con equipos y personal especialista para realizar la 

topográfica, el movimiento de tierra, IISS, IIEE, perforaciones podríamos depender de la  

disponibilidad, eficacia y efectividad de los procesos internos del subcontratista originando 

que se atrase el cronograma, se incrementen los costos y aplicación de penalidades por 

incumplimiento. 

 Debido al diseño y desarrollo de la ingeniería proporcionada por el cliente se podría 

generar adicionales por compatibilización de especialidades y/o interferencias no 

identificadas durante su diseño obteniendo un mayor poder de negociación frente al 

cliente con respecto a los adicionales. 

 Debido a la entrega no oportuna de los materiales a cargo del proveedor, según contrato 

podría demorar el inicio de nuestras actividades constructivas originando un atraso en el 

cronograma y afectar los costos definidos para el proyecto. 

 Debido al tiempo limitado para revisar la ingeniería podría originar que no se limite bien el 
alcance del proyecto, generando la corrupción del mismo. 

 Debido a que en el contrato el tipo de moneda a pagar es el dólar americano y la 

proyección del tipo de cambio para los próximos 9 meses podría variar, la organización 

percibiría una mayor o menor margen de utilidad por el tipo de cambio. 

 Debido a que el personal desconocía los requerimientos de las hojas técnicas del curador 

químico y el procedimiento de ejecución, podría contar con personal no capacitado en el 

uso e instalación del curado del concreto. 

 Debido al incumplimiento en la ejecución del proyecto por parte del equipo de RPSK el 

cliente podría aplicar las penalidades definidas en el contrato, originando que el proyecto 

sea calificado como no exitoso. 

11. POSIBLES POLÉMICAS 
 

 De presentarse discrepancias en los planos, especificaciones técnicas, instrucciones 

técnicas o documentos del proyecto, deberán ser comunicados por escrito a la “Gerencia 

del Cliente” a través de la supervisora contratada por Oncosalud, para su revisión y 

evaluación de no ser aceptadas estas observaciones el Gerente del Proyecto solicitará una 

reunión con el cliente para negociar la posibilidad de adicionales y de ser el caso la 

ampliación de plazo de ejecución de Obras. 

 Que exista la necesidad de ejecutar trabajos fuera del horario normal, debido a que 

obligará a contar con  la presencia del Ingeniero Responsable de cada frente de trabajo de 

RPSK en la obra, no aceptándose reemplazos, y asimismo se deberá contar con el número 

necesario de prevencionistas de riesgo, en función al peligro asociado a las actividades. 

Estas horas adicionales que obligarán también a la presencia de un representante del 

cliente, será asumida por RPSK. El monto a pagar por hora de trabajo del o de los 

Supervisor(es) fuera del horario establecido es de S/. 450.00 + I.G.V. aplicable en general 

para el equipo Supervisor.  Dicho monto será descontado de la valorización mensual. 

 Que exista demora en la aprobación por parte del Cliente para que RPSK pueda celebrar 

sub-contratos que impliquen la cesión parcial o total  de los derechos adquiridos en virtud 

del presente concurso, esta demora podría afectar en el cronograma y dependiendo al 

proveedor alterar nuestra ruta crítica identificada previamente. 
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12. ÁREAS DE LA ORGANIZACIÓN INVOLUCRADAS 
 

 Gerencia General 

 Gerencia Comercial 

 Gerencia de División de Edificaciones 

 Equipo de Proyectos 

 Administración de Recursos Humanos 

 Logística y Procura 

 Planeamiento y Control 

 Área de Calidad 

 Seguridad y Medio Ambiente 

 Oficina Técnica 
 

 

13. SOCIOS DEL PROYECTO / OTRAS ORGANIZACIONES PARTICIPANTES 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Actividades Empresas  

Autorización de Trabajos 
temporales en Vía Pública 

Municipalidad de 
Miraflores 

Factibilidad de Agua y 
Desagüe 

SEDAPAL 

Factibilidad de Energía 
Eléctrica 

LUZ DEL SUR 

Supervisión de Obra 
Externa 

PMS 

Movimiento de Tierras TERRAMOVE 

Anclajes TERRATEST 

Concreto UNICON 

Encofrado ULMA 

IIEE OPELCOM 

IISS FONTUSA 

IIMM CLIMANT 

ACI ICR 

DESARROLLO DE LA PROPUESTA 

14. DESCRIPCIÓN DEL PRODUCTO 

 
La empresa ONCOSALUD S.A.C. invitó a concursar a la licitación privada para la construcción de la 

“CLÍNICA PERUANA”; donde RPSK ha sido favorecido con la buena Pro y en virtud a este propósito 

se plantea la obra. 

Los trabajos a ejecutarse incluyen las obras provisionales, cerco de obra, iones, movimiento de 

tierras, y muro pantalla, no se incluye las obras exteriores a los límites de propiedad, pero deben 

mantenerse las existentes correctamente señalizadas. 

RPSK S.A. conoce los requerimientos del propietario respecto a plazos, así como el trabajo con 

estándares de seguridad requeridos, medio ambiente, plan social y de control de calidad.  



 31 Dirección del Proyecto de Construcción del Edificio de la Clínica Peruana – Primera Etapa   

 

RPSK S.A dispondrá de un equipo de profesionales experimentados quienes llevan trabajando 

muchos años en proyectos similares. Nuestro equipo de profesionales de obra entiende 

completamente la naturaleza de los trabajos a ejecutar y colaborará junto con el equipo de 

Dirección de Proyecto, para asegurar la satisfactoria culminación en el plazo previsto. 

Todos los trabajos serán ejecutados bajo conformidad de los documentos del contrato y los planos 

recibidos. Dicho trabajos serán ejecutados de acuerdo con las especificaciones del proyecto, 

normas mencionadas y de acuerdo al control de calidad planteado para la Obra. 

 

 

15. ANÁLISIS DE VIABILIDAD 
 

 La Gerencia del proyecto deberá validar como actividad previa al proceso constructivo cuáles 

son las condiciones reales de su entorno (instalaciones aéreas, subterráneas, vecindad, etc.) 

para poder calificar cada uno de estos aspectos como posibles riesgos y/o evitar  daños a 

edificaciones vecinas que puedan concluir en multas o paralizaciones de obras cuando se 

realice su ejecución. 

 Contar con los permisos necesarios para el inicio a tiempo en la ejecución de la obra y cumplir 

con los plazos estipulados por el cliente.  

 Cambio en las priorizaciones de proyectos por parte de RPSK, lo que nos podría ocasionar  

recorte de disponibilidad de los recursos (área disponible, personal, presupuesto, reducción o 

cambio en los requisitos). 

 Capacidad en la negociación de los plazos de servicio y tarifas con los principales proveedores 

críticos seleccionados para la ejecución del proyecto, para ellos RPSK resulta ser un cliente muy 

importante dentro de su cartera, lo que nos podría dar una ventaja a la hora de negociar 

nuestras expectativas técnicas y económicas. 

 Las adquisiciones deberán realizarse según las políticas contra fraude establecidas por la 

organización. 

 Tener en cuenta la forma del terreno de la obra, si esta presenta entrantes y salientes estas se 

deben de considerar en la programación y no considerarla lineal como se suelen estimar ya que 

su secuencia constructiva es demasiado lenta sobre todo si existen perforaciones pasantes. 

 El Residente de Obra, Arquitecto e Ingeniero asignados al proyecto tendrán que revisar los 

planos de la construcción para evitar  incompatibilidades en la ejecución de la obra. 

 

16. ANÁLISIS DE SOSTENIBILIDAD OPERACIONAL 

 

 El control de Calidad debe convertirse en una actividad perenne durante todo el proceso 

constructivo, acompañando el mismo a lo largo del desarrollo a las actividades, consiguiendo 

así identificar las desviaciones de manera oportuna y evitando que se generen re procesos en 

los trabajos. 

 Todo cambio de ingeniería o proceso constructivo distinto a lo establecido en el expediente  

técnico del concurso, deberá ser considerados como adicional y formalizarse con una adenda al 

contrato. 

 Se debe buscar en buen control sobre el acero dimensionado, para evitar contar con un alto 

nivel de mermas. 



 32 Dirección del Proyecto de Construcción del Edificio de la Clínica Peruana – Primera Etapa   

 

 Las paralizaciones de obras a solicitud de los vecinos (grupo inconforme con la realización del 

proyecto) o por problemas con el sindicato podría afectar el cumplimiento del cronograma de 

actividades diseñado para el proyecto. 

 La exigencia por parte del cliente (a través del contrato) en contar con un solo proveedor de 

concreto, nos puede generar algún retraso en la obra por su incumplimiento en la entrega del 

material en plazo solicitado. 

17. ALTERNATIVAS EVALUADAS 

 
ALTERNATIVA RAZÓN PARA NO SER CONSIDERADA 

La construcción del Proyecto completo de la 
“Clínica Peruana” se ejecutará por etapas, en las 
cuales, la presente licitación corresponde sólo a 
la Primera Etapa. 

La edificación está dividida en 3 bloques 
independientes entre sí desde el punto de vista 
estructural. La zona que corresponde a los 5 
sótanos (denominada Zona-2 en los planos de 
estructuras) conforma un bloque estructural. 

 

De ser adjudicada la primera etapa de la 
construcción se espera participar con mayor 
ventaja para ser adjudicados en las siguientes 
etapas de construcción. 

Las empresas que participen en la licitación de la 
Primera Etapa, serán las únicas que podrán 
participar en las licitaciones de las siguientes  
etapas. 

 

Poder subcontratar productos y/o servicios a 
través de la cartera de proveedores de RPSK, los 
mismos que cuentan con la experiencia 
necesaria para la ejecución del presente 
proyecto. 

Contratar externamente otros procesos y/o 
servicios para los cuales RPSK no tiene una 
necesidad estratégica de incursionar en esos 
mercados ni cuenta con las aptitudes especiales 
para la ejecución de los mismos, esto se debe a 
que no pertenecen al “core” del negocio. 
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CAPÍTULO II: ADMINISTRACIÓN Y DIRECCIÓN DE PROYECTOS A 

TRAVÉS DE LOS ESTÁNDARES DEL PMI 

 

2.1 INTRODUCCIÓN 

En el presente capítulo presentaremos los entregables correspondientes a los cinco grupos 

de procesos descritos por la Guía de PMBOK® 5ta edición:  

 Iniciación 

 Planificación 

 Ejecución 

 Seguimiento y Control 

 Cierre. 

 

2.2 ENTREGABLES DE INICIACIÓN 

En este punto se mostrará el entregable propio del grupo de Iniciación: Acta de 

Constitución. 
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2.2.1 ACTA DE CONSTITUCIÓN DEL PROYECTO 

ACTA DE CONSTITUCIÓN DEL PROYECTO 

versión 1.0 

PROYECTO 
Dirección del Proyecto de Construcción del Edificio de la Clínica Peruana – Primera 
Etapa 

PREPARADA 
POR: 

Luis Vinatea – Gerente de Área Técnica  FECHA 05 12 13 

REVISADA POR: 
Julio De La Piedra del Río  - Gerente de División 
Edificaciones 

FECHA 05 12 13 

APROBADA POR: Juan Manuel Lambarri Hierro – Gerente General FECHA 05 12 13 

 

REVISIÓN DESCRIPCIÓN FECHA 

1 Revisión general – Director de Proyecto 18 12 13 

 

2. ALINEAMIENTO DEL PROYECTO 

3. OBJETIVOS ESTRATÉGICOS DE LA 
ORGANIZACIÓN 

4. PROPÓSITO DEL PROYECTO 

La meta de ventas para el 2014 es $ 205 MM Aportar con las ventas en $ 8 554,000.00 en el 2014 

Volver a posesionar a RPSK S.A. en el rubro de 

construcción de Centros de Salud 
Incrementar clientes en el sector de Salud 

Apoyar en el éxito de nuestros clientes, 

desarrollando proyectos de alta calidad, 

seguridad, en los plazos y presupuesto acordado  

Proporcionar a las familias peruanas una mejor y 

moderna infraestructura privada que cumpla los 

estándares de seguridad en la ejecución del 

proyecto 

5. OBJETIVOS DEL PROYECTO 

- La variación del costo del  presupuesto para el proyecto no debe ser mayor del 5% del monto 

adjudicado al cliente.   

- El proyecto Clínica Peruana – Primera Etapa deberá de ejecutarse en 8 meses y 9 días 

calendario según se indica en el contrato y se cumplan el momento de inicio mencionado en la 

1. BREVE DESCRIPCIÓN DEL PRODUCTO O SERVICIO DEL PROYECTO 

La construcción de la Clínica Peruana contará con un área techada aproximada de 64,200 m2, la cual 

será dividida en 2 etapas: 

 Primera Etapa: Abarcará la excavación de cinco (5) sótanos, la construcción del muro pantalla 

y el casco de cuatro (4) sótanos. En esta etapa se ejecutará un área techada aproximada de 

29,636 m2 

 Segunda Etapa: Abarcará del primer sótano, construcción de 2 torres (4 y 10 pisos) y acabados 

La clínica estará ubicada en la Av. Angamos cuadra 4 lado par, urbanización del fundo Surquillo, distrito 

de Miraflores. 
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cláusula tercera 

- La construcción de la primera etapa de la Clínica Peruana debe ser ejecutada cumpliendo con 

el Reglamento Nacional de Edificaciones 2006 y actualizaciones (2009, 2011 y 2013) 

- La construcción de la primera etapa de la clínica  deberá cumplir con las especificaciones 

definidas en la base técnica del cliente, contrato y TDR 

- Los resultados finales de todos los indicadores de calidad, deberán tener el mejor performance 

dentro de la División de Edificaciones para el período 2014 

- Los resultados finales para los indicadores de Prevención de riesgos,  deberán tener el mejor 

performance dentro de la División de Edificaciones para el período 2014 

- Cumplir con las normas internacionales (NFPA 13, NFPA 72, NFPA 20, NFPA 101 y NFPA 14) 

- Norma técnica del MINSA RM N° 708-94-SA/DM / RM Nº 861-95-SA/DM / RM Nº 482-96-

SA/DM 

6. JUSTIFICACION DEL PROYECTO 

- Incrementar el curriculum de RPSK S.A. en obras del Sector Salud 
- Ser la primera opción para la construcción de la siguiente etapa de la Clínica Peruana 
- Fortalecer la relación con el cliente ONCOSALUD para futuros proyectos 

7. INTERESADOS CLAVES 

- Ministerio de Salud del Perú 
- ONCOSALUD SAC 
- RPSK S.A. 
- Municipalidad de Miraflores  
- Instituto Nacional de Defensa Civil (INDECI) 
- Arq. Karla Torres - Gerente de Supervisión - PMS  
- Julio De La Piedra del Río  - Gerente de División Edificaciones - RPSK S.A. 
-  Karina Vásquez - Director de Proyecto 
- Equipo de proyecto 
- Sindicato de construcción civil 
- Vecinos del proyecto 
- Contratistas 
- Proveedores 

8. CRITERIOS DE ÉXITO DEL PROYECTO 

- El proyecto no deberá exceder el 3% del Presupuesto de Inversión. 
- El proyecto debe finalizar como máximo 8 meses y 9 días calendario. 
- Indicadores de calidad: 

o IEHH  <  0.07 
o ICP  >=  0.5 H.H. / Persona – mes 
o IPNC = 0 al final del proyecto 
o IAPR  1 cada 5000 HH 

- Indicadores de prevención de riesgos 
o Frecuencia = 1.5  
o Gravedad = 60 

9. REQUISITOS DE ALTO NIVEL 
 

DESCRIPCIÓN DUEŇO CRITERIO DE ACEPTACIÓN 

La ejecución del movimiento de tierra, será 
realizado por el sub contratista - TERRAMOVE 

Residente de 
obra 

Conforme a la especificaciones 
técnicas, contratos y TDR 

Aprobación de entregables 
Director de 

Proyecto 
Conforme a la especificaciones 

técnicas, contratos y TDR 

Aprobación de pago a proveedores 
Director de  

Proyecto 

Aprobación de valorizaciones de 
acuerdo al plan de gestión de 

costos 
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Ejecución de estructuras 
Residente de 

obra 
Conforme a la especificaciones 
técnicas, contratos y TDR 

Arquitectura 
Residente de 

obra 
Conforme a la especificaciones 
técnicas, contratos y TDR 

 

 

10. DESCRIPCIÓN GENERAL DEL PROYECTO 

La empresa ONCOSALUD S.A.C. invitó a concursar a la licitación privada para la construcción de la 

“CLÍNICA PERUANA - MIRAFLORES”; donde RPSK ha sido favorecido con la buena Pro y en virtud a este 

propósito se plantea la obra. 

Los trabajos a ejecutarse incluyen las obras provisionales, cerco de obra, iones, movimiento de tierras, 

y muro pantalla, no se incluye las obras exteriores a los límites de propiedad, pero deben mantenerse 

las existentes correctamente señalizadas. 

RPSK S.A. conoce los requerimientos del propietario respecto a plazos, así como el trabajo con 

estándares de seguridad requeridos, medio ambiente, plan social y de control de calidad.  

RPSK S.A dispondrá de un equipo de profesionales experimentados quienes llevan trabajando muchos 

años en proyectos similares. Nuestro equipo de dirección de obra entiende completamente la 

naturaleza de los trabajos a ejecutar y trabajará junto a la Gerencia de Proyectos como un equipo, para 

asegurar la satisfactoria culminación del proyecto en el plazo previsto. 

Todos los trabajos serán ejecutados bajo conformidad de los documentos del contrato y los planos 

recibidos. Dicho trabajos serán ejecutados de acuerdo con las especificaciones del proyecto, normas 

mencionadas y de acuerdo al control de calidad planteado para la Obra. 

11. SUPUESTOS 

- Permisos obtenidos a tiempo 
- No tener problemas con el SINDICATO 
- No tener paralización de obras por disconformidad de los vecinos 
- Tener 0% de accidentes que genere incapacidad en nuestro personal 
- Tener  100% de disponibilidad de recursos en los tiempos planeados 

 

12. RESTRICCIONES 
 

- Limitaciones de horarios (Lunes a viernes de 7:30 am – 17:00 pm y sábados 8:00 am  - 13:00 
pm) 

- El proyecto no deberá exceder el 3% del Presupuesto del proyecto 
- El proyecto Clínica Peruana – Primera Etapa deberá ser ejecutado su construcción en 8 meses 

y 9 días calendario  
- Las adquisiciones deberán realizarse según las políticas contra fraude establecidas por la 

empresa 
 

13. RIESGOS  
 

- La demora en obtención de permisos, licencias, certificados de seguridad por parte de las 
autoridades competentes 

- Paralización de obra por problemas con el Sindicato 
- La fluctuación del tipo de cambio 
- Incumplimiento en el cronograma del proyecto 
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14. RESUMEN DEL CRONOGRAMA DE HITOS DEL PROYECTO 
 

1. Acta de Constitución del Proyecto 
2. Plan de Dirección del Proyecto 
3. Plan de Construcción del Proyecto  
4. Cierre con el Cliente 
5. Cierre y archivo del Proyecto   

15. RESUMEN DEL PRESUPUESTO ASIGNADO AL PROYECTO 
 

PRESUPUESTO META

DESCRIPCION
 MONTOS

(US$) 

OBRAS PRELIMINARES y PROVISIONALES 365,684.08       

OBRAS PROVISIONALES 104,862.60       

SERVICIOS GENERALES 244,842.49       

PARTIDAS COMPLEMENTARIAS 15,979.00          

MOVIMIENTO DE TIERRAS Y MURO ANCLADO 2,298,117.20    

MOVIMIENTO DE TIERRAS 1,042,056.04    

ESTABILIZACIÓN DE TALUDES 489,810.05       

MURO ANCLADO 653,872.21       

ESTRUCTURAS 3,842,629.72    

CONCRETO SIMPLE 20,589.15          

CONCRETO ARMADO 3,381,745.65    

PARTIDAS COMPLEMENTARIAS 440,294.92       

ARQUITECTURA 103,177.09       

INSTALACIONES 437,535.95       

INSTALACIONES ELÉCTRICAS 38,037.92          

INSTALACIONES SANITARIAS 195,649.11       

PARTIDAS COMPLEMENTARIAS 203,848.92       

COSTO DIRECTO 7,047,144.03    

DIRECCIÓN DE PROYECTO 293,062.90       

RESERVAS DE CONTIGENCIA 367,010.35       

LIÍNEA BASE DEL COSTO 7,707,217.27    

RESERVAS DE GESTIÓN 385,360.86       

TOTAL $USD (SIN IGV) 8,092,578.14     

16. REQUISITOS DE APROBACIÓN DEL PROYECTO 
 

Criterios de éxito Procedimiento de evaluación Evaluador 

El proyecto no debe exceder el 

3% del Presupuesto de 

Inversión 

Indicador de presupuesto 

o CPI >= 0.98 
 

Julio De La Piedra del Río  - 

Gerente de División Edificaciones 

– RPSK S.A. 

El proyecto debe finalizar como 

máximo 8 meses y 9 días 

calendario 

Cumplimiento del cronograma 

o SPI >= 0.98 
 

Julio De La Piedra del Río  - 

Gerente de División Edificaciones 

– RPSK S.A. 

Cumplimiento con los 

indicadores de calidad 

 

 

 
 

Indicadores de calidad: 

o IEHH  <  0.07 
o ICP  >=  0.5 H.H. / 

Persona – mes 
o IPNC = 0 al final del 

proyecto 
o IAPR  1 cada 5000 HH 

 

 

 

 

Rosa Quiroz – Jefe de Calidad – 

RPSK S.A. 
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17. APROBACIÓN DEL PROYECTO POR 
 

Julio De La Piedra del Río  - Gerente de División Edificaciones 

18. DIRECTOR DE PROYECTO ASIGNADO  
 

Karina Vásquez Torres – Director de Proyecto 

19. AUTORIDAD ASIGNADA 
 

 

- Disposición de recursos financieros 
- Identificar al personal dentro de la organización para formar parte de su proyecto y contar con 

la aprobación del Gerente de División de RPSK  para su inclusión en el proyecto 
- Contratar al personal especializado externo, de acuerdo a las políticas de la organización 
- Aprobación de entregables de los proveedores 
- Revisar los informes y aprobar los informes de obra 
- Comunicación directa con el supervisor, contratista y propietarios 
- Coordinación con proveedores de la obra 

 

 

RELACIÓN DE ANEXOS 

ANEXO 1 Contrato de obra para la construcción del Edificio de la Clínica Peruana S.A. 

ANEXO 2  
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2.3 ENTREGABLES DE PLANIFICACIÓN 

En este punto se mostraran los entregables propios del grupo de Proceso de Planificación: 

Plan para la Dirección del Proyecto, el mismo que incluye: 

 Línea Base del Alcance 

 Línea Base del Cronograma 

 Línea Base de Costos 

 Planes subsidiarios: 

 Plan de Gestión del Alcance 

 Plan de Gestión de Requisitos 

 Plan de Gestión del Tiempo 

 Plan de Gestión de los Costos 

 Plan de Gestión de la Calidad 

 Plan de Gestión de los Recursos Humanos 

 Plan de Gestión de las Comunicaciones 

 Plan de Gestión de los Riesgos 

 Plan de Gestión de las Adquisiciones 

 

También se incluyen los documentos de las siguientes áreas de conocimientos:  

 Gestión del Alcance del Proyecto 

 Gestión del Tiempo del Proyecto 

 Gestión de Costo del Proyecto 

 Gestión de la Calidad del Proyecto 

 Gestión de los Recursos Humanos 

 Gestión de las Comunicaciones 

 Gestión de los Riesgos 

 Gestión de las Adquisiciones 

 Gestión de los Interesados 
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2.3.1 PLAN PARA LA DIRECCIÓN DEL PROYECTO 

2.3.1.1 LÍNEA BASE DEL ALCANCE 

 2.3.1.1.1 DECLARACIÓN DEL ALCANCE 

Nombre del Proyecto: 
Dirección del Proyecto de Construcción del Edificio de la Clínica Peruana – 
Primera Etapa 

Preparado por: Shariff Ramírez Villamonte 

Fecha: 06-12-13 

Descripción del producto: La obra contara con un área techada aproximada de 29,636 m2, la primera 

etapa abarcará la excavación y la ejecución de muro pantalla para los 4 

sótanos de estacionamientos y servicios. La ejecución del casco de los 2 

últimos sótanos de estacionamientos (sótano 4 y 5) y la construcción de 

ambientes modelo de la clínica más acabados (consultorio, habitación, 

estación de enfermeras). 

En esta etapa se ejecutara 29,636 m2 de área techada de los 64,200 m2 que 

conforma el proyecto integral. 

No incluye equipos y acabados propios de la clínica.  

La Clínica Peruana estará ubicada en la Av. Angamos cuadra 4 lado par, 

urbanización del fundo Surquillo, distrito de Miraflores 

Los criterios de aceptación 

del producto:  

El proceso y los criterios para la aceptación  

- Cumplir con el Reglamento Nacional de Edificaciones 2006 y 
actualizaciones (2009, 2011 y 2013). 

- Norma técnica del MINSA RM N° 708-94-SA/DM / RM Nº 861-95-
SA/DM / RM Nº 482-96-SA/DM 

- Norma internacional NFPA 13, NFPA 72, NFPA 20, NFPA 101 y NFPA 
14 

- Bases técnicas descritas en el contrato 
- Términos de referencia (TDR) 
- El Plan de calidad deberá estar referido a la norma ISO 9001: 2008  
- El Plan de seguridad y salud ocupacional deberá estar referido a la 

norma ISO 14001: 2004, norma OSHAS 18001:2007  

Entregables del Proyecto:  

Construcción 

 Obras preliminares y provisionales 
Instalaciones provisionales, instalaciones de seguridad de obra, servicios 

básico para la obra, equipos para ejecución de obra, terreno 

acondicionado Movimiento de tierra, estructuras, arquitectura, 

instalaciones sanitarias, instalaciones eléctricas y sistema contra 

incendios. 

 

 Movimiento de Tierra 
 

Excavaciones: Las excavaciones indicadas en estas especificaciones se 
refieren al movimiento de tierras necesario para construir la cimentación 
de la estructura y la nivelación del terreno (cortes y relleno) necesarios 
para obtener los niveles del proyecto. 
Se deberá considerar la posible existencia de instalaciones  subterráneas 
por lo que debe investigar y actuar con los cuidados del caso. 
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En los planos del proyecto se indican los niveles de cimentación de las 
zapatas y falsas zapatas en coordinación con lo especificado en el 
Estudio de Suelos. 

Rellenos: Los rellenos para obtener niveles de plataformas, se harán en 
capas de 30 cm. compactándolo.  La nivelación interior y apisonado 
comprende los trabajos de nivelación interior y compactación de las 
áreas encerradas  por los cimientos y/o zapatas, comprendiendo 
compactación manual o con máquina. 
Ninguna cimentación se apoyará en suelos rellenados o removidos, 
debiendo asegurarse de no sobre excavar innecesariamente. 

Después de haber realizado las excavaciones, rellenos y nivelación del 
material excedente debe ser eliminado.  De igual forma los sobrantes de 
mezclas, basura, ladrillos rotos, deshechos de encofrados de madera 
etc., deben ser eliminados y transportados fuera de la obra. 

Taludes Estabilizados: mediante el perfilado y nivelación de los muros se 

instalan pantallas de anclaje con acero reforzado y concreto armado,  el 

que aporta la mayor parte del peso muerto requerido. Mediante 

anclajes que atraviesan completamente la superficie de falla para 

posteriormente ser tensados y ejercer un empuje activo en dirección 

opuesta al movimiento de la masa de suelo. 

 

Muros Anclados: Las excavaciones de los 5 sótanos de la edificación 

serán realizadas por el método de muros anclados o muros pantalla. Este 

sistema consiste en lo siguiente: 

Primero se realizan excavaciones de paños alternados, de 

aproximadamente 3m x 3m. Luego se construyen los muros en estos 

paños. Una vez que el concreto de estos muros adquiere la resistencia 

especificada, se aplican anclajes temporales contra el terreno, de 60 

Ton, 70 Ton y 80 Ton, dependiendo de la profundidad y la dimensión del 

paño. Cuando los paños ya construidos quedan asegurados contra el 

terreno, se procede con los paños alternados, y al finalizar estos, se 

procede de la siguiente manera en el nivel inferior. 

Una vez concluidas las excavaciones, se procede a construir las losas de 
techo a partir del sótano inferior, apoyadas sobre los muros perimetrales 
ya construidos en la primera etapa. 

Los muros de sótano, por tanto, han sido diseñados para soportar dos 
etapas de carga: 

La primera ocurre durante el proceso constructivo, cuando se realizan 
los anclajes y el terreno reacciona contra el paño aislado de muro. En 
esta etapa se general esfuerzos de tracción en la cara del muro que da 
hacia el terreno, para lo cual se ha provisto de refuerzo especial en la 
zona de los anclajes, adicional a las mallas generales de los muros. 

En la segunda etapa, ya se han construido las losas de techo y los 
anclajes temporales dejan de funcionar. En esta etapa los muros 
reaccionan contra las losas de techo, soportando los empujes laterales 
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provenientes del terreno. Para esto, se ha considerado el refuerzo 
vertical de los muros que se muestra en los planos de estructuras. 

Los muros de sótano tienen 40cm de ancho en los 3 sótanos superiores y 
50cm de ancho en los dos sótanos inferiores. Estos muros han sido 
diseñados considerando una resistencia característica del concreto 
f’c=280 kg/cm2 al momento del tensado, y han sido diseñados para 
resistir las reacciones y empujes del terreno, así como las cargas 
verticales provenientes de su peso propio y de las losas de techo que 
soportan. 

Sistema de Sostenimiento: Abarca la perforación e inyección de los 

pernos para anclaje de los muros de anclaje de concreto. 

 

 Estructuras de Concreto 

Las edificación está constituida por concreto simple y armado, las cuales 
abarcan losas macizas de 18cm de espesor en los casos típicos, donde se 
tienen sobrecargas de 300 kg/m2 (zonas de servicios), 200 kg/m2 
(cuartos), 250 kg/m2 (estacionamientos) y 400 kg/m2 (corredores y 
escaleras). 

En las zonas de tránsito de camiones y en el piso de la subestación se 
tienen losas de 25cm de espesor (s/c=1500 kg/m2). En las zonas de 
almacenes y pistas vehiculares exteriores sobre el techo del primer 
sótano se tienen losas macizas de 20cm de espesor, diseñadas para una 
sobrecarga de 1000 kg/m2. 

En la zona donde se ubicarán los aceleradores lineales, ubicada en el 
primer sótano, se tiene una losa maciza de 1.00m de espesor, debido a 
los requerimientos del equipo, apoyada sobre muros gruesos de 
concreto armado. 

En la zona de la rampa principal de ingreso a los sótanos se tienen luces 
de 12m, por lo que se han considerado losas con plancha colaborante 
apoyadas sobre viguetas metálicas, que a su vez se apoya sobre muros 
de concreto armado. Esta losa tiene 15cm de espesor, y se ha variado el 
espaciamiento de viguetas dependiendo de la sobrecarga de estas losas. 

Las losas se apoyan en los muros de concreto armado, y sobre vigas, en 
su mayoría de 75cm de peralte, que cubren luces del orden de 8m. Estas 
vigas tienen anchos variables, en su mayoría entre 30cm y 50cm, 
dependiendo de las luces y las sobrecargas que existen en los diferentes 
niveles. 

Las vigas, a su vez, se apoyan sobre columnas interiores de concreto 
armado, placas de concreto armado, y en el caso de los sótanos se 
apoyan sobre el muro perimetral de concreto armado. 

En el perímetro de las edificaciones, se tienen voladizos importantes, por 
lo cual se han considerado vigas de mayor peralte, de hasta 1.50m en los 
apoyos de columnas, que luego se reducen a 60cm de peralte en el 
extremo de la edificación. 

Las columnas en la zona de la edificación de 4 pisos y 5 sótanos son de 
75x75cm en los casos típicos. En este caso se ha utilizado concreto 
f’c=350 kg/cm2 para los primeros dos sótanos y f’c=280 kg/cm2 para el 
resto de pisos. 



 43 Dirección del Proyecto de Construcción del Edificio de la Clínica Peruana – Primera Etapa   

 

En esta edificación se tienen en el perímetro columnas especiales, donde 
nacen columnas inclinadas. Estas columnas tienen una dimensión de 
75x175cm hasta el primer piso, y luego continúan con una dimensión de 
75x75cm. En el techo del primer sótano, nace una columna inclinada de 
75cm x 75cm hasta el techo del segundo piso, a partir de donde sube 
recta hasta la azotea. En las esquinas se tiene un planteamiento similar, 
pero con columnas en forma de “L” hasta el techo del primer piso, que 
luego se dividen en 3 columnas de 75x75cm. 

Estas columnas inclinadas con quiebres en el techo del sótano y techo 
del segundo piso, crean efectos de tensiones importantes en el techo del 
primer y segundo piso, que son tomadas por el refuerzo de las losas y 
vigas de estos dos pisos, que han sido diseñadas considerando los 
efectos de flexión debido a las cargas verticales y las tensiones 
originadas por este efecto. 

En la zona de las edificaciones de 10 pisos, se tienen columnas mayores 
que van disminuyendo con la altura. En los casos típicos se tienen 
columnas de 85x100cm, que varían a 85x85cm y finalmente a 75x75cm. 
En este caso se ha utilizado concreto f’c=350 kg/cm2 para los sótanos y 
el primer piso, luego concreto f’c=280 kg/cm2 hasta el sexto piso y 
finalmente concreto f’c=210 kg/cm2 hasta la azotea de la edificación. 

Las alturas de entrepiso son importantes a partir del segundo sótano. En 
los sótanos 3, 4 y 5 se tienen alturas de 3.10m, en el segundo sótano de 
4.85m, en el primer sótano 5.90m, en el primer piso 6m, en el segundo 
piso 5m, y luego alturas típicas de 4.50m.  

Las edificaciones han sido estructuradas en base a placas o muros de 
concreto armado, que junto con los pórticos formados por vigas y 
columnas forman el sistema resistente a acciones horizontales de sismo, 
que proporcionan rigidez y resistencia ante las fuerzas horizontales de 
sismo. 

 Arquitectura 

Este proyecto comprende el diseño de una edificación destinada a ser 
una clínica. La arquitectura de este alcance abarca a albañilería y pisos 
de los 5 sótanos destinados a ser estacionamientos (sótanos 2, 3, 4 y 5) y 
zonas de servicios (sótano-1). Una parte de la edificación tendrá 10 pisos 
de altura y otra contará con 4 pisos de altura. 

La edificación está dividida en 3 bloques independientes entre sí desde 
el punto de vista estructural. La zona que corresponde al edificio de 4 
pisos y 5 sótanos (denominada Zona-2 en los planos de estructuras) 
conforma un bloque estructural. 

Albañilería: Se considera muros de albañilería con ladrillo King Kong 18 
huecos estándar con amarre de soga solo en los perímetros del edificio, 
en los muros en donde se ubican los servicios higiénicos y en las bóvedas 
del edificio. La mezcla del mortero para el asentado de los ladrillos y 
para el tarrajeo deberá ser una parte de cemento por 5 partes de arena 
(1:5). 

Muros de concreto armado: considerados en la caja del ascensor y los 
perímetros de las escaleras se han estimado con un espesor de 25 cm y 
serán de concreto armado con f’c 280 kg/cm2. 

Tarrajeos: todos los muros de albañilería y los elementos de concreto 
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serán tarrajeados tanto en las fachadas como en interiores. 

Coberturas: Se ha considerado ladrillo pastelero asentado con mortero 
en toda el área de azoteas. 

Pisos del estacionamiento: se han considerado de concreto armado de 
f’c 210 kg/cm2, de 15 cm de espesor y con un acabado rugoso.  Se 
deberá hacer un trabajo previo de compactación al terreno antes del 
vaciado. 

Rampa de acesso: en rampas de descarga y rampas de ingreso se 
considera pavimento rígido de 20 cm de espesor. El patio de maniobras, 
los estacionamientos y demás áreas de circulación para vehículos se ha 
considerado pavimento asfáltico de 2” de espesor. 

Pisos escaleras forjadas: La superficie de estos pisos serán con acabado 
semipulido y se le aplicará una capa de endurecedor de pisos tipo 
Mastertop 12101i o similar.  
 

 Sistema de Instalaciones Sanitarias 

Abarcan instalación de redes interiores de agua y desagüe, para los 
siguientes equipos comprados por el propietario: 

- Electrobombas de presión constante y velocidad variable 
- Bombas contra incendio 
- Bomba Jockey o similar 
- Bomba sumidero 
- Electrobombas en general 

Sistema de Redes de Desagüe: Habilitado de las tuberías y accesorios e 
implementación de la zona destinada para ello. Colocación a presión o 
enroscado de las uniones de accesorios a tuberías de PVC. 

Verificación de los tabiques y cerramientos estén ejecutados pero sin 
terminación (de revestimientos o pinturas), que las losas no estén 
vaciadas, que el falso cielorraso colgado no debe estar colocado. 

Replanteo del recorrido de la tubería, ubicación de las válvulas (el 
recorrido en las paredes es vertical) e identificar obstáculos y pases. Una 
vez marcado el recorrido de la tubería, picar los muros (trazo de tubería 
vertical) y colocar los soportes en las losas y zonas de falso techo. 

Marcado y picado de muros, el cual debe ser consultado al ingeniero 
estructural, si se trata de muros portantes o tabiquería, montar y fijar las 
tuberías y las válvulas correspondientes (losa, muros y/o techos). La 
distancia entre soportes está condicionada por el tipo de tubería y 
diámetro. 

Desinfección a todas las líneas de agua potable. En el periodo de 
clorinación, todas las válvulas, grifos y otros accesorios serán 
maniobrados repetidas veces para asegurar que todas sus partes entren 
en contacto con la solución de cloro. 

Trabajos de termofusión aplicable a los trabajos de instalaciones de 
tuberías de agua fría y caliente del proyecto. 

Instalación de Agua Contra Incendio: Maquinado de tuberías, 
usualmente las tuberías menores a 2½” son del tipo roscado y las 
tuberías mayores o iguales a 2½” son del tipo ranurado, sin embargo hay 
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excepciones en ambos casos. 

Recuperación de discos por deformaciones para derivaciones, las líneas 
de tubería cuenta con derivaciones sean para sub sistemas o para 
puntos de rociadores, para ello se le practica una perforación a la tubería 
en la cual se le instalara un elemento mecánico que abraza a la tubería 
con un sello de jebe. 

Fabricación de soporteria, utilizada básicamente en montantes, en 
cuadros de válvulas, en cuartos de bombas y en anillos principales en los 
que la estructura no permite hacer la suspensión vertical del sistema 
debido al tipo o material que compone el techo. 

Montaje de tubería, siguiendo los lineamientos de la NFPA 13 para el 
caso de Sistemas de Rociadores, NFPA 14 para montantes verticales, 
montantes Horizontales y redes de gabinetes y NFPA 20 para montaje de 
Cuartos de Bombas del sistema contra incendios. 

 

 Sistema de Instalaciones Eléctricas 

El proceso de instalación de instalación del sistema de instalaciones 
eléctricas, se realizará en concordancia con las especificaciones del 
Proyecto, planos aprobados y normas aplicables, para los siguientes 
equipos comprados por el propietario: 

- Grupo Electrógeno 

- Subestación  

- Tableros y Transformadores 

Tableros: Planos eléctricos constructivos finales y legibles. En caso el 
tablero sea para empotrar, verificar que el gabinete este correctamente 
empotrado en los muros. 

Tableros auto soportados trasladar dentro de la obra hasta su ubicación 
en el cuarto de tableros. Una vez ubicado el tablero auto soportado en la 
posición final, fijar dicho tablero al piso mediante accesorios como 
tuercas, tacos u otros elementos de fijación necesarios. 

Tableros para adosar. Una vez ubicado el tablero en el ambiente donde 
irá instalado, marcar en la pared o muro la altura de acuerdo a los 
detalles y el CNE-Utilización (1.80m sobre el borde superior), finalmente 
fijar y asegurar la caja. 

Tableros empotrados, marcar y dirigir la canalización el lugar donde irá la 
caja F°G° del tablero, verificar que esté totalmente sellada para evitar 
que el concreto ingrese en su interior. 

Verificar la cantidad de circuitos, el calibre de los conductores debe estar 
de acuerdo al diagrama unifilar de cada tablero y peinar de los tableros. 

Fijar los cables (circuitos eléctricos) e instalar los terminales de 
compresión prensados en la punta. Asegurar los cables dentro de los 
ITM con pernos hasta llegar al torque según tamaño del perno. 
Finalmente rotular los números de circuitos en los equipos a los cuales 
corresponde para una mejor identificación al momento de realizar los 
futuros mantenimientos preventivos. 

Tuberías PVC y Cajas de FoGo: Trazado de líneas en piso o techo, para el 
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entubado según secuencia del circuito eléctrico. 

Fijar las cajas F°G° a la altura según plano y unir a la caja F°G°. Pegar 
todos los accesorios de PVC-P a la tubería. 

Bandejas Portacables: Varillas roscadas y rieles unistrut. Trazado de 
cielo raso o pared, según plano los recorridos de la bandejas. Tacos de 
expansión que soportarán a la varilla roscada. Varillas suspendidas para 
luego colocar los rieles tipo unistrut, bandejas portacables y rieles, 
unidas mediante uniones especiales. 

Cableado de aterramiento de las bandejas que sirve como protección de 
puesta a tierra contra descargas eléctricas y el cual se fija mediante 
conectores especiales. 

 Sistema de Extracción de Monóxido 

Este sistema estará integrado por un extractores centrífugos accionado 
por motor eléctrico con respectivo tablero, red ductos metálicos y 
rejillas, que extraerá aire del estacionamiento y lo expulsará al exterior. 

La capacidad ha sido calculada por el Reglamento Nacional de 
Edificaciones, esto es, considerando una renovación de aire cada 12 
minutos o un caudal no menor de 12 m3/h por cada m2 de área de 
estacionamiento. 

El ingreso de aire exterior se producirá por el ducto diseñado en la parte 
posterior del sótano del estacionamiento. 

Para la detección de presencia de monóxido de carbono, se ha previsto 
colocar sensores en las zonas críticas, los cuales comandarán el 
encendido del extractor. Los sensores de monóxido de carbono estarán 
regulados para poner en operación al extractor de aire, en el caso de 
que se alcanzara una concentración igual o mayor de50 ppm de CO, de 
acuerdo al Reglamento Nacional de Edificaciones. Si por alguna razón, el 
nivel de concentración llegara a ser de 100 ppm de CO, los sensores 
activarán una alarma tanto sonora como visual. Los ductos metálicos 
contarán con rejillas de extracción, ubicadas en la cara inferior de los 
ductos metálicos. 

Extractor centrífugo: El extractor a suministrarse será del tipo 

centrífugo, de álabes múltiples curvados hacia adelante, de doble 

entrada, con la capacidad y la presión estática indicada en los planos. 

Serán accionados por motor eléctrico adecuado para operar a 220V, 

60Hz, 1ph, con transmisión por faja y poleas. 

La velocidad del aire en la boca de salida del extractor, no deberá ser 

mayor de 1,800 pies/min. 

El extractor será suministrado perfectamente balanceado, estática y 

dinámicamente, garantizándose una operación exenta de vibraciones o 

ruidos anormales. 

La instalación del extractor se hará suspendido del techo del cuarto 

respectivo, con sus elementos de soporte y el anclaje respectivo. 

Se incluirán tableros eléctricos con llave termomagnética, arrancador, 

luz piloto y switch M-O-A, adecuados para recibir la señal de los sensores 

de monóxido de carbono y poner en operación al extractor del sótano 
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correspondiente. Se incluirá además elementos de alarma visual y 

audible, activados por los sensores de monóxido de carbono 

 

Red de Ductos: Los ductos serán fabricados de plancha de fierro 

galvanizado, de acuerdo a las dimensiones y recorridos indicados en los 

planos. 

Los espesores de la plancha galvanizada a emplearse y el tipo de 

empalme se muestran en la tabla adjunta. 

 

Ancho del 

ducto 
Calibre Empalmes y refuerzos 

Hasta 12” Nº 26 Correderas 1” a máx. - 2.38 m 
entre centros 

13” hasta 
30” 

Nº 24 Correderas 1” a máx. - 2.38 m 
entre centros 

31” hasta 
45” 

Nº 22 Correderas 1” a máx. - 2.38 m 
entre centros 

46” hasta 
60” 

Nº 20 Correderas 1 ½” a máx. - 2.38 
m entre centros 

Más de 
61” 

Nº 21 Correderas 1 ½” a máx. - 2.38 
m entre centros con refuerzo 
ángulo 1” x 1” x 1/8” entre 
empalmes 

 

Las rejillas de extracción serán de paletas fijas, fabricadas de plancha 

galvanizada, con protección anticorrosiva (“wash-primer”) y acabado 

con esmalte sintético color blanco.  Cada rejilla contará con dampers de 

regulación manual. 

 

Tablero Eléctrico: Los tableros serán de dos tipos Auto soportados y 

para Adosar. Los Auto soportados corresponden al Tablero General 

TGBT1 y TGBT2 y principales Tableros de Distribución en campo que 

contienen los Interruptores Tripolares Masterpact y del Tipo Caja 

Moldeada, regulables. Estos tableros se instalarán en la Sala de Baja 

Tensión de la Subestación Eléctrica. 

Los del tipo para adosar corresponden a aquellos Tableros de 

Distribución Final y  que contienen los interruptores de pequeña 

capacidad del tipo no regulable. 

En todos los Tableros, las cargas serán balanceadas; por lo que en los 

tableros que contengan circuitos monofásicos en 220 V, estos se 

formaran alternativamente cada fase con Neutro.  

En todos los casos se considera espacios de reserva del 25 % para 

futuros circuitos. 

La capacidad del Interruptor General y de los Circuitos Derivados de cada 
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Tablero, así como la Capacidad de Ruptura se muestran en cada 

Diagrama Unifilar, en los correspondientes Planos. 

Todos los tableros tienen una barra de tierra que será conectada a las 

barras equipotenciales, mediante un conductor de Protección para luego 

conectarse  a la Malla de Tierra. 

Los Tableros de Tensión Estabilizada tendrán un Sistema de Barra 

Aislada, debiendo conectarse directamente a una Barra Equipotencial la 

cual a su vez será conectada a la Malla de Tierra.  
 

 Malla Puesta a Tierra 

La red de tierras abarca las zanjas, pozos a tierra, el relleno con tierra d 
cultivo y relleno con afirmado, estas redes se instalará en la planta de 
cimentación, y siguiendo el perímetro del edificio. Estará compuesta por 
conductor de cobre desnudo de sección mínima 50mm2, enterrado a 
una profundidad no inferior de 80 cm. Siguiendo las líneas de pilares, se 
tenderán ramales de 50 mm2 de sección conectados en sus dos 
extremos al anillo principal. A estos ramales se conectarán, mediante 
soldadura aluminio térmico todos los pilares de la edificación que partan 

desde esa cota, realizando así una red equipotencial de tierras.  Con el 
objeto de vigilar el estado de la red de tierras, y mejorar las prestaciones 
proporcionadas por la malla prevista, se instalará una serie de pozos de 
tierra compuestos por picas de tierra normalizadas, arqueta registrable y 
puente de prueba, siendo desmontable la unión de la pica al cable, con 
el objeto de independizarla de la red general para la realización de 
medidas. A esta red perimetral se conectarán las líneas de puesta a 

tierra de la instalación de Baja Tensión.  Todas las conexiones a tierra 
independientes serán registrables mediante arquetas de fábrica, 
construidas según detalle de planos que se debe acompañar en el 
proyecto, contratapa de hormigón abatible y sumidero con brida para 
unión de pica, y elemento desmontable para comprobación de la 

resistencia.  La resistencia a tierra no será superior a 5 Ohm para 
neutros y 20 Ohm para equipotenciales, caso de no alcanzarse se 
aumentaría el número de picas y arquetas, pudiendo modificarse la 
disposición geométrica mediante la formación de triángulos o anillos de 

picas.  Todas las partes metálicas del edificio (ascensores, barandillas 
de cubiertas, antenas, conductos, bandejas metálicas, equipos, grupos, 
etc.) estarán conectadas a la red de tierras. A tal fin, se definirá por la 
Dirección Facultativa (DF) el sitio por el cual subirá el conductor de toma 

de tierra.  Adicionalmente a la malla general del edificio y a las 
específicas de media tensión, se preverá la instalación de tomas 
independientes: para el neutro del grupo electrógeno, con cable 
desnudo de cobre de 1 x 50 mm2 de sección; para el herraje del grupo y 
una específica para instalación informática. 

Trámites 

autorizaciones de construcción en horario extraordinario, autorización de 

trabajos temporales en vía pública, factibilidad de servicio de agua y 

desagüe, factibilidad de servicio de luz del sur 

Alcance 

Plan de Gestión del Alcance, Enunciado de la EDT, EDT, Diccionario de la EDT, 

Plan de Gestión de Requisitos, Matriz de Trazabilidad de Requisitos, 

Documentación de Requisitos, Enunciado del Alcance y Solicitud de cambio 

Tiempo Plan de Gestión del Cronograma, Lista de Hitos, Lista de Actividades,  
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Estructura de Desglose de Recursos, Cronograma del Proyecto, Mediciones 

de Desempeño (informe mensuales y semanales) 

Costos 
Plan de Gestión de los Costos, Estimación de Costos de las Actividades, 

Presupuesto, Curva S 

Integración 
Acta de constitución del proyecto, Plan para la dirección del proyecto, 

Informe de Desempeño del Trabajo, Solicitudes de Cambio 

Calidad 
Plan de Gestión de Calidad, Plan de mejoras de proceso, Lista de Verificación 

de Calidad 

Recursos Humanos Plan de Gestión de los Recursos Humanos, Evaluación del Desempeño 

Comunicaciones Plan de Gestión de las Comunicaciones, Comunicaciones del Proyecto 

Riesgos Plan de Gestión de Riesgos, Tormenta de Ideas, FODA, Registro de riesgos, 

Adquisiciones 
Plan de Gestión de las Adquisiciones, Enunciado del Trabajo, Informe de 

Desempeño del trabajo, Criterio de selección de proveedores 

Interesados Plan de Gestión de los Interesados, Registro de interesado 

Exclusiones del Proyecto: - No incluye la construcción del cerco de obra 
- No incluye ambientes modelo ni conformación y nivelación del 

terreno en la zona destinada para dichos ambientes   
- No incluye solados y/o falsos pisos en las zonas destinadas para los 

ambientes modelos 
- No incluye el retiro de equipos, el desmontaje y eliminación de la 

caseta de madera existente 
- No incluye la compra de los equipos para la operación de la Clínica 
- No incluye acabado secos 
- No incluye cableado 

Restricciones del Proyecto: - Limitaciones de horarios (Lunes a viernes de 7:30 am – 17:00 pm y 
sábados 8:00 am  - 13:00 pm) 

- El presupuesto de la ejecución del proyecto no deberá exceder el 3%  
- El proyecto Clínica Peruana – Primera Etapa deberá ser ejecutado su 

construcción en 271 días calendario 
- Las adquisiciones deberán realizarse según las políticas contra 

fraude establecidas por la empresa 

Supuestos del Proyecto: - Permisos obtenidos a tiempo. 
- No tener problemas con el SINDICATO. 
- No tener paralización de obrar por disconformidad de los vecinos. 
- Tener  0% de accidentes que genere incapacidad en nuestro 

personal. 
- Tener  100% de disponibilidad de recursos  en los tiempos planeados 
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2.3.1.1.2 ESTRUCTURA DE DESGLOSE DE TRABAJO – EDT 
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2.3.1.1.3 DICCIONARIO DEL EDT 

DICCIONARIO DE LA EDT 

versión 0.0 

PROYECTO Dirección del Proyecto de Construcción del Edificio de la Clínica Peruana – 

Primera Etapa 

PREPARADO POR: Jefe de Producción FECHA 21 12 13 

REVISADO POR: Jefe de Oficina Técnica FECHA 22 12 13 

APROBADO POR: Director de Proyecto FECHA 23 12 13 

 

ID DEL ENTREGABLE 2.2.1 CUENTA DE CONTROL 2.2 

NOMBRE DEL ENTREGABLE Movimiento de Tierra  

DESCRIPCIÓN DEL TRABAJO 

Una vez concluidas las obras preliminares, realizar el trazo y replanteo de ejes topográficos en las 

diferentes zonas en que se compone la obra para tal fin utilizará el equipo topográfico respectivo 

(estación total), definiendo los lugares de circulación en cada zona.  Una vez marcadas las zonas de 

las excavaciones, se eliminaran el material mediante de forma masiva con rampa y faja.  Especial 

cuidado se tendrá en la señalización de las áreas que utilizarán los camiones volquetes para la 

eliminación masiva y vía rampa, tanto para traer como eliminar material de las zonas de trabajo, se 

tendrá un personal permanente de limpieza de exteriores así como el continuo riego del material a 

eliminar. Se tendrá una velocidad máxima permitida de 30 Km/h en las vías aledañas ya que es una 

zona de gran densidad poblacional.  

Excavaciones 

Verificar el replanteo topográfico del área de trabajo y excavar manualmente o con equipo 

mecánico la zona de las cimentaciones, hasta llegar a los niveles indicados en los planos de diseño. 

Dependiendo de la profundidad de la fundación y del tipo de terreno dar a la excavación un talud o 

se optará por hacerlo con talud y banquetas. Chequear el replanteo topográfico del área de trabajo, 

en este tramo el material predominante es roca. 

Para la parte de la excavación en roca, emplear equipo mecánico, esto siempre y cuando la dureza 

de la roca lo permita para ello se emplearán una excavadora con martillo hidráulico y una 

excavadora adicional con brazo mecánico. 

Previamente las máquinas tendrán que hacer su propio acceso, en el transcurso las excavadoras 

con martillo se llegarán hasta los niveles indicados en los planos de diseño. Por si quede roca suelta, 

contar con compresora y martillos neumáticos para el desquinche de la roca. 

Todo el material excavado, podrá ser apilado en puntos de acopio, para luego ser eliminado o 

empleado en rellenos, estos puntos de acopio temporal, de ser el caso,  estarán a un mínimo de 5 
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m. de las excavaciones. También podrán ser eliminados con carguío directo a los equipos de 

transporte del material. 

Rellenos 

Evaluar las características de los materiales a ser empleados en los rellenos (granulometría y 

humedad). 

En caso que el material extraído producto de la excavación no sea apropiado como material de 

relleno, se deberá usar material de préstamo, igualmente si se solicita que el relleno tenga 

características especiales como capacidad portante, capacidad de drenaje o de impermeabilidad se 

emplearán materiales que puedan cumplir con estas exigencias. 

Compactación de los rellenos por capas, siguiendo las indicaciones de las especificaciones técnicas y 

el espesor estará determinado por el equipo de compactación a ser empleado. El número de 

pasadas, estará determinado por el grado de compactación requerido. 

Se realizarán los ensayos necesarios para controlar el proceso de compactación en el terreno según 

especificaciones. El ensayo de densidad de campo podrá realizarse por el método del cono de 

arena. 

Si el grado de compactación no es alcanzado, se procederá a la re- compactación. No se permite 

agregar capas superiores hasta no obtener el grado de compactación requerido. 

Verificar que la compactación haya alcanzado el grado de compactación o la densidad especificada, 

se procederá al escarificado de la capa compactada, para garantizar una adecuada pega con la capa 

siguiente y se iniciara a colocar la capa superior. 

Luego de haberse concluido con el relleno y la compactación, se deberá dejar limpia la zona de 

trabajo, retirando todos los residuos de material.  

Eliminación de Excedentes 

El material excedente producto de las excavaciones en las zonas de  basura o material orgánico, 

será eliminado solamente en botaderos autorizados y se deberá cumplir con lo indicado en las 

especificaciones. A fin de poder cumplir los plazos de obra previstos se ha pensado que parte del 

material producto de la excavación del material orgánico se ponga temporalmente en lugares de 

acopio de tránsito de tal manera de no detener el proceso de excavación. Este material puede 

eliminarse por las noches o al final de las excavaciones. 

HITOS FECHA 

 Equipos, herramientas y materiales movilizados 20 01 14 

 Obras provisionales terminadas 27 01 14 

 Buena pro – Movimiento de Tierra adjudicada 21 01 14 

 Cimientos demolidos 30 01 14 

 Dossier validado 01 08 14 

DURACIÓN 132 días FECHA INICIO 30 01 14 FECHA FIN 07 08 14 
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REQUISITOS A CUMPLIR 

 Antigüedad de equipo 

 Propiedades físicas y químicas del material de relleno 

 Nivel de excavación 

 Nivel de relleno 

 Grado de Compactación 

 Área y/o zona de trabajo libre de excedente 

 Propuesta técnica-comercial del postor 

CRITERIOS DE ACEPTACIÓN DEL REQUISITO 

Criterios que serán usados para aceptar este entregable: métrica o norma a cumplir 

 Protocolos de control de calidad validados por Supervisión 

 Valorización validadas por RPSK S.A 

 Dossier de calidad validado por Supervisión 

 CPI mayor o igual a 0.98 del presupuesto adjudicado 

 SPI mayor o igual a 0.98 del cronograma adjudicado 

REFERENCIAS TÉCNICAS 

Referencias o fuentes de documentación técnica referida al entregable 

 Norma E.050 Suelos y Cimentaciones, versión 2006 y actualizaciones (versión 2009, 2011) 

 Planos aprobados para construcción 

 Estudio de suelos del proyecto 

 100928 Especificaciones Técnicas de Estructuras 

CONSIDERACIONES CONTRACTUALES (SI APLICA) 

En caso aplicase, qué condiciones, requerimientos o restricciones establece el contrato para el 

presente entregable 

 No se valida el entregable, si EL PRESTADOR no ha levantado las observaciones y/o no 

conformidades detectadas en el tiempo de valorización. 

 No se valida el entregable, si el producto entregado no cumple con las especificaciones y los 

registros no cuentan con la aprobación del área de calidad. 

 No se valida el entregable, si no se le ha realizado la evaluación mensual a cargo de producción 

y calidad. 

 Modalidad de Precios Unitarios, estando en ello incluidos los Costos Directos e Indirectos, 

Gastos Generales y Utilidades para la ejecución de los trabajos 

 El pago de las valorizaciones será a quince (15) días calendarios a partir de la fecha de la 

recepción de la factura de EL PRESTADOR en las oficinas ubicadas en Av. Larco Nro. 663 Primer 

Piso – Miraflores, siempre y cuando se entreguen el día lunes a primera hora. 

 EL PRESTADOR dejará de cada valorización un 5% (cinco por ciento) de su monto total incluido 

IGV para formar un “Fondo de Retenciones” el que será aplicado para atender eventuales 

gastos que pudieran demandarle a EL COMITENTE por la corrección o enmienda de cualquier 

anomalía, defecto, o vicio oculto que pudieran detectarse en los trabajos ejecutados por EL 
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PRESTADOR, en caso de que no sean subsanados por el mismo sin pérdida de tiempo y de 

conformidad con la Inspección de EL COMITENTE. El saldo total, parcial o remanente de este 

Fondo, será devuelto a EL PRESTADOR a los 30 (treinta) días de complementadas todas las 

obligaciones contractuales emergentes establecidas y de la liquidación de su contrato, con la 

firma del acta de recepción de los trabajos realizados. 

 EL  PRESTADOR, se compromete a cumplir lo establecido en los “Estándares de Prevención de 

Riesgos” Y “Lineamientos de Calidad para subcontratistas y proveedores”. 

 EL PRESTADOR será responsable del transporte y custodia de sus materiales o equipos de 

trabajo dentro de la Obra. El cuidado de sus equipos durante las horas no laborables será por 

cuenta de EL COMITENTE, sin embargo no se asume ninguna responsabilidad en caso de 

deterioro, robo y/o pérdida. EL PRESTADOR deberá reparar y reemplazar cualquier pérdida con 

prontitud, corriendo con los gastos por cuenta propia. 

 EL PRESTADOR dotará a su personal  propio y subcontratado todos los implementos de 

seguridad (uniforme, casco, guantes, lentes, botas, etc.) necesarios para la ejecución de obra. 

Dichos implementos deberán encontrarse en perfecto estado, cualquier pérdida de dichos 

implementos de seguridad será responsabilidad exclusiva de EL PRESTADOR. 

 El PRESTADOR para su contratación, valorización e ingreso de obra se compromete a presentar 

su Plan de Seguridad, su Matriz IPER, su matriz de Control Operacional, sus procedimientos e 

instructivos de trabajo  y su plan de respuesta ante emergencias 

 EL PRESTADOR será el empleador del personal obrero requerido para la correcta ejecución del 

proyecto (servicio a contratar). En consecuencia, pagará, al personal mencionado las 

remuneraciones y demás beneficios sociales que correspondan en su calidad de empleador, 

además de asumir el Seguro Complementario de Trabajo de Riesgo (pensión y salud), Es Salud, 

exámenes médicos ocupacionales; los demás seguros que por ley le corresponda y los aportes 

que deba aportar en su calidad de empleador 

 EL PRESTADOR deberá contar con las siguientes Pólizas de Seguro (SOAT, TREC, Seguro de Vida 

Ley, Seguro de Responsabilidad Civil de Automóviles), cuyos montos deberán cubrir el 5% de su 

monto de contratación. 

 No aplican adelantos 

 No aplican licencias y permisos 

 

ID DEL ENTREGABLE 2.2.2 CUENTA DE CONTROL 2.2 

NOMBRE DEL ENTREGABLE Taludes Estabilizados 

DESCRIPCIÓN DEL TRABAJO 

Perforaciones para los anclajes se ejecutan luego que las excavaciones del movimiento de tierras se 

hayan realizado hasta el nivel de plataforma necesario para la ejecución de la primera línea de 

anclajes. 

Perforado para el anclaje de muro pantalla se procederá a la  excavación y eliminación de los 

contrafuertes con maquinaria, luego se procede al perfilado del terreno a fin de dejar nivelado el 

talud para recibir el muro de contención. 

Desquinchado y pañeteo con mezcla de cemento sobre la superficie del talud, a fin de conseguir la 
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verticalidad correspondiente del terreno y dar mayor estabilidad al terreno para colocar el acero y 

encofrado de muro pantalla. 

Instalación de acero, encofrado y vaciado será la típica de los muros de contención, previéndose el 

mejor sistema de apuntalamiento antes del vaciado del muro de concreto. 

HITOS FECHA 

 Excavación masiva con rampa  06 02 14 

    

DURACIÓN 100 días FECHA INICIO 17 02 14 FECHA FIN 08 07 14 

REQUISITOS A CUMPLIR 

 Trazo, niveles y secciones de corte 

 Áreas y volúmenes del presupuesto meta 

CRITERIOS DE ACEPTACIÓN DEL REQUISITO 

Criterios que serán usados para aceptar este entregable: métrica o norma a cumplir 

 Protocolos de control de calidad validados por Supervisión 

 Valorizaciones mensuales validada por Supervisión 

REFERENCIAS TÉCNICAS 

Referencias o fuentes de documentación técnica referida al entregable 

 Planos aprobados para construcción 

 100928 Especificaciones Técnicas de Estructuras 

CONSIDERACIONES CONTRACTUALES (SI APLICA) 

En caso aplicase, qué condiciones, requerimientos o restricciones establece el contrato para el 

presente entregable 

No aplica 

 

ID DEL ENTREGABLE 2.2.3 CUENTA DE CONTROL 2.2 

NOMBRE DEL ENTREGABLE Muros Anclados 

DESCRIPCIÓN DEL TRABAJO 

En esta etapa se realiza una vez culminado el pañeteo del talud y terminada la excavación. Se 

colocará la malla del muro, luego se plantará el acero del elemento vertical. En general el acero se 

colocará secuencialmente a los vaciados, respetándose longitudes de empalme y considerando las 

zonas donde pueden realizarse los empalmes. 

Se verificará la calidad de las barras, las mismas que deberán ser nuevas y del grado especificado y 

deberá estar libre de pinturas, suciedad, óxido, lubricantes u otros. 

Programar y cuantificar el acero dimensionado, el cuál llegará a obra ya cortado y doblado. 

Almacenamiento de este material se hará en lugar limpio, protegido de contaminantes, en lo 

posible fuera del contacto con el suelo. 

Verificar también que el recubrimiento de concreto sea el indicado en las normas mediante 

espaciadores de concreto. Los recubrimientos libres deberán lograrse únicamente por separadores 
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de mortero. 

Encofrar el concreto, de modo que al endurecer tome la forma y dimensiones que se estipula en los 

planos. Los encofrados se fijarán y ajustarán con sus respectivos accesorios conforme a los planos 

de encofrado. 

Antes de iniciarse la colocación de concreto en las obras en que se va a utilizar encofrado, se 

procederá a la verificación de las dimensiones de acuerdo a lo indicado en los planos del proyecto. 

Se utilizarán encofrados con paneles de fácil armado y desarmado, serán modulares y regulables 

mediante mecanismos de pernos.  

Para todos los casos en que se utilicen encofrados, antes de proceder al vaciado del concreto, se 

procederá a la verificación de las dimensiones y aplomo de las estructuras a vaciar.  El desencofrado 

se hará una vez que se cumpla con el tiempo que se especifique en el expediente técnico. 

Trazo topográfico de los elementos a encofrarse. Paralelamente los encofrados deben haber sido 

inspeccionado de modo que se haya removido todo material extraño. 

Verificar la ubicación correcta de amarres, arriostres, apuntalamientos, verticalidad y alineamiento 

de aristas y superficies. También se verificará horizontalidad o verticalidad y recubrimientos. Antes 

de depositar el concreto los encofrados deberán ser recubiertos de modo de evitar la adherencia 

del mortero (usar un desmoldante). 

En el caso de muros pantalla, se colocarán bloques de concreto, con el fin de evitar el deslizamiento 

del encofrado y el desplome del muro. 

Por último inspeccionar dispositivos “testigos” como cuerdas de alineación y de plomada puestas 

en sitio durante las operaciones de colocación de concreto. 

Para el vaciado del concreto, se seguirá estrictamente lo descrito en las especificaciones técnicas, 

tomando las muestras respectivas para así comprobar la calidad del concreto. 

Vaciado de concreto pre mezclado, no se puede retirar el encofrado antes de que lo autorice la 

especificación técnica correspondiente. La ejecución de los muros, se considera hacer en forma 

alternada. Se procederá al retiro del encofrado al día siguiente del vaciado de concreto. 

Desencofrado de los muros pantalla, al 4º día de vaciado, se procederá al tensado de los anclajes. 

Es necesario precisar que si bien se recomienda tensar los anclajes al 7mo día de haber sido 

perforados e inyectados, se podrá adelantar el tensado siempre que el concreto haya alcanzado la 

resistencia necesaria. Esto podrá también lograrse mediante el uso de aditivos. 

Luego de tensados los anclajes de la primera fila, se procederá a la excavación del segundo nivel, 

luego se perfora y tensa la segunda fila de anclajes. Este proceso se repetirá nivel a nivel. 

Una vez vaciada una estructura se efectuará el curado de la misma. 

HITOS FECHA 

 Buena pro - concreto y acero adjudicados 21 04 14 

 Estabilización de Taludes 17 02 14 

 Pañeteo de talud 04 03 14 

DURACIÓN 88 días FECHA INICIO 04 03 14 FECHA FIN 07 07 14 

REQUISITOS A CUMPLIR 

 Ubicación de niveles topográficos 

 Arriostrados y tiempo del encofrado 

 Diseño de mezcla 
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 Tiempo transcurrido desde que se inició la mezcla hasta la puesta en obra 

 Temperatura de concreto 

 Asentamiento de concreto 

 Tiempo de curado 

 Resistencia del concreto 

 Profundidad de taladro 

 Inyección 

CRITERIOS DE ACEPTACIÓN DEL REQUISITO 

Criterios que serán usados para aceptar este entregable: métrica o norma a cumplir 

 +/- 3 líneas respecto al BM 

 f'c del Diseño de mezcla del proveedor de concreto mayor al especificado 

 La pérdida de asentamiento del concreto colocado por bombeo no deberá exceder de 50 mm. 

 Concreto no endurecido parcialmente o sin contaminantes extrañas. 

 El máximo tiempo de espera del concreto es de 1 ½ horas o antes de las 300 revoluciones, a 

menos que luego de sacar una muestra nuevamente, se corrobore que la mezcla aún es 

trabajable y la apruebe el cliente o la supervisión 

 Ningún ensayo individual de resistencia por debajo de la resistencia de diseño en más de 35 

Kg/cm². Si el promedio de los tres testigos es igual a por lo menos el 85% de la resistencia de 

diseño, y ningún testigo es menor del 75% de la misma 

 Tiempo de curado no menor a 7 días 

 Arriostrados del encofrado en cualquier sección (- 5 mm,+10 mm), 

 Arriostrado del encofrado en alineamiento horizontal y vertical de aristas y superficies de losas 

y vigas: 

En cualquier longitud de 3 m: 6   mm, máx. 

En cualquier longitud de 6 m: 10 mm, máx. 

En todo lo largo: 15 mm, máx. 

 Tiempo de desencofrado no menor de 

Costados de Zapatas: 24 horas 

Columnas y Muros: 24 horas 

Costados de Vigas: 48 horas 

Fondos de Losas : 8 días 

Fondos de Vigas: 21 días 

 Profundidad del taladros, según planos 

 Inyección, según planos 

 Protocolos de control de calidad validados por Supervisión 

 Valorizaciones mensuales validada por Supervisión 

REFERENCIAS TÉCNICAS 

Referencias o fuentes de documentación técnica referida al entregable 

 RNE E.0.60 “Ítem 5.9 - Transporte de concreto” 
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 RNE E 0.60 Ítem 5.10 “Colocación de del concreto” 

 ASTM C 94, “Especificación estándar para concreto premezclado” 

 ACI 301- “Specifications for Structural Concrete” 

 ACI 304 - “Guía para la medición, mezclado, transporte y colocación del concreto” 

 ACI 309-“Prácticas recomendadas para consolidación de concreto” 

 ACI 302-“Guía para losas y techos de concreto” 

 ACI 311-“Manual de Inspección del Concreto” 

 NTP 341.031 – Barras de acero al carbono con resaltes y lisas para concreto armado 

 Planos de encofrado 

 Hojas técnicas del proveedor de la inyección 

 100928 Especificaciones Técnicas de Estructuras 

CONSIDERACIONES CONTRACTUALES (SI APLICA) 

En caso aplicase, qué condiciones, requerimientos o restricciones establece el contrato para el 

presente entregable 

No aplica 

 

ID DEL ENTREGABLE 2.3.2 CUENTA DE CONTROL 2.3 

NOMBRE DEL ENTREGABLE Concreto Armado 

DESCRIPCIÓN DEL TRABAJO 

Previo a comenzar cualquier obra de concreto, limpiar debidamente todas las superficies del equipo 

que vayan a entrar en contacto con el concreto fresco. Antes de empezar con la colocación del 

concreto, se aprobará una manera adecuada para comunicarse con el proveedor durante el vaciado 

del concreto premezclado. El sistema de mangueras o chutes para el bombeado del concreto no 

tendrá líneas de bifurcación a menos que se instale una válvula en el punto de bifurcación para 

dirigir el flujo a un sólo ramal a la vez. No se utilizarán mangueras o chutes de aluminio para el 

transporte del concreto. Se podrá colocar concreto bajo lluvia siempre y cuando se proporcione la 

protección satisfactoria para prevenir que el agua altere la mezcla de concreto o dañe las 

superficies del concreto fresco. 

No se verterá concreto a través de zonas densas de acero de refuerzo, que pudiera ocasionar la 

segregación del agregado grueso. En dichos casos, para la colocación del concreto se deberán 

utilizar canaletas, chutes o mangueras flexibles, o cualquier otro medio aprobado. A menos que se 

autorice diferente, en ninguna circunstancia se permitirá vaciar el concreto desde una altura mayor 

a 1.8 m. 

Se debe tener en cuenta que los camiones mixer sean los adecuados, que tengan acceso a la zona a 

vaciar y que el tiempo de transporte del concreto esté dentro de la tolerancia, según los tiempos 

indicados por el proveedor de concreto y/o las especificaciones del proyecto.  

El concreto se consolidará mediante vibradores mecánicos. Los vibradores serán de tipo interno y 

tendrán en todo momento una cantidad de unidades y potencia por unidad adecuados para 

https://www.concrete.org/store/productdetail.aspx?ItemID=30110
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consolidar debidamente todo el concreto. La duración de la vibración se limitará al tiempo 

necesario para producir una consolidación satisfactoria sin causar una segregación objetable. 

Todo el concreto excedente, tal como un lote rechazado, concreto envejecido, suministro excesivo, 

y/o material procedente de la limpieza del camión mixer, se descartará en un área autorizada por la 

supervisión. 

El vaciado de las vigas y losas no se efectuaran antes que el concreto de los elementos que le sirven 

de apoyo hayan pasado del estado plástico al solido (mínimo 3 horas después del vaciado). 

Las superficies de las juntas deberán ser limpiadas y se eliminará la lechada superficial. 

Inmediatamente antes de la colocación del nuevo concreto, las juntas de construcción deberán ser 

humedecidas y el exceso de agua deberá eliminarse. 

Las juntas de construcción en entrepisos deberán estar ubicadas en el tercio central de la luz de 

losas y vigas.  Las juntas en vigas principales, en caso existan vigas transversales dentro de un 

mismo paño, deberán estar a una distancia mínima de dos veces el ancho de las vigas transversales 

indicadas. 

Las juntas de construcción deberán ser hechas y estar ubicadas de tal manera que no disminuyan la 

resistencia del elemento estructural. Deberán tomarse medidas para la transferencia del cortante y 

otras fuerzas. 

HITOS FECHA 

 Buena pro - concreto y acero adjudicados 21 04 14 

 Excavación masiva con rampa 30 05 14 

 Dossier de calidad validado 21 08 14 

DURACIÓN 93 días FECHA INICIO 23 04 14 FECHA FIN 02 09 14 

REQUISITOS A CUMPLIR 

 Arriostrados y tiempo del encofrado 

 Diseño de mezcla 

 Tiempo transcurrido desde que se inició la mezcla hasta la puesta en obra 

 Temperatura de concreto 

 Asentamiento de concreto 

 Tiempo de curado 

 Resistencia del concreto 

 Profundidad de taladro 

 Inyección 

CRITERIOS DE ACEPTACIÓN DEL REQUISITO 

Criterios que serán usados para aceptar este entregable: métrica o norma a cumplir 

 f'c del Diseño de mezcla del proveedor de concreto mayor al especificado 

 La pérdida de asentamiento del concreto colocado por bombeo no deberá exceder de 50 mm. 

 Concreto no endurecido parcialmente o sin contaminantes extrañas. 
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 El máximo tiempo de espera del concreto es de 1 ½ horas o antes de las 300 revoluciones, a 

menos que luego de sacar una muestra nuevamente, se corrobore que la mezcla aún es 

trabajable y la apruebe el cliente o la supervisión 

 Ningún ensayo individual de resistencia por debajo de la resistencia de diseño en más de 35 

Kg/cm². Si el promedio de los tres testigos es igual a por lo menos el 85% de la resistencia de 

diseño, y ningún testigo es menor del 75% de la misma 

 Tiempo de curado no menor a 7 días 

 Arriostrados del encofrado en cualquier sección (- 5 mm,+10 mm), 

 Arriostrado del encofrado en alineamiento horizontal y vertical de aristas y superficies de losas 

y vigas: 

En cualquier longitud de 3 m: 6   mm, máx. 

En cualquier longitud de 6 m: 10 mm, máx. 

En todo lo largo: 15 mm, máx. 

 Tiempo de desencofrado no menor de 

Costados de Zapatas: 24 horas 

Columnas y Muros: 24 horas 

Costados de Vigas: 48 horas 

Fondos de Losas : 8 días 

Fondos de Vigas: 21 días 

 Protocolos de control de calidad validados por Supervisión 

 Valorizaciones mensuales validada por Supervisión 

REFERENCIAS TÉCNICAS 

Referencias o fuentes de documentación técnica referida al entregable 

 RNE E.0.60 “Ítem 5.9 - Transporte de concreto” 

 RNE E 0.60 Ítem 5.10 “Colocación de del concreto” 

 ASTM C 94, “Especificación estándar para concreto premezclado” 

 ACI 301- “Specifications for Structural Concrete” 

 ACI 304 - “Guía para la medición, mezclado, transporte y colocación del concreto” 

 ACI 309-“Prácticas recomendadas para consolidación de concreto” 

 ACI 302-“Guía para losas y techos de concreto” 

 ACI 311-“Manual de Inspección del Concreto” 

 NTP 341.031 – Barras de acero al carbono con resaltes y lisas para concreto armado 

 Planos de encofrado 

 100928 Especificaciones Técnicas de Estructuras 

CONSIDERACIONES CONTRACTUALES (SI APLICA) 

En caso aplicase, qué condiciones, requerimientos o restricciones establece el contrato para el 

presente entregable 

No aplica 

https://www.concrete.org/store/productdetail.aspx?ItemID=30110
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ID DEL ENTREGABLE 2.2.4 CUENTA DE CONTROL 2.2 

NOMBRE DEL ENTREGABLE Sistema de Sostenimiento 

DESCRIPCIÓN DEL TRABAJO 

Primero se realizan excavaciones de paños alternados, de aproximadamente 3m x 3m. Luego se 

construyen los muros de estos paños. Una vez que el concreto de estos muros adquiere la 

resistencia especificada, se aplican anclajes temporales contra el terreno, de 60 Ton, 70 Ton y 80 

Ton, dependiendo de la profundidad y la dimensión del paño. Cuando los paños ya construidos 

quedan asegurados contra el terreno, se procede con los paños alternados, y al finalizar estos, se 

procede de la siguiente manera en el nivel inferior. 

Una vez concluidas las excavaciones, se procede a construir las losas de techo a partir del sótano 

inferior, apoyadas sobre los muros perimetrales ya construidos en la primera etapa. 

Los muros de sótano, por tanto, han sido diseñados para soportar dos etapas de carga: 

La primera ocurre durante el proceso constructivo, cuando se realizan los anclajes y el terreno 

reacciona contra el paño aislado de muro. En esta etapa se general esfuerzos de tracción en la cara 

del muro que da hacia el terreno, para lo cual se ha provisto de refuerzo especial en la zona de los 

anclajes, adicional a las mallas generales de los muros. 

En la segunda etapa, ya se han construido las losas de techo y los anclajes temporales dejan de 

funcionar. En esta etapa los muros reaccionan contra las losas de techo, soportando los empujes 

laterales provenientes del terreno. Para esto, se ha considerado el refuerzo vertical de los muros 

que se muestra en los planos de estructuras. 

Los muros de sótano tienen 40cm de ancho en los 3 sótanos superiores y 50cm de ancho en los dos 

sótanos inferiores. Estos muros han sido diseñados considerando una resistencia característica del 

concreto f’c=280 kg/cm2 al momento del tensado, y han sido diseñados para resistir las reacciones 

y empujes del terreno, así como las cargas verticales provenientes de su peso propio y de las losas 

de techo que soportan. 

HITOS FECHA 

 Buena pro - sostenimiento de muro adjudicado 12 03 14 

 Dossier – Sistema de sostenimiento de muro validado 14 07 14 

DURACIÓN 91  días FECHA INICIO 12 03 14 FECHA FIN 18 07 14 

REQUISITOS A CUMPLIR 

 Calidad de material de anclajes y cable 

 Calidad de material tensión 

 Fuerza de tensado 

CRITERIOS DE ACEPTACIÓN DEL REQUISITO 
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Criterios que serán usados para aceptar este entregable: métrica o norma a cumplir 

 Protocolos de control de calidad validados por Supervisión 

 Dossier de calidad validado 

 Valorización validada por RPSK S.A 

 CPI mayor o igual a 0.98 del presupuesto adjudicado 

 SPI mayor o igual a 0.98 del cronograma adjudicado 

REFERENCIAS TÉCNICAS 

Referencias o fuentes de documentación técnica referida al entregable 

 Memorias de cálculo 

 Planos 

 100928 Especificaciones Técnicas de Estructuras 

 RNE E.020 de Cargas del Reglamento Nacional de Edificaciones 

CONSIDERACIONES CONTRACTUALES (SI APLICA) 

En caso aplicase, qué condiciones, requerimientos o restricciones establece el contrato para el 

presente entregable 

 No se valida el entregable, si EL PRESTADOR no ha levantado las observaciones y/o no 

conformidades detectadas en el tiempo de valorización. 

 No se valida el entregable, si el producto entregado no cumple con las especificaciones y los 

registros no cuentan con la aprobación del área de calidad. 

 No se valida el entregable, si no se le ha realizado la evaluación mensual a cargo de producción 

y calidad. 

 Modalidad a Suma Alzada, estando en ello incluidos los Costos Directos e Indirectos, Gastos 

Generales y Utilidades para la ejecución de los trabajos 

 El pago de las valorizaciones será a quince (15) días calendarios a partir de la fecha de la 

recepción de la factura de EL PRESTADOR en las oficinas ubicadas en Av. Larco Nro. 663 Primer 

Piso – Miraflores, siempre y cuando se entreguen el día lunes a primera hora. 

 EL PRESTADOR dejará de cada valorización un 5% (cinco por ciento) de su monto total incluido 

IGV para formar un “Fondo de Retenciones” el que será aplicado para atender eventuales 

gastos que pudieran demandarle a EL COMITENTE por la corrección o enmienda de cualquier 

anomalía, defecto, o vicio oculto que pudieran detectarse en los trabajos ejecutados por EL 

PRESTADOR, en caso de que no sean subsanados por el mismo sin pérdida de tiempo y de 

conformidad con la Inspección de EL COMITENTE. El saldo total, parcial o remanente de este 

Fondo, será devuelto a EL PRESTADOR a los 30 (treinta) días de complementadas todas las 

obligaciones contractuales emergentes establecidas y de la liquidación de su contrato, con la 

firma del acta de recepción de los trabajos realizados. 

 EL  PRESTADOR, se compromete a cumplir lo establecido en los “Estándares de Prevención de 

Riesgos” Y “Lineamientos de Calidad para subcontratistas y proveedores”. 

 EL PRESTADOR será responsable del transporte y custodia de sus materiales o equipos de 

trabajo dentro de la Obra. El cuidado de sus equipos durante las horas no laborables será por 

cuenta de EL COMITENTE, sin embargo no se asume ninguna responsabilidad en caso de 

deterioro, robo y/o pérdida. EL PRESTADOR deberá reparar y reemplazar cualquier pérdida con 

prontitud, corriendo con los gastos por cuenta propia. 



 65 Dirección del Proyecto de Construcción del Edificio de la Clínica Peruana – Primera Etapa   

 

 EL PRESTADOR dotará a su personal  propio y subcontratado todos los implementos de 

seguridad (uniforme, casco, guantes, lentes, botas, etc.) necesarios para la ejecución de obra. 

Dichos implementos deberán encontrarse en perfecto estado, cualquier pérdida de dichos 

implementos de seguridad será responsabilidad exclusiva de EL PRESTADOR. 

 El PRESTADOR para su contratación, valorización e ingreso de obra se compromete a presentar 

su Plan de Seguridad, su Matriz IPER, su matriz de Control Operacional, sus procedimientos e 

instructivos de trabajo  y su plan de respuesta ante emergencias 

 EL PRESTADOR será el empleador del personal obrero requerido para la correcta ejecución del 

proyecto (servicio a contratar). En consecuencia, pagará, al personal mencionado las 

remuneraciones y demás beneficios sociales que correspondan en su calidad de empleador, 

además de asumir el Seguro Complementario de Trabajo de Riesgo (pensión y salud), Es Salud, 

exámenes médicos ocupacionales; los demás seguros que por ley le corresponda y los aportes 

que deba aportar en su calidad de empleador 

 EL PRESTADOR deberá contar con las siguientes Pólizas de Seguro (SOAT, TREC, Seguro de Vida 

Ley, Seguro de Responsabilidad Civil de Automóviles), cuyos montos deberán cubrir el 5% de su 

monto de contratación. 

 No aplican adelantos 

 No aplican licencias y permisos 

 

ID DEL ENTREGABLE 2.3.1 CUENTA DE CONTROL 2.3 

NOMBRE DEL ENTREGABLE Concreto Simple 

DESCRIPCIÓN DEL TRABAJO 

Vaciar y curar el concreto simple en falsas zapatas, solados, cimientos corridos y losa de Terreno; 

con resistencia especificada en los planos y se le añade piedra grande, de máximo 25 cm, antes de 

vaciar se riega la zanja para humedecer las paredes de tierra.  Luego se vierte la mezcla hasta llenar 

aproximadamente 15 cm. de altura, para luego continuar vaciando y colocar las piedras grandes en 

una proporción no mayor al 30% del volumen del cimiento. 

HITOS FECHA 

 Excavación Masiva con rampa 30 05 14 

 Buena pro - concreto y acero adjudicados 21 04 14 

DURACIÓN 63 días FECHA INICIO 21 04 14 FECHA FIN 16 07 14 

REQUISITOS A CUMPLIR 

 Tolerancias de Arriostrados 

 Tiempo del encofrado 

 Diseño de mezcla especificado de concreto  

CRITERIOS DE ACEPTACIÓN DEL REQUISITO 

Criterios que serán usados para aceptar este entregable: métrica o norma a cumplir 
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 Ningún ensayo individual de resistencia por debajo de la resistencia de diseño en más de 35 

Kg/cm². Si el promedio de los tres testigos es igual a por lo menos el 85% de la resistencia de 

diseño, y ningún testigo es menor del 75% de la misma 

 Tiempo de curado no menor a 7 días 

 Arriostrados del encofrado en cualquier sección (- 5 mm,+10 mm), 

 Arriostrado del encofrado en alineamiento horizontal y vertical de aristas y superficies de losas 

y vigas: 

En cualquier longitud de 3 m: 6   mm, máx. 

En cualquier longitud de 6 m: 10 mm, máx. 

En todo lo largo: 15 mm, máx. 

 Tiempo de desencofrado no menor de 

Costados de Zapatas: 24 horas 

Columnas y Muros: 24 horas 

Costados de Vigas: 48 horas 

Fondos de Losas : 8 días 

Fondos de Vigas: 21 días 

 Protocolos de control de calidad validados por Supervisión 

 Valorizaciones mensuales validada por Supervisión 

REFERENCIAS TÉCNICAS 

Referencias o fuentes de documentación técnica referida al entregable 

100928 Especificaciones Técnicas Estructuras 

CONSIDERACIONES CONTRACTUALES (SI APLICA) 

En caso aplicase, qué condiciones, requerimientos o restricciones establece el contrato para el 

presente entregable 

No aplica 

 

ID DEL ENTREGABLE 2.5 CUENTA DE CONTROL 2.5 

NOMBRE DEL ENTREGABLE Sistema de Instalaciones Sanitarias 

DESCRIPCIÓN DEL TRABAJO 

El proceso de instalación de redes interiores de agua y desagüe, se realizará en concordancia con las 

especificaciones del Proyecto, planos aprobados y normas aplicables, para los siguientes equipos 

comprados por el propietario: 

 Electrobombas de presión constante y velocidad variable 

 Bombas contra incendio 

 Bomba Jockey o similar 
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 Bomba sumidero 

 Electrobombas en general 

Obtener los certificados de calidad o documentos que evidencien que los materiales suministrados 

por el contratista a instalar cumplen los planos y especificaciones técnicas. Estos documentos serán 

recopilados y archivados para conformar el dossier de calidad.  

Sistema de Redes de Desagüe 

Habilitado de las tuberías y accesorios e implementación de la zona destinada para ello. 

Colocación a presión o enroscado de las uniones de accesorios a tuberías de PVC. En el caso de 

tener uniones entre tuberías y/o accesorios de distinto material, se utilizarán otro tipo de 

transiciones recomendadas por el proveedor. Teniendo en cuenta el material de la tubería y de los 

accesorios a habilitar, se seguirán las recomendaciones del fabricante y de los planos de Proyecto. 

Verificación de los tabiques y cerramientos estén ejecutados pero sin terminación (de 

revestimientos o pinturas), que las losas no estén vaciadas, que el falso cielorraso colgado no debe 

estar colocado. 

Replanteo del recorrido de la tubería, ubicación de las válvulas (el recorrido en las paredes es 

vertical) e identificar obstáculos y pases. Una vez marcado el recorrido de la tubería, picar los muros 

(trazo de tubería vertical) y colocar los soportes en las losas y zonas de falso techo. 

Marcado y picado de muros, el cual debe ser consultado al ingeniero estructural, si se trata de 

muros portantes o tabiquería, montar y fijar las tuberías y las válvulas correspondientes (losa, 

muros y/o techos). La distancia entre soportes está condicionada por el tipo de tubería y diámetro. 

La prueba hidráulica a todo el circuito de prueba, incluido tuberías y accesorios debe estar 

completamente descubiertos para comprobar la hermeticidad de la línea y poder efectuar cualquier 

reparación necesaria. 

Desinfección a todas las líneas de agua potable. En el periodo de clorinación, todas las válvulas, 

grifos y otros accesorios serán maniobrados repetidas veces para asegurar que todas sus partes 

entren en contacto con la solución de cloro. 

Prueba de estanqueidad se realiza en circuitos por niveles (entre uno o más pisos) y consiste en 

llenar con agua un tramo de prueba dejándolo reposar por un periodo de 24 horas. 

Trabajos de termofusión aplicable a los trabajos de instalaciones de tuberías de agua fría y caliente 

del proyecto. 

 

Instalación de Agua Contra Incendio 

Maquinado de tuberías, usualmente las tuberías menores a 2½” son del tipo roscado y las tuberías 

mayores o iguales a 2½” son del tipo ranurado, sin embargo hay excepciones en ambos casos. 

Recuperación de discos por deformaciones para derivaciones, las líneas de tubería cuenta con 

derivaciones sean para sub sistemas o para puntos de rociadores, para ello se le practica una 

perforación a la tubería en la cual se le instalara un elemento mecánico que abraza a la tubería con 

un sello de jebe. 

Fabricación de soporteria, utilizada básicamente en montantes, en cuadros de válvulas, en cuartos 

de bombas y en anillos principales en los que la estructura no permite hacer la suspensión vertical 

del sistema debido al tipo o material que compone el techo. 

Montaje de tubería, siguiendo los lineamientos de la NFPA 13 para el caso de Sistemas de 

Rociadores, NFPA 14 para montantes verticales, montantes Horizontales y redes de gabinetes y 

NFPA 20 para montaje de Cuartos de Bombas del sistema contra incendios. 

Pruebas hidrostáticas de red de rociadores, con agua y elevar la presión a 200 PSI, teniendo la 

precaución de eliminar durante el proceso de llenado el aire que existe dentro de la tubería, por un 
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intervalo de tiempo de 2 horas (120 minutos) a una presión de 200 PSI. 

Pruebas hidrostáticas de montantes y gabinetes (con válvulas incluidas), llenar las tuberías con agua 

y elevar la presión a 200 PSI, teniendo la precaución de eliminar durante el proceso de llenado el 

aire que existe dentro de la tubería, por un intervalo de tiempo de 2 horas (120 minutos) a una 

presión de 200 PSI. 

HITOS FECHA 

 Acero de refuerzo- Losas Postenzada instalado 11 07 14 

 Buena pro – IISS adjudicada 14 07 14 

 Instalación de salidas 30 09 14 

 Pruebas ejecutadas 14 10 14 

 Dossier validado 20 10 14 

DURACIÓN 68 días FECHA INICIO 14 07 14 FECHA FIN 20 10 14 

REQUISITOS A CUMPLIR 

 Ruteo de redes en planos 

 Hermeticidad de las redes empalmes y batería de desagüe instalados. 

 Nivel desinfección del sistema de las redes de agua 

CRITERIOS DE ACEPTACIÓN DEL REQUISITO 

Criterios que serán usados para aceptar este entregable: métrica o norma a cumplir 

 Protocolos de control de calidad validados por Supervisión 

 Dossier de calidad validado 

 Valorización validada por RPSK S.A 

 CPI mayor o igual a 0.98 del presupuesto adjudicado 

 SPI mayor o igual a 0.98 del cronograma adjudicado 

REFERENCIAS TÉCNICAS 

Referencias o fuentes de documentación técnica referida al entregable 

 RNE IS 010, versión 2006 y actualizaciones (versión 2009, 2011, 2013) 

 NFPA 13 Redes Aéreas, versión 2010 

 NFPA 14 Instalación de Standpipes y Sistemas con Mangueras, versión 2007 

 NFPA 20 Instalación de bombas estacionarias contra incendios, versión 2007 

 Cumplir con plazos establecidos para la entrega. 

 Especificaciones técnicas del proyecto IISS 

 Planos y memorias descriptivas del proyecto IISS 

CONSIDERACIONES CONTRACTUALES (SI APLICA) 

En caso aplicase, qué condiciones, requerimientos o restricciones establece el contrato para el 

presente entregable 

 No se valida el entregable, si EL PRESTADOR no ha levantado las observaciones y/o no 

conformidades detectadas en el tiempo de valorización. 

 No se valida el entregable, si el producto entregado no cumple con las especificaciones y los 

registros no cuentan con la aprobación del área de calidad. 

 No se valida el entregable, si no se le ha realizado la evaluación mensual a cargo de producción 

y calidad. 
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 Modalidad de Suma Alzada, estando en ello incluidos los Costos Directos e Indirectos, Gastos 

Generales y Utilidades para la ejecución de los trabajos. 

 El pago de las valorizaciones será a quince (15) días calendarios a partir de la fecha de la 

recepción de la factura de EL PRESTADOR en las oficinas ubicadas en Av. Larco Nro. 663 Primer 

Piso – Miraflores, siempre y cuando se entreguen el día lunes a primera hora. 

 EL PRESTADOR dejará de cada valorización un 5% (cinco por ciento) de su monto total incluido 

IGV para formar un “Fondo de Retenciones” el que será aplicado para atender eventuales 

gastos que pudieran demandarle a EL COMITENTE por la corrección o enmienda de cualquier 

anomalía, defecto, o vicio oculto que pudieran detectarse en los trabajos ejecutados por EL 

PRESTADOR, en caso de que no sean subsanados por el mismo sin pérdida de tiempo y de 

conformidad con la Inspección de EL COMITENTE. El saldo total, parcial o remanente de este 

Fondo, será devuelto a EL PRESTADOR a los 30 (treinta) días de complementadas todas las 

obligaciones contractuales emergentes establecidas y de la liquidación de su contrato, con la 

firma del acta de recepción de los trabajos realizados. 

 EL  PRESTADOR, se compromete a cumplir lo establecido en los “Estándares de Prevención de 

Riesgos” Y “Lineamientos de Calidad para subcontratistas y proveedores”. 

 EL PRESTADOR será responsable del transporte y custodia de sus materiales o equipos de 

trabajo dentro de la Obra. El cuidado de sus equipos durante las horas no laborables será por 

cuenta de EL COMITENTE, sin embargo no se asume ninguna responsabilidad en caso de 

deterioro, robo y/o pérdida. EL PRESTADOR deberá reparar y reemplazar cualquier pérdida con 

prontitud, corriendo con los gastos por cuenta propia. 

 EL PRESTADOR dotará a su personal  propio y subcontratado todos los implementos de 

seguridad (uniforme, casco, guantes, lentes, botas, etc.) necesarios para la ejecución de obra. 

Dichos implementos deberán encontrarse en perfecto estado, cualquier pérdida de dichos 

implementos de seguridad será responsabilidad exclusiva de EL PRESTADOR. 

 El PRESTADOR para su contratación, valorización e ingreso de obra se compromete a presentar 

su Plan de Seguridad, su Matriz IPER, su matriz de Control Operacional, sus procedimientos e 

instructivos de trabajo  y su plan de respuesta ante emergencias 

 EL PRESTADOR será el empleador del personal obrero requerido para la correcta ejecución del 

proyecto (servicio a contratar). En consecuencia, pagará, al personal mencionado las 

remuneraciones y demás beneficios sociales que correspondan en su calidad de empleador, 

además de asumir el Seguro Complementario de Trabajo de Riesgo (pensión y salud), Es Salud, 

exámenes médicos ocupacionales; los demás seguros que por ley le corresponda y los aportes 

que deba aportar en su calidad de empleador 

 EL PRESTADOR deberá contar con las siguientes Pólizas de Seguro (SOAT, TREC, Seguro de Vida 

Ley, Seguro de Responsabilidad Civil de Automóviles), cuyos montos deberán cubrir el 5% de su 

monto de contratación. 

 No aplican adelantos 

 No aplican licencias y permisos 

 Se excluye las juntas sísmicas metraflex, los planos no lo indican. 

 Se excluye el aislamiento térmico para la tubería de escape. Los planos no lo indican. 

 Se excluye el suministro de extintores. En los planos no hay información de estos. 

 EL PRESTADOR deberá entregar el Dossier de Calidad por medio físico y digital  (03 copias), en 

un plazo máximo 

    

 



 70 Dirección del Proyecto de Construcción del Edificio de la Clínica Peruana – Primera Etapa   

 

ID DEL ENTREGABLE 2.6 CUENTA DE CONTROL 2.6 

NOMBRE DEL ENTREGABLE Sistema de Instalaciones Eléctricas  

DESCRIPCIÓN DEL TRABAJO 

El proceso de instalación de instalación del sistema de instalaciones eléctricas, se realizará en 

concordancia con las especificaciones del Proyecto, planos aprobados y normas aplicables, para los 

siguientes equipos comprados por el propietario: 

 Grupo Electrógeno 

 Subestación  

 Tableros y Transformadores 

Instalación de Tableros 

Realizar los planos eléctricos constructivos finales y legibles.  

En caso el tablero sea para empotrar, verificar que el gabinete este correctamente empotrado en 

los muros. 

Instalar los tableros auto soportados trasladar dentro de la obra hasta su ubicación en el cuarto de 

tableros. Una vez ubicado el tablero auto soportado en la posición final, fijar dicho tablero al piso 

mediante accesorios como tuercas, tacos u otros elementos de fijación necesarios. 

Instalar los tableros para adosar. Una vez ubicado el tablero en el ambiente donde irá instalado, 

marcar en la pared o muro la altura de acuerdo a los detalles y el CNE-Utilización (1.80m sobre el 

borde superior), finalmente fijar y asegurar la caja. 

Instalar los tableros empotrados, marcar y dirigir la canalización el lugar donde irá la caja F°G° del 

tablero, verificar que esté totalmente sellada para evitar que el concreto ingrese en su interior. 

Verificar la cantidad de circuitos, el calibre de los conductores debe estar de acuerdo al diagrama 

unifilar de cada tablero y peinar de los tableros. 

Fijar los cables (circuitos eléctricos) e instalar los terminales de compresión prensados en la punta. 

Asegurar los cables dentro de los ITM con pernos hasta llegar al torque según tamaño del perno. 

Finalmente rotular los números de circuitos en los equipos a los cuales corresponde para una mejor 

identificación al momento de realizar los futuros mantenimientos preventivos. 

Instalación de Tuberías PVC y cajas de FoGo 

Trazado de líneas en piso o techo, para el entubado según secuencia del circuito eléctrico. 

Fijar las cajas F°G° a la altura según plano y unir a la caja F°G°. Pegar todos los accesorios de PVC-P a 

la tubería. 

Instalación de Bandejas Portacables 

Habilitar las varillas roscadas y rieles unistrut 

Trazar en el cielo raso o pared, según plano los recorridos de la bandejas. Perforar techo y fijar los 

tacos de expansión que soportarán a la varilla roscada  

Enroscar las varillas, quedando estas suspendidas para luego colocar los rieles tipo unistrut. Asentar 

las bandejas portacables y fijarlas a las rieles, unir bandeja a bandeja con las uniones especiales. 

Tender el cable de aterramiento de las bandejas que sirve como protección de puesta a tierra 

contra descargas eléctricas y el cual se fija mediante conectores especiales. 
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HITOS FECHA 

 Acero de refuerzo- Losas Postenzada instalado 11 07 14 

 Buena pro – IIEE adjudicada 03 09 14 

 Instalación de salidas 15 10 14 

 Pruebas ejecutadas 21 10 14 

 Dossier validado 24 10 14 

DURACIÓN  37 días FECHA INICIO 03 09 14 FECHA FIN 24 10 14 

REQUISITOS A CUMPLIR 

 Ruteo de redes en planos 

 Megado de circuitos 

 Tolerancia de alineamiento de tubería conduit 

 Tolerancia de alineamiento de bandejas 

 Funcionabilidad de los equipos 

CRITERIOS DE ACEPTACIÓN DEL REQUISITO 

Criterios que serán usados para aceptar este entregable: métrica o norma a cumplir 

 Protocolos de control de calidad validados por Supervisión 

 Dossier de calidad validado 

 Valorización validada por RPSK S.A 

 CPI mayor o igual a 0.98 del presupuesto adjudicado 

 SPI mayor o igual a 0.98 del cronograma adjudicado 

REFERENCIAS TÉCNICAS 

Referencias o fuentes de documentación técnica referida al entregable 

 RNE EM10 Instalaciones Eléctricas y Mecánicas 

 Especificaciones técnicas del proyecto IIEE 

 Planos y memorias descriptivas del proyecto IIEE 

CONSIDERACIONES CONTRACTUALES (SI APLICA) 

En caso aplicase, qué condiciones, requerimientos o restricciones establece el contrato para el 

presente entregable 

 No se valida el entregable, si EL PRESTADOR no ha levantado las observaciones y/o no 

conformidades detectadas en el tiempo de valorización. 

 No se valida el entregable, si el producto entregado no cumple con las especificaciones y los 

registros no cuentan con la aprobación del área de calidad. 

 No se valida el entregable, si no se le ha realizado la evaluación mensual a cargo de producción 

y calidad. 

 Modalidad de Suma Alzada, estando en ello incluidos los Costos Directos e Indirectos, Gastos 

Generales y Utilidades para la ejecución de los trabajos. 

 El pago de las valorizaciones será a quince (15) días calendarios a partir de la fecha de la 

recepción de la factura de EL PRESTADOR en las oficinas ubicadas en Av. Larco Nro. 663 Primer 

Piso – Miraflores, siempre y cuando se entreguen el día lunes a primera hora. 



 72 Dirección del Proyecto de Construcción del Edificio de la Clínica Peruana – Primera Etapa   

 

 EL PRESTADOR dejará de cada valorización un 5% (cinco por ciento) de su monto total incluido 

IGV para formar un “Fondo de Retenciones” el que será aplicado para atender eventuales 

gastos que pudieran demandarle a EL COMITENTE por la corrección o enmienda de cualquier 

anomalía, defecto, o vicio oculto que pudieran detectarse en los trabajos ejecutados por EL 

PRESTADOR, en caso de que no sean subsanados por el mismo sin pérdida de tiempo y de 

conformidad con la Inspección de EL COMITENTE. El saldo total, parcial o remanente de este 

Fondo, será devuelto a EL PRESTADOR a los 30 (treinta) días de complementadas todas las 

obligaciones contractuales emergentes establecidas y de la liquidación de su contrato, con la 

firma del acta de recepción de los trabajos realizados. 

 EL  PRESTADOR, se compromete a cumplir lo establecido en los “Estándares de Prevención de 

Riesgos” Y “Lineamientos de Calidad para subcontratistas y proveedores”. 

 EL PRESTADOR será responsable del transporte y custodia de sus materiales o equipos de 

trabajo dentro de la Obra. El cuidado de sus equipos durante las horas no laborables será por 

cuenta de EL COMITENTE, sin embargo no se asume ninguna responsabilidad en caso de 

deterioro, robo y/o pérdida. EL PRESTADOR deberá reparar y reemplazar cualquier pérdida con 

prontitud, corriendo con los gastos por cuenta propia. 

 EL PRESTADOR dotará a su personal  propio y subcontratado todos los implementos de 

seguridad (uniforme, casco, guantes, lentes, botas, etc.) necesarios para la ejecución de obra. 

Dichos implementos deberán encontrarse en perfecto estado, cualquier pérdida de dichos 

implementos de seguridad será responsabilidad exclusiva de EL PRESTADOR. 

 El PRESTADOR para su contratación, valorización e ingreso de obra se compromete a presentar 

su Plan de Seguridad, su Matriz IPER, su matriz de Control Operacional, sus procedimientos e 

instructivos de trabajo  y su plan de respuesta ante emergencias 

 EL PRESTADOR será el empleador del personal obrero requerido para la correcta ejecución del 

proyecto (servicio a contratar). En consecuencia, pagará, al personal mencionado las 

remuneraciones y demás beneficios sociales que correspondan en su calidad de empleador, 

además de asumir el Seguro Complementario de Trabajo de Riesgo (pensión y salud), Es Salud, 

exámenes médicos ocupacionales; los demás seguros que por ley le corresponda y los aportes 

que deba aportar en su calidad de empleador 

 EL PRESTADOR deberá contar con las siguientes Pólizas de Seguro (SOAT, TREC, Seguro de Vida 

Ley, Seguro de Responsabilidad Civil de Automóviles), cuyos montos deberán cubrir el 5% de su 

monto de contratación. 

 No aplican adelantos 

 No aplican licencias y permisos 

 Se excluye las juntas sísmicas metraflex, los planos no lo indican. 

 Se excluye el aislamiento térmico para la tubería de escape. Los planos no lo indican. 

 Se excluye el suministro de extintores. En los planos no hay información de estos. 

 EL PRESTADOR deberá entregar el Dossier de Calidad por medio físico y digital  (03 copias), en 

un plazo máximo de 15 días hábiles después de haber culminado el servicio total, concepto del 

contrato 
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2.3.1.2 LÍNEA BASE DEL CRONOGRAMA 

2.3.1.2.1 CRONOGRAMA DEL PROYECTO14 

 

 

 

                                                           
14

 Ver anexo IV 
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2.3.1.3 LÍNEA BASE DE COSTOS 

2.3.1.3.1 LÍNEA BASE DEL DESEMPEÑO DEL COSTO. 

LINEA BASE DEL COSTO 

    00 01 02 03 04 05 06 07 08 09 

MES 
PRESUPUSTO 

META 
ene-14 feb-14 mar-14 abr-14 may-14 jun-14 jul-14 ago-14 sep-14 oct-14 

OBRAS PRELIMINARES y PROVISIONALES 365,684.08 
 

296,204.11 
       

69,479.98 

MOVIMIENTO DE TIERRAS Y MURO ANCLADO 2,298,117.20 
 

78,094.12 563,771.05 438,640.14 475,598.33 367,697.50 190,628.17 183,687.88 
  

ESTRUCTURAS 3,842,629.71 
   

547,959.55 722,415.11 1,235,787.11 782,708.33 309,511.07 244,248.55 
 

ARQUITECTURA 103,177.09 
       

25,794.27 59,985.09 17,397.72 

INSTALACIONES ELÉCTRICAS 38,037.92 
        

19,018.96 19,018.96 

INSTALACIONES SANITARIAS 195,649.11 
      

29,347.37 94,446.68 52,825.26 19,029.81 

MALLA DE PUESTA A TIERRA 114,471.30 
     

17,357.86 40,908.04 51,054.20 5,151.21 
 

SISTEMA DE EXTRACCION DE MONOXIDO 89,377.62 
      

13,406.64 40,219.93 31,282.17 4,468.88 

PRESUPUESTO META (COSTO DIRECTO) 7,047,144.03 - 374,298.23 563,771.05 986,599.68 1,198,013.44 1,620,842.47 1,056,998.56 704,714.03 412,511.24 129,395.35 

TOTAL COSTO DIRECTO PROYECTADO ACUMULADO 
  

374,298.23 938,069.28 1,924,668.96 3,122,682.40 4,743,524.87 5,800,523.42 6,505,237.45 6,917,748.69 7,047,144.03 

DIRECCIÓN DEL PROYECTO 293,062.90 - 14,653.14 23,445.03 41,028.81 49,820.69 67,404.47 43,959.43 29,306.29 17,583.77 5,861.26 

TOTAL COSTO DIRECCIÓN DEL PROYECTO 

ACUMULADO   
14,653.14 38,098.18 79,126.98 128,947.67 196,352.14 240,311.58 269,617.87 287,201.64 293,062.90 

RESERVA DE CONTINGENCIA (5% CD y DP) 367,010.35 
 

19,447.57 29,360.80 51,381.42 62,391.71 84,412.35 55,047.90 36,701.02 21,504.75 6,762.83 

TOTAL RESERVA DE CONTINGENCIA ACUMULADA 
  

19,447.57 48,808.37 100,189.80 162,581.50 246,993.85 302,041.75 338,742.77 360,247.52 367,010.35 

TOTAL LINEA BASE DEL COSTO ACUMULADO 

PROYECTADO 
7,707,217.28 - 408,398.94 1,024,975.82 2,103,985.74 3,414,211.58 5,186,870.86 6,342,876.75 7,113,598.08 7,565,197.84 7,707,217.28 

% AVANCE ACUMULADO PROYECTADO   0.00% 5.30% 13.30% 27.30% 44.30% 67.30% 82.30% 92.30% 98.16% 100.00% 
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2.3.1.3.2 CURVA S 
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ene-14 feb-14 mar-14 abr-14 may-14 jun-14 jul-14 ago-14 sep-14 oct-14

TOTAL LINEA BASE DEL COSTO ACUMULADO PROYECTADO - 408,398.94 1,024,975.82 2,103,985.74 3,414,211.58 5,186,870.86 6,342,876.75 7,113,598.08 7,565,197.84 7,707,217.28

CURVA "S" - VALORIZACIÓN 
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2.3.1.3.3 PRESUPUESTO DEL PROYECTO 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

DESCRIPCION
 MONTOS

(US$) 

OBRAS PRELIMINARES y PROVISIONALES 365,684.08       

OBRAS PROVISIONALES 104,862.60       

Campamento 44,183.57          

Energia y Agua para la Construcción 45,647.92          

Señalización de Obra 15,031.10          

SERVICIOS GENERALES 244,842.49       

Movilización y Desmovilización 63,227.50          

Transporte Vertical 131,621.05       

Topografía y Limpieza 49,993.94          

PARTIDAS COMPLEMENTARIAS 15,979.00          

Plan de Desvios 3,000.00            

Reparación y Protección 3,500.00            

Demoliciones 6,800.00            

Implementos de Seguridad 1,045.00            

Ensayos de Probetas de Concreto 1,634.00            

MOVIMIENTO DE TIERRAS Y MURO ANCLADO 2,298,117.20    

MOVIMIENTO DE TIERRAS 1,042,056.04    

Movilización, desmovilización y demoliciones 68,083.54          

Excavación y Relleno 973,972.50       

ESTABILIZACIÓN DE TALUDES 489,810.05       

Perfilado y Nivelación de taludes 14,663.35          

Pantalla de anclaje 446,250.00       

Anclaje reforzados y perforados 25,161.50          

Escarificado de losas 3,735.20            

MURO ANCLADO 653,872.21       

Anillos Anclados 455,608.40       

Último anillo (sin anclajes) 118,103.47       

Cimientos corridos bajo el nivel -20.05 mts 80,160.34          

PARTIDAS COMPLEMENTARIAS 112,378.89       

Columnas contraterreno 75,145.67          

Columnas Contraterreno (último anillo) 18,067.92          

Relleno masivo con material propio (eje A-A') 19,165.30          
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DESCRIPCION
 MONTOS

(US$) 

ESTRUCTURAS 3,842,629.72    

CONCRETO SIMPLE 20,589.15          

Solados 18,449.59          

Sobrecimientos 370.73               

Caja de Registro Sanitaria 1,768.83            

CONCRETO ARMADO 3,381,745.65    

Cimientos corridos 23,763.89          

Zapatas 634,148.80       

Columnas 486,352.75       

Losas Postensadas 1,193,650.33    

Losa Maciza 501,879.15       

Vigas Postensadas 472,238.71       

Bases para Equipos 69,712.02          

PARTIDAS COMPLEMENTARIAS 440,294.92       

Placa Eje  A-A' 95,825.10          

Placa Colaborante 61,681.87          

Pavimento 94,285.07          

Bases para Extractores 1,565.87            

Encofrado de Placas 35,025.00          

Encofrado de Columnas 21,358.28          

Encofrado de Cortes 1,938.50            

Encofrado de Vigas 30,818.07          

Enconfrado de Losa Maciza 87,864.37          

Apuntalamiento 3,738.75            

Rampa sobre Relleno 6,194.04            

ARQUITECTURA 103,177.09       

Albañilería 9,445.21            

Piso 87,939.00          

Muro de ladrillo KK e = 20 cm 5,792.88            
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NOTA: Por política de la empresa, la reserva de contingencia será el 5% del costo directo más todos 

los costos asumidos para la dirección. Y  la reserva de gestión el 5% costo proyecto. 

DESCRIPCION
 MONTOS

(US$) 

INSTALACIONES 437,535.95       

INSTALACIONES ELÉCTRICAS 38,037.92          

Salidas de IIEE, IIMM, comunicaciones y señales 22,613.40          

Canalizaciones y entubados de IIEE, IIMM, comunicaciones y señales 11,847.93          

Cajas de pase de IIEE, IIMM, comunicaciones y señales 3,576.58            

INSTALACIONES SANITARIAS 195,649.11       

Sistema de Desague 38,020.69          

Sistema de Agua contra Incendios 157,428.75       

Tuberia PVC - CLASE 10 - 2"  - Colgada-Alimentacion de Cisterna 46.23                 

Valvula esférica Ø  2" 153.44               

PARTIDAS COMPLEMENTARIAS 203,848.92       

Malla de Puesta a Tierra 114,471.30       

Sistema de Extraccion de Monoxido 89,377.62          

COSTO DIRECTO 7,047,144.03    

DIRECCIÓN DE PROYECTO 293,062.90       

Personal staff 196,676.52       

Sistemas y comunicaciones 14,434.74          

Gastos de oficina principal 301.35               

Infraestructura de operación 4,133.45            

Gastos de Operación 3,467.50            

Prevención de riesgos y medio ambiente 1,605.50            

Gastos Financieros 72,443.84          

RESERVAS DE CONTIGENCIA (5% COST. DIRECT. + DIREC. PROY.) 367,010.35       

LIÍNEA BASE DEL COSTO 7,707,217.27    

RESERVAS DE GESTIÓN 385,360.86       

TOTAL $USD (SIN IGV) 8,092,578.14    

OVERHEAD + UTILIDAD + DESCUENTO COMERCIAL 461,294.86       

OVERHEAD + UTILIDAD 703,702.04       

DSCTO COMERCIAL 201,109.09       

DSCTO COMERCIAL EN EQUIPOS DE OBRA 41,298.09          
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2.3.1.4 PLANES SUBSIDIARIOS 

2.3.1.4.1 PLAN DE GESTIÓN DEL ALCANCE 

 

1. Describir cómo será administrado el alcance del proyecto 
 

- El alcance y objetivo del proyecto serán administrado por el Director del Proyecto 

- Los requisitos de los interesados serán recopilados en las reuniones de coordinación del 

proyecto según los requerimientos establecidos en el TDR y contrato, esta información será 

administrada por el Director de Proyecto. 

- Los límites, restricciones y asunciones será administrado por el Director de proyectos. 

2. Evaluar la estabilidad del alcance del proyecto ¿Cómo los cambios del alcance serán 

identificados y clasificados? 

- Los cambios del proyecto deben ser evaluados por el Director de Proyecto 

- Los cambios durante la construcción, pueden ser identificados por el personal del proyecto 

o personal de otras aéreas relacionadas a la obra. Quien identifique los cambios deberá de 

informar al Director del Proyecto especificando claramente las razones por las cuales 

considera que debe realizarse el cambio. La aprobación de los cambios en obra se realizará 

a través del comité de control de cambios. 

- Todos los cambios serán revisados en las reuniones quincenales, se indicara los estados de 

cambio  en la reunión siguiente a la que fue solicitado 

3. Describir como los cambios serán integrados en el proyecto 

- Si el impacto del cambio no modifica la línea base del proyecto será aprobado por el 

Director de Proyecto,  en caso contrario será aprobado por el Director de Área Técnica y se 

actualizará las líneas bases del proyecto 

 

 

 

PLAN DE GESTIÓN DEL ALCANCE 

Versión 01 

PROYECTO: 
Dirección del Proyecto de Construcción del Edificio de la Clínica Peruana – 

Primera Etapa 

GERENTE: Luis Vinatea – Gerente de Área Técnica 

PREPARADO POR: Roberto Llontop FECHA 10 12 13 

REVISADO POR: Shariff Ramírez FECHA 11 12 13 

APROBADO POR: Karina Vásquez – Director de Proyecto FECHA 12 12 13 
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2.3.1.4.2 PLAN DE GESTIÓN DE REQUISITOS 

PLAN DE GESTIÓN DE REQUISITOS 

Versión 1.0 

PROYECTO Dirección del Proyecto de Construcción del Edificio de la Clínica Peruana – 
Primera Etapa 

PREPARADO POR: Shariff Ramírez  FECHA 12 12 13 

REVISADO POR: Roberto LLontop FECHA 12 12 13 

APROBADO POR: Karina Vásquez – Director de Proyecto FECHA 12 12 13 

 

RECOPILACIÓN DE REQUISITO 

1. Los requisitos de la Gerencia de Área Técnica, Gerente de División Edificaciones, Supervisión de 

Obra externa y ONCOSALUD serán recopilados en la reunión de inicio de proyecto, 

2. Los especialistas de cada área y el Director de Proyecto revisarán e identificarán: 

- Los requisitos técnicos solicitados en los reglamentos indicados en el Reglamento Nacional de 

Edificaciones versión 2006 y actualizaciones (2009,2011). 

- Los requisitos técnicos establecidos en los TDR  

- Los requisitos establecidos por el sistema de gestión de calidad. 

- El plazo de revisión no excederá los 15 días calendarios contados a partir de la entrega del terreno. 

3. Se enumerará los requisitos identificados en el formato de Matriz de Trazabilidad de Requisitos. 

 

PRIORIZACIÓN DE REQUISITOS 

- Se contará con niveles de prioridad: Alta, media y baja. 

- El equipo de proyectos define las prioridades como: 

  ALTA   : Requisito imprescindible para la ejecución del proyecto.  

  MEDIA : Requisito que puede ser ejecutado en el desarrollo del proyecto. 

  BAJA   : Requisito que podría ser ejecutado antes del cierre del proyecto. 

- Para decidir el orden de prioridad de los requisitos se utilizará la técnica de Toma de Decisiones en 

Grupo, usando el mecanismo de aprobación por pluralidad. 
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TRAZABILIDAD 

Según las características de cada requisito, los atributos que serán empleados para medir su 

cumplimiento son los siguientes: 

- Cumplimiento 

- Costo 

- Tiempo 

- Calidad 
 

GESTIÓN DE LA CONFIGURACIÓN 

1. Control de cambios durante la construcción 
 

Todas las Solicitudes de cambio que ingresen en la ejecución del proyecto, deberán ser aprobadas en 

el Comité de Control de Cambios, la misma que será presidida por el Gerente de División de 

Edificaciones (Sponsor del Proyecto). 

Sin embargo se han determinado responsabilidades y niveles de autoridad para poder solicitar, 

consolidar, analizar,  aprobar o rechazar cambios en la construcción de la Clínica Peruana. 

 

Nombre Del Rol Persona Asignada Responsabilidades Niveles de Autoridad

Sponsor Julio de la Piedra
Dirimir en decisiones empatadas en el

comité de Control de Cambios.
Total sobre el proyecto

Comité de Control de 

Cambios

Luis Vinatea/ Shariff Ramírez/ 

Paulo Zapata/ Julio de la Piedra

Decidir qué cambios se aprueban,

rechazan o difieren

Autorizar, rechazar o difereir

solicitude de cambio

Director de Proyecto Karina Vásquez

Evaluar los impactos de las Solicitudes de

cambio y hacer recomendaciones.

Aprobar Solicitudes de Cambio.

Hacer recomendaciones

sobre los cambios

Asistente de 

Planeamiento y 

Control

Roberto Llontop

Captar las iniciativas de cambio de los

stakeholders y formalizarlas en Solicitudes

de Cambio. 

Emitir solicitudes de cambio

Stakeholders Cualquiera
Solicitar cambios cuando lo crean

conveniente y oportuno. 
Solicitar cambios

 
 

1.1 Proceso de la Gestión del Cambio 
 

- Los cambios en obra pueden ser identificados por: el equipo de proyecto o personal de otras áreas 

relacionadas a la obra. Así mismo, también puede ser identificado por la Supervisión a cargo del 

proyecto. 

- Quien identifique un cambio deberá informar al Director de Proyecto especificando claramente las 

razones por las cuales considera que debe realizarse el cambio. 

- El Director de Proyecto debe completar el registro RPKS-CD-CC-001 ficha de control de cambios en 

obra, indicando claramente el solicitante, motivo del cambio y el impacto en el costo, plazo o 

alcance.  

- El Director de Proyecto informa de los detalles del cambio al Residente de Obra para su ejecución y 

realiza el seguimiento respectivo. El Residente de Obra debe mantener actualizado el resumen de los 

cambios aprobados y/o descartados en el PLT-FR021 Control de Cambios, el mismo que deberá ser 

enviado por el Residente de obra durante la duración de la obra al Área de control de Presupuesto 

de manera semanal, adjuntando el RPKS-CD-CC-001 aprobado como sustento. 

- Una vez aprobado el cambio por el Comité de Control de Cambios o el Sponsor (cuando el CCB no 

llega a un acuerdo en conjunto), el Director de Proyecto con apoyo del Residente de Obra planifican 

el momento oportuno de la introducción del cambio y los recursos correspondientes. 
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- En todos los casos, el plazo para la implementación del cambio dependerá de la magnitud del 

cambio y será definido para cada caso en particular. 

 

Nota  

Cuando el cambio amerita una actualización de ingeniería el Director de Proyecto debe informar a la 

Supervisión Externa, quien solicitara la aprobación del cliente ONCOSALUD a fin de que pueda 

generar el requerimiento correspondiente. 

 

VERIFICACIÓN DE REQUISITOS 

Según los atributos que tenga cada requisito, los métodos de verificación y métricas de medición son 

las siguientes: 

 

1. Cumplimiento 

Código Métodos de Verificación Métrica 

1.1 Cuantificación Directa Indicador de Porcentaje 

1.2 Validación por usuario Acta de Recepción: Cumple /No Cumple /Observaciones 

 

2. Costo 

Código Métodos de Verificación Métrica 

2.1 Cuantificación directa, registro 

de presupuesto utilizado 

Cantidad real / cantidad presupuestada < =1.0 

 

3. Tiempo 

Código Métodos de Verificación Métrica 

3.1 Registro de tiempo utilizado Tiempo real / Tiempo programado <=1 

3.2 Registro de retraso Días de atraso  

  
4. Calidad

Código Métodos de Verificación Métrica 

4.1 Cuantificación y calificación directa, 

registro de protocolos y certificados 

Indicadores estandarizados de calidad 

4.2 Validación por el usuario Acta de Recepción: Cumple /No Cumple 

/Observaciones 

 

 

 

  

 

 

 

2.3.1.4.3 PLAN DE GESTIÓN DEL CRONOGRAMA 
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PLAN DE GESTIÓN DEL CRONOGRAMA 

versión 1.0 

PROYECTO Dirección del Proyecto de Construcción del Edificio de la Clínica Peruana – 
Primera Etapa 

PREPARADO POR: Jefe de Planeamiento y Control FECHA 07 12 2013 

REVISADO POR: Jefe de Oficina Técnica FECHA 07 12 2013 

APROBADO POR: Director de Proyecto FECHA 07 12 2013 

Persona(s) autorizada(s) a solicitar  cambio  en  cronograma:  

Nombre Cargo Ubicación 

Karina Vásquez Torres Director de Proyecto Av. Paseo de la República 4675 - Surquillo 

 Jefe de Oficina Técnica Av. Paseo de la República 4675 - Surquillo 

 Sponsor Av. Paseo de la República 4675 - Surquillo 

Persona(s) que aprueba(n)  requerimiento de cambio de cronograma: 

Nombre Cargo Ubicación 

Julio Vásquez Jefe de Proyecto Legal -  Oncosalud 

SA 

Av. Guardia Civil 227-229 –Lima 41 

Karla Torres Gerente de Supervisión - PMS 

Inmobiliaria SAC 

Calle Monte Rosa Nro. 233 Of. 602 - 

Lima 33 

Razones aceptables para cambios en cronograma del Proyecto : 

Debido atrasos en la notificación de ONCOSALUD a RPKS S.A. en la obtención de permisos y licencias a su 

cargo indicado en el anexo 6 del contrato. 

- Debido atrasos en la entrega por ONCOSALUD a RPKS S.A. del terreno donde se ejecutará la obra 

libre de interferencias. 

- Debido atrasos en la entrega por ONCOSALUD a RPKS S.A. del adelanto referido en la cláusula 

quinta del contrato. 

- Debido a paralizaciones o disminución del ritmo de obras, solicitadas por ONCOSALUD a RPKS S.A. 

- Debido a servicios adicionales, o reducciones, o modificaciones a los alcances de la obra  

solicitadas por ONCOSALDUS a RPKS S.A. 

- Debido a que la SUPERVISIÓN y/o ONCOSALUD no responden y aprueban las Ordenes de cambio 

dentro del plazo establecido, producto de las solicitudes de cambio del alcance emitidas por RPKS 

S.A. 

- Debido a que las Órdenes de Cambio aprobadas por ONCOSALUD alteren la ruta crítica y en 

consecuencia excedan en su ejecución el plazo de la obra. 

- Debido al impacto en el alcance de RPKS S.A. causado por subcontratistas del cliente. 

- Debido a la suspensión temporal de la obra ordenada por ONCOSALUD vía notificación por escrito 

a RPKS S.A. 

- Debido a la paralización de la obra menor a sesenta (60) días calendario por causas imputables a 

ONCOSALUD. 
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- Debido a motivos de fuerza mayor y caso fortuito indicados en la cláusula vigésimo segunda del 

contrato. 

Describir cómo calcular y reportar el impacto en el proyecto por el cambio en cronograma : 

Para reportar el impacto por cambios en el cronograma se utilizará el formato RPKS-CD-CC-001, que es un 
formato de solicitud de cambio que incluirá como mínimo la siguiente información: 

1. Contendrá el alcance del trabajo a realizar 
2. El pago correspondiente 
3. El plazo de ejecución 
4. El impacto a generar en el cronograma 
5. Documentos sustentatorios 

 El RPKS-CD-CC-001 formato de Solicitud de Cambio, es dirigido al Gerente de Supervisión PMS vía 
control documentario para aprobación. 

  El estado de las solicitudes de cambio serán informadas dentro de los Informes mensuales del 
Estado del Proyecto al Sponsor y semanalmente a ONCOSALUD, Supervisión PMS y al equipo de 
proyecto. 

 El cálculo y reporte de los trabajo adicionales, reducciones y modificaciones al presupuesto y 
cronograma, serán conforme a los descrito en la cláusula decima del contrato de obra.  

Describir cómo serán administrados los cambios al cronograma (procedimiento): 

- No forman parte del alcance de este plan, la administración de las Órdenes de Cambio originados 

o emitidos por los proveedores que tienen contratos y/o acuerdos establecidos de forma directa 

con ONCOSALUD. 

- El alcance de la administración de los cambios al cronograma, abarca desde la identificación, 

aprobación, ejecución y verificación de las solicitudes de cambio emitidas por PRKS S.A. o recibidas 

por ONCOSALUD o la Supervisión PMS. 

- Como parte de sus funciones el área de Oficina Técnica del proyecto archiva y mantiene cualquier 

registro que evidencie todo cambio al cronograma, alcance y/o costo. 

- Cuando RPSK S.A identifique la alteración de la ruta crítica del cronograma se presentará una 

solicitud de cambio en el formato RPKS-CD-CC-001 al Comité de Control de Cambios (CCB) 

formado en primera instancia para su revisión por el área de Oficina Técnica, área de Producción y 

el Director del Proyecto de RPSK S.A; en segunda instancia por ONCOSALUD y Supervisión PMS 

para su aceptación o rechazo. 

- Las solicitudes de cambio  

- Las solicitudes de cambio aceptadas por el CCB, serán formalizadas por ONCOSALUD mediante  

Órdenes de Cambio, las cuales serán enumeradas de forma correlativa y administrada por el área 

de Oficina Técnica de RPSK S.A, quienes la incorporarán a los documentos del proyecto. El 

seguimiento y control de las solicitudes de cambio serán en el listado de solicitudes de cambio. 

- Las solicitudes de cambio aceptadas, serán implementadas y finalmente se debe crear una nueva 

línea base de cronograma conservando la documentación antigua en los archivos históricos, al cual 

se verá reflejada en la curva S. 

- El área Producción de RPSK S.A. ejecuta las Órdenes de Cambio y el área de Calidad verifica que se 

ejecuten conforme a los planos y/o especificaciones técnicas impactados. 

 

2.3.1.4.4 PLAN DE GESTIÓN DE LOS COSTOS  
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PLAN DE GESTIÓN DEL COSTO 
versión 1.0 

PROYECTO 
Dirección del Proyecto de Construcción del Edificio de la Clínica Peruana – Primera 
Etapa 

PREPARADO POR: Shariff Ramírez  FECHA 20 12 13 

REVISADO POR: Paulo Zapata  FECHA 20 12 13 

APROBADO POR: Director de Proyecto  FECHA 20 12 13 

Persona(s) autorizada(s) a solicitar cambios en el costo: 

Nombre Car
go 

Ubicación 

Karina Vásquez Director de Proyecto 
Oficina RPSK S.A 
Av. Paseo de la República 4675 - Surquillo 

Persona(s) que aprueba(n) requerimientos de cambios en costos: 

Nombre Car
go 

Ubicación 

Julio de la Piedra del Río 
Gerente de División de 

Edificaciones 

Oficina RPSK 

Av. Paseo de la República 4675 - Surquillo 

Juan Manuel Lambarri Hierro Gerente General 
Oficina RPSK 

Av. Paseo de la República 4675 - Surquillo 

Tipo de Estimación del Proyecto: Tipo de estimación a utilizar en el proyecto con indicación de los niveles 
de precisión de cada tipo. 

Método de Estimación Nivel de Precisión 

Los métodos de estimación a utilizarse en el proyecto 
serán:  
Análoga Se va utilizar como ejemplo proyectos pasados 
y similares. 
Paramétrica Apoyo de información con datos históricos, 
determina qué elementos deberán ser colocados en un 
modelo matemático para ayudarle a predecir los costos 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

El nivel de exactitud para este proyecto de +/- 1%. 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

Unidades de Medida: Unidades de medida a utilizar para cada recurso 

Tipo de Recurso Unidades de Medida 
Mano de obra HH 

Materiales  Kg  

Maquinaria pesada Und 

Energía Eléctrica Kw 

Agua y Desagüe m3 

 

 

 

 

 

 Umbrales de Control 
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ALCANCE: PROYECTO/FASE/ENTREGABLE 
(ESPECIFICAR SI EL UMBRAL DE CONTROL APLICA A 

TODO EL PROYECTO, UNA FASE, UN GRUPO DE 

ENTREGABLES O UN ENTREGABLE ESPECÍFICO) 

VARIACIÓN PERMITIDA 
(VARIACIÓN PERMITIDA 

PARA EL ALCANCE 

ESPECIFICADO, EXPRESADA 

EN VALORES ABSOLUTOS, 
EJM $, O VALORES 

RELATIVOS EJM % ) 

ACCIÓN A TOMAR SI VARIACIÓN EXCEDE LO 

PERMITIDO 
(ACCIÓN A TOMAR EJM. MONITOREAR 

RESULTADOS, ANALIZAR VARIACIONES, O 

AUDITORIA PROFUNDA DE LA VARIACIÓN) 

   

 

Para todo el proyecto Variación permitida del 
CPI: +/- 3% 

Investigar variación para tomar acción 
correctiva. 

  
Fórmulas de pronóstico del valor ganado 

TIPO DE PRONÓSTICO FÓRMULA 
MODO: QUIÉN, CÓMO, CUÁNDO, 

DÓNDE 

  Pronóstico de la Estimación a la 
Conclusión 

 Pronóstico para la EAC para trabajo de 
ETC a la tasa presupuestada 

 Pronóstico de la EAC para trabajo de la 
ETC con el CPI actual 

 Pronóstico de la EAC para trabajo de la 
ETC considerando ambos factores, SPI 
y CPI 

 EAC = AC + ETC 
 

 EAC = AC + (BAC – EV) 

 EAC = BAC/CPI 
 

 EAC = AC + [(BAC – EV) / 
(CPI x SPI)] 

 

 

Procesos de la Gestión de Costos: Descripción detallada de los procesos de gestión de costos que se 
realizarán durante la gestión de proyectos 
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PROCESO DE GESTIÓN DE COSTOS DESCRIPCIÓN: QUÉ, QUIÉN, CÓMO, CUÁNDO, DÓNDE, CON QUÉ 

 

 

1. Estimación de Costos: 

 

 

 

El método de estimación de costos serán realizados utilizando la 

análoga y paramétrica de acuerdo a las plantillas de análisis de 

precios unitarios de RPSK S.A, para actividades que RPSK S.A no 

cuente con registros, se utilizará información adicional de revistas  de 

costos y juicio experto. Además, se utilizaran otras técnicas y 

herramientas como análisis de reserva, análisis de oferta de 

proveedores para las subcontrataciones y MS Project como software 

de gestión de proyectos. Esta actividad será realizada por el experto 

en gestión de costos (RLL). 

 

2. Determinar el Presupuesto: 

 

 

 

El presupuesto del proyecto será realizado utilizando los costos 

agregados. Finalmente se le adicionará las reservas para contingencia 

y las reservas de gestión del proyecto. Como políticas de la 

organización, la reserva de contingencia será del 5% del costo directo 

más costos de dirección autorizado para el proyecto. Y la reserva de 

gestión será del 5% del costo total del proyecto.  Esta actividad será 

realizada por el experto en gestión de costos (RLL). El presupuesto 

será aprobado por el patrocinador. 

3. Control de Costos: 

Se evaluará el impacto de cualquier posible cambio del costo, 

informando al patrocinador los efectos en el proyecto, en especial las 

consecuencias en los objetivos finales del proyecto (alcance, tiempo 

y costo). El análisis del impacto deberá ser presentado al 

patrocinador y evaluará distintos escenarios posibles, cada uno de 

los cuales corresponderá alternativas de intercambio de triple 

restricción. 

Toda variación final dentro del +/- 3% del presupuesto será 

considerada como normal. 

Toda variación final fuera del +/- 3% del presupuesto será 

considerada como causa asignable y deberá ser auditada. Se 

presentará un informe de auditoría, y de ser el caso se generará una 

lección aprendida. El control de costos se realizara de forma semanal 

utilizando las reglas de valor ganado, y será realizado por el experto 

en gestión de costos (RLL). Los informes semanales serán realizados 

por la Oficina Técnica los días sábados y será revisado por el 

Residente del servicio los lunes. 
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Formatos de Gestión de Costos: descripción detallada de los formatos de gestión de costos que se 
utilizarán durante la gestión de proyectos. 

FORMATO DE GESTIÓN DE COSTOS DESCRIPCIÓN: QUÉ, QUIÉN, CÓMO, CUÁNDO, DÓNDE, CON QUÉ 

 

Plan de Gestión de Costos 

Documento que informa la planificación para la gestión del costo del 

proyecto 

 

Línea Base del Costo 

Línea base del costo del proyecto, sin incluir las reservas de gestión 

Costo del Proyecto 

Informe que detalla los costos a nivel de las actividades de cada 

entregable, según el tipo de recurso que participe 

 

Presupuesto por etapa y  

entregable 

Documento que informa los presupuestos que deben manejar por  

cada etapa y entregable en el proyecto 

Presupuesto en el Tiempo (Curva S) 

El formato Presupuesto en el Tiempo (Curva S) muestra la gráfica del 

valor ganado del proyecto en un periodo 
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Razones aceptables para cambios en el Costo del Proyecto (por ejemplo: Aprobación de cambios en el 
alcance, incremento de costos en los materiales, etc.): 

1. Solicitud de cambio de alcance por parte del cliente 

2. Costos adicionales por exigencias municipales que afecten el alcance o desarrollo del proyecto o 

costos adicionales por retrasos en la aprobación municipal que generen mayores gastos durante la 

ejecución del proyecto 

3. Incumplimiento de proveedores en la entrega de activos y/o sistemas que generen costo adicional 

por intervención o por compra de activos adicionales para cubrir la deficiencia y evitar impacto en el 

cronograma del proyecto 

4. Retraso en la importación de activos 

5. Estimaciones incorrectas de costo de las actividades ocasionadas por errores en resultados de 

estudios preliminares, diseño o ingeniería 

6. Reclamos de vecinos que puedan derivar en la necesidad de cambiar el alcance e incrementar los 

costos 

7. Sobrecostos por reparación de daños causados por desastres naturales. 

8. Solicitudes de cambio aprobadas como consecuencia de trabajos que se encuentren fuera del alcance 

inicial o por alguna omisión no controlada del Proyecto.  
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Describir como calcular e informar el impacto en el proyecto por el cambio en el costo ( tiempo, calidad, 
etc): 
 Para reportar el impacto por cambios en el costo se utilizará el formato RPKS-CD-CC-001 Ficha de 

control de cambios, que incluye la siguiente información: 
  

1) Realizar la descripción del cambio 
2) La causa del cambio y fecha de ocurrencia del mismo 
3) Impacto del mismo sobre el proyecto (Costo, Calidad, tiempo y alcance) 
4) Descripción de las alternativas de solución 
5) Documentos sustentatorios 

 

 RPKS-CD-CC-001 incluirá el estimado del costo del cambio por análisis paramétrico o análogo y/o 

una cotización de sustento. Este será previamente revisado por el Equipo de proyecto (pudiendo 

contar con el apoyo de la Supervisión de Obra). 
 

 En caso el cambio sea necesario para evitar impacto en el cronograma del proyecto se aprobará la 

solicitud con el monto estimado, debiendo presentarse el sustento del costo definitivo en un plazo 

máximo de 05 días útiles. En caso el cambio no afecte los objetivos del proyecto se esperará a 

contar con la cotización definitiva de sustento. 
 

 El estado de las solicitudes de cambio serán informadas dentro de los Informes de Estado del 

Proyecto a la Gerencia General y al equipo de proyecto.  
 

Describir como serán administrados los cambios en el costo: 
 En caso existan solicitudes de cambio, estas se recibirán semanalmente, las cuales deben ser 

presentadas por el encargado de obra de los proveedores a la Supervisión. 
 

 Estas solicitudes serán revisadas primero por la Supervisión  y luego por Director del Proyecto con su 
equipo para evaluar, si es un cambio viable. 

 

 Las solicitudes de cambio de costos serán respondidas en un plazo máximo de 5 días después de 
haber sido recibidas con la información mínima completa. 
 

  Cuando las solicitudes son realizadas por las personas autorizadas del equipo del proyecto, se 
procederá de la siguiente manera, el Director de Proyecto después de evaluar la causa con el equipo 
de proyecto. 

 

 La aprobación de cambios de costo deberán será a través del Comité de Control de Cambios, la 
misma que será presidida por el Gerente de División de Edificaciones (Sponsor del Proyecto)  

 

 

El Director de Proyecto informa de los detalles del cambio a la Supervisión para su ejecución y realiza el 

seguimiento respectivo, en caso los cambios sean de obra. La Supervisión debe mantener actualizado el 

resumen de los cambios aprobados y/o descartados en el RPKS-CD-CC-001 Control de Cambios, el mismo 

que deberá ser enviado por la Supervisión durante la duración de la obra al Analista de Control de 

Presupuesto de manera semanal, adjuntando el RPKS-CD-CC-001 aprobado como sustento. 
 

1) Todos los documentos actualizados deben ser aprobados  en el  proceso integral  de cambios antes 

de ser incorporados a la documentación del proyecto.  
 

Finalmente, se debe crear una nueva línea base de costos conservando la documentación antigua en los 

archivos históricos. 
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2.3.1.4.5 PLAN DE GESTIÓN DE LA CALIDAD 

Plan de Gestión de la Calidad 

Versión 1.0 

PROYECTO: Dirección del Proyecto de Construcción del Edificio de la Clínica Peruana 

– Primera Etapa 

PREPARADO POR: Jefe de Calidad FECHA 31 12 2013 

REVISADO POR: Jefe de Calidad FECHA 31 12 2013 

APROBADO POR: Director de Proyecto FECHA 31 12 2013 
 

I. POLÍTICA DE CALIDAD DEL PROYECTO 

RPSK S.A. busca ser la empresa de ingeniería y construcción más confiable en Perú y a nivel 

Latinoamérica, siendo líderes en la dirección y administración de proyectos, para lo cual nos 

comprometemos a: 

 Al cumplimiento de los requisitos acordados con el Cliente y de las normas legales y 

reglamentarias aplicables al Proyecto. 

 Establecer, documentar, mantener y mejorar continuamente la eficacia del Sistema de 

Gestión de Calidad, la cual forma parte de nuestras operaciones de producción. 

 Realizar el aseguramiento y control de calidad durante las distintas fases de ejecución del 

proyecto. 

 Promover el involucramiento, compromiso y desarrollo del personal; mediante el desarrollo 

del equipo con la finalidad de brindar un mejor servicio a nuestros clientes internos y 

externos. 

 Superar el nivel de satisfacción de nuestros clientes en la entrega de sus proyectos. 

Esta Política será difundida dentro de la organización, para garantizar su conocimiento, 

comprensión y aplicación; revisándola periódicamente. 

ASEGURAMIENTO DE LA CALIDAD 

Las actividades de aseguramiento de la calidad, son las que permiten verificar si los procesos 

implementados generan la confianza o aseguran que el proyecto cumplirá con los estándares de 

calidad establecidos. 

Sus propósitos son: 

 Definir e implementar los procedimientos y formatos aplicables al proyecto. 

 Definir e implementar las métricas de calidad de los productos. 

 Evaluar si los procesos y procedimientos son adecuados y cumplidos. 

 Identificar problemas emergentes y recomendar acciones correctivas. 

 Verificar que el proyecto cumple o excede sus objetivos y la línea base de calidad. 
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De acuerdo a ello, el proyecto implementará documentos identificados durante la planificación, 

estos se plasman en la lista maestra de documentos y lista maestra de registros, llamado en 

adelante estándar de calidad del proyecto. 

 

A continuación describimos las siguientes actividades para el aseguramiento de calidad: 
 

1. Implementar el Plan de Gestión de la Calidad aprobado para el proyecto: 

 Difundir la Política de Calidad 

 Establecer y difundir la línea base de calidad aplicable al proyecto 

 Establecer y difundir el estándar de calidad aplicable al proyecto 

 Difundir las responsabilidades respecto a calidad 

 

2. Implementar los procedimientos de gestión de calidad, aplicables al proyecto son: 

 Control de Documentos, establece la metodología necesaria para asegurar que los 

documentos que tienen impacto en la calidad sean emitidos, aprobados y estén disponibles 

en los lugares de trabajo. Dentro del desarrollo de este procedimiento se contempla la 

codificación, aprobación, revisión, formato y contenido típico, la identificación de los 

cambios, actualización, disposición y control de la distribución de los documentos. Este 

procedimiento es aplicable a todos los procedimientos de gestión, construcción, y 

documentación externa. 

 Control de los Registros de Calidad, establece la metodología para la correcta 

identificación, almacenamiento, protección, recuperación, retención y disposición de los 

registros que evidencian la conformidad de los entregables. Cada área es responsable por el 

control de registros de calidad que le corresponde. Se deberán completar registros de todas 

las inspecciones y pruebas, incluyendo las firmas en el momento de realizar las actividades, 

y se mantendrán actualizados los archivos. 

 Control de Cambios de Ingeniería, establece el mecanismo que asegura un registro 

adecuado de los cambios en la ingeniería y su oportuna distribución a todos los 

involucrados. 

 Inspección en la recepción de suministros, establece el mecanismo para verificar el estado 

de los suministros antes de su ingreso al almacén a fin de asegurar que cumplen con las 

especificaciones establecidas. 

 Control de Calidad de Proveedores, establece el mecanismo para asegurar que los trabajos 

a cargo de los subcontratistas cumplan con el estándar especificado para el proyecto. 

 Auditoría Interna de Calidad, establece el mecanismo que permite asegurar el desarrollo 

eficiente del  proceso de auditorías internas de calidad. 

 Gestión de No Conformidades,  establece el mecanismo para evitar que el producto que no 

cumple con los requisitos especificados sea utilizado o instalado inadvertidamente. 
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 Acciones Correctivas, establece el mecanismo que permite implementar acciones 

correctivas y preventivas adecuadas ante la identificación de no conformidades. 

 Mejora de Competencias, establece un mecanismo para la implementación de acciones 

para mejorar la competencia del personal durante el desarrollo de sus labores en el 

proyecto.  

3. Implementar las Métricas de Calidad 

Estas son plasmadas en la línea base de calidad, los cuales describen los atributos del producto y 

la manera en que se medirán durante el proceso de control de calidad. Los planes de inspección 

y ensayo describen secuencialmente los controles de calidad a realizar,  la frecuencia, la 

normativa o requisitos de calidad y los formatos que deben ser llenados para demostrar el 

cumplimiento de la inspección. 

4. Implementar la Lista de Verificación de Calidad 

Estas son realizadas mediante los formatos, los cuales han sido diseñados para completar los 

datos resultantes de los procesos y/o actividades de control. Los formatos llenados se llaman 

registros y son la evidencia objetiva de que el proyecto ha cumplido con los requisitos de 

calidad especificados por el Cliente. 

Los formatos deberán estar en lo posible aprobados por la supervisión y/o cliente, los cuales 

serán implementados al personal clave mediante capacitaciones directas. Los formatos de los 

proveedores de servicio, previo a su uso, deberán estar aprobados nuestra por la organización 

del proyecto relacionada al proceso. 

5. Estructura Documental 

Definir e implementar la lista del contenido de dossier del proyecto. 

Diseñar e implementar la forma de archivo digital y físico de los documentos que conformarán 

parte del dossier de calidad. 

6. Revisión del desempeño del Plan de Gestión de Calidad 

El área de calidad del proyecto ejecutará por lo menos 02 auditorías internas de calidad, al 30% 

y 70% de según cronograma o curva S del proyecto. Y una externa a cargo de la organización, a 

los tres meses de haber termino de haber implementado el Plan de Gestión de Calidad del 

proyecto. 

CONTROL DE LA CALIDAD 

Los documentos para el control de calidad del proyecto se establecen en la lista maestra de 

documentos y Lista maestra de registros. Las siguientes actividades son las que desarrollaremos 

para el control de calidad de los entregables de la etapa de construcción: 

 Elaborar y ejecutar el programa semanal y/o diario de las actividades de control de calidad, 

basado en el plan semanal o diario de las actividades constructivas programadas.  

 Generar datos y la evidencia objetiva de la línea base de calidad mediante los formatos 

implementados en la lista de verificación del proyecto. 
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 Presenciar y validar las pruebas y/o ensayos programados. 

 Verificar y validar el estándar de calidad de los trabajos propios y de los subcontratistas. 

 Armar y mantener actualizado el dossier de calidad del proyecto, en base a la estructura 

documental definida. 

 

NORMAS DE CONTROL DE CALIDAD 

El proyecto y sus entregables deberán cumplir con la guía del PMBOK® y los  siguientes estándares: 

  El Plan de Gestión de la Calidad deberá estar referido a la norma ISO 10005: 2005  

 Cumplir con las normas internacionales (NFPA 13, 72, 20, 101 y 14) 

 Norma técnica del MINSA RM N° 708-94-SA/DM / RM Nº 861-95-SA/DM / RM Nº 482-96-

SA/DM 

 Reglamento Nacional de Edificaciones 2006 y actualizaciones (2009, 2011 y 2013). 

 La construcción de la primera etapa de la clínica  peruana deberá cumplir con las 

especificaciones definidas en la base técnica del cliente, contrato y TDR. 

Cualquier cambio en los códigos y estándares aprobados deberá ser comunicado y validado por 

personal calificado y en concordancia con el Cliente. 

MEJORAMIENTO CONTINUO 

Este proceso se realizará considerando los siguientes actividades: 

 Análisis de resultados de la línea base de calidad para la toma de decisiones  

 Análisis de Estatus de Productos No Conformes (PNC) para la toma de decisiones  

 Emisión y revisión de Reportes Mensuales a la línea de mando del proyecto 

 Informes de las auditorías internas y externas 

 Análisis de los indicador SPI y CPI. 

En base a los análisis indicados anteriormente y revisión de los reportes mensuales, identificaremos 

las principales causas raíces de los problemas para implementar acciones correctivas y solicitudes 

de cambio, en base a los procedimientos implementados. 
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II. LÍNEA BASE DE CALIDAD DEL PROYECTO 

Especificar los factores de calidad relevantes para el producto  y para la gestión del proyecto. 

FACTOR DE 
CALIDAD 

RELEVANTE 

OBJETIVO DE 
CALIDAD 

MÉTRICA A 
UTILIZAR 

FRECUENCIA Y 
MOMENTO DE 

MEDICIÓN 

FRECUENCIA Y 
MOMENTO 
DE REPORTE 

Indicador de 

eficiencia en 

trabajos (IEHH) 

Menor a  0.07 

Horas hombre re-

trabajo/Horas 

hombre 

trabajadas 

Semanal Mensual 

Indicador de  

capacitación 

(ICP) 

Mayor o igual a  

0.5  

H.H. / Persona – 

mes 
Semanal Mensual 

Indicador de 

producto no 

conforme (IPNC) 

cero al final del 

proyecto 
Unidad Semanal Mensual 

Indicador de 

acciones 

preventivas 

(IAPR) 

1 cada 5000 HH 
Unidad/Horas 

hombre 
Mensual Mensual 

Resultado de los 

ensayo de 

resistencia para 

las muestras de 

Concreto 

Por cada clase 

de concreto: 

a. El promedio 

de todas las 

series de tres 

ensayos 

consecutivos 

es igual o 

mayor que la 

resistencia de 

diseño. 

b. Ningún ensayo 

individual de 

resistencia 

está por 

debajo de la 

resistencia de 

diseño en más 

de 35 Kg/cm². 

Kg/cm2 a. No menos de 

una muestra de 

ensayo por día. 

b. No menos de 

una muestra por 

cada 40 m3 de 

concreto 

colocado. 

c. No menos de 

una muestra de 

ensayo por cada 

300 m2 de área 

superficial de 

losas. 

d. No menos de 

una muestra de 

ensayo por cada 

tres camiones 

para losas o 

vigas o una 

muestra por 

camión para 

columnas, 

cuando se trate 

de concreto 

premezclado 

A los 07 y 28 días 

de curado 
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Nivel de 

compactación 

a. Si tiene más de 

12% de finos, 

deberá 

compactarse a 

una densidad 

mayor o igual 

del 90% de la 

máxima 

densidad seca 

del método de 

ensayo Proctor 

Modificado, 

NTP 

339.141:1999, 

en todo su 

espesor 

b. Si tiene igual o 

menos de 12% 

de finos, 

deberá 

compactarse a 

una densidad 

no menor del 

95% de la 

máxima 

densidad seca 

del método de 

ensayo Proctor 

Modificado, 

NTP 

339.141:1999, 

en todo su 

espesor 

m3 En todas las capas 

compactadas, un 

control por cada 

250 m2 con un 

mínimo de tres 

controles por 

capa. 

En áreas 

pequeñas (igual o 

menores a 25 m2) 

se aceptará un 

ensayo como 

mínimo. 

En cualquier caso, 

el espesor 

máximo a 

controlar será de 

0,30 m de 

espesor, excepto 

en el caso de 

arenas finas del 

tipo SP o SW, 

donde el PR 

propondrá el 

procedimiento a 

seguir 

Cada 250 m2 

de material 

compactado 
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III. MATRIZ DE ACTIVIDADES DE CALIDAD 

 Especificar para cada paquete de trabajo si existe un estándar o norma de calidad aplicable a su 

elaboración. 

Paquete de 

Trabajo 

Estándar o norma 

de calidad 

aplicable 

Actividades de 

Prevención 
Actividades de Control 

Concreto  ASTM C-1064 

 ASTM C-143 

 ASTM C-31 

 ASTM C-94 

 ASTM C-171 

 ASTM C-309 

 ASTM C-192 

 NTP 339.033 

 NTP 339.034 

 NTP 339.036 

 NTP 400.037 

 NTP 341.031 

 NTP 339.086 

 Identificar 

inconsistencia de 

planos usados para 

construcción. 

 Verificar si el diseño 

de mezcla está 

aprobado 

 Elaborar y difundir 

procedimiento 

vaciado de concreto 

 Elaborar y difundir 

plan de puntos de 

inspección 

 Identificar y difundir 

los criterios de 

aceptación y 

toleración de las 

especificaciones 

técnicas para 

concreto 

 Monitorear 

semanalmente el 

cumplimiento del 

procedimiento 

constructivo 

 Verificar que los 

equipos  para 

medición, 

inspección y ensayo 

tengan certificado 

de calibración 

vigente 

 Control de la liberación de 

estructura 

 Control de la temperatura 

de concreto fresco 

 Control de asentamiento 

del concreto fresco (slump) 

 Control de moldeo y curado 

de probetas de concreto 

 Control de curado de 

concreto 

 Inspección visual de 

acabado 

 Control de la resistencia del 

concreto 

 Control de encofrado 

 Control de la colocación del 

acero de refuerzo 

 

Movimiento de 

Tierra 

 ASTM D-422 

 ASTM C-127 

 ASTM D-424 

 ASTM D-2216 

 ASTM D-4643 

 ASTM C-131 

 ASTM D-1557 

 Verificar que los B.M 

estén definidos 

 Homologar 

laboratorios de 

análisis de suelos 

 Homologar 

subcontratistas de 

movimiento de 

 Análisis físico del material 

de relleno 

 Análisis químico del 

material de relleno 

 Nivel de compactación de 

las plataformas de relleno 

 Control de estabilidad de 

cortes 
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 ACI – 318 

 ASTM C-142 

 ASTM D-1556 

 ASTM D-5030 

tierra 

 Aprobar y difundir el 

procedimiento 

movimiento de 

tierra 

 Identificar y difundir 

los criterios de 

aceptación y 

toleración de las 

especificaciones 

técnicas para 

movimiento de 

tierra 

 Monitorear 

semanalmente el 

cumplimiento del 

procedimiento 

constructivo 

 Tener los equipos  

para medición, 

inspección y ensayo 

con certificado de 

calibración vigente 

 Control de excavaciones 

  

 Control topográfico 

Arquitectura  Plano aprobado 

para 

construcción 

 Homologar a los 

subcontratistas de 

arquitectura 

 Auditar el proceso 

de control de 

documentos y 

control de cambios 

de ingeniería 

 Elaborar y difundir 

procedimiento 

arquitectura 

 Elaborar y difundir 

plan de puntos de 

inspección 

 Identificar y difundir 

los criterios de 

aceptación y 

toleración de las 

especificaciones 

técnicas para 

arquitectura 

 Monitorear 

semanalmente el 

 Muro de Albañilería (check 

list por ambiente) 

- Verificación de niveles 

- Acabado de Superficie 

- Tipo de Juntas, 

- Espesor del material 

- Tipo de aparejo 

 Tarrajeo y Derrames (check 

list por ambiente) 

- Nivel de Alineamiento 

de muros 

- Verticalidad de muros 

- Escuadra de esquinas 

- Horizontalidad de 

derrame 

- Verticalidad de derrame 

- Escuadras de derrame 

- Dimensiones de vano 

- Verificar el tipo de Cielo 

raso 

 Piso (check list por 

ambiente) 

- Alineamiento y 
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Director de 
Proyecto 

Jefe de Obras 
Civiles 

Residente de 
Obra 

Jefe de 
Arquitectura 

cumplimiento del 

procedimiento 

constructivo 

uniformidad de fraguas 

- Tono y formato de 

uniformes 

- Superficie sin desniveles 

entre piezas 

- Junta flexible de 3 a 4 

mm 

Pendiente a sumideros 

IV. ORGANIGRAMA PARA LA CALIDAD DEL PROYECTO  

 

 

V. ROLES PARA LA GESTIÓN DE LA CALIDAD 

 Especificar los roles que serán necesarios para desarrollar los entregables y actividades de gestión 

de la calidad. Comprende: objetivos, funciones, niveles de autoridad, a quien reporta, a quien 

supervisa, requisitos de conocimientos, habilidades, y experiencia para desempeñar el rol 

ROL Nro. 1 

Director de 

Proyecto 

Objetivos del  rol: 

El Director de Proyecto  debe de integrar los esfuerzos internos y de fuera 

de la organización para dirigir a la ejecución con éxito del proyecto. 

Funciones del rol: 

 Liderar el seguimiento de las causas de las No-Conformidades y sus 

soluciones. 

 Proveer los recursos necesarios para el cumplimiento de los Objetivos 

del Plan de Gestión de la Calidad. 

 Aprobar los procedimientos e Instructivos Específicos del Proyecto 

 Revisar mensualmente los indicadores u objetivos de calidad 

 Definir y comunicar los objetivos de la organización respecto a calidad. 

 Conocer la política y los objetivos de calidad específicos, verificando 

que se hayan difundido, entendido e implementado en todo el 

proyecto. 

 Conoce la revisión del Plan de Gestión de la Calidad para su adecuación 

y mejora durante el clico de vida del proyecto. 

 Asegurar la disponibilidad de los recursos necesarios para cumplir con 

el compromiso de los requisitos del cliente y la mejora continua del 

SGC. 
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 Gestionar los recursos a alto nivel para garantizar el correcto 

funcionamiento del SGC 

Niveles de autoridad : 

 Validar la política de calidad  

 Validar la versión el Plan de Gestión de Calidad 

 Aprueba las acciones correctivas 

 Cierra las No Conformidades 

 Aprueba y firma los procedimientos e instructivos constructivos  

 Validar los informes de calidad emitidos al cliente u oficina principal 

Reporta a:      Sponsor 

Supervisa a:   Equipo de Proyecto 

Requisitos de conocimientos: 

 Administración y Dirección de proyectos 

 MS Office – Versión 2010 - Nivel avanzado 

 MS Project – Versión 2010 – Nivel avanzado 

 S10 – Versión 2005 – Nivel intermedio 

 Autocad – Versión 2013 – Nivel intermedio 

 Ingeniero Colegiado en Ingeniería Civil, industrial o Arquitecto  

 Reglamento nacional de edificaciones 

Requisitos de habilidades: 

 Negociación  

 Capacidad de trabajo en equipo 

 Servicio al cliente  

 Liderazgo 

 Empatía  

 Proactividad 

 Visión estratégica  

 Orientación de servicio 

 Compromiso organizacional 

 Desarrollo de personal 

 Pensamiento analítico 

Requisitos de experiencia: 

 6 años  de experiencia en la gestión de proyectos de construcción y/o 

gerencia de supervisión de obras en empresas reconocidas del rubro. 

 Experiencia sólida en manejo de contratos a suma alzada. 

 Experiencia en negociaciones con autoridades, clientes, contratistas, 

consultores y expertos. 

 Experiencia en manejo confidencial de información y seguimiento y 

control de documentos. 

 Amplio conocimiento de las normas y reglamentos relacionados a la 

construcción 
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ROL Nro. 2 

Jefe de Calidad 

Objetivos del  rol: 

Gestionar mensualmente la línea base de la calidad 

Recibir conforme por parte del cliente el dossier de calidad del proyecto, 

máximo dos meses terminados por completo los entregables de 

construcción. 

Funciones del rol: 

 Realizar los cambios al Plan de Gestión de la Calidad, que aplique al 

Proyecto e instruir al personal sobre ellos. 

 Implementar y mantener el Plan de Gestión de la Calidad del Proyecto. 

 Difundir la Política de Calidad a todo el personal de la Obra.  

 Apoyar en la toma de decisiones planificadas y sistemáticas para el 

logro del cumplimiento de los Objetivos de Calidad establecidos. 

 Verificar que antes de iniciar algún proceso que requiera de puntos de 

inspección en calidad, se tenga el procedimiento correspondiente. 

 Elaborar el plan semanal y diario de ensayos, pruebas e inspecciones.  

 Reportar los resultados de cada prueba e inspección.  

 Elaborar un Resumen Mensual de resultados, certificados u otros del 

control de Calidad y remitirlo al Área de Calidad de la organización. 

 Coordinar las inspecciones de los suministros para el Proyecto de 

manera de asegurar su conformidad.  

 Verificar que se tenga el procedimiento constructivo antes de iniciar un 

proceso que requiera de puntos de inspección en calidad.  

 Realizar la verificación sobre las No-Conformidades o posibles causas de 

No-Conformidades que le hagan llegar. 

 Controlar el seguimiento de las No-Conformidades detectadas, así 

como de las acciones correctivas aplicadas. 

 Difundir las No Conformidades a las demás áreas de construcción, para 

evitar la recurrencia de las mismas. 

 Llevar registro del costo de las acciones correctivas. 

 Coordinar las auditorías internas y externas. 

 Apoyar a las Áreas de Construcción en el planeamiento de las 

actividades de inspección y control como también en el análisis de 

resultados para toma de decisiones y propuestas.  

 Clasificar, ordenar, archivar y custodiar los Registros de la Calidad y 

preparar el dossier de calidad al final del Proyecto. 

 Verificar que todos los equipos de inspección, medición y ensayo 

cuenten con sus certificados de calibración vigentes. 

 Coordinar el seguimiento de los trabajos realizados fuera de la obra 

para asegurar el cumplimiento de las especificaciones técnicas y planos 

del Proyecto. 

 Trabajar en estrecha coordinación con todas las áreas del proyecto y 

con la Supervisión. 
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Niveles de autoridad : 

 Modificar la línea base de calidad, lista de documentos, lista de 

registros y Plan de Gestión de la Calidad 

 Paralizar la ejecución de actividades constructiva, por incumplimiento 

de los requisitos de calidad de los entregables de construcción 

 Aceptar y rechazar los requisitos de calidad de los entregables propios y 

del subcontratista 

 Aprobar las propuestas de calidad de los subcontratistas  

 Aceptar o rechazar el dossier de calidad de los subcontratistas 

 Aprobar las valorizaciones mensuales de subcontratistas 

 Cerrar las no-conformidades del proyecto (internas y del subcontratista) 

Reporta a:  Director de Proyecto 

Supervisa a:   no aplica 

Requisitos de conocimientos: 

 Conocimiento en normas ISO 9001:2008, ISO 17025, ISO 14001:2004, 

OSHAS 1800:2007, NFPA 13, 72, 20, 101 y 14  

 Excel – Versión 2007 – Nivel intermedio 

 MS Project – Versión 2010 – Nivel intermedio 

 Ingeniero Civil o Ingeniería Industrial 

Requisitos de habilidades: 

 Negociación 

 Comunicación efectiva 

 Liderazgo 

 Trabajo en equipo 

 Trabajar bajo presión 

Requisitos de experiencia: 

 3 años en proyectos civiles, edificaciones o inmobiliarios 
  

ROL Nro. 3 

Residente de Obra 

Objetivos del  rol: 

 Cumplir con la línea base de calidad del proyecto 

Funciones del rol: 

 Controlar la Calidad en los procesos de construcción.  

 Emitir los requerimientos del Proyecto, solicitando los Certificados de 

Calidad, Calibración y Ensayos, adjuntando especificaciones técnicas 

cuando sea necesario. 

 Detectar y analizar posibles causas de No-Conformidades. 

 Coordinar con el Responsable de calidad del proyecto para el 

levantamiento de las No-Conformidades.  

 Implementar las acciones preventivas propuestas para eliminar las 

causas de posibles No-Conformidades. 

 Realizar la inspección del suministro solicitado antes de su ingreso al 

almacén y antes de su utilización en campo. 

 Colaborar en la elaboración de los Procedimientos de Construcción y 

evaluarlos con el Responsable de Calidad para su aprobación. 
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 Asegurar que siempre se esté trabajando con la información 

actualizada y aprobada. (Planos y Especificaciones Técnicas en última 

revisión). 

Niveles de autoridad : 

 Aprobar el dossier de calidad de obras civiles 

 Aprobar las solicitudes del uso de suministros para obras civiles 

 Aprobar los planos As Built o post construcción para obras civiles  

 Sancionar, dar reconocimiento o recompensar; a personal bajo su 

supervisión 

Reporta a:  Director de Proyecto 

Supervisa a:   Ingeniero(s) de Campo, Jefe de Arquitecto (s), Jefe de 

Instalaciones 

Requisitos de conocimientos: 

 Administración y Dirección de proyectos. 

 MS Office – Versión 2010 - Nivel avanzado 

 MS Project – Versión 2010 – Nivel avanzado 

 S10 – Versión 2005 – Nivel intermedio 

 Autocad – Versión 2013 – Nivel intermedio 

 Ingeniero Colegiado en Ingeniería Civil 

 Reglamento nacional de edificaciones 

Requisitos de habilidades: 

 Liderazgo 

 Orientación a resultados 

 Comunicación a todo nivel 

 Dirección de equipo 

 Desarrollo de equipos de alto desempeño 

 Orientación de servicio 

 Flexibilidad intelectual y emocional 

 Desarrollo de personal 

 Compromiso 

 Innovador 

 Capacidad imaginativa, creativa e innovadora 

 Capacidad para trabajar bajo presión 

Requisitos de experiencia: 

 6 años  de experiencia en construcción y/o supervisión de obras en 

empresas reconocidas del rubro. 

  

ROL Nro. 4 

Jefe de 

Arquitectura 

Objetivos del  rol: 

 Cumplir con la línea base de calidad del proyecto 

Funciones del rol: 

 Verificar el cumplimiento de los requisitos del entregable constructivo  

 Elaborar  y validar con el Residente de Obra su programación de 

actividades semanales  

 Levantamiento de observaciones y no conformidades previo a la 

verificación del entregable  
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 Identificar oportunidades de ampliaciones de plazo y adicionales para 

la construcción  

 Levantar las No Conformidades relacionadas a los entregables de 

Construcción  

 Identificar las competencias de su personal y elaborar el programa de 

capacitaciones  

 Estar informado de los indicadores de calidad, seguridad y 

productividad del proyecto 

 Elaborar el plan de movilización y desmovilización de equipos para 

obras de arquitectura 

Niveles de autoridad : 

 Aprobar las solicitudes del uso de suministros para obras arquitectura 

 Aprobar el dossier de calidad de obras arquitectura 

 Aprobar los planos As Built o post construcción para obras 

arquitectura 

 Sancionar, reconocimiento o recompensar a personal bajo su 

supervisión 

 Aprobar el ingreso del personal bajo su supervisión 

 Paralizar trabajos no conformes 

Reporta a:  Jefe de Producción 

Supervisa a:   Arquitectos 

Requisitos de conocimientos: 

 Autocad – Versión 2013 – Nivel avanzado 

 MS Office - Versión 2010 – Nivel avanzado 

 3D Studio – Versión Max 2012 - Nivel básico 

 Reglamento nacional de edificaciones 

Requisitos de habilidades: 

 Liderazgo 

 Orientación a resultados 

 Comunicación a todo nivel 

 Trabajo en equipo 

 Orientación de servicio 

 Flexibilidad intelectual y emocional 

 Desarrollo de personal 

 Compromiso 

 Innovador 

 Capacidad imaginativa, creativa e innovadora 

 Capacidad para trabajar bajo presión 

Requisitos de experiencia: 

 5 años en puestos similares (Conocimiento de construcción o afines) 
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2.3.1.4.6 PLAN DE GESTIÓN DE LOS RECURSOS HUMANOS  

Plan Gestión de Recursos Humanos 

versión 1.0 

PROYECTO: Dirección del Proyecto de Construcción del Edificio de la Clínica Peruana – 

Primera Etapa 

PREPARADO POR: Asistente de Planeamiento y Control FECHA 10 12 13 

REVISADO POR: Jefe de Planeamiento y Control FECHA 10 12 13 

APROBADO POR: Director de Proyecto FECHA 10 12 13 

 

I. ORGANIGRAMA DEL PROYECTO 
 

 

 

S 

 

 

 

CLINICA PERUANA – I ETAPA 
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II.- DESCRIPCION DE ROLES 

NOMBRE DEL ROL SPONSOR DEL PROYECTO 

OBJETIVOS DEL ROL: 

ROL). 

Es la persona que patrocina el proyecto, es el principal interesado en el éxito del proyecto, y por tanto la 

persona que apoya, soporta, y defiende el proyecto. 

 

RESPONSABILIDADES:  

 

 Elaborar el Acta de Constitución 

 Aprobar el Enunciado del alcance 

 Aprobar el Plan de Proyecto. 

 Aprobar el cierre del proyecto. 

 Apoyar al Director de Proyecto  y su equipo a romper barreras, conciliar diferencias, conseguir 
recursos y solucionar conflictos cuando es necesario 

 Revisar los Informes Mensuales del Servicio que se deben enviar al cliente. 

 Revisar el Informe Final del Servicio que se envía al cliente. 

FUNCIONES:  

 

 Dirección del proyecto a alto nivel  

 Ser el principal vocero de un proyecto en la fase de inicio / conceptualización 

 Comunicar a la organización su importancia y ganar apoyo para el mismo 

 Firmar el Contrato del Servicio 

 Iniciar el proyecto 

 Aprobar el plan para la Dirección del Proyecto 

 Monitorear el estado general del proyecto 

 Cerrar el proyecto y el Contrato del Servicio 

 Aprueba el Control de Cambios del proyecto 

 Aprueba los temas contractuales con el Cliente 

 Designar y empoderar al Director del Proyecto 

 Ayudar en la solución de problemas y superación de obstáculos del proyecto 

NIVELES DE AUTORIDAD:  

 

 Aprobar Acta de Constitución del Proyecto 

 Aprobar el plan de gestión del proyecto 
 Aprobar la solicitud de cambios 
 Decide sobre modificaciones a las líneas base del proyecto 

Reporta a:  Gerente General de RPSK 

REQUISITOS DEL ROL:  

http://gestion-de-proyectos.gedpro.com/home/objetos/acta-de-constitucion-del-proyecto
http://gestion-de-proyectos.gedpro.com/home/objetos/plan-de-gestion-del-proyecto
http://metocube/metocube2/element/view/98
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CONOCIMIENTOS:  

 De preferencia estudios de postgrado 

 Conocimiento financiero o experiencia en 
inversiones y gestiones de la Construcción 

 Profesional Titulado y Colegiado de las carreras: 
Ingeniería Civil, Arquitectura o carreras afines. 

HABILIDADES:  

 Negociación 

 Planificación 

 Liderazgo 

 Proactividad 

 Visión estratégica  

 Compromiso organizacional 

 Desarrollo de personal 

 Pensamiento analítico 

 Buen manejo de relaciones interpersonales 

EXPERIENCIA:  

 No menor a 5 años en ingeniería, arquitectura, 
gestiones de construcción y proyectos 

 Experiencia en el rubro de la construcción civil 
como ingeniero o arquitecto colegiado o como 
financiero profesional con experiencia en 
inversiones y gestiones de la construcción 

 Experiencia en negociaciones a alto nivel 

 Conocimiento de las normas y reglamentos 
relacionados a la construcción  

OTROS:  Conocimientos en los estándares del PMI 

 

II.- DESCRIPCION DE ROLES 

NOMBRE DEL ROL DIRECTOR DEL PROYECTO 

OBJETIVOS DEL ROL: 

El Director de Proyecto es la persona que gestiona el proyecto, es el principal responsable por el éxito 

del proyecto, y por tanto la persona que asume el liderazgo y la administración de los recursos del 

proyecto para lograr los objetivos fijados por el Sponsor. 

RESPONSABILIDADES:  

 Aceptar el Acta de Constitución del proyecto 

 Elabora el enunciado del alcance 

 Elabora el Plan de Dirección de Proyecto 

 Es responsable de hacer cumplir las siguientes restricciones (calidad, costo, tiempo y alcance) 

 Es responsable de administrar los problemas y cambios que el proyecto exija sobre la marcha 

 Es responsable de cumplir los indicadores y métricas que existan para la evaluación del proyecto 

 Es responsable del uso adecuado de los recursos (humanos y materiales) 

 Es responsable de gestionar la comunicaciones a todo nivel 

 Es responsable de analizar y manejar los riesgos del proyecto 

 Es responsable de autorizar las entregas de los hitos del proyecto  
 Realizar la Reunión de Coordinación Semanal. 

 Elaborar el Informe de Cierre del proyecto. 

 Elaborar el Informe Final del Servicio que se envía al cliente. 
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FUNCIONES:  

 Dirige, planifica y controla el proyecto dentro del presupuesto y los plazos de entrega fijados 
previamente por la alta dirección de la empresa 

 Define las características del proyecto y controla la asignación de tareas a las personas responsables, 
ya sea bajo su control directo o el de las unidades u organizaciones que intervengan 

 Exige la calidad de los trabajos asignados dentro de los presupuestos y plazos aceptados por los 
responsables directos de su ejecución 

 Ayudar al Sponsor a iniciar el proyecto. 

 Planificar el proyecto 

 Ejecutar el proyecto 

 Controlar el proyecto 

 Cerrar el proyecto 

 Gestiona el Control de Cambios del proyecto 

 Gestionar los recursos del proyecto 

 Solucionar problemas y superar los obstáculos del proyecto 

 Formar otros directores de proyectoTOMAR CON RELACIÓ 

NIVELES DE AUTORIDAD:  

 

 Aprueba los entregables de los subcontratistas  
 Aprueba cambios del proyecto como máximo el 5% adicional del presupuesto de inversión. 

 Aprueba los entregables definidos para el  proyecto  

 Revisión integral del plan para la Dirección del Proyecto 

 Capacidad de negociación en tiempo, costo y alcance del proyecto  

Reporta a:  Gerente de División de Edificaciones de RPSK 

REQUISITOS DEL ROL:  

CONOCIMIENTOS:  

 Conocimientos en los estándares del PMI  

 MS Office – Versión 2010 - Nivel avanzado 

 MS Project – Versión 2010 – Nivel avanzado 

 S10 – Versión 2005 – Nivel intermedio 
 Autocad – Versión 2013 – Nivel intermedio 

 Ingeniero Colegiado en Ingeniería Civil, industrial 
o Arquitecto  

 Reglamento nacional de edificaciones 

HABILIDADES:. 

 Negociación  

 Capacidad de trabajo en equipo 

 Servicio al cliente  

 Liderazgo 

 Empatía  

 Proactividad 

 Visión estratégica  

 Orientación de servicio 

 Compromiso organizacional 

 Desarrollo de personal 

 Pensamiento analítico 
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EXPERIENCIA:  

 5 años  de experiencia en la gestión de proyectos 
de construcción y/o gerencia de supervisión de 
obras en empresas reconocidas del rubro. 

 Experiencia sólida en manejo de contratos a suma 
alzada. 

 Experiencia en negociaciones con autoridades, 
clientes, contratistas, consultores y expertos. 

 Experiencia en manejo confidencial de 
información y seguimiento y control de 
documentos. 

 Amplio conocimiento de las normas y 
reglamentos relacionados a la construcción  

OTROS:   

 

II.- DESCRIPCION DE ROLES 

NOMBRE DEL ROL RESIDENTE DE OBRA 

OBJETIVOS DEL ROL: 

 

 Cumplir con el cronograma y el presupuesto asignado 

 Cumplir con los indicadores de calidad 

 Cumplir con los indicadores de prevención de riesgos 

 Cumplir con los planos y especificaciones técnicas aprobadas para la construcción 
 

RESPONSABILIDADES:  

 Revisar y validar los documentos técnicos del proyecto 

 Conocer y hacer cumplir el Plan de Gestión del proyecto 

 Verificar y conocer los requisitos de los interesados, la línea base del proyecto, el cronograma, 
presupuesto, el control de presupuesto, el control del cronograma, los costos estimados. 

 Responsable de instalar todas las facilidades e instalaciones provisionales para el proyecto 

 Participar en la definición de los criterios generales para validar los entregables 

 Revisar los procedimientos constructivos 

 Participa en la valorizaciones mensuales 

 Participa en la negociación de subcontratos y propios 

 Cumplir los requisitos de calidad de los entregables de construcción 

 Cumplir con el estándar de prevención de riesgos y medio ambiente de RPSK 

 Elaborar las solicitudes de cambio y ejecutar las aprobadas 

 Mantener un índice de desempeño del cronograma (SPI) >= 0.98 

FUNCIONES:  

 Verificar el cumplimiento de los requisitos del entregable constructivo 

 Revisar y difundir la programación de actividades semanales de constructivas  

 Coordinar con los jefes a cargo la inspección y el levantamiento de observaciones previo a la 
verificación del entregable 

 Identificar oportunidades de ampliaciones de plazo y adicionales 

 Llevar el cuaderno de obra 
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 Validar las No Conformidades relacionadas a los entregables de Construcción 

 Verificar el cumplimiento del programa de capacitaciones 

 Analizar los Costos de Calidad y elaborar planes de acción 

 Analizar la evaluación mensual del desempeño de los subcontratistas  

 Identificar y revisar las solicitudes de cambio  

 Seguimiento al control de avance del cronograma de los entregables de construcción 

 Verificar semanalmente, los indicadores de calidad, seguridad y productividad del proyecto y 
difundir al Director de Proyecto 

 Participar mensualmente en la revisión de las valorizaciones de avance de obra 

 Estimar y gestionar los recursos para el cumplimiento del proyecto 

NIVELES DE AUTORIDAD:  

 Cerrar las no conformidades relacionadas a los entregables de construcción 

 Aprobar las solicitudes del uso de suministros 

 Anotar incidencias en el cuaderno de obra 

 Aprobar el dossier de calidad del proyecto 

 Aprobar las ordenes de servicio o contrato de un subcontratistas o proveedor 

 Aprobar los planos As Built o post construcción 

Reporta a:  Director de Proyecto 

REQUISITOS DEL ROL:  

CONOCIMIENTOS:  

 Conocimientos de Administración y Dirección de 
proyectos. 

 MS Office – Versión 2010 - Nivel avanzado 

 MS Project – Versión 2010 – Nivel avanzado 

 S10 – Versión 2005 – Nivel intermedio 

 Autocad – Versión 2013 – Nivel intermedio 

 Ingeniero Colegiado en Ingeniería Civil, industrial 
o Arquitecto  

 Reglamento nacional de edificaciones 

 Normas ACI, ASTM referidas a concreto y 
movimiento de tierra 

HABILIDADES:  

 Liderazgo 

 Orientación a resultados 

 Comunicación a todo nivel 

 Dirección de equipo 

 Desarrollo de equipos de alto desempeño 

 Orientación de servicio 

 Flexibilidad intelectual y emocional 

 Desarrollo de personal 

 Compromiso 

 Innovador 

 Capacidad imaginativa, creativa e innovadora 

 Capacidad para trabajar bajo presión 

EXPERIENCIA:  

5 años  de experiencia en construcción y/o 

supervisión de obras en empresas reconocidas del 

rubro 

OTROS:   
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II.- DESCRIPCION DE ROLES 

NOMBRE DEL ROL JEFE DE PLANEAMIENTO Y CONTROL 

OBJETIVOS DEL ROL: 

El Jefe de planeamiento y control deberá gestionar de manera eficaz los procesos de planificación, 

programación de recursos, elaboración, seguimiento y control del cronograma y presupuesto 

RESPONSABILIDADES:  

 Es responsable de hacer seguimiento y control del desarrollo del proyecto 

 Es responsable de hacer seguimiento y control del presupuesto 

 Es responsable de hacer seguimiento y control del cronograma 

 Es responsable de informar al Director de Proyecto semanalmente el avance del proyecto 

 Es responsable de generar indicadores de gestión del proyecto 

 Es responsable de la disponibilidad de recursos 

 Es responsable de los planes necesarios para la gestión de proyecto 

 Es responsable de recopilar información de proyectos para los trámites de licencias 

FUNCIONES:  

 Hacer seguimiento y control semanal del proyecto 

 Generar el cronograma del proyecto 

 Generar el presupuesto del proyecto 

 Estimar los recursos para las actividades 

 Estimar los tiempos para el proyecto 

 Generar planes de gestión de proyectos 

NIVELES DE AUTORIDAD:  

 Autoriza la disponibilidad y asignación de recursos para el desarrollo del proyecto. 

Reporta a:  Director de Proyecto 

REQUISITOS DEL ROL:  

CONOCIMIENTOS:  

 Administración y Dirección de proyectos 

 MS Office – Versión 2010 - Nivel avanzado 

 MS Project – Versión 2010 – Nivel avanzado 

 S10 – Versión 2005 – Nivel intermedio 
 Autocad – Versión 2013 – Nivel intermedio 

 Bachiller en Ingeniería Civil, industrial o 
Arquitecto 

HABILIDADES: 

 Liderazgo 

 Orientación a resultados 

 Comunicación a todo nivel 

 Trabajo en equipo  

 Orientación de servicio                              

 Flexibilidad intelectual y emocional 

 Desarrollo de personal 

 Pensamiento analítico 

 Toma de decisiones 

 Habilidad numérica 
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EXPERIENCIA:  
5 años en elaboración de cronogramas y manejo de 

proyectos o afines  

OTROS:   

 

II.- DESCRIPCION DE ROLES 

NOMBRE DEL ROL ASISTENTE  DE PLANEAMIENTO Y CONTROL 

OBJETIVOS DEL ROL: 

Ejecutar el planeamiento de proyecto y elaboración del cronograma y documentos que se soliciten para 

la elaboración del proyecto. 

RESPONSABILIDADES:  

 Participa en la elaboración del EDT 

 Participa en la elaboración diccionario del EDT 

 Elaborar el calendario de recursos 

 Elabora planes de gestión de proyectos 

 Elaborar el cronograma del proyecto 

FUNCIONES:  

 Utilizar el MS Project para la elaboración del cronograma  

 Utilizar el WBS Chart para la elaboración del EDT  

NIVELES DE AUTORIDAD:  

No aplica  

Reporta a:  Jefe de Planeamiento y Control 

REQUISITOS DEL ROL:  

CONOCIMIENTOS:  

 S10 – Versión 2005 – Nivel intermedio 

 Excel – Versión 2007 – Nivel avanzado 

 MS Project – Versión 2010 – Nivel avanzado 

 Administración y Dirección de proyectos 

HABILIDADES:  

 Trabajo en equipo                                                                                         
 Innovación 

 Comunicación a todo nivel 

 Proactividad                                                         

 Compromiso 

 Actitud de servicio      

 Orientación a resultados 

 Habilidad numérica y analítica 

EXPERIENCIA:  
3 años en elaboración de cronogramas y manejo de 

proyectos o afines  

OTROS:   
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II.- DESCRIPCION DE ROLES 

NOMBRE DEL ROL JEFE OBRA CIVILES 

OBJETIVOS DEL ROL: 

 Cumplir con el cronograma y presupuesto asignado al entregable de Construcción de las obras civiles 

 Cumplir con los planos y especificaciones técnicas para las obras civiles 

 Cumplir con los indicadores de calidad 

 Cumplir con los indicadores de seguridad, prevención de riesgos y medio ambiente 

RESPONSABILIDADES:  

 Participar en la revisión y validación de los documentos técnicos del proyecto 

 Conocer el Plan de Gestión del proyecto 

 Conocer los requisitos de los interesados, la línea base del proyecto, el cronograma, el presupuesto, 
y el control del presupuesto de las obras civiles 

 Participar en la definición de los criterios generales para validar los entregables de construcción para 
las obras civiles 

 Elaborar los procedimientos constructivos para obras civiles 

 Elaborar las valorizaciones mensuales de los entregables constructivos para obras civiles 

 Elaborar la programación semanal de producción para obras civiles 

 Seleccionar y supervisar los subcontratos de obras civiles 

 Cumplir los requisitos de calidad de los entregables de construcción para obras civiles 

 Cumplir con el estándar de seguridad, prevención de riesgos y medio ambiente de RPSK 

 Construir conforme a los planos y especificaciones técnicas aprobadas para las obras civiles 

 Elaborar y ejecutar las solicitudes de cambio para las obras civiles 

 Participar en cumplimiento del índice de desempeño del cronograma (SPI) >= 0.98 

FUNCIONES:  

 Verificar el cumplimiento de los requisitos del entregable constructivo para obras civiles 

 Elaborar  y validar con el Residente de Obra su programación de actividades semanales constructivas 
de obras civiles 

 Levantar de observaciones y no conformidades previo a la verificación del entregable de obras 
civiles 

 Identificar oportunidades de ampliaciones de plazo y adicionales para obras civiles 

 Levantar las No Conformidades relacionadas a los entregables de Construcción para obras civiles 

 Identificar las competencias de su personal y elaborar el programa de capacitaciones para obras 
civiles 

 Elaborar los Costos de Calidad y sus planes de acción para obras civiles 

 Elaborar la evaluación mensual del desempeño de los subcontratistas de obras civiles 

 Identificar y elaborar las solicitudes de cambio para obras civiles 

 Proporcionar información para el avance del cronograma de los entregables de construcción de 
obras civiles 

 Estar informado de los indicadores de calidad, seguridad y productividad del proyecto 

 Elaborar el plan de movilización y desmovilización de equipos para obras civiles 

 Revisar los protocolos de calidad relacionados a obras civiles 

NIVELES DE AUTORIDAD:  

 Aprobar el dossier de calidad de obras civiles 

 Aprobar las solicitudes del uso de suministros para obras civiles 

 Aprobar los planos As Built o post construcción para obras civiles 
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Reporta a:  Residente de Obra 

REQUISITOS DEL ROL:  

CONOCIMIENTOS:  

 Administración y Dirección de proyectos. 

 MS Office – Versión 2010 - Nivel avanzado 

 MS Project – Versión 2010 – Nivel avanzado 

 S10 – Versión 2005 – Nivel intermedio 

 Autocad – Versión 2013 – Nivel intermedio 

 Ingeniero Colegiado en Ingeniería Civil 

 Reglamento nacional de edificaciones 

HABILIDADES:  

 Liderazgo 

 Orientación a resultados 

 Comunicación a todo nivel 

 Dirección de equipo 

 Desarrollo de equipos de alto desempeño 

 Orientación de servicio 

 Flexibilidad intelectual y emocional 

 Desarrollo de personal 

 Compromiso 

 Innovador 

 Capacidad imaginativa, creativa e innovadora 

 Capacidad para trabajar bajo presión 

EXPERIENCIA:  

4 años  de experiencia en construcción y/o 

supervisión de obras en empresas reconocidas del 

rubro. 

OTROS:   

 

II.- DESCRIPCION DE ROLES 

NOMBRE DEL ROL JEFE DE ARQUITECTURA 

OBJETIVOS DEL ROL: 

Realizar y supervisar el diseño arquitectónico de obras nuevas y/o remodelaciones y mantener la 

documentación técnica del área. 

RESPONSABILIDADES:  

 Participar en la revisión y validación de los documentos técnicos del proyecto 

 Conocer el Plan de Gestión del proyecto 

 Conocer los requisitos de los interesados, la línea base del proyecto, el cronograma, el presupuesto, 
y el control del presupuesto de las obras civiles. 

 Participar en la definición de los criterios generales para validar los entregables de construcción de 
arquitectura 

 Elaborar los procedimientos constructivos  

 Elaborar las valorizaciones mensuales de los entregables constructivos para obras de arquitectura 

 Seleccionar y supervisar los subcontratos de arquitectura 

 Cumplir los requisitos de calidad de los entregables de construcción  
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 Cumplir con el estándar de seguridad, prevención de riesgos y medio ambiente de RPSK 

 Construir conforme a los planos y especificaciones técnicas aprobadas por el cliente 

 Elaborar y ejecutar las solicitudes de cambio  

 Participar en cumplimiento del índice de desempeño del cronograma (SPI) >= 0.98 

FUNCIONES:  

 Verificar el cumplimiento de los requisitos del entregable constructivo  

 Elaborar  y validar con el Residente de Obra su programación de actividades semanales  

 Levantamiento de observaciones y no conformidades previo a la verificación del entregable  

 Identificar oportunidades de ampliaciones de plazo y adicionales para la construcción  

 Levantar las No Conformidades relacionadas a los entregables de Construcción  

 Identificar las competencias de su personal y elaborar el programa de capacitaciones  

 Estar informado de los indicadores de calidad, seguridad y productividad del proyecto 

 Elaborar el plan de movilización y desmovilización de equipos para obras de arquitectura 

 Revisa los protocolos de calidad de Arquitectura 

NIVELES DE AUTORIDAD:  

 Autoriza los vales de salida y el uso de los materiales de almacén  de RPSK 

 Derecho a aplicar los recursos del proyecto, tomar decisiones y firmar aprobaciones 

Reporta a:  Residente de Obra 

REQUISITOS DEL ROL:  

CONOCIMIENTOS:  

 Autocad – Versión 2013 – Nivel avanzado 

 MS Office - Versión 2010 – Nivel avanzado 

 3D Studio – Versión Max 2012 - Nivel básico 

 Reglamento nacional de edificaciones 

HABILIDADES: 

 Liderazgo 

 Orientación a resultados 

 Comunicación a todo nivel 

 Trabajo en equipo 

 Orientación de servicio 

 Flexibilidad intelectual y emocional 

 Desarrollo de personal 

 Compromiso 

 Innovador 

 Capacidad imaginativa, creativa e innovadora 

 Capacidad para trabajar bajo presión 

EXPERIENCIA:  
5 años en puestos similares (Conocimiento de 

construcción o afines) 

OTROS:  - 
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II.- DESCRIPCION DE ROLES 

NOMBRE DEL ROL ARQUITECTO 

OBJETIVOS DEL ROL: 

Ejecutar el diseño arquitectónico de obras y realizar el seguimiento a la ejecución de los estudios 

preliminares.  

RESPONSABILIDADES:  

 Hacer seguimiento y recibir el estudio topográfico, de Impacto Ambiental, de Impacto Vial, 
Evacuación, Anteproyecto y Proyecto de Arquitectura encargada 

 Calcular los ratios de eficiencia iniciales y diseño de layout preliminares 

 Convocar a las reuniones y modificar los planos según las observaciones anotadas 

 Diseñar y entregar el layout aprobado a las áreas internas y proveedores 
 Responsable de la entrega de la arquitectura del proyecto 

FUNCIONES:  

 Participar en la compatibilización de ingenierías. 

 Participar en las reuniones de revisión de proyectos para entrega a la Municipalidad 

 Participar en la presentación de los expedientes de Anteproyecto y Proyecto a la Municipalidad y el 
posterior levantamiento de observaciones de los mismos. 

 Participar en la reuniones de revisión de proyectos para construcción 
 Revisa el expediente técnico alcanzado por el cliente 

 Seguimiento para que se cumplan los requisitos de calidad de los entregables de construcción  

 Cumplir con el estándar de seguridad, prevención de riesgos y medio ambiente de RPSK 

 Seguimiento de la construcción conforme los planos y especificaciones técnicas aprobadas por el 
cliente 

 Elaborar los protocolos de calidad de Arquitectura 

NIVELES DE AUTORIDAD:  

En caso de no encontrarse el Jefe de Arquitectura podrá: 

 Autorizar los vales de salida y el uso de los materiales de almacén  de RPSK 

 Derecho a aplicar los recursos del proyecto, tomar decisiones y firmar aprobaciones 

Reporta a:  Jefe de Arquitectura 

REQUISITOS DEL ROL: 

CONOCIMIENTOS:  
 Autocad – Versión 2013 – Nivel avanzado 

 MS Office - Versión 2010 – Nivel avanzado 

 MS Project – Versión 2010 – Nivel intermedio 

HABILIDADES:  

 Liderazgo 

 Orientación a resultados 

 Trabajo en equipo 

 Comunicación a todo nivel 

 Orientación de servicio 

 Pensamiento analítico 

 Proactivo 

EXPERIENCIA:  
4 años en puestos similares (Conocimiento de 

construcción o afines) 

OTROS:   

N QUÉ. 
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IVIV.- CUADRO DE ADQUISICIONES DEL PERSONAL DEL PROYECTO 
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 d
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R
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Director de 

Proyecto 
Asignación Sponsor 

Convocatoria 

Interna 
Lima 

Mínimo dos 

meses antes de 

la fecha 

requerida 

Un mes antes del 

inicio del 

proyecto 

Ninguno Si 

Jefe de 

Planeamiento y 

Control 

Negociación Interna 
Convocatoria 

Interna 
Lima 

Mínimo un mes 

antes de la 

fecha requerida 

Siete días antes 

del inicio del 

proyecto 

Ninguno Si 

Asistente de 

Planeamiento y 

Control 

- 
Jefe 

Inmediato 
- Lima 

Mínimo un mes 

antes de la 

fecha requerida 

Quince días antes 

del inicio del 

proyecto 

Ninguno NO 

Control 

Documentario 
- 

Jefe 

Inmediato 
- Lima 

Mínimo un mes 

antes de la 

fecha requerida 

Quince días antes 

del inicio del 

proyecto 

Ninguno NO 

Jefe de Oficina 

Técnica 
Negociación Interna 

Convocatoria 

Interna 
Lima 

Mínimo un mes 

antes de la 

fecha requerida 

Siete días antes 

del inicio del 

proyecto 

Ninguno Si 

Residente de 

Obra 
Negociación Interna 

Convocatoria 

Interna 
Lima 

Mínimo un mes 

antes de la 

fecha requerida 

Quince días antes 

del inicio del 

proyecto 

Ninguno Si 

Jefe de 

Arquitectura 
Negociación Interna 

Convocatoria 

Interna 
Lima 

Mínimo un mes 

antes de la 

fecha requerida 

Quince días antes 

del inicio del 

proyecto 

Ninguno Si 

Arquitecto - 
Jefe 

Inmediato 
- Lima 

Mínimo un mes 

antes de la 

fecha requerida 

Quince días antes 

del inicio del 

proyecto 

Ninguno NO 

Jefe de Obras 

Civiles 
Negociación Interna 

Convocatoria 

Interna 
Lima 

Mínimo un mes 

antes de la 

fecha requerida 

Quince días antes 

del inicio del 

proyecto 

Ninguno Si 

Ingeniero Civil - 
Jefe 

Inmediato 
- Lima 

Mínimo un mes 

antes de la 

fecha requerida 

Quince días antes 

del inicio del 

proyecto 

Ninguno NO 

Prevencionista 

de Seguridad y 

Medio 

Ambiente  

Negociación Interna 
Convocatoria 

Interna 
Lima 

Mínimo un mes 

antes de la 

fecha requerida 

Quince días antes 

del inicio del 

proyecto 

Ninguno Si 
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V V.- CRITERIOS DE LIBERACIÓN DEL PERSONAL DEL PROYECTO 

Rol Criterios de Liberación ¿Cómo? Destino de asignación 

Jefe de Calidad Dossier de calidad 

aceptado vía carta por 

el cliente 

Comunicación del 

Director de 

Proyecto vía email al 

Jefe de Calidad de 

RPSK 

Oficina Principal de RPSK 

Residente de Obra Dossier de calidad 

aceptado vía carta por 

el cliente 

Comunicación del 

Director de 

Proyecto vía email al 

Jefe de Calidad de 

RPSK 

Oficina Principal de RPSK 

Jefe Obras Civiles Dossier de calidad de 

obras civiles aceptado 

vía email por el Jefe de 

Calidad 

Comunicado del 

Residente de Obra 

vía email al Director 

de Proyecto 

Oficina Principal de RPSK 

 

VI.-CAPACITACIÓN, ENTRENAMIENTO, MENTORING REQUERIDO 

 Según lo establecido en la guía de Gestión de Personas para Jefes-Versión 2014 

 Portal de Creciendo en RPSK S.A 

 Portal de Mentoría 

VII.- SISTEMA DE RECONOCIMIENTO Y RECOMPENSAS 

 Si al cierre del proyecto este es calificado como exitoso, se realizará una reunión de 
cierre en el restaurante elegido por el equipo de proyecto (considerando el monto 
máximo establecido por la empresa de S/. 80.00 por persona) 

 Comunicaciones de reconocimiento al equipo de proyecto por correo e intranet 

 Se compensará las horas extras trabajadas con horas libres durante a la semana 
siguiente, coordinación previa con el Gerente del Proyecto 

 Celebración de cumpleaños del mes (último viernes) 

 Actividades de integración del proyecto (dos en la vida útil del proyecto) y su respectiva 
publicación en los canales informativos de la empresa 

 Almuerzo por el Día del Trabajador  

 Almuerzo por el Día del Padre y la Madre  

VII.- CUMPLIMIENTO DE REGULACIONES, PACTOS, Y POLÍTICAS 

Políticas 

 Política Ambiental 

 Política de Calidad 

 Política Corporativa de Aire Puro 

 Política de Eficiencia 

 Política de Prevención de Riesgos  

 Política de Responsabilidad Social y Empresarial 

 Política de Uso de Taxis 

http://portalgym/SiteCollectionDocuments/6.%20Política%20ambiental.pdf
http://portalgym/SiteCollectionDocuments/1%20Política%20de%20calidad%20GyM%20(nuevo%20logo).pdf
http://portalgym/SiteCollectionDocuments/7.%20Política%20corporativa%20de%20Aire%20Puro.pdf
http://portalgym/SiteCollectionDocuments/8.%20Política%20de%20Eficiencia.pdf
http://portalgym/Documents/Políticas%20y%20Normas/Política%20de%20PdR%20GA/GyM%20PdRGA%20PO%2001%20v02%20-%20JUNIO%202014.pdf
http://portalgym/SiteCollectionDocuments/10.%20Política%20de%20Responsabilidad%20Social%20Empresarial.pdf
http://portalgym.gym.com.pe/Poltica%20de%20Taxis/Forms/AllItems.aspx?InitialTabId=Ribbon%2ELibrary&VisibilityContext=WSSListAndLibrary
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 Políticas y Procedimientos de TI 

 Políticas y Procedimientos del SINDICATO 
 

Reglamentos 

 Reglamento Interno de Trabajo 

 Reglamento de Seguridad y Salud 

 Procedimiento Cese Hostilidad Sexual 

 Boletín Informativo - Sistemas de Pensiones 
 

Manuales 

 Manual de Gestión de Proyectos 

 Manuales, Políticas y Normas 

 Manual para la Prevención de Lavado de Activos y Financiamiento del Terrorismo 

 Carta de Ética 

 Manual Código de Conducta 

 Manual de Usuario GoToMeeting 
 

VIII.- REQUERIMIENTOS DE SEGURIDAD 

 El Plan de seguridad y salud ocupacional  
 

 

 

 

 

 

http://portalgym/areassoporte/sistemas/Procedimientos/Forms/AllItems.aspx?RootFolder=%2Fareassoporte%2Fsistemas%2FProcedimientos%2FPol%C3%ADticas%20y%20Procedimientos%20de%20TI&FolderCTID=0x012000E931ADBEA2A6C64B8736B5EFD06AAAE7&View=%7bB20385A8-37FA-449D-8844-851235C074C9%7d
http://portalgym/areassoporte/sistemas/Procedimientos/Forms/AllItems.aspx?RootFolder=%2Fareassoporte%2Fsistemas%2FProcedimientos%2FPol%C3%ADticas%20y%20Procedimientos%20de%20TI&FolderCTID=0x012000E931ADBEA2A6C64B8736B5EFD06AAAE7&View=%7bB20385A8-37FA-449D-8844-851235C074C9%7d
http://portalgym/SiteCollectionDocuments/Reglamento%20Interno%20de%20Trabajo%20GyM.pdf
http://portalgym/SiteCollectionDocuments/Reglamento%20Interno%20de%20Seguridad%20y%20Salud%20en%20el%20Trabajo%202012.pdf
http://portalgym/SiteCollectionDocuments/2.%20Procedimiento%20Cese%20Hostilidad%20Sexual.pdf
http://portalgym/SiteCollectionDocuments/3.%20Boletin%20Iformativo%20-%20Sistema%20de%20Pensiones.pdf
http://portalgym/areassoporte/cgp/Manual%20de%20Gestin%20de%20Proyectos/Forms/Procedimientos.aspx
http://portalgym/Documents/Forms/AllItems.aspx?RootFolder=%2fDocuments%2fPol%c3%adticas%20y%20Normas&FolderCTID=0x01200074E07E85E78DFA4884FF8A1C1FE680B4
http://portalgym/SiteCollectionDocuments/4.%20Manual%20para%20la%20prevencion%20del%20lavado%20de%20activos%20y%20financiamiento%20del%20terrorismo.pdf
http://portalgym/SiteCollectionDocuments/5.%20Carta%20de%20Etica.pdf
http://portalgym/SiteCollectionDocuments/Manual%20Código%20de%20Conducta.pdf
http://portalgym/SiteCollectionDocuments/Manual%20Gotomeeting%20Usuario.pdf
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2.3.1.4.7 PLAN DE GESTIÓN DE LAS COMUNICACIONES 

PLAN DE GESTIÓN DE LAS COMUNICACIONES 

versión 1.0 

PROYECTO: Dirección del Proyecto de Construcción del Edificio de la Clínica Peruana – Primera Etapa 

PREPARADO POR: Shariff Ramirez FECHA 13 12 2013 

REVISADO POR: Roberto Llontop FECHA 13 12 2013 

APROBADO POR: Karina Vásquez – Director de Proyecto FECHA 13 12 2013 

 

Requerimientos de Información por interesados 
 

Información 

Requerida 

Responsable de 
elaborarlo 

Público Objetivo  
Método de 

comunicación a utilizar 
Descripción de la  

Comunicación 
Frecuencia Comentarios 

Acta Constitución del 

Proyecto 
Sponsor 

 Gerente General. 

 Director de Proyecto. 

 Gerente comercial. 

 Adjunto a carta 

 Reunión 

 Planes / 
procedimientos 

 Documentación 
técnica (planos, 
especificaciones 
técnicas) 

Inicio del proyecto  _  
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Información 

Requerida 

Responsable de 
elaborarlo 

Público Objetivo  
Método de 

comunicación a utilizar 
Descripción de la  

Comunicación 
Frecuencia Comentarios 

Presupuesto del proyecto 
Jefe de Planeamiento y 

Control 

 Jefe de área técnica 

 Residente de Obra 

 Sponsor 

 Jefe de Logística / 
Procura 

 Reunión 

 Comunicación por 
escrito, email. 

 Presupuesto del 
proyecto 

 Curva S 

Inicio del proyecto y 

cuando se requiera 

alguna modificación 

 _ 

Cronograma del proyecto 
Jefe de Planeamiento y 

Control 

 Jefe de área técnica 

 Residente de Obra 

 Sponsor 

 Jefe de Logística 

 Jefe ADM de RRHH 

 Reunión 

 Comunicación por 
escrito: email. 

 Hitos del Proyecto 

 Diagrama de Gantt 

 Tiempo de las 
actividades 

Inicio del proyecto y 

cuando se requiera 

alguna modificación 

 _ 

 Plan para la Dirección del 

Proyecto 
Director de Proyecto 

 Gerente General. 

 Patrocinador. 

 Equipo del Proyecto 

 Incluido en la 
documentación del 
Proyecto. 

 e-mail 

 Planes / 
procedimientos 

 

Inicio de la obra y 

cuando se actualice  

este documento. 
 _ 
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Información 

Requerida 

Responsable de 
elaborarlo 

Público Objetivo  
Método de 

comunicación a utilizar 
Descripción de la  

Comunicación 
Frecuencia Comentarios 

 Solicitud de Cambios  Solicitante Autorizado 

 Director de Proyectos  

 Sponsor 

 Jefe de Planeamiento y 
control 

 Residente de Obra  

 Jefe de Obras Civiles 

 Supervisor externo 

 Adjunto a carta 

 Comunicación 
escrita:-email 

 

 Formato Solicitud de 
Cambios.  

Cada vez que se 

genere una 

solicitud. 

_ 

Aprobación Solicitud de 

Cambios 
Director de Proyecto 

 Sponsor 

 Jefe de Planeamiento y 
control 

 Residente de Obra 

 Jefe de Obras Civiles 

 Supervisor externo 

 Adjunto a carta 

 Descripción 
detallada del cambio 
autorizado y los 
motivos de 
aprobación. 

Cada vez que se 

genere una 

solicitud. 

_ 
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Información 

Requerida 

Responsable de 
elaborarlo 

Público Objetivo  
Método de 

comunicación a utilizar 
Descripción de la  

Comunicación 
Frecuencia Comentarios 

Documentos de los proyectos 

de Ingeniería (planos, 

especificaciones Técnicas, 

memorias descriptivas  

Residente de Obra  

 Jefe de Arquitectura  

 Jefe de Obras Civiles 

 Prevencionista de 
seguridad y medio 
ambiente 

 Jefe de Oficina Técnica 

 Director de Proyecto 

 Comunicación verbal: 
reunión 

 Comunicación escrita: 
documento físico 

 Expediente técnico 
 

De acuerdo a la 

información que se 

solicite 

_ 

Informe de Supervisión de 

Obra 
Residente de Obra 

 Director de Proyecto 
 Comunicación 

escrita:-Informe 
 Informe de avance 

de obra 

Semanal _ 

Estado de avance del 

proyecto 

Jefe de Planeamiento y 

Control  

 Auditor Externo 

 Sponsor  

 Cliente 

 Director de Proyecto 
 

 Comunicación verbal: 
reunión 

 Comunicación escrita: 
Informe de estado de 
avance 

 Avance de 
Cronograma. 

 Estado de 
presupuesto. 

 Estado de trámites y 
adquisiciones. 

 Estado de temas 
asociados a calidad. 

 Presentación de 
algún riesgo. 

Mensual _ 
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Información 

Requerida 

Responsable de 
elaborarlo 

Público Objetivo  
Método de 

comunicación a utilizar 
Descripción de la  

Comunicación 
Frecuencia Comentarios 

Informe del rendimiento del 

proyecto 
Director de Proyecto 

 Sponsor  

 Comunicación escrita: 
Informe de 
rendimiento de 
proyecto 

 Indicadores de 
gestión  

Mensual _ 

Informe de accidentes e 

incidentes 
Prevensionista 

 Jefe ADM de RRHH 

 Jefe de Arquitectura 

 Residente de obra 

 Jefe de Oficina Técnica  

 Jefe de Obras Civiles  

 Jefe de Planeamiento y 
control 

 Comunicación verbal: 
reunión 

 Comunicación escrita: 
Informe de accidentes 
e incidentes 

 Formato de reporte 
de accidente e 
incidente 

Cuando se requiere _ 

Calendario de Recursos 
Jefe de Planeamiento y 

Control  

 

 Gerencia de Recursos 
Humanos 

 Comunicación escrita: 
email 

 Calendario de 
Recursos  

Inicio del proyecto y 

cuando haya 

actualizaciones 

_ 

Registro de Riesgos Director de Proyecto 
 Sponsor 

 Equipo de Dirección el 
Proyecto 

 Adjunto a Carta 

 Lista de riesgos 
identificados. 

 Plantilla de registro  
de riesgos. 

 Acciones  

Inicio del Proyecto y 

cuando haya 

actualizaciones 

_ 
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Información 

Requerida 

Responsable de 
elaborarlo 

Público Objetivo  
Método de 

comunicación a utilizar 
Descripción de la  

Comunicación 
Frecuencia Comentarios 

Acciones correctivas  y 

preventivas recomendadas 
Director de Proyecto  Gerente General 

 Equipo del proyecto 

 Comunicación escrita: 
email 

 Lista de acciones 
recomendadas con 
detalle de  cada una. 

 Plantilla de acciones 
correctivas y 
preventivas. 

Inicio del proyecto y 

cuando haya 

actualizaciones 

_ 

Acciones correctivas y 

preventivas implementadas 
Director de Proyecto  Gerente General 

 Equipo del proyecto 

 Comunicación escrita: 
email 

 Lista de acciones 
implementadas. 

 Plantilla de acciones 
implementadas. 

Posterior a la 

implementación de 

alguna acción 

_ 

Contrato de Proveedores Jefe de Oficina Técnica 

 Jefe de Planeamiento y 
Control 

 Director de Proyecto  

 Jefe de Logisitica 

 Asesor Legal 

  Adjunto a carta 
 Contrato de 

Proveedores 

Inicio del Proyecto _ 

Conformidades de trabajos de 

proveedores 

 

Director de Proyecto  Proveedores 

 Supervisión externa 
  Adjunto a carta 

 Formato de 
conformidad de 
trabajos de 
proveedores. 

En cada hito del 

proyecto. 
_ 
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Información 

Requerida 

Responsable de 
elaborarlo 

Público Objetivo  
Método de 

comunicación a utilizar 
Descripción de la  

Comunicación 
Frecuencia Comentarios 

Reuniones de coordinación Director de Proyecto 

 Sponsor 

 Equipo de Dirección de 
Proyecto. 

 Jefe de Calidad. 

 Jefe de Seguridad. 
 

 Comunicación escrita: 
email 

 Incidencias del 
proyecto 

 Acuerdo de actas 
anteriores. 

 Avances del 
proyecto. 

 Cambios solicitados 
que requieran 
aprobación del 
cliente. 

Quincenal _ 

Boletín Informativo Director de Proyecto 
 Usuarios en general. 

 Escrito, email 
publicado en la vitrina 
de comunicación 
general de la 
empresa. 

 Detalle de avances y 
beneficios que se 
obtendrán con el 
proyecto. 

Mensual 

Es de suma 

importancia mantener 

informados a todos los 

usuarios respecto al 

proyecto en que se 

encuentra la empresa. 
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2.3.1.4.8 PLAN DE GESTIÓN DE LOS RIESGOS 

PLAN DE GESTIÓN DEL RIESGO 
versión 0.0 

PROYECTO Dirección del Proyecto de Construcción del Edificio de la Clínica Peruana – 

Primera Etapa 

PREPARADO POR: Jefe de Calidad FECHA 31 12 2013 

REVISADO POR: Jefe de Oficina Técnica FECHA 31 12 2013 

APROBADO POR: Director de Proyecto  FECHA 31 12 2013 

Descripción de la metodología de gestión del riesgo a ser usada:  

Alcances 

1) Como política de la organización, cada proyecto debe iniciar con un plan de gestión de 
riesgos, el cual deberá estar será aprobado por el Director del Proyecto antes de la 
ejecución. 

2) El plan de gestión de riesgos usará los siguientes procesos seleccionados, según estándares 
de la Guía del PMBOK®-5ta edición. 

 Integración – Plan para la Dirección del Proyecto 

 Alcance - Línea Base del Alcance 

 Tiempo - Cronograma de actividades 

 Costos - Presupuesto 

 Calidad - Plan de gestión de calidad 

 Recursos Humanos - Calendario de Recursos 

 Comunicaciones - Matriz de comunicaciones 

 Riesgos - Matriz de riesgos 

 Adquisiciones - Plan de Gestión de las Adquisiciones 

 Interesados - Registro de interesados 

3) El equipo del proyecto estarán a cargo de la identificación, priorización y seguimiento de 
riesgos.  

4) Se asignará un miembro del equipo para cada riesgo identificado. 

5) Debe identificarse al menos cuatro (04) riesgos positivos. 

6) Debe hacerse el análisis cualitativo de todos los supuestos definidos en el Acta de 
Constitución.  

7) El estatus del plan de respuesta a los riesgos, se revisará en la reunión semanal de obra. 

8) Como políticas de la organización, la reserva de contingencia será del 5% del costo directo 
más costos de dirección autorizado para el proyecto. Y la reserva de gestión será del 5% del 
costo total del proyecto. 

Herramientas 

1) Para identificar riesgos 

- Tormenta de ideas  
- FODA (Fortalezas, Oportunidades, Debilidades y Amenazas) 
- Análisis de supuestos. 
- RBS (Risk Breakdown Structure) hasta el nivel 2 
- Juicio de expertos 

2) Para priorizar riesgos 

- Análisis cualitativo de los riesgos 
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3) Plan de respuesta a los riesgos 

- Se usarán las estrategias para amenazas (evitar, transferir, mitigar y aceptar) y para 
oportunidades (explotar, compartir, mejorar y aceptar). 

- Para cuantificar la probabilidad e impacto de los riesgos identificados, se utilizarán la  
Matriz de probabilidad e impacto y la Matriz de Escalas de Impacto estándar de la 
organización. 

Fuentes de Datos 

1) Base de datos de proyectos anteriores e información especializada del área de aplicación 
que se puede conseguir en el mercado. 

2) Lecciones aprendidas de actividades constructivas ejecutadas en proyectos anteriores. 

3) Recomendaciones de expertos de la organización en análisis de riesgos. 

Roles y responsabilidades: 

1) Director de Proyecto.- responsable de liderar el planeamiento de la gestión de riesgos y 
todos los procesos que este involucra,  así como de tomar las decisiones necesarias y/o 
acciones correctivas para el cumplimiento de los objetivos del proyecto y sostenibilidad del 
plan de riesgos.   

2) Equipo de gestión de riesgos.- conformado por los miembros del equipo de proyecto, son 
los encargados conjuntamente con el director de proyecto de identificar los riesgos, así 
como de realizar los análisis necesarios para la evaluación de estos y definir el plan de 
respuesta al riesgo. 

3)  Interesados.- encargados de proporcionar la información adecuada en los diferentes 
procesos del plan de gestión de riesgos. 

4) Responsable por Riesgo.- responsable del plan de respuesta de un riesgo, así como de la 
supervisión y control al mismo, reporta el estatus del riesgo al director del proyecto e 
interesados impactados en las reuniones semanales de obra. 
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ANEXO A – MATRIZ DE PROBABILIDAD DE IMPACTO 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Por lo menos 

01 vez en el 

rubro

Como máximo 

02 veces en el 

rubro

Por lo menos 

02 veces y 

máximo 04 en 

la empresa

Por lo menos 

05 veces y 

máximo 08 en 

la empresa

Más de 08 

veces en la 

empresa

Más de 08 

veces en la 

empresa

Por lo menos 

05 veces y 

máximo 08 en 

la empresa

Por lo menos 

02 veces y 

máximo 04 en 

la empresa

Como máximo 

02 veces en el 

rubro

Por lo menos 

01 vez en el 

rubro

0.05 0.10 0.20 0.40 0.80 0.80 0.40 0.20 0.10 0.05

Muy bajo 0.10 0.01 0.01 0.02 0.04 0.08 0.08 0.04 0.02 0.01 0.01

Moderado 0.30 0.02 0.03 0.06 0.12 0.24 0.24 0.12 0.06 0.03 0.02

Significativo 0.50 0.03 0.05 0.10 0.20 0.40 0.40 0.20 0.10 0.05 0.03

Alto 0.70 0.04 0.07 0.14 0.28 0.56 0.56 0.28 0.14 0.07 0.04

Crítico 0.90 0.05 0.09 0.18 0.36 0.72 0.72 0.36 0.18 0.09 0.05

PROBABILIDAD DE OCURRENCIA

IM
P

A
C

T
O

MATRIZ DE PROBABILIDAD E 

IMPACTO

OPORTUNIDADES

PROBABILIDAD DE OCURRENCIA

AMENAZAS

Nivel de Riesgo Muy bajo Bajo Moderado Alto Muy Alto
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ANEXO B – ESCALA  DE IMPACTO POR OBJETIVO 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

IMPACTO Muy Bajo Moderado Significativo Alto Crítico

Tiempo
Incremento del tiempo menor 

o igual a 1 día

Incremento del tiempo menor 

o igual a 8 días

Incremento del tiempo menor 

o igual a 15 días

Incremento del tiempo menor 

o igual a 23 días

Incremento del tiempo mayor 

a 23 días

Costo 

Incremento del costo menor al 

0.3% del monto del contrato si 

IGV

Incremento del costo igual al 

0.3% y menor al 3% del monto 

del contrato si IGV

Incremento del costo igual a 

3% y menor al 5% del monto 

del contrato si IGV

Incremento de costo igual al 

5% y menor al 9.1% del monto 

del contrato sin IGV

Incremento de costo igual al 

9.1% del monto del contrato 

sin IGV

Alcance
Variación del alcance apenas 

perceptible

Áreas secundarias del alcance 

afectadas

Áreas principales del alcance 

afectadas

Reducción del alcance 

inaceptable para el Cliente

El resultado final es 

practicamente inservible (no 

usable)

Calidad

Las desviaciones del 

entregable están dentro del 

rango de tolerancia

El entregable es No Conforme 

pero se usa como esta (sin 

reparar o modificar)

El entregable es No Conforme 

pero es usado en otras o para 

otras aplicaciones

El entregable necesitar ser 

Reparado o Modificado para 

convertirlo en aceptable

El entregable es Rechazado, 

Separado o Eliminado 

definitivamente

NOTA:

Contrato Descripción

clausula 16.1 Penalidad diaria equivalente al 

3/1000 (0.3%) del importe 

indicado en el numeral 4.1 si 

IGV.

Las partes acuerdan que esta 

penalidad no podrá ser 

superior al 9.1% del monto 

total del contrato.

Escalas de Impacto de un Riesgo sobre los Principales Objetivos del Proyecto: Construcción de Edificio Clínica Peruana

I Etapa
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ANEXO C – ESTRATEGIAS 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Tipo Estrategia Descricipción Ejemplos de Estrategía

Amenazas Evitar Implica hacer cambios necesarios en el plan de gestión, 

de manera que la amenaza sea eliminada, aislando el 

objetivo del impacto de ese o eliminando el impacto que 

ese evento pueda producir cuando ocurra

- Eliminar actividades del proyecto

- Retirar del equipo recursos problemáticos

Transferir Implica mover el impacto negativo de una amenaza y la 

posición de la respuesta a un tercero, esta no elimina la 

amenaza pero transfiere la responsabilidad a un tercero 

de manejarla

- Subcontratar partes del proyecto por empresas que lo hagan mejor.

- Pedirle al cliente que se encargue de parte del trabajo

Mititgar Consiste en reducir la probabilidad de impacto a un nivel 

aceptable. Tomando acción proactiva hacia el riesgo, es 

mucho mas efectiva que tratar de reparar el daño una 

vez que el riesgo se ha convertido en un hecho.

- Enviar personal a la empresa de nuestros proveedores para identificar 

cualquier problema que pueda haber en el servicio.

- Fortalecer capacitación a nuestro personal nuevo o de poca experiencia.

- Implementar un taller para el equipo en solución de conflictos.

- Hacer prototipo de pieza riesgosa para la operación del entregable

- Comenzar a negociar con anticipo para obtener mejores precios

Aceptar Reconocer el riesgo y tomar una acción activa 

preparando un plan de riesgo para cada riesgo o pasiva 

incluyendolo en la lista de supervisión. Se adopta cuando 

no es posible ni rentable abordar un riesgo específico de 

otra manera.

- Estrategia de aceptación activa más común consiste en establecer un plan 

de contigencia para cada riesgo.

- Estrategia de aceptación pasiva más común consiste en incluirlos en la lista 

de supervisión y hacerles seguimiento.

Oportunidades Explotar Aplica para impactos positivos, cuando la organización 

desea asegurarse de que la oportunidad se haga 

realidad. Busca eliminar toda la incertidumbre y se 

concrete la oportunidad.

- Asignación al proyecto de los recursos más talentosos de una organización 

para reducir el tiempo hasta la conclusión.

- El uso de nuevas tecnologías o mejoras tecnológicas para reducir el

costo y la duración requeridos para alcanzar los objetivos.

Compartir Asignar toda o parte de la propiedad de la oportunidad a 

un tercero mejor capacitado

- Formación de alianzas

- Empresas con finalidades especiales o uniones temporales

Mejorar Aumenta la probabilidad y/o los impactos positivos - Adición de más recursos a una actividad para terminar más pronto.

Aceptar Aceptar una oportunidad es estar dispuesto a aprovechar 

la oportunidad si se presenta,

pero sin buscarla de manera activa
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ANEXO D – RBS (Risk Breakdown Structure) 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Según 5ta edición PMBOK

Nivel 1 Nivel 2

1. Técnico 1.1 Técnologico

1.2 Calidad

1.3 Complejidad e interfase

1.4 Requisitos

1.5 Diseño

2. Gestión de Proyectos 2.1 Control

2.2 Estimación

2.3 Comunicación

3. Organización 2.4 Planificación

3.1 Priorización

3.2 Recursos

3.3 Financiamiento

4. Externo 4.1 Proveedores y/o fabricantes

4.2 Cliente

4.3 Normativa

4.4 Trámites

4.5 Social

4.6 Entidades gubernamentales

4.7 Subcontratistas

5. Legales 5.1 Licencias o patentes

5.2 Demandas

5.3 Contractuales
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2.3.1.4.9 PLAN DE GESTIÓN DE LAS ADQUISICIONES 

PLAN DE GESTIÓN DE LAS ADQUISICIONES 

versión 1.0 

PROYECTO Dirección del Proyecto de Construcción del Edificio de la Clínica Peruana – 
Primera Etapa 

PREPARADO POR: Asistente de Planeamiento y Control FECHA 12 12 13 

REVISADO POR: Jefe de Planeamiento y Control FECHA 12 12 13 

APROBADO POR: Director del Proyecto FECHA 12 12 13 

 

PRODUCTOS/BIENES/SERVICIOS A SER ADQUIRIDOS 

PRODUCTO/BIEN
/SERVICIO 

TIPO 
CONTRATACIÓN 

SUPUESTOS RESTRICCIONES LÍMITE 

2.2 Movimiento 

de Tierra 

Precios Unitarios Las propiedades físicas y químicas del 

material para compactación y la 

estabilidad de los cortes, cumplen las 

especificaciones técnicas del proyecto 

 El único material 

disponible para 

relleno, no cumpla las 

especificaciones 

técnicas 

Incluir los controles calidad al producto terminado 

y material a ser usado para relleno 
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Posibles existencia de instalaciones  

subterráneas 

 El tipo de contrato del 

proyecto es suma 

alzada 

 Informe del estudio de 

suelos incompleto 

Los vicios ocultos bajo terreno (estructuras, líneas, 

etc.) serán tratados en un presupuesto 

independiente, y aprobados por el Propietario y 

por la autoridad correspondiente de ser el caso, 

antes de iniciarse los trabajos 

Los planos del proyecto indican los 

niveles de cimentación de las zapatas 

y falsas zapatas  

 La ingeniería 

proporcionada está 

incompleta 

Se verificará en campo  la ejecución de falsas 
zapatas adicionales cuyo metrado será reconocido 
por el Cliente. 

No se consideran falsas zapatas por sobre 
excavaciones originadas por remoción de material 
suelto. 

Se consideran únicamente la ejecución de falsas 
zapatas indicadas en planos 

  

Se cuenta con zonas para eliminación 

del material excedente 

 Los botaderos 

indicadas en el 

expediente técnico no 

están certificadas 

Después de haber realizado las excavaciones, 

rellenos y nivelación del material excedente debe 

ser eliminado. 

De igual forma los sobrantes de mezclas, basura, 

ladrillos rotos, deshechos de encofrados de 

madera etc., deben ser eliminados y 

transportados fuera de la obra. 
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RECURSOS PARA LAS ADQUISICIONES 

PRODUCTO/BIEN/SER

VICIO 

ROL/CARGO 

(Rol en el proyecto/Cargo en la organización) 

FUNCION/RESPONSABILIDAD 

(Aquellas que correspondan al proceso de adquisiciones) 

1.3 Movimiento de 

Tierra 

Asistente de Planeamiento y Control  Seleccionar postores 

 Invitar a postores 

 Recepción de oferta de postores 

 Elaborar el cuadro de homologación de cotizaciones 

 Crear o asignar el centro de costo del vendedor 

 Presentación y recepción de las valorizaciones  

 Identificación y deducción de recursos brindados al vendedor 

 Elaborar adendas o nuevas órdenes de servicio 

 Recepción y actualización de la OS Oracle del vendedor 

 Generar la orden de pago 

 Elaborar informe final del vendedor 

Jefe de Planeamiento y Control  Identificar comprar 

 Definir el tipo de contrato y/o orden de servicio 

 Revisar y aprobar la selección de postores 

 Evaluar y calificar al postor 

 Negociar con postores 

 Seleccionar tres cotizaciones como mínimo 
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 Seleccionar al vendedor 

 Seleccionar tipo de orden de servicio 

 Revisar la valorizaciones y evaluaciones de desempeño del 

vendedor 

 Aprobar la deducción de recursos asignados al vendedor 

 Revisar adendas o nuevas órdenes de servicio 

 Aprobar la generación de la orden de pago 

 Emisión de la factura al vendedor 

 Aprobar Evaluación final del vendedor 

 Liquidar del vendedor 

Director del Proyecto  Identificar comprar 

 Validar el tipo de contrato 

 Validar la selección de vendedor 

 Autorizar la emisión de OS al vendedor 

 Firmar contratos u orden de servicio 

 Aprobar valorizaciones 

 Validar y aprobar de adendas o nuevas órdenes de servicio 

 Validar la generación de la orden de pago 

Jefe de Calidad, Jefe de Obras Civiles, Jefe de Arquitectura y 

Responsable de PdRGA. 

 

 Brindar lineamientos para las ordenes de servicio del vendedor 

 Evaluar el desempeño del vendedor durante ciclo de vida de su 

orden de servicio o contrato 
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PROCEDIMIENTOS PARA LA GESTIÓN DE ADQUISICIONES 

EN EL PROYECTO EN LA ORGANIZACIÓN 

1. Seleccionar la modalidad de contrato 

2. Selección de postores en base al sistema de vendedores registrados en la 

base de datos de la empresa y/o evaluación de su capacidad en base a los 

criterios establecidos por la empresa. 

3. Invitación a licitación y/o cotizaciones. 

4. Recepción de solicitudes de cotización u ofertas. 

5. Elaboración del cuadro de homologación de cotizaciones 

6. Homogenización de las solicitudes de cotización u oferta 

7. Negociación con los postores 

8. Seleccionar tres cotizaciones como mínimo. 

9. Definición del tipo de Orden de Servicio: abierta o estándar 

10. Generación del contrato: orden de servicio, condiciones generales de 

contratación, responsabilidades de la empresa subcontratista o prestadora 

de servicio y anexos. 

11. Creación o asignación del centro de costo en la base de datos de la empresa 

(OS ORACLE) o partida bolsa. 

12. Aprobación de la OS Oracle menor a o igual a S/. 3000 (tres mil con 00/100 

nueve soles), por parte del Jefe de Planeamiento y Control. 

13. Aprobación por parte del Director de Proyecto de la OS Oracle mayor a S/. 

1. Homologación de vendedores 

2. Evaluación del nivel de riesgos desempeño de vendedores 

3. Consolidación de evaluaciones de desempeño de vendedores 

4. Emisión de Políticas para la gestión de adquisiciones 
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3000 y menor o igual a S/. 35,000. 

14. Aprobación por parte del Sponsor de la OS Oracle mayor a /. 35,000.00 (y 

menor o igual a S/. 999,999,999.99. 

15. Evaluación de desempeño del vendedor durante el clico de vida de su 

contrato u orden de servicio. 

16. Retroalimentación al vendedor de su desempeño. 

17. Presentación y recepción de las valorizaciones  

18. Identificación y deducción de recursos brindados al vendedor por parte de la 

empresa. 

19. Revisión de valorizaciones y evaluaciones de desempeño del vendedor 

20. Aprobación de valorizaciones 

21. Revisión de adendas o nuevas órdenes de servicio. 

22. Recepción y actualización de la OS Oracle del vendedor 

23. Generación de la orden de pago 

24. Emisión de la factura al vendedor 

25. Liquidación del vendedor. 

26. Evaluación final del vendedor. 
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2.3.1.5 DOCUMENTOS DE PROYECTO 

2.3.1.5.1 GESTIÓN DEL ALCANCE DEL PROYECTO 

Matriz de Rastreabilidad de Requisitos  
Versión 1.0 

PROYECTO: Dirección del Proyecto de Construcción del Edificio de la Clínica Peruana – Primera Etapa 

PREPARADO POR: 
Shariff Ramírez 

FECHA 
13 12 2013 

REVISADO POR: 
Roberto Llontop 

FECHA 
13 12 2013 

APROBADO POR: 
Karina Vásquez – Director de Proyecto 

FECHA 
13 12 2013 

 

ID Descripción 
Criterio de 
Aceptación 

Dueño Prioridad Versión  

Código EDT + 
nombre del 

entregable(s) 
que lo 

resuelve(n) 

Rastreo 
(puntos de 

control) Estado actual 
Fecha 

Verificación 

 

1. REQUISITOS DEL NEGOCIO 

1.1 
PROPÓSITO DEL PROYECTO 1: 
Aportar con las ventas en 8,554 
MM en el 2014 

Cumplimiento y 
facturación del 
contrato al 100% 

Gerente de 
División de 
Edificaciones  

A 1.0 
3.1.4  Acta de 
Constitución 

DISEŇO: 
 
PRUEBAS:  

 
AC 

 
6 

 
12 

 
13 

1.2 

PROPÓSITO DEL PROYECTO 2: 
Incrementar su cartera de 
clientes a través del sector 
salud  

Acta de 
conformidad de 
recepción de 
obra 

Gerente de 
División de 
Edificaciones 

A 1.0 
3.1.4  Acta de 
Constitución 

DISEŇO: 
 
PRUEBAS:  

AC 6 12 13 
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1.3 

PROPÓSITO DEL PROYECTO 3: 
Proporcionar a las familias 
peruanas una mejor y moderna 
infraestructura privada en el 
sector salud, para lo cual 
ejecutaremos la construcción 
con altos estándares de 
seguridad y calidad dentro del 
plazo y presupuesto establecido 
con el cliente  

Acta de 
conformidad de 
recepción de 
obra 

Gerente de 
División de 
Edificaciones 

A 1.0 
3.1.4  Acta de 
Constitución 

DISEŇO: 
 
PRUEBAS:  

AC 6 12 13 

2.  REQUISITOS DE DIRECCION DE PROYECTO  

2.1 
Metodología de Dirección de 
Proyectos 

Versión 
PMBOK® – 
Quinta Edición 

Director de 
Proyecto 

A 1.0 
3 Dirección de 
Proyectos 

DISEŇO: 
 
PRUEBAS: 

AC 6 12 13 

2.2 Definición del alcance 
Versión 
PMBOK® – 
Quinta Edición 

Director de 
Proyecto 

A 1.0 

3.2.4 EDT 
3.2.5 
Diccionario 
del EDT 
3.2.6 
Declaración 
del Alcance 

DISEŇO: 
 
PRUEBAS: 

AC 6 12 13 

2.3 Definición del cronograma 
Versión 
PMBOK® – 
Quinta Edición 

Jefe de 
Planeamiento y 
control 

A 1.0 
3.3.5 Línea 
base del 
cronograma 

DISEŇO: 
PRUEBAS: 

AC 6 12 13 

2.4 Definición del presupuesto 
Versión 
PMBOK® – 
Quinta Edición 

Jefe de 
Planeamiento y 
control 

A 1.0 
3.4.5 Línea 
base de los 
costos 

DISEŇO: 
 
PRUEBAS: 

AC 6 12 13 
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2.5 
Seguimiento y control del 
presupuesto 

Versión 
PMBOK® – 
Quinta Edición 

Jefe de 
Planeamiento y 
control 

A 1.0 
3.4.4 
Presupuesto 

DISEŇO: 
 
PRUEBAS: 

AC 6 12 13 

2.6 Analizar e identificar los riesgos 
Conformidad 
del Director de 
Proyecto 

Equipo de 
Proyecto 

A 1.0 
3.7.2 
Identificación 
de riesgos 

DISEŇO: 
 
PRUEBAS: 

AC 6 12 13 

2.7 
Disponibilidad de los recursos 
para el proyecto 

Conformidad 
del Director de 
Proyecto 

Jefe de 
Planeamiento y 
control 

A 1.0 
3.6.2 
Calendario de 
recursos 

DISEŇO: 
 
PRUEBAS: 

AC 6 12 13 

2.8 
Cumplir con los estándares y 
políticas de gestión de calidad de 
la empresa 

Cumplimiento 
de indicadores 
de calidad 

Jefe de Calidad  A 1.0 
3.5.1 Plan de 
gestión de la 
calidad  

DISEŇO: 
 
PRUEBAS: 

AC 6 12 13 

2.9 
Subcontratar proveedores 
calificados 

Cumplimiento 
con los criterios 
de evaluación  

Director de 
Proyecto  

A 1.0 
3.8.3 Criterios 
de evaluación  

DISEŇO: 
 
PRUEBAS: 

AC 6 12 13 

 
2.10 

 

Solicitudes de cambio del 
proyecto  

Conformidad 
del Director de 
Proyecto 

Residente de 
Obra 

A 1.0 
3.1.2 
Solicitudes de 
cambio  

DISEŇO: 
 
 
 
PRUEBAS: 
 
 
 

AC 6 12 13 
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3. DEL PRODUCTO  

3.1  FUNCIONALES  

3.1.1 Recepción de contrato y TDR 
Acta de Inicio de 
Proyecto 

Director 
de 
Proyecto 

A 1.0 
3.1.4  Acta de 
Constitución 

DISEŇO: 
 
PRUEBAS: 

 
AC 
 

6 12 13 

3.1.2 
Recepción de los planos y 
especificaciones técnicas de 
estructuras  

Cumplimiento del 
RNE 

Jefe de 
Estructura
s 

A 1.0 

3.1.4  Acta de 
Constitución DISEŇO: 

 
PRUEBAS: 

 
AC 
 

6 12 13 

3.1.3 
Recepción de los planos y 
especificaciones técnicas de 
arquitectura  

Cumplimiento del 
RNE 

Jefe de 
Arquitectu
ra 

A 1.0 

3.1.4  Acta de 
Constitución DISEŇO: 

 
PRUEBAS: 

 
 
AC 

6 12 13 

3.1.4 
Recepción de los planos y 
especificaciones técnicas de 
instalaciones eléctricas 

Cumplimiento del 
RNE 

Residente 
de Obra 

A 1.0 

3.1.4  Acta de 
Constitución DISEŇO: 

 
PRUEBAS: 

 
 
AC 

6 12 13 

3.1.5 Recepción de los planos y 
especificaciones técnicas de 
instalaciones sanitarias 

Cumplimiento del 
RNE 

Residente 
de Obra 

A 1.0 
3.1.4  Acta de 
Constitución 

DISEŇO: 
 
PRUEBAS: 

 
AC 

6 12 13 
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3.1.6 Recepción de los planos y 
especificaciones técnicas de 
sistema contraincendio Cumplimiento del 

RNE 
Residente 
de Obra 

A 1.0 
3.1.4  Acta de 
Constitución 

DISEŇO: 
 
PRUEBAS: 

 
AC 

6 12 13 

3.1.7 Cero pérdidas humanas  
Indicador de 
Seguridad 

Prevencio
nista de 
seguridad 
y medio 
ambiente 

A 1.0 
3.7.2 Identificación 
de Riesgos 

DISEŇO: 
 
PRUEBAS: 

AC 6 12 13 

3.1.8 Conformidad del cliente   
Aprobación de 
acta de 
conformidad 

Director 
de 
Proyecto  

A 1.0 
3.2.7 Actas de 
conformidad 

DISEŇO: 

PRUEBAS: 
AC 6 12 13 

3.2 TRÁMITES  

3.2.1 Autorización de construcción en 
horario Extraordinario 

Autorización 
Municipal 

Asistent
e 2 de 
Planeam
iento y 
control 

A 1.0 

1.1.1 Autorización 
de construcción en 
horario 
extraordinario  

DISEŇO: 
 
PRUEBAS: 

 
 
AC 

 
 
6 

 
 
12 

 
 
14 

3.2.2 
Autorización de trabajos 
temporales en la vía pública 

Autorización 
Municipal 

Asistent
e 2 de 
Planeam
iento y 
control 

A 1.0 

1.1.2 Autorización 
de trabajos 
temporales en vía 
publica 

DISEŇO: 
 
PRUEBAS: 

AC 6 12 13 
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3.2.3 
Factibilidad de servicio de Luz del 
Sur 

Documento de 
Factibilidad 

Asistent
e 2 de 
Planeam
iento y 
control 

A 1.0 
1.2.2 Factibilidad 
de servicio de Luz 
del Sur 

DISEŇO: 
 
PRUEBAS: 

 
 
AC 

 
 
6 

 
 
12 

 
 
13 

3.2.4 
Factibilidad de servicio de agua y 
desagüe 

Documento de 
Factibilidad 

Asistent
e 2 de 
Planeam
iento y 
control 

A 1.0 
1.2.1 Factibilidad 
de servicio de agua 
y alcantarillado 

DISEŇO: 
 
PRUEBAS: 

AC 6 12 13 

4. ADQUISICIONES  

4.1 
Contratación de subcontratista 
para movimiento de tierra  

Políticas de 
Contratación - 
RPSK S.A. 

Director 
de 
Proyecto 

A 1.0 

2.2 Movimiento de 
tierras 
3.8 Gestión de las 
Adquisiciones 

DISEŇO: 
 
PRUEBAS: 

 
 
AC 

 
 
6 

 
 
12 

 
 
13 

4.2 
Contratación de subcontratista 
para instalaciones eléctricas 

Políticas de 
Contratación - 
RPSK S.A. 

Director 
de 
Proyecto 

A 1.0 

2.6 Sistema de 
instalaciones 
eléctricas (IIEE) 
3.8 Gestión de las 
Adquisiciones 

DISEŇO: 
 
PRUEBAS: 

 
 
AC 

 
 
6 

 
 
12 

 
 
13 
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4.3 
Contratación de subcontratista 
para instalaciones sanitarias 

Políticas de 
Contratación - 
RPSK S.A. 

Director 
de 
Proyecto 

A 1.0 

2.5 Sistema de 
instalaciones 
sanitarias (IISS) 
3.8 Gestión de las 
Adquisiciones 

DISEŇO: 
 
PRUEBAS: 

 
 
AC 

 
 
6 

 
 
12 

 
 
13 

4.4 
Contratación de subcontratista 
para el sistema de extracción de 
monóxido 

Políticas de 
Contratación - 
RPSK S.A. 

Director 
de 
Proyecto 

A 1.0 

2.7 Sistema de 
extracción de 
monóxido 
3.8 Gestión de las 
Adquisiciones 

DISEŇO: 
 
PRUEBAS: 

AC 6 12 13 

4.5 
Contratación de proveedor de 
concreto 

Políticas de 
Contratación – 
RPSK S.A. 

Director 
de 
Proyecto 

A 1.0 

2.3 Estructuras de 
concreto 
3.8 Gestión de las 
Adquisiciones 

DISEŇO: 
PRUEBAS: 

AC 6 12 13 

4.6 
Entrega de equipos y 
maquinarias 

Cumplimiento de 
Cronograma 

Jefe de 
Planeam
iento y 
control 

A 1.0 

2.1.4 Equipos para 
ejecución de obra 
3.8 Gestión de las 
Adquisiciones 

DISEŇO: 
 
PRUEBAS: 

AC 6 12 13 

 

 

Estado actual: Activo (AC), Cancelado (CA), Diferido (DI), Agregado (AG), Aprobado (AP)  No aplica (N.A.) 

Prioridad: Alta (A), Media (M), Baja (B) 

En el caso que un requisito no aplica, incluir una explicación por la cual no aplica y quien lo determina así. 
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2.3.1.5.2 GESTIÓN DEL TIEMPO DEL PROYECTO 

2.3.1.5.2.1 MATRIZ DE ASIGNACIÓN DE RECURSOS 

Nombre del Proyecto: Construcción de Edificio Clínica Peruana I Etapa 

Preparado por: Director de Proyecto 

Fecha 12.12.13 

Paquete de 
trabajo 

Actividad Recurso Cantidad 
% 

asignación 
Desde Hasta Observaciones 

2.1 Obras 
Provisionales 

Terreno Recepcionado MO: 

 Maniobrista 

 Capataz 

 Operario 

 Peon 
EQ 
Herramientas 

MO: 

 40 hh 

 20 hh 

 120 hh 

 60 hh 
EQ: 
5 %MO 

MO: 

 20% 

 10% 

 59% 

 29% 

  Subcontratado: 

 Contenedor Baño Staff 20' 

 Contenedor Oficinas 20' 

 Habilitación de oficinas y 
similares en sótanos (en 
madera) 

 Estructuras para 
campamento de obra 
(pasarelas, escaleras) 

 
 

Movilización de equipos, 
herramientas y materiales 
para ejecución de obra 

MO: 

 Maniobrista 

 Capataz 

 Operario 

 Peon 
EQ 
Herramientas 

MO: 

 2 hh 

 0.5 hh 

 4 hh 

 2 hh 
EQ: 
5 %MO 

MO: 

 1% 

 0.2% 

 2% 

 1% 

  Subcontratado: 

 Contenedor Oficinas 20' 
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Acondicionar Terreno MAT: 

 Silla p/comedor 

 Mesa p/seis personas 

MAT: 

 400 und 

 60 und 

   Subcontratado: 

 Habilitación de comedor, 
almacén y similares en 
sótanos (en madera) 

 Estructuras para 
campamento de obra 
(pasarelas, escaleras.) 

 
 

Instalación Provisionales de 
Campamento 

Ver obs  MO 
100% 

  Subcontratado: 

 Caseta Guardianía 

 Guardianía 

 
 

Instalación de Servicios 
Básicos para Obra 

MAT: 
Lockers Metálicos 

    Subcontratado: 

 Contenedor Baño Obreros 
20' 

 Estructuras para 
campamento de obra 
(pasarelas, escaleras.) 

 
 

Seguridad de obra EQ: 
Estanterías en Almacén 

60 glb    Subcontratado: 

 Contenedor Baño Obreros 
20' 

 Estructuras para 
campamento de obra 
(pasarelas, escaleras.) 

 
 

Deshabilitación de 
campamento 

 MAT: 
200ml 

   Subcontratado 

 
 

Obras Provisionales 
deshabilitadas 

MAT: 

 Barandas Tipo Retotub 

MAT 
6,951 ml 
 

   Subcontratada: 
Mano de Obra (SC) 

2.3.1 Concreto 
Simple 

Falsa zapatas  MO: 

 Capataz 

MO: x día 

 0.032 hh 

MO 

 10% 
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 Oficial 

 Operario 

 Peón 
MAT: 

 Concreto Premezclado 
f'c=210 Kg/cm2 T-I 

 Piedra Grande de 4" 

 Servicio de Bomba 

 Colocación tubería de 
concreto 

EQ 

 Vibrador a Eléctrico de 1"-3" 

 0.2 hh 

 0.4 hh 

 0.6 hh 
MAT: x día 

 0.5m3 
 

 0.7m3 

 0.7m3 

 1und 
EQ: x día 

 0.125 
día 

 100% 

 100% 

 100% 
EQ 

 100% 

 Solados MO: 

 Oficial 

 Operario 

 Peón 
MAT: 

 Concreto Premezclado 
f'c=210 Kg/cm2 T-I 

 Servicio de Bomba 

 Colocación tubería de 
concreto 

EQ 

 Vibrador a Eléctrico de 1"-3" 

MO: x día 

 0.2 hh 

 0.4 hh 

 0.6 hh 
MAT: x día 

 0.06m3 
 

 0.06m3 

 1und 
EQ: x día 

 0.125 
día 

MO 

 100% 

 100% 

 100% 
EQ 

 100% 
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 Cimientos corridos MO: 

 Capataz 

 Oficial 

 Operario 

 Peón 
MAT: 

 Concreto Premezclado 
f'c=280 Kg/cm2 T-I 

 Servicio de Bomba 

 Colocación tubería de 
concreto 

EQ 

 Vibrador a Eléctrico de 1"-3" 
 

MO: x día 

 0.02hh 

 0.2 hh 

 0.4 hh 

 0.6 hh 
MAT: x día 

 1.05m3 
 

 1.05m3 

 1und 
EQ: x día 

 0.125 
día 

MO 

 10% 

 100% 

 100% 

 100% 
EQ 

 100% 

  Cantidad de Herramientas: 
3 %MO 
 

 Losa sobre terreno MO: 

 Capataz 

 Operario 

 Peón 
MAT: 

 Concreto Premezclado 

 Servicio de bomba 

 Colocación de tubería de 
concreto 

EQ 

 Vibrador eléctrico 

 Herramientas 
 

 

 0.0200 

 0.6000 

 0.6000 
 

 1.3670 

 0.0290 

 2.0000 
 

 

 0.1000 

 3.0000 

MO 

 10% 

 300% 

 300% 
 

 

 

EQ 

 400% 
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2.3.2 Concreto 
Armado 

Cimientos Corridos Armados MO: 

 Capataz 

 Oficial 

 Operario 

 Peón 
MAT: 

 Concreto Premezclado 

 Servicio de bomba 

 Colocación de tubería de 
concreto 

EQ 

 Vibrador eléctrico 

 Herramientas 

 

 0.0200 

 0.2000 

 0.4000 

 0.6000 
 

 1.0500 

 1.0500 

 1.0000 
 
 

 0.1250 

 3.0000 

MO 

 10% 

 100% 

 100% 
 

EQ 

 400% 

   

 Encofrado y desencofrado 
de cimientos 
 

MO: 

 Capataz 

 Operario 

 Peón 
MAT: 

 Madera Tomillo 

 Triplay Lupuna 

 Espaciadores para Armadura 

 Desmolde 

 Clavo para madera 
EQ 

 Sierra Circular y Garlopa 

 Herramientas 

 

 0.0500 

 1.6000 

 0.8000 
 

 1.3670 

 0.0290 

 2.0000 

 0.0511 

 0.2200 
 

 0.0031 

 3.0000 

MO 

 10% 

 200% 

 100% 
 
 

   

 Vaciado de concreto 
f'c=280kg/cm2 - Cimientos  

MO: 

 Capataz 

 Operario 

 Peón 

 

 0.0500 

 1.6000 

 0.8000 

MO 

 150% 

 100% 
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MAT: 

 Fierro Corrugado 

 Alambre Negro 
EQ 

 Cizalla a Palanca para Varillas 
de Acero 

 Herramientas 

 

 1.3670 

 0.0290 
 

 0.0511 
 

 0.2200 

 
 
 
 

 30% 
 
 

 Curado con agua MO: 

 Peón 
EQ 

 Herramientas 

 

 0.0800 
 

 3.0000 

MO 

 100% 
 

   

2.3.2 Concreto 
Armado 

Zapatas Aisladas MO: 

 Capataz 

 Oficial 

 Operario 

 Peón 
MAT: 

 Concreto Premezclado 

 Servicio de bomba 

 Colocación de tubería de 
concreto 

EQ 

 Vibrador eléctrico 

 Herramientas 

 

 0.0200 

 0.2000 

 0.4000 

 0.6000 
 

 1.0500 

 1.0500 

 1.0000 
 
 

 0.1250 

 3.0000 

MO 

 10% 

 100% 

 100% 
 
 
 

 
 
 

EQ 

 400% 
 

   

 Encofrado y desencofrado 
de zapatas 
 

MO: 

 Capataz 

 Operario 

 Peón 
MAT: 

 Madera Tomillo 

 

 0.0500 

 1.6000 

 0.8000 
 

 1.3670 

MO 

 10% 

 200% 

 100% 
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 Triplay Lupuna 

 Espaciadores para Armadura 

 Desmolde 

 Clavo para madera 
EQ 

 Sierra Circular y Garlopa 

 Herramientas 

 0.0290 

 2.0000 

 0.0511 

 0.2200 
 

 0.0031 

 3.0000 

 Vaciado de concreto 
f'c=350kg/cm2 - Columnas  

MO: 

 Capataz 

 Operario 

 Peón 
MAT: 

 Fierro Corrugado 

 Alambre Negro 
EQ 

 Cizalla a Palanca para Varillas 
de Acero 

Herramientas 

 

 0.0500 

 1.6000 

 0.8000 
 

 1.3670 

 0.0290 
 

 0.0511 
 
0.2200 

MO 

 150% 

 100% 
 
 
 
 
 

 30% 
 
 

   

 Curado de concreto MO: 

 Peón 
EQ 

 Herramientas 

 

 0.0800 
 

 3.0000 

MO 

 100% 
 

   

2.2.4 Muro 
Anclado 

1.4.2.3.1 Pañeteo de Talud MO: 

 Capataz 

 Operario 

 Peón 
MAT: 

 Cemento Tipo I 
EQ 

 Herramientas 

 

 0.0500 

 1.6000 

 0.8000 
 

 1.3670 
 

 2.0000 

MO 

 10% 

 200% 

 100% 
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 Instalación de Acero de 
refuerzo - Acero 
Dimensionado 

MO: 

 Capataz 

 Operario 

 Peón 
MAT: 

 Fierro Corrugado 

 Alambre Negro 
EQ 

 Cizalla a Palanca para Varillas 
de Acero 

 Herramientas 

 

 0.0500 

 1.6000 

 0.8000 
 

 1.3670 

 0.0290 
 

 0.0511 
 

 0.2200 

MO 

 150% 

 100% 

 30% 

   

 Encofrado y desencofrado 
metalico - Muro anclado 

MO: 

 Capataz 

 Operario 

 Peón 
MAT: 

 Madera Tomillo 

 Triplay Lupuna 

 Espaciadores para Armadura 

 Desmolde 

 Clavo para madera 
EQ 

 Sierra Circular y Garlopa 

 Herramientas 

 

 0.0500 

 1.6000 

 0.8000 
 

 1.3670 

 0.0290 

 2.0000 

 0.0511 

 0.2200 
 

 0.0031 

 3.0000 

MO 

 10% 

 200% 

 100% 
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 Vaciado de Concreto 
f'c=350kg/cm2 – Muro 
Anclado 

MO: 

 Capataz 

 Oficial 

 Operario 

 Peón 
MAT: 

 Concreto Premezclado 

 Servicio de bomba 

 Colocación de tubería de 
concreto 

EQ 

 Vibrador eléctrico 
Herramientas 

 

 0.0200 

 0.2000 

 0.4000 

 0.6000 
 

 1.0500 

 1.0500 

 1.0000 
 
 

 0.1250 
3.0000 

MO 

 10% 

 100% 

 100% 
 
 
 
 
 
 
 

EQ 

 400% 

   

 Curado de concreto MO: 

 Peón 
EQ 

 Herramientas 

 

 0.0800 
 

3.0000 

MO 

 100% 
 

   

 Escarificado para traslape 
con losa de techo 

MO: 

 Capataz 

 Peón 
EQ 

 Herramientas 

 

 0.8000 

 1.6000 
 

 3.0000 

MO 

 100% 

 200% 
 

   

1.1 Permisos y 
Licencias 
Municipales 

Autorización de construcción 
en horario extraordinario 

MO: 

 Jefe de oficina técnica 

 

 1.0000 

MO 

 150% 

   

 Autorización trabajos 
temporales en vía pública 

MO: 

 Jefe de oficina técnica  

 

 1.0000 

MO 

 150% 
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1.2 Factibilidad de 
servicios 

Factibilidad de agua y 
desagüe  

MO: 

 Jefe de oficina técnica  
 

 

 1.0000 

MO 

 150% 
 

   

 Factibilidad de energía MO: 

 Jefe de oficina técnica  
 

 

 1.0000 

MO 

 150% 
 

   

3.2 Gestión del 
Alcance 

Revisar los activos de los 
procesos de la organización 

MO: 

 Director de Proyecto 

 Presupuestador 
 

 

 1.0000 

 1.5000 
 

MO 

 60% 

 40% 
 

   

 Elaborar y validar el Plan de 
Gestión del Alcance 

MO: 

 Director de Proyecto 

 Presupuestador 
 

 

 1.0000 

 1.5000 
 

MO 

 60% 

 40% 
 

   

 Elaborar y validar el Plan de 
Gestión de Requisitos 

MO: 

 Ingeniero CIV 

 Ingeniero IISS 

 Ingeniero IIEE 

 Ingeniero MEC 

 Presupuestador 

 

 1.0000 

 1.0000 

 1.0000 

 1.0000 

 1.0000 
 

MO 

 15% 

 15% 

 20% 

 20% 

 30% 
 

   

 Elaborar y validar la Matriz 
de Rastreabilidad de 
Requisitos 

MO: 

 Ingeniero CIV 

 Ingeniero IISS 

 Ingeniero IIEE 

 

 1.0000 

 1.0000 

 1.0000 

MO 

 15% 

 15% 

 20% 
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 Ingeniero MEC 
Presupuestador 

 1.0000 

 1.0000 
 

 20% 

 30% 
 

3.3 Gestión del 
Tiempo 

Revisar los activos de los 
procesos de la organización 

MO: 

 Director de Proyecto 

 Presupuestador 
 

 

 1.0000 

 1.5000 
 

MO 

 60% 

 40% 
 

   

 Elaborar la Estructura 
desglose de recursos 

MO: 

 Director de Proyecto 

 Presupuestador 

 

 1.0000 

 1.5000 
 

MO 

 60% 

 40% 
 

   

 Elaborar, validar e 
implementar el Plan de 
Gestión del Cronograma 

MO: 

 Director de Proyecto 

 Presupuestador 

 

 1.0000 

 1.5000 
 

MO 

 60% 

 40% 
 

   

3.4 Gestión del 
Costo 

Revisar los activos de los 
procesos de la organización 

MO: 

 Director de Proyecto 

 Presupuestador 

 

 1.0000 

 1.5000 
 

MO 

 60% 

 40% 

   

 Elaborar y validar el Flujo de 
Caja del Proyecto 

MO: 

 Director de Proyecto 

 Presupuestador 

 Jefe de oficina técnica 

 

 1.0000 

 1.5000 

 0.0600 
 

MO 

 60% 

 40% 

 100% 

   

 Elaborar, validar e 
implementar el Plan de 
Gestión de los Costos 

MO: 

 Jefe de oficina técnica 

 

 0.0600 

MO 

 100% 
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2.3.1.5.2.2 ESTRUCTURA DE DESGLOSE DE RECURSOS 
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2.3.1.5.2.3 ESTIMACIÓN DE COSTO DE LAS ACTIVIDADES 

 

PROYECTO

PREPARADO FECHA 01/12/2013

REVISADO FECHA 02/12/2013

APROBADO Director de Proyecto FECHA 03/05/2013

REVISIÓN FECHA 04/12/2013

EDT / 

ENTREGABL
RECURSOS UND. METRADO

PRECIO 

(USD)

COSTO 

DIRECTO

COSTO 

INDIRECTO
RESERVA ESTIMADO MÉTODO USADO RESTRICCIONES ASUNCIONES

2.3 ESTRUCTURAS DE CONCRETO

2.3.2 CONCRETO ARMADO 3,381,745.62 

2.3.2.1 CIMIENTOS CORRIDOS ARMADOS 23,763.88       2,376.39      -                26,140.26       

2.3.2.1.1          Concreto [f'c=280 kg/cm2] m3 152.03 107.17 16,293.06       1,629.31      17,922.36       Estimación Análoga, ver nálisis PU NA NA

2.3.2.1.2          Encofrado Metálico m2 141.40 11.40 1,611.95         161.20         1,773.15         Estimación Análoga, ver nálisis PU NA NA

2.3.2.1.3          Acero Kg 5,184.84 1.13 5,858.87         585.89         6,444.76         Estimación Análoga, ver nálisis PU

2.3.2.2 ZAPATAS AISLADAS 634,148.80    63,414.88    -                697,563.68     

2.3.2.2.1          Concreto [f'c=280 kg/cm2] m3 3,640.00 107.17 370,593.86    37,059.39    407,653.25     Estimación Análoga NA NA

2.3.2.2.2          Encofrado Metálico m2 2,202.03 11.40 25,103.14       2,510.31      27,613.46       Estimación Análoga NA NA

2.3.2.2.3          Acero Kg 211,019.29 1.13 238,451.80    23,845.18    262,296.98     Estimación Análoga NA NA

2.3.2.3 COLUMNAS 486,352.76    48,635.28    -                534,988.03     

2.3.2.3.1          Concreto [f'c=280 kg/cm2 en Columnas] m3 499.95 112.58 56,284.37       5,628.44      61,912.81       Estimación Análoga NA NA

2.3.2.3.2          Concreto [f'c=350 kg/cm2 en Columnas] m3 558.17 123.04 68,677.24       6,867.72      75,544.96       Estimación Análoga NA NA

2.3.2.3.3          Encofrado Metálico [Altura simple h<=3.10m] m2 3,450.96 11.40 39,340.94       3,934.09      43,275.04       Estimación Análoga NA NA

2.3.2.3.4          Acero Kg 285,000.18 1.13 322,050.20    32,205.02    354,255.22     Estimación Análoga NA NA

2.3.2.4 LOSA POSTENSADA 1,193,650.33 119,365.03 -                1,313,015.37 

2.3.2.4.1          Concreto [f'c=280 kg/cm2 reforzado] m3 4,751.04 120.24 542,701.80    54,270.18    596,971.98     Estimación Análoga NA NA

2.3.2.4.2          Encofrado Metálico [Altura simple h<=3.10m] m2 18,241.59 11.40 197,552.59    19,755.26    217,307.85     Estimación Análoga NA NA

2.3.2.4.3          Acero Kg 422,353.00 1.13 453,395.95    45,339.59    498,735.54     Estimación Análoga NA NA

2.3.2.5 LOZA MACISA 501,879.14    50,187.91    -                552,067.06     

2.3.2.5.1          Concreto [f'c=280 kg/cm2 ] m3 76.15 107.17 8,161.00         816.10         8,977.10         Estimación Análoga NA NA

2.3.2.5.2          Concreto [f'c=280 kg/cm2 reforzado ] m3 1,533.30 120.24 184,363.99    18,436.40    202,800.39     Estimación Análoga NA NA

2.3.2.5.3          Encofrado Metálico m2 6,502.02 11.40 74,123.03       7,412.30      81,535.33       Estimación Análoga NA NA

2.3.2.5.4          Acero Kg 208,169.14 1.13 235,231.13    23,523.11    258,754.24     Estimación Análoga NA NA

2.3.2.6 VIGAS POSTENSADAS 472,238.71    47,223.87    -                519,462.59     

2.3.2.6.1          Concreto [f'c=280 kg/cm2 en vigas] m3 1,690.41 112.58 190,306.36    19,030.64    209,336.99     Estimación Análoga NA NA

2.3.2.6.2          Concreto [Anulada por el Cliente] m3 0.00 -                   -                -                   Estimación Análoga NA NA

2.3.2.6.3          Encofrado Metálico [Altura simple h<=3.10m] m2 5,716.11 11.40 65,163.65       6,516.37      71,680.02       Estimación Análoga NA NA

2.3.2.6.4          Acero Kg 191,830.71 1.13 216,768.70    21,676.87    238,445.57     Estimación Análoga NA NA

2.3.2.7 BASE PARA EQUIPOS 69,712.00       6,971.20      -                76,683.20       

2.3.2.7.1          Concreto [f'c=280 kg/cm2 reforzado] m3 108.78 120.24 13,079.71       1,307.97      14,387.68       Estimación Análoga NA NA

2.3.2.7.2          Concreto [f'c=210 kg/cm2] m3 107.43 94.88 10,192.96       1,019.30      11,212.25       Estimación Análoga NA NA

2.3.2.7.3          Concreto [f'c=280 kg/cm2 en Cuarto de Bombeo] m3 52.11 127.80 6,659.66         665.97         7,325.62         Estimación Análoga NA NA

2.3.2.7.4          Encofrado Metálico [Altura simple h<=3.10m] m2 406.10 11.40 4,629.54         462.95         5,092.49         Estimación Análoga NA NA

2.3.2.7.5          Encofrado Metálico simple m2 676.25 11.40 7,709.25         770.93         8,480.18         Estimación Análoga NA NA

2.3.2.7.6          Encofrado Metálico para cuarto de bombas m2 236.17 16.80 3,967.66         396.77         4,364.42         Estimación Análoga NA NA

2.3.2.7.7          Acero a tipico Kg 14,974.27 1.08 16,172.21       1,617.22      17,789.43       Estimación Análoga NA NA

2.3.2.7.8          Acero Kg 6,461.08 1.13 7,301.02         730.10         8,031.12         Estimación Análoga NA NA

ESTIMADO DE COSTOS

Dirección del Proyecto de Construcción del Edificio de la Clínica Peruana – Primera Etapa

Jefe de Oficina Técnica

Jefe de Planeamiento y Control

0
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ANÁLISIS DE PRECIOS UNITARIOS (PU) 

 

Partida 2.3.2.1.1 Concreto [f'c=280 kg/cm2 en Cimientos Corridos] 

Rendimiento m3/DIA   EQ.   Costo unitario directo por : m3 107.17 

                    

Código Descripción Recurso   Unidad Cuadrilla Cantidad Precio USD Parcial 
USD 

Materiales 

02250200010037 Concreto Premezclado f'c=280 Kg/cm2  T-I (p57, slump 
4"-6") 

m3   1.0501 84.70 88.94 

0225080001 Servicio de 
Bomba 

      m3   1.0501 11.74 12.33 

                  101.27 

Subpartidas 

300103030117 Colocación Concreto Premezclado Con Bomba - 
elementos horizontales 

m3   1.0000 5.90 5.90 

                  5.90 

                    

Partida 2.3.2.1.2 Encofrado Metálico 

Rendimiento m2/DIA MO. 14.64   EQ. 14.64 Costo unitario directo por : m2 11.40 

                    

Código Descripción Recurso   Unidad Cuadrilla Cantidad Precio USD Parcial 
USD 

Materiales 

02120100020001 Alambre Negro # 8     kg   0.2240 0.85 0.19 

02140100010026 Madera 
Tornillo 

      p2   0.5000 1.23 0.62 

0214020001 Triplay 
Lupuna 

      pl   0.0150 34.04 0.51 

0227020001 Curador 
Quimico 

      gln   0.0020 4.00 0.01 

0227020002 Desmoldante       gln   0.0074 5.50 0.04 

02320700010001 Clavo para Madera     kg   0.2200 0.85 0.19 

                  1.55 

  Equipos                 

0315010001 Sierra Circular y Garlopa     dia 1.0000 0.0683 7.00 0.48 

0318010003 Encofrado Metalico     m2   3.4500 1.00 3.45 

                  3.93 

Subpartidas 

300103040103 Habilitacion y Colocacion de Encofrado 
Metálico 

  m2   1.0000 5.92 5.92 

                  5.92 

Partida 2.3.2.1.3         Acero       

Rendimiento kg/DIA MO. 400.00   EQ. 400.00 
  

Costo unitario 
directo por : kg 

1.13 

                    

Código     Descripción Recurso Unidad Cuadrilla Cantidad Precio USD Parcial 
USD 

Materiales 

0212030004 Acero 
Dimensionado 

  
  

  kg   1.0300 0.90 0.93 

                  0.93 

Subpartidas 

300103050102 Colocación de Acero 
Corrugado 

    kg   1.0000 0.20 0.20 

                  0.20 
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2.3.1.5.2.4 ESTIMACIÓN DE DURACIÓN DE ACTIVIDADES 
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2.3.1.5.3 HITOS DEL PROYECTO 

 

 

 

 

HITOS DEL PROYECTO 

versión 0.0 

PROYECTO 
Dirección del Proyecto de Construcción del Edificio de la Clínica Peruana – Primera 
Etapa 

PREPARADO POR: Shariff Ramirez FECHA 13 12 13 

REVISADO POR: Roberto Llontop FECHA 14 12 13 

APROBADO POR: Karina Vásquez – Director de Proyecto  FECHA 15 12 13 

Hitos WBS Fecha 
Autoridad que acepta 

el entregable 
Descripción 

Acta de 

Constitución del 

Proyecto Aprobada 

 03/12/13 Sponsor 
El documento con que se da inicio 

al proyecto 

Plan para la 

Dirección del 

Proyecto Aprobado 

 07/01/14 Director de Proyecto 

Es el documento que va indicar 

como se va a gestionar el 

proyecto 

Auditoria N° 1  15/04/14 Director de Proyecto Informe de Auditoria de Calidad 

Auditoria N° 2  10/07/14 Director de Proyecto Informe de Auditoria de Calidad 

Adquisiciones del 

Proyecto Cerradas 
 03/11/14 Director de Proyecto 

Cierre de los servicios 

subcontratados 

Dossier del Proyecto 

Aprobado 
 20/11/14 ONCOSALUD 

Consolidación de documentos 

que evidencian el cumplimiento 

de los entregables del producto 

Acta de 

Conformidad del 

Proyecto 

Recepcionada 

 05/12/14 ONCOSALUD 
Documento que indicará la 

aceptación del cliente 
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Hitos WBS Fecha 
Autoridad que acepta 

el entregable 
Descripción 

Autorizaciones 

Municipales 

Obtenidas 

 21/01/14 Director de Proyecto Permisos y Licencias Aprobadas 

Factibilidad de 

Servicio Aprobadas 
 17/01/14 Director de Proyecto Servicios básicos para el proyecto 

Terreno 

Recepcionado 
 21/01/14 Director de Proyecto Terreno para la construcción 

Obras Provisionales 

Deshabilitadas 
 27/10/14 ONCOSALUD 

Levantamiento de las obras 

provisionales 

Movimiento de 

Tierra Entregado 
 11/08/14 ONCOSALUD 

Acondicionamiento del terreno 

para la construcción 

Taludes 

Estabilizados  y 

Entregados 

 10/07/14 ONCOSALUD 
Acondicionamiento de los perfiles 

del terreno para la construcción 

Muro Anclado 

Entregado 
 04/07/14 ONCOSALUD 

Pantallas de concreto que 

sostendrán los taludes perfilados 

Sistema de 

Sostenimiento de 

Muro Entregado 

 22/07/14 ONCOSALUD 

Sistema que sostendrá las losas 

con el muro anclado mediante el 

tensado 

Estructuras 

Entregadas 
 12/09/14 ONCOSALUD 

Estructuras de concreto simple y 

armado del alcance 

Arquitectura 

Entregada 
 27/10/14 ONCOSALUD 

Acabados de las estructuras de 

concreto 
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Hitos WBS Fecha 
Autoridad que acepta 

el entregable 
Descripción 

Sistema de 

Instalaciones 

Sanitarias 

Entregado 

 22/10/14 ONCOSALUD Sistema de agua y desague 

Sistema de 

Instalaciones 

Eléctricas Entregado 

 28/10/14 ONCOSALUD 
Cableado, canalizaciones y 

tableros eléctricos de la obra 

Malla Puesta Tierra 

Entregado 
 12/08/14 ONCOSALUD 

Conexiones a tierra del sistema 

eléctrico 

Sistema de 

Extracción 

Monóxido 

Entregado 

 16/10/14 ONCOSALUD 
Sistema de ventilación mecánica 

para los sótanos 

Acta de 

Conformidad del 

Proyecto 

recepcionada 

 20/11/14 ONCOSALUD Entrega del proyecto al cliente 
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2.3.1.5.4 GESTIÓN DEL COSTO DEL PROYECTO 

 

2.3.1.5.4.1 LISTA DE VERIFICACIÓN DE ESTIMACIÓN DE COSTOS 

Nombre del Proyecto: 
Dirección del Proyecto de Construcción del Edificio de la Clínica Peruana – 

Primera Etapa 

Preparado por: Karina Vásquez – Director de Proyecto 

Fecha: 13/12/13 

Asegurarse que todos los  recursos necesarios sean tomados en consideración: 

 

 Administración del Proyecto: Si 

 Personal : Si 

 Materiales: Si 

 Proveedores: Si 

 Viajes: No aplica 

 Pagos a consultores y otros servicios profesionales: No aplica 

 Diversos (traslados, copias, mensajerías, etc.): Si 

 Plan de contingencia: Si 

 Inflación: No aplica 

 

     Recomendaciones 

 Sea lo más específico posible, usar estimaciones, métricas para  cuantificar los recursos que el 

proyecto requerirá. 

 

 Expresar los costos estimados en unidades monetarias 

 Asegúrese que las actividades consideradas en el proyecto, tienen costos potenciales involucrados 

en el proyecto, cuando considere un potencial costo 

 Asegurarse que las estimaciones o métricas muestren cantidades realistas para cada item de costo, 

tales como número de horas/días por alquiler de equipo, número de trabajadores requeridos para 

realizar la construcción en horas/días  y así por el estilo. 
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2.3.1.5.5 GESTIÓN DE LA CALIDAD DEL PROYECTO 

 

 

 

 

 

 

 

 

COD 
EDT 

ENTREGABLE 
PROCEDIMIENTO DE 

CALIDAD 
RECURSOS 

COSTO 
(En Dólares) 

BENEFICIO 
IMPACTO 

(En Dólares) 
OK 

2.2 
Movimiento 
de Tierra 

1.  Control de Calidad del 
trazo y replanteo 

a. Topografía 
b. Estación Total  
c. Teodolito 
d. Nivel 

a. 10,174.43 
b. 4,364.00 
c. 872.64 
d. 932.45 

Verificar que las Poligonales / Ejes (PI) / Niveles / 
Trazos / Secciones 

1,145,850.015 Si 

2.  Control de las 
propiedades físicas del 
material de relleno 

a. Laboratorio de 
suelos 

b. Mano de obra 
calificada 

c. Traslado de 
muestras 

a. 162 
b. 49 
c. 504 
 

Verificar que cada 10 000 m3, la granulometría, la 
gravedad específica, los límites de consistencia,  
conformidad de los agregados y el nivel de 
humedad de los materiales a ser empleados en los 
rellenos, cumplen la E.050 

                                                           
15 Incluye excavación masiva, excavación manual y relleno compactado con material propio 

ANÁLISIS COSTO BENEFICIO 
versión 1.0 

PROYECTO 
Dirección del Proyecto de Construcción del Edificio de la Clínica Peruana – Primera 
Etapa 

PREPARADO POR: Jefe de Calidad FECHA 30 12 2013 

REVISADO POR: Jefe de Planeamiento y Control FECHA 30 12 2013 

APROBADO POR: Director de Proyecto FECHA 30 12 2013 
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3.  Control de las 
propiedades químicas 
del material de relleno 

a. Laboratorio de 
suelos 

b. Mano de obra 
calificada 

c. Trasladado de 
muestras 

a. 46 
b. 49 
c. 504 

Verificar que cada 20 000 m3 de material 
agregado, tenga el nivel de cloruros y sulfatos 
totales, dentro del rango de tolerancia según ACI 
318 y EETT. 
Verificar que cada 20 000 m3 de material 
agregado, tenga el nivel arcilla y partículas libres, 
dentro el rango de tolerancia según ASTM C-142 y 
E.050 

4.  Control del nivel de 
compactación de 
plataformas de relleno 

a. Laboratorio de 
suelos 

Mano de obra 
calificada 

a. 250 
329 

Verificar cada 250 m2 las capas de 30cm (2 
puntos), alcancen el grado de compactación o 
densidad especifica entre capas del material 
usado para relleno., cumplen las E.050 y la ASTM 
D-1556 

5.  Control de la 
estabilidad de Cortes 

Jefe de calidad 10 x inspección Inspeccionar cada vez que se rellene o compacte, 
la estabilidad de cortes y excavaciones 
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2.3 Estructura de 
Concreto 

1. Control de la 
liberación de la 
estructura 

a. Jefe de 
Calidad 

a. 13 x 
inspección 

Punto de espera para inspeccionar los registros y 
tolerancias de la estructura a ser vaciada 

1,794,082.3216 Si 

2. Control de Calidad a 
la resistencia del 
Concreto pre-
mezclado, según NTP 
339.034 

a. Equipo 
laboratorio de 
concreto 

b. Cilindro de 
impacto 

c. Poza de 
curado 

a. 14,620.00 
b. 3000.00 
c. 300.00 

La resistencia del concreto vaciado, deberá 
alcanzar el valor mínimo especificado  

3. Control de 
asentamiento y 
temperatura al 
concreto fresco, 
según ASTM C – 143 y 
ASTM C–1064 
respectivamente 

a. Técnico de 
laboratorio 

b. Equipo de 
Cono de 
Abrams y 
Termómetro 
mecánico 

a. 7,435.53 
b. 26,939.27 

Determinar el nivel de trabajabilidad o slump, 
temperatura del concreto pre-mezclado llegado a 
obra 

4. Inspección visual de 
los defectos del 
acabado superficial 
del concreto, según la 
N.T.E E-60 

a. Jefe de 
Calidad 

a. 4 x 
inspección 

Determinarla la reparación o aceptación a los 
defectos identificados, post-vaciado del concreto 
pre-mezclado 

 

                                                           
16 Abarca todos los tipos de concreto pre-mezclados a usar en el proyecto. 
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LISTA DE VERIFICACIÓN 

Versión 1.0 

ENTREGABLE 2.2 Movimiento de Tierra 

PROYECTO 
Dirección del Proyecto de Construcción del Edificio de la Clínica Peruana – 

Primera Etapa 

PREPARADO POR: Jefe de Calidad FECHA 30 12 2013 

REVISADO POR: Jefe de Calidad FECHA 30 12 2013 

APROBADO POR: Director de Proyecto FECHA 30 12 2013 

 

Puntos de control 

(Características o requerimientos del producto que deben 

ser cumplidos) C
o

n
fo

rm
e 

O
b

se
rv

ad
o

 Comentarios 

(Descripción de lo 

observado) 

1. Verificar el Análisis Físico de Material Relleno 
  

 La granulometría tiene un tamaño máximo, 
pasante de la #200, cumple la ASTM D-422? 

 La gravedad específica, absorción y corrección 
por sobre tamaño, cumple la  ASTM C-127? 

 Los límites de consistencia, cumple la ASTM D-
424? 

 La humedad natural, cumplen las normas ASTM 
D-2216 y ASTM D-4643? 

 El desgaste por Abrasión, cumple la norma ASTM 
C-131? 

 El proctor modificado, cumple la norma ASTM D-
1557? 

   

2. Verificar el Análisis Químico de Material de Relleno 

 Los cloruros, sulfatos y sales totales, cumple la 
norma ACI 318? 

 La arcilla y partículas libres, cumplen la norma 
ASTM C-142?  

   

3. Verificar la Compactación de Plataformas de Relleno 

 La compactación con cono de arena, cumple la 
norma ASTM D – 1556? 

   

4. Verificar los Cortes 

 La estabilidad de cortes, cumple la especificación 
técnicas  del proyecto? 

 La liberación de Cortes y Excavaciones, cumplen 
con las especificaciones técnicas del proyecto? 
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ACCIONES PREVENTIVAS Y CORRECTIVAS 

versión 1.0 

PROYECTO Dirección del Proyecto de Construcción del Edificio de la Clínica Peruana – Primera Etapa 

PREPARADO POR: Jefe de Calidad FECHA 30 12 2013 

REVISADO POR: Jefe de Calidad FECHA 30 12 2013 

APROBADO POR: Director  de Proyecto FECHA 30 12 2013 

ACCIONES PREVENTIVAS RECOMENDADAS 

1. Revisar los requisitos del contrato, planos y especificaciones técnicas del proyecto, como salida de esto: 

 Determinamos las normas, estándares y rangos de tolerancia aplicables 

 Definimos el estándar de calidad de los entregables y para cada paquete de trabajo y/o fase del proyecto 

 Definiremos los procedimientos de gestión y control de calidad aplicables, estos se establecen en la matriz de aplicabilidad del proyecto. 

 Identificaremos los entregables contractuales desde el punto de vista de calidad 

 Revisaremos el PAC emitido en la etapa de propuesta, para emitir la versión aprobada para construcción. 

 Definiremos los Planes de Puntos de Inspección (PPI), los cuales relacionan el control de calidad aplicable a cada proceso constructivo 

 Identificaremos los riesgos del proyecto relacionados a calidad 
 

2. Revisar la EDT del proyecto, el cronograma e hitos principales del proyecto, las lecciones aprendidas relacionadas a proyectos similares y data histórica 

de la empresa relacionada a calidad, como salida de esto: 

 Definiremos los recursos de calidad necesarios para el SGC del proyecto 

 Evaluaremos los procesos que desarrollaremos y  cuales vamos nuestros subcontratistas 

 Definiremos las responsabilidades respecto a calidad 
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 Definiremos la estructura del dossier de calidad, así como la validación de los entregables del EDT 
 

3. Implementar el PAC aprobado para el proyecto 

 Difundir vía email y charlas grupales la Política de Calidad en el proyecto 

 Difundir vía email y charlas grupales los objetivos generales y específicos de calidad 

 Difundir el estándar de calidad aplicable al proyecto 

 Difundir las responsabilidades respecto a calidad 
 

4. Elaborar programas de capacitación en temas técnicos y de calidad, en función de las brechas identificadas del personal clave y cronograma de trabajo. 

5. Mantener ordenado y actualizado el Dossier de Calidad, en función a como s entregará al cliente, revisando mensualmente el avance del mismo. 

6. Analizar planes de riesgos, lecciones aprendidas, listado de no conformidades y listado de observaciones de obras pasadas con similar alcance y 

procesos constructivos respecto a movimiento de tierra y muro pantalla. 

7. Solicitar y analizar el desempeño de los subcontratistas de IISS, IIEE, inyecciones, movimiento de tierra u otro que se subcontrate; con el objetivo de 

analizar el desempeño en obras pasadas con nosotros 
 

ACCIONES CORRECTIVAS RECOMENDADAS 

1. Analizar semanalmente el cumplimiento de los objetivos específicos de calidad y establecer planes de acción a corto, media y largo plazo; con sus 

respectivos responsables 

2. Difundir resultados de auditorías e implementar círculos de calidad para identificar la causa raíz y plantear acciones correctivas de fondo. 

3. Verificar que las actividades de construcción se realicen cumpliendo las especificaciones técnicas. 

4. Revisar y re-inducir conocimientos técnicos y los Procedimientos Constructivos aprobados, al personal operativo que incurra en no conformidades. A 

nivel de supervisor e ingenieros, identificar mediante los 5 porqués o espina de pescado, la causa raíz del defecto. 

5. Hacer una retro-alimentación al personal, donde se les recuerda: el correcto modo de usar el vibrador para evitar segregación y cangrejeras. El uso es 

en forma vertical con intervalos de 3 seg por ciclo. 

6. Aplicar el plan de gestión de riesgos, plan de no conformidades y acciones correctivas para no conformidades 
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2.3.1.5.6 GESTIÓN DE LOS RECURSOS HUMANOS 

2.3.1.5.6.1  DESARROLLO DEL EQUIPO DEL PROYECTO 

DESARROLLO DEL EQUIPO DEL PROYECTO 

Versión 1.0 

PROYECTO Dirección del Proyecto de Construcción del Edificio de la Clínica Peruana – 

Primera Etapa 

PREPARADO POR: Shariff Ramírez FECHA 30 12 2013 

REVISADO POR: Roberto Llontop FECHA 30 12 2013 

APROBADO POR: Director de Proyecto FECHA 30 12 2013 
 

Acciones a tomar para mejorar las habilidades y competencias del equipo del proyecto 

 Director de Proyecto 
 

 

 Jefes de Planeamiento y Control / Jefe de 
Oficina Técnica 
 

 

 Residente de Obra 

 Talleres para equipos líderes y talleres en 
técnicas de comunicación efectiva 
 

 Shadowing, los asistentes adquieren 
conocimiento, responsabilidad y nuevas 
habilidades 

 

 Reuniones semanales entre personal de 
obra de la Constructora y la Supervisión 
de la obra. 

Como parte del desarrollo de personal se considerará el siguiente lineamiento en la sucesión o 

reemplazo de cargos en el proyecto: 

 El Jefe de Planeamiento y Control es designado sucesor del Director del Proyecto en caso de la 
ausencia de éste. 

 

 El Jefe de Obras Civiles es designado sucesor del Residente de obra en caso de la ausencia de 
éste. 

 

 El Jefe de Planeamiento y Control es designado sucesor del Jefe de Oficina Técnica en caso de la 
ausencia de éste. 

Formas de reconocimientos y recompensas que se aplican en el proyecto 

  Al cierre del proyecto se realizará una evaluación de desempeño a cada uno de los integrantes 
del equipo, con el fin de poder identificar su rendimiento y aporte al logro de los objetivos. 
 

  Si al cierre del proyecto la rentabilidad generada excede a lo planificado, se deberá bonificar 
según los rangos enunciados: 
 

 
 

 

 

 

 

 

 La distribución de la recompensa del equipo del Proyecto será de la siguiente forma: 
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 Se realizarán comunicaciones de reconocimiento al equipo de proyecto: 

- El Director de Infraestructura enviará un correo electrónico felicitando a todos los miembros 

del equipo 

- Se publicará en la Intranet de la empresa (de acceso a todo el personal) el cumplimiento de 

cada uno de los hitos del proyecto, incluyendo la lista de los miembros del equipo 

 

Actividades en apoyo a la integración del equipo de proyecto 

 Celebración de los cumpleaños del mes el viernes último del mes a las 5.00 pm 

 Celebración de días festivos: día del padre o de la madre y día del trabajador 

 Realizar actividades de integración con el equipo de proyecto, una al inicio y otras de acuerdo al 

logro de los hitos del proyecto. Las actividades de integración serán: almuerzos de confraternidad, 

dinámicas de trabajo en equipo, actividades deportivas, entre otras   

 Publicación de fotos de las actividades de integración e información relacionada al equipo de 

proyecto como fechas de cumpleaños y fechas especiales. 
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2.3.1.5.6.2 MATRIZ DE RESPONSABILIDADES 
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DIRECCIÓN DEL PROYECTO DE CONSTRUUCCIÓN DEL EDIFICIO DE LA 

CLINICA PERUANA - PRIMERA ETAPA

   CONSTRUCCIÓN

      Revisión de documentación

       Movilización de Equipos, Herramientas y Materiales I I I I I I R P P I I P P P I I

       Licitar y Adjudicar la Buena Pro - Mov. Tierra I I I I I I R P P P I I P P P I I

       Licitar y Adjudicar la Buena Pro - Concreto y Acero I I I I I I R P P P I I P P P I I

      Obras Provisionales

             Habilitación de Campamento I I I I I I R P P I I P P P I I

             Instalación de Agua y Energía para Construcción I I I I I I R P P I I P P P I I

             Señalización de Obra I I I I I I R P P I I P P P I I

             Desabilitación de Campamento I I I I I I R P P I I P P P I I

      Movimiento de tierra

      Excavación

              Demolición de Cimientos I I I I I I R P P I I P P P I I R P

              Excavación Masiva con Rampa I I I I I I R P P I I P P P I I R P

              Excavación Masiva y Eliminación con Faja I I I I I I R P P I I P P P I I R P

              Revisar y Validar Dissier - Mov. Tierra I I R I I I R P P I I P P P I I R P

      Estabilización de Taludes

              Perfilado y Nivelación I I I I I I R P P I I P P P I I R P

              Instalación de Pantallas de Anclaje I I I I I I R P P I I P P P I I R P

              Instalación de Anclaje Reforzados y Perforados I I I I I I R P P I I P P P I I R P

      Muro Anclado

              Pañetoe de Talud I I I I I I R P P I I P P P I I R P P

              Instalación de Acero de Refuerzo - Acero Dimensionado I I I I I I R P P I I P P P I I R P P

              Encofrado y Desencofrado Metálico - Muro Anclado I I I I I I R P P I I P P P I I R P P

              Vaciado de Concreto fc=350kg/cm2 - Muro Anclado I I I I I I R P P I I P P P I I R P P

              Curado de Concreto I I I I I I R P P I I P P P I I R P P

              Escarificado para Traslape con Losa de Techo I I I I I I R P P I I P P P I I R P P

      Sistema de Sostenimiento de Muro

              Licitar y Adjudicar la Buena Pro - Sostenimiento de Muro I I I I I I R P P I I P P P I I R P P

             Movilización y Desmovilización de Equipos Perforación I I I I I I R P P I I P P P I I R P P

              Suministro e Instalación de Sistena de Anclaje de Muros I I I I I I R P P I I P P P I I R P P

             Revisar y Validar Dossier - Sist. Sostenimiento de Muro I I R I I I R P P I I P P P I I R P P

      Estructuras

         Concreto Simple

             Falsas zapatas I I I I I I R P P I I P P P I I P P

             Solados I I I I I I R P P I I P P P I I P P

             Cimientos corridos I I I I I I R P P I I P P P I I P P

             Losa sobre terreno I I I I I I R P P I I P P P I I P P

         Concreto Armado I

            Cimientos corridos armados

               Instalación de Acero de Refuerzo - Acero en Varil la I I I I I I R P P I I P P P I I P P

                Encofrado y desencofrado de cimientos I I I I I I R P P I I P P P I I P P

                Vaciado de Concreto f'c=280kg/cm2 - Cimientos I I I I I I R P P I I P P P I I P P

                Curado con agua I I I I I I R P P I I P P P I I P P

            Zapatas aisladas

                Instalación de Acero de Refuerzo - Acero en varil la I I I I I I R P P I I P P P I I P P

                Encofrado y desencofrado de zapatas I I I I I I R P P I I P P P I I P P

                Vaciado de Concreto f'c=280kg/cm2 - Zapatas I I I I I I R P P I I P P P I I P P

                Encofrado y desencofrado de zapatas I I I I I I R P P I I P P P I I P P

                Curado con agua I I I I I I R P P I I P P P I I P P

            Columnas

                Instalación de Acero de Refuerzo - Acero

                Dimensionado I I I I I I R P P I I P P P I I P P

                Encofrado y desencofrado Metálico - Columnas I I I I I I R P P I I P P P I I P P

                Vaciado de Concreto f'c=350kg/cm2 - Columnas I I I I I I R P P I I P P P I I P P

                Curado de concreto I I I I I I R P P I I P P P I I P P
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DIRECCIÓN DEL PROYECTO DE CONSTRUUCCIÓN DEL EDIFICIO DE LA 

CLINICA PERUANA - PRIMERA ETAPA

   CONSTRUCCIÓN

            Losas postensadas

               Instalación de Acero de refuerzo - Acero Dimensionado I I I I I I R P P I I P P P I I P P

               Vaciado de Concreto f'c=350 kg/cm2 - Losas 

               Postensadas I I I I I I R P P I I P P P I I P P

               Encofrado y desencofrado metalico - Losas 

               postensadas I I I I I I R P P I I P P P I I P P

               Curado con agua I I I I I I R P P I I P P P I I P P

               Corte y l impieza de orificios de inyección I I I I I I R P P I I P P P I I P P

               Postensado de losas y vigas (Sistema Adherido) I I I I I I R P P I I P P P I I P P

               Colocación de cables postensado (Sistema Adherido) I I I I I I R P P I I P P P I I P P
               Picado de cajuelas de 18x18cm (encuentro de cables con

                muro anclado) I I I I I I R P P I I P P P I I P P

                Adherencia al Muro I I I I I I R P P I I P P P I I P P

            Losa Maciza

               Instalación de Acero de refuerzo - Acero Dimensionado I I I I I I R P P I I P P P I I P P

               Vaciado de Concreto f'c=280 kg/cm2 - Losas Macizas I I I I I I R P P I I P P P I I P P

               Encofrado y desencofrado metalico - Losas Macizas I I I I I I R P P I I P P P I I P P

               Relleno Liviano I I I I I I R P P I I P P P I I P P

               Curado con Agua I I I I I I R P P I I P P P I I P P

            Vigas Postensadas

              Instalación de Acero de Refuerzo - Acero Dimensionado I I I I I I R P P I I P P P I I P P

              Encofrado y Desencofrado Metálico - Vigas I I I I I I R P P I I P P P I I P P
              Vaciado de Concreto fc=280kg/cm2- 

              Vigas Postensadas I I I I I I R P P I I P P P I I P P

              Curado de Concreto I I I I I I R P P I I P P P I I P P

            Bases de Equipo

              Instalación de Acero de Refuerzo - Acero Dimensionado I I I I I I R P P I I P P P I I P P

              Encofrado y Desencofrado de Bases I I I I I I R P P I I P P P I I P P

              Vaciado de Concreto - Losas I I I I I I R P P I I P P P I I P P

              Curado con Agua I I I I I I R P P I I P P P I I P P

         Tabiqueria

            Muro de albañileria I I I I I I R P P I I P P P I I

            Muro de Bloque de Concreto e=9cm I I I I I I R P P I I P P P I I

            Muro de Bloque de Concreto e=14cm I I I I I I R P P I I P P P I I

            Muro de Bloque de Concreto e=9cm CORTAFUEGO I I I I I I R P P I I P P P I I

            Muro de Bloque de Concreto e=14cm CORTAFUEGO I I I I I I R P P I I P P P I I

      Arquitectura

      Albañilería

              Instalación y Verificación del Muro Ladril lo I I I I I I R P P I I P P P I I

              Instalación y Verificación de Columnetas de Amarre I I I I I I R P P I I P P P I I

              Instalación y Verificación de Dinteles I I I I I I R P P I I P P P I I

      Pisos

              Licitar y Adjudicar la Buena Pro - Pulido de pisos I I I I I I I I R I I I I I I I I

              Pulido de Estacionamientos I I I I I I R P P I I P P P I I

              Pulido de Rampa de Acceso I I I I I I R P P I I P P P I I

              Pulido de Escaleras Forjadas I I I I I I R P P I I P P P I I

             Revisar y Validar Dossier - Pisos I I R I I I R P P I I P P P I I

      Sistema de Instalaciones Sanitarias (IISS)

              Licitar y Adjudicar la Buena Pro - IISS I I I I I I I I R I I I I I I I I P

              Canalización Empotradas en Concreto I I I I I I R P P I I P P P I I P

              Canalizaciones Empotradas en Tabiques y enterradas I I I I I I R P P I I P P P I I P

              Instalación de Salidas I I I I I I R P P I I P P P I I P

              Instalación de Equipamiento I I I I I I R P P I I P P P I I P

              Instalación de Pruebas I I I I I I R P P I I P P P I I P

              Revisar y Validar Dossier - IISS I I R I I I R P P I I P P P I I P

      Sistema de Instalaciones Eléctricas (IIEE)

              Licitar y Adjudicar la Buena Pro - IIEE I I I I I I I I R I I I I I I I I R

              Canalización Empotradas en Concreto I I I I I I R P P I I P P P I I R
              Canalizaciones Empotradas en Tabiques, Adosadas y 

              Enterradas I I I I I I R P P I I P P P I I R

              Instalación del Cableado I I I I I I R P P I I P P P I I R

              Instalación de Salidas I I I I I I R P P I I P P P I I R

              Instalación Tableros de Distribución I I I I I I R P P I I P P P I I R

              Ejecución de Pruebas I I I I I I R P P I I P P P I I R

              Revisar y Validar Dossier - IIEE I I R I I I R P P I I P P P I I R
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DIRECCIÓN DEL PROYECTO DE CONSTRUUCCIÓN DEL EDIFICIO DE LA 

CLINICA PERUANA - PRIMERA ETAPA

   CONSTRUCCIÓN

      Malla Puesta Tierra

              Licitar y Adjudicar la Buena Pro I I I I I I I I R I I I I I I I I

              Preparación de Zanja I I I I I I R P P I I P P P I I

              Soldadura I I I I I I R P P I I P P P I I

              Pozo a Tierra I I I I I I R P P I I P P P I I

              Registro de Medición I I I I I I R P P I I P P P I I

              Relleno con Tierra de Cultivo I I I I I I R P P I I P P P I I

              Relleno de Afirmado I I I I I I R P P I I P P P I I

              Ejecución de Pruebas y Elaboración de Protocolos I I I I I I R P P I I P P P I I

              Revisar y Validar Dossier - Malla Puesta Tierra I I R I I I R P P I I P P P I I

      Sistema Extraccción del Monóxido

              Licitar y Adjudicar la Buena Pro I I I I I I I I R I I I I I I I I P

              Canalización y Ductos Horizontales I I I I I I R P P I I P P P I I P

              Canalización y Ductos Verticales I I I I I I R P P I I P P P I I P

              Instalación de Equipos de Extracción e Inyección I I I I I I R P P I I P P P I I P

              Instalación de Accesorios I I I I I I R P P I I P P P I I P

              Ejecución de Pruebas I I R I I I R P P I I P P P I I P

              Revisar y Validar Dossier - Sistema Extracción del 

              Monóxido I I R I I I R P P I I P P P I I P

   TRÁMITES

      Permisos y Licencias Municipales

      Autorización de Construcción en Horario 

      Extraordinario

         Presentar Solicitud al Municipio I F A R I I I I I I I I I I

         Recibir Carta de Autorización por Parte del Municipio I F A R I I I I I I I I I I
      Autorización Trabajos Temporales en Vía 

      Pública

         Presentar Expediente del Proyecto I F A R I I I I I I I I I I

         Presentar Estudio de Impacto Ambiental I F A R I I I I I I I I I I

         Carta de Compromiso a la Municipalidad I F A R I I I I I I I I I I

         Recibir la Licencia Final por Parte de Municipalidad I F A R I I I I I I I I I I

      Conexiónes

      Conexión de Servicio de Agua Alcantarillado

         Presentar Informe de Factibil idad I F A R I I I I I I I I I I I

         Presentar Pago por Derecho de Trámite I F A R I I I I I I I I I I I

         Aprobar el Expediente I F A R I I I I I I I I I I R

      Conexión de Servicio de Luz del Sur

         Presentar Informe de Factibil idad I F A R I I I I I I I I I I I

         Presentar Pago por Derecho de Trámite I F A R I I I I I I I I I I I

         Aprobar el Expediente I F A R I I I I I I I I I I R
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DIRECCIÓN DEL PROYECTO DE CONSTRUUCCIÓN DEL EDIFICIO DE LA 

CLINICA PERUANA - PRIMERA ETAPA

   DIRECCIÓN DE PROYECTOS

      Inicio

         Acta de Constitución del Proyecto I R/F I I I I I I I I I I I I I I I I I I

         Identificar a los Interesados I I R/F I I I I I I I I I I I I

      Planificación

         Plan de Dirección del Proyecto I I R/F I I I I I I I I I I I I

       Plan de Gestión del Alcance

         Revisar los Activos de los Procesos de la Organización I R/F I I I I I I I I I I I I

         Elaborar y validar el Plan de Gestión del Alcance I I R/F I I I I I I I I I I I I

         Elaborar y Validar el Plan de Gestión de Requisitos I I R/F I I I I I I I I I I I I

         Elaborar y Validar la Matriz de Rastreabilidad de 

         Requisitos I I R/F I I I I I I I I I I I I

       Plan de Gestión del Cronograma

        Revisar los Activos de los Procesos de la Organización I I R/F P I I I I I I I I I I I

         Elaborar e Implementar el Plan de Gestión del Cronograma I I R/F P I I I I I I I I I I I

      Plan de Gestión de los Costos

        Revisar los Activos de los Procesos de la Organización I R/F P I I I I I I I I I I I

        Elaborar y Validar el Flujo de Caja del Proyecto I R/F P I I I I I I I I I I I

        Elaborar e Implementar el Plan de Gestión de los Costos I R/F P I I I I I I I I I I I

      Plan de Gestión de Calidad

        Revisar los Activos de los Procesos de la Organización I I R/F O I I I I I I I I I I I I

        Elaborar y Validar el índice de Dossier del Proyecto I I R/F O I I I I I I I I I I I I

        Elaborar e Implementar el Plan de Gestión de la Calidad I I R/F O I I I I I I I I I I I I

      Plan de Gestión de los Recursos Humanos

         Revisar los Activos de los Procesos de la Organización I R/F I I I I I I I I I I I I

         Revisar los Factores Ambientales de la Empresa I R/F I I I I I I I I I I I I
         Elaborar e Implementar el Plan de Gestión de los Recursos

         Humanos I R/F I I I I I I I I I I I I

         Adquirir el Equipo del Proyecto I R/F I R/F I I I I I I I I I I I I

      Comunicaciones

         Revisar los Activos de los Procesos de la Organización I R/F I I I I I I I I I I I I
         Elaborar e Implementar el Plan de Gestión de las 

         Comunicaciones I I R/F I I I I I I I I I I I I

      Plan de Gestión de los Riesgos

         Revisar los Activos de los Procesos de la Organización I R/F O I I I I I I I I I I I I

         Elaborar la Escala de Impacto I I R/F O I I I I I I I I I I I I

         Identificar los Riesgos I I R/F O I I I I I I I I I I I I

        Definir el Plan de Respuestas a los Riesgos I I R/F O I I I I I I I I I I I I

         Elaborar e Implementar el Plan de Gestión de los Riesgos I I R/F O I I I I I I I I I I I I

      Plan de Gestión de las Adquisiciones

        Revisar los Activos de los Procesos de la Organización I R/F I I I I I I O I I I I I I

        Elaborar e Implementar el Plan de Gestión de Adquisiciones I I R/F I I I I I I O I I I I I I

        Elaborar los Expedientes de los Servicios a 

        Comprar

        Proveedor de Producto - Concreto Pre Mezclado I I R/F I I I I I I O I I I I I I

        Proveedor de Producto - Acero I I R/F I I I I I I O I I I I I I

        Proveedor de Servicio - Movimiento de Tierra I I R/F I I I I I I O I I I I I I

        Proveedor de Servicio - Instalaciones Sanitarias I I R/F I I I I I I O I I I I I I

        Proveedor de Servicio - Instalaciones Eléctricas I I R/F I I I I I I O I I I I I I

        Proveedor de Servicio - Sistema de Sostenimiento de Muro I I R/F I I I I I I O I I I I I I

        Proveedor de Servicio - Malla Puesta Tierra I I R/F I I I I I I O I I I I I I

        Proveedor de Servicios - Arquitectura Pisos I I R/F I I I I I I O I I I I I I

        Proveedor de Servicios - Sistema de Extracción del 

        Monóxido I I R/F I I I I I I O I I I I I I
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DIRECCIÓN DEL PROYECTO DE CONSTRUUCCIÓN DEL EDIFICIO DE LA 

CLINICA PERUANA - PRIMERA ETAPA

   DIRECCIÓN DE PROYECTOS

      Línea Base del Alcance 

        Elaborar y Validar el Alcance I I R/F I I I I I I I I I I I I I

        Elaborar y Validar el EDT I I R/F I I I I I I I I I I I I I

        Elaborar Diccionario de la EDT I I R/F I I I I I I I I I I I I I

      Línea Base del Cronograma

        Revisar y Validar la Estimación de la Duración de las 

       Actividades I I R/F P I I I I I I I I I I I I
        Revisar y Validar la Estimación de los Recursos de las 

        Actividades I I R/F P I I I I I I I I I I I I

        Revisar y Validar la Lista de Hitos I I R/F P I I I I I I I I I I I I

        Elaborar y Validar el Cronograma Meta I I R/F P I I I I I I I I I I I I

      Línea Base del Costo

        Revisar y Validar la Estimación de los Costos de las 

       Actividades I I R/F P P P I I I I I I I I I I

        Elaborar y Validar el Presupuesto Meta I I R/F P P P I I I I I I I I I I

        Elaborar y Validar la Curva S I I R/F P P P I I I I I I I I I I

      Plan de Construcción del Proyecto

        Revisar y los Activos de los Procesos de la Organización I I R/F I I I I I I I I I I I I I

        Elaborar y Validar el Plan de Construcción del Proyecto I I R/F I I I I I I I I I I I I I

     Interesados

         Registro de Interesados I I R/F I I I I I I I I I I I I P

     Cierre

        Conciliar la Adquisición - Mov. Tierra I I R/F I I I I I I O I I I I I I

        Conciliar la Adquisición - IISS I I R/F I I I I I I O I I I I I I

        Conciliar la Adquisición - IIEE I I R/F I I I I I I O I I I I I I

        Conciliar la Adquisición - Sostenimiento I I R/F I I I I I I O I I I I I I

        Conciliar la Adquisición - Malla Puesta Tierra I I R/F I I I I I I O I I I I I I

        Conciliar la Adquisición - Pisos I I R/F I I I I I I O I I I I I I

        Conciliar la Adquisición - Concreto I I R/F I I I I I I O I I I I I I

        Conciliar la Adquisición - Acero I I R/F I I I I I I O I I I I I I

        Conciliar la Adquisición - Monóxido I I R/F I I I I I I O I I I I I I

        Emitir la Constancia de no Adeudo I I R/F I I I I I I O I I I I I I

     Cerrar con el Cliente

        Validar el Dossier de Calidad del Proyecto I F I A F R/F O I I I I I I I I I I P

        Acta de Recepción del Proyecto I F I I I A F R/F I I I I I I I I I I P I

     Cerrar con Entidades Públicas

        Enviar Documentación de Cierre de Operaciones a la 

        Municipalidad I I R/F I I I I I I I I I
        Enviar Documentación de Cierre de Operaciones al 

        Ministerio de Trabajo I R/F I I I I I I I I I
        Enviar Documentación de Cierre de Operaciones a Empresas 

        de Servicio Público I I R/F I I I I I I I I I
        Enviar Documentación de Cierre de Operaciones a AFP, 

        ESSALUD, ONP I R/F I I I I I I I I I

        Enviar Documentación de Cierre de Operaciones a SUNAT I R/F I I I I I I I I I

     Cerrar con Oficina Principal

        Cierre con el Departamento de Administración I R/F I I I I I I I I I I I I

        Cierre con el Departamento de Tesorería I R/F P I I I I I I I I I I I

        Cierre con el Departamento de Contabilidad I R/F P I I I I I I I I I I I

        Cierre con el Área de Recursos Humanos I R/F I I I I I I I I I I I I

        Cierre con el Departamento de Sistemas y Comunicaciones I R/F I I I I I I I I I I I I

        Cierre con el Área de Equipos y Logística I R/F I I I I I I O I I I I I I

        Cierre y Archivo del Proyecto por la Empresa I R/F I I I I I I I I I I I I

   Fin de obra I I I I I V F R/F I I I I I I I I I P I

Función que realiza el Rol en el entregable

R = Responsable

P = Participa Participa en la construcción/elaboración del entregable

 I = Informado

V = Verificación requerida

O = Opinión requerida

A = Autoriza

F = Firma requerida

Autoriza la entrega del entregable

El entregable requiere su firma

Es el responsable del entregable

Es informado del resultado del entregable

Participa en el control de calidad del entregable

Participa como Experto
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2.3.1.5.7 GESTIÓN DE LOS RIESGOS 

IDENTIFICACIÓN DE RIESGOS – ANÁLISIS FODA 

versión 1.0 

PROYECTO Dirección del Proyecto de Construcción del Edificio de la Clínica Peruana – 

Primera Etapa 

PREPARADO POR: Jefe de Planeamiento y Control FECHA 31 12 2013 

REVISADO POR: Jefe de Producción FECHA 31 12 2013 

APROBADO POR: Director de Proyecto  FECHA 31 12 2013 

PARTICIPANTES: 

- Jefe de Calidad 

- Jefe de Seguridad y Prevención de Riesgos 

- Jefe de Oficina Técnica 

- Jefe de Producción 

- Director de Proyecto 

Fortalezas:  

Fortalezas potenciales del proyecto, el equipo de proyecto, el patrocinador, la estructura de organización, 

el cliente, el cronograma del proyecto, el presupuesto de proyecto, el producto del proyecto, etc. 

1. La organización del proyecto tiene amplia experiencia en el desarrollo de actividades 

constructivas relacionadas con el alcance. 

2. La organización tiene una estructura matricial fuerte. 

3. La organización cuenta con el respaldo de una corporación que tiene más de ochenta (80) años 

en la ingeniería e infraestructura. 

4. La organización cuenta con el Premio Rímac a la Excelencia en la Prevención de Riesgos Laborales 

(2013, 2011). 

5. La organización cuenta con el Premio Latinoamericano de Responsabilidad Social Empresarial FIIC 

2012-2014. 

6. La organización cuenta con el Premio Mapfre a la Excelencia en Seguridad (2013). 

7. La organización se ubica en el primer lugar del sector construcción del ranking general del estudio 

“Donde Quiero Trabajar” 

8. El proyecto cuenta con activos de la organización (plantillas, formatos, procesos estandarizados). 

9. La línea base del costo para los fines del proyecto, cuenta con una reserva de contingencia y 

gestión. 

10. Empresa en el rubro de construcción, cotizando en la bolsa de valores de Lima. 

Debilidades:  

Debilidades  potenciales del proyecto, el equipo de proyecto, el patrocinador, la estructura de 

organización, el cliente, el cronograma del proyecto, el presupuesto de proyecto, el producto del 

proyecto, etc. 



 

 183 Dirección del Proyecto de Construcción del Edificio de la Clínica Peruana – Primera Etapa   

 

1. Los activos de la organización carecen de herramientas tecnológicas (software) que permitan 

realizar en el corto plazo una  revisión genérica de los documentos técnicos (documentos de 

proyectos y/o compatibilización de planos). 

2. Existen equipos de proyecto que tienen dos jefes (uno funcional y otro administrativo) esto  

ocasiona que algunos entregables de los proyectos, no se generen en el plazo. 

3. Poca participación del equipo de proyecto en la fase de adjudicación respecto a temas 

contractuales y definiciones técnicas con el cliente. 

4. Al encontrarse la organización en un proceso de excelencia operacional, el cumplimiento del 

calendario de recursos para los proyectos se ven afectados. 

5. Distribución y asignación no adecuada de recursos debido la prioridad de la organización en otros 

proyectos. 

6. Poca experiencia en la mayoría de los miembros del equipo de presupuestos que elabora la 

propuesta técnica-económica en la etapa de licitación. 

7. Empezar la elaboración y consolidación del dossier de calidad al final de la fase constructiva. 

Oportunidades:  

Oportunidades potenciales del proyecto, los requerimientos del proyecto, los requerimientos del 

producto, el cronograma del proyecto, los recursos, la calidad, etc. 

1. La tendencia del tipo del cambio en la moneda (dólares americanos) a pagar por el cliente 

durante el tiempo de ejecución y periodo de garantía.17 

2. Mejora de tarifas (en soles) producto de la negociación con los proveedores de servicio y 

productos. 

3. Generar adicionales por el nivel de detalle de la ingeniería aprobada para construcción 

proporcionada por el cliente. 

4. Obtener de la Municipalidad de Miraflores un horario de trabajo especial para ciertas actividades. 

5. Las entidades privadas y del estado buscan fomentar las APP (Asociaciones Público Privadas) y 

disminuir el déficit de infraestructura en salud. 

6. Tendencia positiva del PBI en el sector construcción, siendo el segundo sector más rentable, 

generando utilidad neta del 28%. 

7. Ser uno de los postores de las siguientes etapas del proyecto de construcción de la Clínica 

Peruana. 

8. El sector construcción tiene la mejor percepción económica para invertir. 18 

9. La economía crecerá 6.2% en 2014, según BCR. Mientras que para el 2013 los analistas prevén 

5.2%.19 

10. Perfil de la supervisión contratada por el cliente. 

11. Cumplimiento del plazo de cinco días (05) hábiles sin que se haya formulado observaciones a la 

valorizaciones mensuales. 

12. Adelanto oportuno del efectivo equivalente al veinte por ciento (20%) del monto contractual más 

IGV. 

13. Utilizar el cerco perimétrico existente a fin de asegurar la restricción de acceso a personas ajenas 

a la obra y salvaguardar la integridad de cualquier persona en la zona de trabajo. 

                                                           
17

 Diario Gestión, edición 31 de diciembre del 2013. 
18

 Diario Gestión, edición 16 de diciembre del 2013. 
19

 Diario Gestión, edición 18 de noviembre del 2013. 
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Amenazas:  

Potenciales amenazas sobre proyecto, los requerimientos del proyecto, los requerimientos del producto, 

el cronograma del proyecto, los recursos, la calidad, etc. 

1. La tendencia del tipo del cambio en la moneda (dólares americanos) a pagar por el cliente 

durante el tiempo de ejecución y periodo de garantía. 

2. Demora en aprobación de trámites municipales o entidades gubernamentales. 

3. La postura de los vecinos colindantes a la ejecución de la obra. 

4. Huelgas o paros del Sindicato de construcción civil. 

5. Por definición de contrato solo se puede tener un proveedor de concreto premezclado. 

6. Oligopolio en el mercado para el suministro de concreto premezclado. 

7. Tendencia al alza del consumo interno de cemento.20 

8. Aumento en la remuneración mínima vital. 

9. Tendencia positiva del PBI en el sector construcción, la organización cuentan con menor poder de 

negociación en los sueldos para adquirir un equipo de proyecto con las competencias óptimas. 

10. La tendencia al alta en el mercado en cuanto al precio del fierro y concreto pre-mezclado. 

11. Falta de compromiso por parte de la mano de obra no calificada y técnica contratada para el 

proyecto. 

12. El bajo nivel en el estándar de los activos (plantillas, formatos, procesos estandarizados) que 

tienen los proveedores claves a subcontratar (movimiento de tierra, topografía, perforaciones, 

instalaciones eléctricas e instalaciones sanitarias). 

13. Perfil de la supervisión contratada por el cliente. 

14. Demora en la cancelación de las facturas por parte del cliente dentro de los quince (15) días 

calendario siguiente a la fecha de presentación de la factura. 

15. La no devolución del fondo de garantía dentro de los ciento veinte (120) días por la no suscripción 

del Acta de Recepción. 

16. Aplicación  de la Cláusula 16.1 del contrato suscrito “exceder el 9.1% del monto total del contrato 

en penalidades”. 

17. Falta de disponibilidad en el mercado nacional, de mano de obra no calificada externa 

(Construcción Civil) y técnica en la interpretación de planos. 

18. Densidad en el tráfico de las rutas de acceso en horas programadas para el ingreso y salida de 

maquinaria pesada. 

19. Las dimensiones de las calles colindantes al proyecto por donde ingresa y sale la maquinaria 

pesada. 

20. El cliente no pueda entregarnos en la fecha programa el área de trabajo listo para el inicio de 

nuestros trabajos. 

21. El poco nivel de detalle de la ingeniería aprobada para construcción proporcionada por el cliente. 

22. No recibir el adelanto del efectivo equivalente en un lapso mayor a quince (15) días calendario a 

partir de la fecha de suscripción del contrato. 

23. Ejecutar trabajos sin que la supervisión haya respondido oportunamente la solicitud de 

información respecto a la ingeniería aprobada para construcción. 

24. Ejecutar la supervisión a proveedores que han suscrito contratos directos con el cliente o su 

representante. 
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25. Respuesta no oportuna por parte del cliente o supervisión de las órdenes de cambio emitidas. 

26. No comunicar con 48hr de anticipación la autorización previa para ejecutar ciertos trabajos de 

obra. 

27. No tener el cuaderno de obra o su anexo técnico, todas las ocurrencias importantes  del 

proyecto. 

28. No identificar las existencias de las instalaciones subterráneas. 

29. Realizar sobre excavaciones para las cimentaciones. 

30. Proteger con cercos de lona o similares, los linderos con las edificaciones vecinas. Y dejar limpias 

todas las áreas afectadas una vez terminada la obra. 

31. El cliente no pudo entregarnos en la fecha programada la licencia de construcción aprobada. 

32. El concreto armado no cumpla la NTP 334.009. 

33. Las muestras de concreto utilizadas en la preparación de las probetas cilíndricas no cumplan la 

NTP 339.036 

34. Las probetas cilíndricas no sean moldeadas de acuerdo a la norma NTP 339.033 

35. Las probetas curadas en el laboratorio no cumplan las recomendaciones de la ASTM C-192 

36. Las probetas curadas no sean ensayadas de acuerdo a la norma NTP339.034 

37. Los agregados usados no cumplan la norma NTP 400.037. 

38. El acero de refuerzo no cumpla la norma NTP 341.031 

39. El resultado promedio a los 28 días de todas las series de tres ensayos consecutivos sea menor 

que la resistencia de diseño. 

40. Ningún ensayo individual de resistencia está por debajo de la resistencia de diseño en más de 35 

Kg/cm². 

41. Los aditivos usados en la preparación del concreto no cumplan la NTP 339.086 

42. El concreto premezclado no sea dosificado, mezclado, transportado. entregado y controlado de 

acuerdo a la Norma ASTM C-94. 

43. Durante la colocación del concreto realizar una Inadecuada consolidación mediante la vibración. 

44. No mantener el tiempo mínimo de curado de 10 días. 

45. El curado mediante material impermeabilizadle de columnas, muros y costado de vigas; no 

cumpla la norma ASTM C-171 

46. Los compuestos químicos del curador no cumplan la norma ASTM C-309 

47. Los encofrados y sus soportes deben estar adecuadamente arriostrados, deberán ser lo 

suficientemente impermeables y el concreto terminado deberá cumplir las tolerancias descritas 

en el ítem 4.1.1 de la EETT de estructuras. 
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IDENTIFICACIÓN DE RIESGOS – TORMENTA DE IDEAS 
versión 1.0 

PROYECTO Dirección del Proyecto de Construcción del Edificio de la Clínica Peruana – Primera 
Etapa 

PREPARADO POR: Jefe de Calidad FECHA 31 12 13 

REVISADO POR: Director de proyecto FECHA 31 12 13 

FACILITADO POR: Equipo de proyecto FECHA 31 12 13 

PARTICIPANTES - Jefe de Planeamiento y Control 
- Jefe de Oficina Técnica 
- Residente de Obra 
- Director de Proyecto 

LUGAR: Oficina Central de la Organización 

ENTREGABLE: 3 Dirección de proyectos 

AMENAZAS 

Riesgo Identificado 
Probabilidad 

de 

Ocurrencia 

Grado 

de  

Impacto 

Acciones propuestas 
¿Identificado 

por? 

Debido a la tendencia del tipo del 

cambio del dólar americano a la 

baja respecto al tipo de cambio 

referencial usado en la etapa de 

adjudicación. Podría darse un 

margen de utilidad negativo 

0.1 0.9 

Mitigar: 

- Fijar con la organización 

y/o proveedores un tipo 

de cambio referencial 

Director de 

Proyecto 

Debido a que usualmente las 

gestiones o trámites 

gubernamentales frente a la 

municipalidad de Miraflores demora 

la aprobación de trámites y 

licencias. Podría obtenerse los 

trámites y licencias posteriores a la 

fecha programada necesaria para el 

inicio de la ejecución de las obras 

0.2 0.7 

Mitigar: 

- Elaborar cronograma 

con escenarios de  

supuestos 

- Estimar reservas de 

contingencias 

- Delegar recursos para la 

gestión oportuna de los 

trámites y licencias 

Jefe de 

Planeamiento 

y Control 

Debido a la no identificación de 

todos los interesados claves y a un 

plan de comunicación frente a la 

postura de los interesados 

impactados por la ejecución de la 

obra. Podría haber una inadecuada 

comunicación con los interesados y 

en consecuencia paralizaciones 

durante la ejecución 

0.8 0.5 

Mitigar: 

- Implementar un plan de 

comunicaciones 

Jefe de 

Planeamiento 

y Control 
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Debido a que el concesionario del 

comedor no tiene implementado 

buenas prácticas para la 

preparación de alimentos, 

equipamiento inadecuado y 

personal no capacitado en la 

atención al personal obrero y staff. 

Podría ejecutarse paralizaciones 

durante la ejecución por parte del 

Sindicato de construcción civil 

0.4 0.5 

Mitigar: 

- Estimar reservas de 

contingencias en tiempo 

y costo. 

- Acuerdos y cláusulas de 

recompensa y sanción 

con los dirigentes 

Director de 

Proyecto 

Debido a que por definición de 

contrato solo tenemos un 

proveedor de concreto pre-

mezclado. Podría estar 

condicionado a la capacidad y 

disponibilidad del proveedor 

0.8 0.7 

Mitigar: 

- Solicitar al sponsor 

participar en las 

negociaciones con los 

proveedores para pactar 

relaciones comerciales a 

nivel de organización 

Director de 

Proyecto 

Debido al oligopolio en el mercado 

para el suministro de concreto 

premezclado. Podría contarse con 

menor poder de negociación de sus 

tarifas en todas la modalidades de 

contracto 

0.1 0.9 

Mitigar: 

- Establecer un plan de 

adquisiciones 

- Establecer acuerdos 

comerciales 

Director de 

Proyecto 

Debido a la tendencia al alta del 

consumo interno de cemento. 

Podría originarse escases del 

cemento y ajustes en los tarifas 

contractuales con los proveedores 

0.05 0.9 

Mitigar: 

- Establecer en conjunto 

acuerdos comerciales 

con el proveedor 

adjudicado de la buena 

pro 

Jefe de Oficina 

Técnica 

Debido a que el gobierno tomó la 

decisión del aumento en la 

remuneración mínima vital. Podría 

disminuirse el margen de la utilidad 

al no ser reconocido por el cliente 

0.05 0.5 

Aceptación pasiva: 

- Registrar en la lista de 

supervisión de riesgos 

- Frecuencia mensual de 

monitoreo 

Jefe de Oficina 

Técnica 

Debido a la tendencia al alta en el 

mercado en cuanto al precio del 

fierro y concreto pre-mezclado. 

Podría contarse con menor poder 

de negociación de sus tarifas en 

todas la modalidades de contracto 

0.1 0.9 

Mitigar: 

- Establecer en conjunto 

acuerdos comerciales 

con proveedores 

adjudicado de la buena 

pro. 

- Establecer un plan de 

adquisiciones 

Jefe de Oficina 

Técnica 
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Debido a la política económica 

tomada por el estado peruano y al 

comportamiento del mercado 

nacional e internacional nuestro PBI 

tiene una tendencia positiva en el 

sector construcción, requiriendo 

una mayor demanda de 

profesionales. Podría contarse con 

un menor poder de negociación en 

los sueldos durante el proceso 

adquirir un equipo de proyecto con 

las competencias óptimas 

0.1 0.3 

Aceptación pasiva: 

- Registrar en la lista de 

supervisión de riesgos 

- Frecuencia mensual de 

monitoreo 

Director de 

Proyecto 

Debido a los escases de mano de 

obra no calificada y técnica en el 

mercado para el proyecto. Podría 

contratarse personal con un bajo 

nivel de compromiso en la  

productividad, calidad, seguridad y 

medio ambiente 

0.2 0.5 

Mitigar: 

- Establecer estrategias 

de reconocimiento a 

personal obrero y técnica 
Residente de 

Obra 

Debido al bajo nivel en el estándar 

de los activos (plantillas, formatos, 

procesos estandarizados) que 

tienen los proveedores claves a 

subcontratar (movimiento de tierra, 

topografía, perforaciones, 

instalaciones eléctricas e 

instalaciones sanitarias) respecto a 

calidad, seguridad y medio 

ambiente. Podría tenerse alcances 

subcontratados no terminados, 

obtener productos no conformes, 

que tengan poca capacidad de 

respuesta y como proyecto asumir 

sus re trabajos 

0.8 0.7 

Mitigar: 

- Establecer el nivel de 

servicio mínimo de 

calidad y seguridad en los 

paquetes de trabajo a 

subcontratar. 

- Identificar las brechas 

en los activos de los 

subcontratistas 

contratados antes de 

iniciar sus trabajos. 

- Implementar auditorias 

de calidad, seguridad y 

medio ambiente 

Jefe de Calidad 

Debido a la demora en la 

cancelación de las facturas por 

parte del cliente dentro de los 

quince (15) días calendario siguiente 

a la fecha de presentación de la 

factura. Podría retrasarse los pagos 

de las valorizaciones de los 

proveedores de servicio y material, 

y que la organización asuma los 

gastos administrativos 

0.1 0.9 

Mitigar: 

- Mejorar los niveles de 

comunicación constante 

con la Supervisor 

- Realizar y presentar 

provisiones 

oportunamente 

Jefe de 

Planeamiento 

y Control 
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Debido a que no se culminó en la 

fecha programada el levantamiento 

de observaciones para la recepción 

de la obra a conformidad y la no 

devolución del fondo de garantía 

dentro de los ciento veinte (120) 

días por la no suscripción del Acta 

de Recepción. Podría no obtener la 

recepción de la obra en el plazo, 

ejecutarse las penalidades y 

obtenerse un margen de utilidad 

negativo 

0.05 0.9 

Mitigar: 

- Plan de entregas y 

transferencia de termino 

de construcción 

- Seguimiento y control al 

levantamiento de 

observaciones de 

termino de construcción 

- Solicitar el acta de 

recepción dentro del 

plazo de la fase de cierre 

Director de 

Proyecto 

Debido a la aplicación de la cláusula 

del 16.1  (exceder el 9.1% del monto 

total del contrato en penalidades) 

del contrato suscrito. Podría el 

cliente disolver el contracto de 

forma unilateral 

0.05 0.9 

Mitigar: 

- Elaborar un plan para la 

dirección del proyecto Jefe de Oficina 

Técnica 

Debido a la falta de disponibilidad 

en el mercado nacional de mano de 

obra no calificada externa 

(Construcción Civil) y técnica en la 

interpretación de planos. Podría 

tenerse mano de obra no calificada 

y falta de competencia técnica en la 

interpretación de planos 
0.4 0.5 

Mitigar: 

- Estimar reserva de 

contingencia para el 

dictado del curso de 

lectura de planos 

- Establecer perfiles con 

competencias mínimas 

para mano de obra no 

calificada 

- Establecer cronograma 

para adquirir mano de 

obra no calificada 

Aceptar pasiva: 

- Estimar reservas de 

contingencia para re-

trabajos de la ruta crítica 

Residente de 

Obra 

Debido a la densidad en el tráfico de 

las rutas de acceso en horas 

programadas para el ingreso y salida 

de maquinaria pesada. Podría tener 

incumplimiento en la llegada y 

salida de maquinaria pesada 

0.8 0.7 

Mitigar:- Elaborar un plan 

de tráfico- Estimar 

actividades de 

contingencias en la 

programación diaria 

Residente de 

Obra 
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Debido a las dimensiones de las 

calles colindantes al proyecto por 

donde ingresa y sale la maquinaria 

pesada. Podría darse que la 

maquinaria pesada no llegue al 

punto de referencia requerido por 

la obra. 

0.2 0.7 

Mitigar: 

- Elaborar un plan de 

tráfico 

- Estimar actividades de 

contingencia para la 

programación diaria 

- Estimar reservas de 

contingencias de costo 

para el presupuesto 

Jefe de 

Producción 

Debido a que el cliente no planifico 

adecuadamente el 

acondicionamiento del área de 

trabajo para el inicio de nuestros 

trabajos. Podría recibirse en la fecha 

no programa del área de trabajo 

para iniciar la ejecución. 

0.2 0.5 

Mitigar: 

- Identificar y estimar los 

impactos en el 

cronograma y 

presupuestos 

Transferir: 

- Establecer clausulas con 

el cliente 

Jefe de 

Planeamiento 

y Control 

Debido a que el cliente no 

desarrollo la ingeniería a un nivel de 

detalle de los entregables que nos 

permita realizar la ejecución con la 

menor cantidad solicitudes de 

cambio. Podría haber corrupción en 

el alcance durante la ejecución 

0.8 0.7 

Mitigar: 

- Implementar activos de 

la organización para la 

identificación, control y 

seguimientos a los 

cambios en el alcance 

- Identificar y 

descomponer el alcance 

contractual 

- Implementar activos de 

la organización para el 

seguimiento y control del 

presupuesto 

- Implementar la 

metodología de gestión 

del valor ganado 

Jefe de Oficina 

Técnica 
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Debido a que no pudimos gestionar 

a tiempo la documentación 

necesaria para la entrega oportuna 

del adelanto del efectivo 

equivalente en un lapso mayor a 

quince (15) días calendario a partir 

de la fecha de suscripción del 

contrato. Podría adquirirse una 

deuda financiera al solicitar un 

préstamo a la organización o 

entidad financiera 

0.2 0.9 

Mitigar: 

- Elaborar flujos de caja 

con diversos escenarios 

- Destinar recursos para 

la gestión oportuna de 

los requisitos para el 

desembolso del 

adelanto. 

- Solicitar al sponsor 

negociar con el cliente el 

reconocimiento de los 

gastos generales 

incurridos por la demora 

en el desembolso del 

adelanto 

Director de 

Proyecto 

Debido a que la supervisión no 

responde oportunamente las 

solicitudes de información respecto 

a la ingeniería aprobada para 

construcción. Podría ejecutarse un 

alcance no aprobado y que no 

coincida con el diseño final 

aprobado 

0.8 0.9 

Mitigar: 

- Buscar e implementar 

un software o 

herramientas tecnológica 

que identifique las 

inconsistencias e 

incompatibilidades de la 

ingeniería aprobada para 

construcción 

Jefe de Oficina 

Técnica 

Debido a la supervisión que 

realizaremos a proveedores que 

tienen suscrito contratos directos 

con el cliente o la supervisión. 

Podría tenerse riesgos no 

identificados 

0.1 0.9 

Mitigar: 

- Identificar y controlar 

los riesgos Jefe de Oficina 

Técnica 

Debido a la mala planificación de 

sus recursos para responder de 

forma oportuna por parte del 

cliente o supervisión a las órdenes 

de cambio emitidas. .Podría 

ejecutarse cambios no aprobados y 

costos no reconocido por el cliente 

0.4 0.9 

Mitigar: 

- Implementar activos de 

la organización para el 

control y seguimientos a 

los cambios en el alcance 

Jefe de Oficina 

Técnica 

Debido a que no comunicamos a 

supervisión con 48 horas de 

anticipación la autorización para 

ejecutar ciertos trabajos de obra. 

Podría programarse actividades no 

autorizadas 

0.1 0.7 

Mitigar: 

- Establecer medios de 

comunicación y personal 

clave a informar. 

- Establecer trabajos de 

obra no sujetos a este 

requerimiento 

Residente de 

Obra 



 

 192 Dirección del Proyecto de Construcción del Edificio de la Clínica Peruana – Primera Etapa   

 

Debido a que el cuaderno de obra o 

su anexo técnico, no tienen 

registradas todas las ocurrencias 

importantes del proyecto. Podría no 

haber sustentos de todas las 

ocurrencias importantes 

0.1 0.9 

Mitigar: 

- Verificar semanalmente 

la inclusión de los 

eventos más 

significativos 

Jefe de Oficina 

Técnica 

Debido a que no están identificadas 

las existencias de las instalaciones 

subterráneas. Podría haber 

paralizaciones durante la ejecución 

0.2 0.9 

Mitigar: 

- Estimar los costos de 

calidad para pruebas y/o 

ensayos que identifiquen 

oportunamente 

existencias subterráneas. 

- Estimar un 5% de 

reserva de contingencias 

para existencias 

subterráneas 

- Incluirlos en la lista de 

supervisión 

Residente de 

Obra 

Debido a la falta de puntos de 

control para las excavaciones de las 

cimentaciones. Podría tener sobre 

excavaciones, entregables no 

validados y costos no reconocidos 

por el cliente 

0.4 0.5 

Mitigar: 

- Establecer criterios y 

frecuencias de control 

para excavaciones. 

- Estimar una reserva de 

contingencia para sobre 

excavaciones 

Residente de 

Obra 

Debido a que no protegimos con 

cercos de lona o similares los 

linderos con las edificaciones 

vecinas y no dejamos limpias todas 

las áreas afectadas una vez 

terminada la obra. Podría haber 

paralizaciones durante la ejecución 

y costos no reconocidos por el 

cliente 

0.1 0.9 

Mitigar: 

- Incluir las actividades en 

el cronograma de 

ejecución 

- Verificar que las 

actividades estén 

terminadas y que los 

requisitos se hayan 

cumplido 

Residente de 

Obra 
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Debido a que el cliente no gestionó 

oportunamente frente a la 

municipalidad la adquisición de la 

licencia de construcción. Podría 

haber entregarnos la licencia de 

construcción posterior a la fecha 

programada para el inicio de la 

construcción 

0.05 0.9 

Mitigar: 

- Elaborar cronograma 

con posibles escenarios 

- Estimar el impacto de la 

reprogramación fecha de 

inicio y sus respectivas 

contingencias 

Residente de 

Obra 

Debido a que el proveedor de 

concreto armado tiene personal 

inexperto en la fabricación del tipo 

de cemento solicitado y que 

desconoce la NTP 334.009.Podría 

tener un concreto con baja 

resistencia al ataque de sulfatos y a 

la reacción álcali/agregado 

0.1 0.9 

Transferir: 

- Definir clausulas 

técnica-comerciales con 

el proveedor de concreto 

a quien se le adjudicará 

la buena pro 

Jefe de Calidad 

Debido a que el personal 

responsable de obtener las 

muestras de concreto utilizadas en 

la preparación de las probetas 

cilíndricas desconoce la NTP 

339.036 y no existe un 

procedimiento documentado. 

Podría no obtener muestras 

representativas de concreto fresco, 

sobre las cuales se realicen ensayos 

con resultados confiables 

0.2 0.9 

Mitigar: 

- Elaborar e implementar 

un instructivo según 

norma NTP 339.036 

- Estimar los costos de 

calidad para cumplir la 

norma NTP 339.036 

Jefe de Calidad 

Debido a que el personal 

responsable de la elaboración, 

curado y transporte de las probetas 

cilíndricas desconocen la norma NTP 

339.033 y no existe un 

procedimiento documentado. 

Podría no obtener muestras 

representativas de concreto fresco, 

sobre las cuales se realicen ensayos 

con resultados confiables 

0.4 0.9 

Mitigar:- Elaborar e 

implementar un 

Instructivo según norma 

NTP 339.003- Estimar los 

costos de calidad para 

cumplir la norma NTP 

339.003.- Subcontratar la 

elaboración, curado y 

transporte de las 

probetas de concreto 

Jefe de Calidad 

Debido a que durante la 

planificación de las obras 

preliminares no se consideró de un 

ambiente para el curado de las 

probetas conforme a las 

0.2 0.9 

Mitigar: 

- Elaborar e implementar 

un instructivo según 

norma ASTM C-192 

- Estimar los costos de 

Jefe de Calidad 
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recomendaciones de la ASTM C-192. 

Podría realizarse un proceso de 

curado de las probetas de forma 

inadecuada y obtener valores de la 

resistencia del concreto no 

confiables 

calidad para cumplir la 

norma ASTM C-192 

Debido a que las personas 

responsables de realizar los ensayos 

son nuevos, con poca experiencia y 

no existe procedimiento 

documentado para ejecutar el 

ensayo de acuerdo a la norma 

NTP339.034.Podría obtenerse 

valores de la resistencia del 

concreto no confiables 

0.1 0.9 

Mitigar: 

- Elaborar e implementar 

instructivo para el curado 

de probetas de concreto 

- Estimar costos de 

calidad para el curado de 

concreto 

Transferir: 

- Subcontratar el curado 

y ensayos a un proveedor 

de servicio 

Jefe de Calidad 

Debido a que el proveedor de 

concreto no realizo un adecuado 

control de calidad según norma NTP 

400.037 sobre los agregados usados 

en la elaboración del lote de 

concreto que nos fue vendido. 

Podría obtener un diseño de mezcla 

que no cumpla los requisitos del 

proyecto 

0.05 0.9 

Transferir: 

- Definir cláusulas 

técnica-comerciales con 

el proveedor de acero de 

refuerzo a quien se 

adjudicará la buena pro 

Jefe de Calidad 

Debido a que el proveedor de acero 

de refuerzo no realiza un adecuado 

control de calidad a sus barras de 

acero según norma NTP 341.031. 

Podría obtener barras de acero sub 

estándar que aporten al concreto 

un bajo nivel de refuerzo 

0.05 0.9 

Transferir: 

- Definir cláusulas 

técnica-comerciales con 

el proveedor de acero de 

refuerzo a quien se 

adjudicará la buena pro 

Jefe de Calidad 

Debido a que el personal no tenía 

un procedimiento escrito, tenía 

poca experiencia para realizar un 

correcto muestreo de probetas de 

concreto y condiciones inadecuadas 

para el curado de las probetas. 

Podría tener que reprocesar 

elementos terminados donde el 

resultado promedio a los 28 días de 

todas las series de tres (03) ensayos 

0.1 0.9 

Mitigar: 

- Elaborar e implementar 

frecuencias de control 

del concreto fresco, 

muestreo y curado de 

probetas. 

- Solicitar al proveedor 

de concreto ejecutar 

ensayos de control de 

calidad a contra 

Jefe de Calidad 
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consecutivos es menor a la 

resistencia de diseño 

muestras. 

Transferir: 

- Subcontratar a un 

proveedor los ensayos en 

laboratorios 

independientes 

Debido a que el personal no siguió 

el instructivo y el material para la 

toma de muestras es subestandar, 

el resultado del ensayo individual de 

resistencia estará por debajo de la 

resistencia de diseño en más de 35 

Kg/cm². Podría tener que realizar 

mayor cantidad de ensayos no 

previstos 

0.2 0.5 

Mitigar: 

- Estimar costos de 

calidad para ensayos 

adicionales, según 

instructivo de muestreo 

- Evaluar el nivel de 

conocimiento del 

personal operativo sobre 

el instructivo de trabajo 

Jefe de Calidad 

Debido a que los aditivos usados por 

el proveedor en la preparación del 

concreto tienen certificados de 

calidad vencidos incumpliendo la 

NTP 339.086.Podría obtener un 

concreto con mala trabajabilidad 

para  las condiciones de producción 

0.1 0.9 

Transferir: 

- Definir clausulas 

técnica-comerciales con 

el proveedor de concreto 

premezclado a quien se 

adjudicará la buena pro 

Jefe de Calidad 

Debido a que los equipos usados 

por el proveedor para la 

dosificación, mezcla, transporte, 

entrega y control de calidad del 

concreto; no estaban debidamente 

calibrados y con su mantenimiento 

preventivo para el cumplimiento de 

la Norma ASTM C-94.Podría 

rechazar los mixer de concreto 

llegados a obra antes de ser 

vaciados e incumplir las actividades 

programadas 

0.1 0.9 

Transferir: 

- Definir clausulas 

técnica-comerciales con 

el proveedor de concreto 

premezclado a quien se 

adjudicó la buena pro 
Jefe de Calidad 

Debido a que durante la colocación 

del concreto se realizó una 

inadecuada consolidación mediante 

el vibrado. Podría obtener un 

concreto con defectos superficiales 

(fisuras, cangrejeras, burbujas, 

desplome)  

0.8 0.7 

Mitigar: 

- Elaborar e implementar 

un procedimiento de 

colocación de concreto 

- Definir criterios de 

inspección, aceptación y 

frecuencia de control 

Residente de 

Obra 
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Debido a que el área de producción 

no considera en su planificación 

semanal el  tiempo mínimo de 

curado de diez (10) días indicado 

por el proveedor de concreto. 

Podría interrumpirse la correcta 

hidratación del concreto y aparecer 

defectos en la superficie del 

concreto y alterar sus propiedades 

de resistencia 

0.2 0.9 

Mitigar: 

- Establecer frecuencias 

de control del tiempo 

mínimo de curado 

- No programar 

actividades constructivas 

que interrumpa el 

cumplimiento mínimo de 

curado. 

- Consultar a los 

especialistas alternativas 

de curado para minimizar 

el tiempo de curado 

Jefe de Calidad 

Debido a la priorización en el tren 

de actividades constructivas no se 

podrá cumplir con el tiempo de 

curado mínimo recomendado por el 

proveedor de concreto y el  material 

usado en la impermeabilización es 

inadecuado para las columnas, 

muros y costado de vigas y 

desconocimiento de la ASTM C-

171.Podría obtener un concreto con 

una hidratación no adecuada que 

incumpla no cumple la norma ASTM 

C-171 y reducir significativamente 

su resistencia 

0.05 0.9 

Mitigar: 

- Elaborar e implementar 

un procedimiento de 

curado de concreto de 

acuerdo a la ASTM C-171 

- Estimar los costos de 

calidad para el control de 

calidad del curado 
Jefe de Calidad 

Debido a que los compuestos 

químicos  usados por el proveedor 

de concreto no tenían certificado de 

calidad que permite cumplir la 

norma ASTM C-309.Podría obtener 

un concreto con propiedades no 

deseadas 

0.05 0.9 

Transferir: 

- Definir cláusulas 

técnica-comerciales con 

el proveedor de concreto 

premezclado a quien se 

adjudicó la buena pro 

Jefe de Oficina 

Técnica 

Debido a que los encofrados y sus 

soportes no están adecuadamente 

arriostrados y no logran ser 

impermeables. Podría el concreto 

desencofrado no cumplir las 

tolerancias descritas en el ítem 4.1.1 

de la EETT de estructuras 

0.8 0.7 

Mitigar: 

- Elaborar y difundir un 

instructivo para 

encontrar y desencofrar 

- Definir las tolerancia a 

los defectos post 

desencofrado. 

- Definir los diseños de 

encofrados para las 

condiciones de trabajo 

Residente de 

Obra 
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OPORTUNIDADES 

Riesgo Identificado 
Probabilidad 

de 

Ocurrencia 

Grado de  

Impacto 
Acciones propuestas 

¿Identificado 

por? 

Debido a la gran experiencia en 

temas de concreto, 

sostenimiento, movimiento de 

tierra e instalaciones por parte 

de la supervisión contratada 

por el cliente. Podría agilizarse 

el proceso de validar el alcance 

contractual y aprobar 

solicitudes de cambio del 

alcance 

0.2 0.7 

Mejorar: 

- Establecer talleres 

cliente-contratista 

Director de 

Proyecto 

Debido a que durante la fase 

de adjudicación del proyecto 

los montos presupuestados a 

subcontratas, se realizaron con 

un tipo de cambio en soles 

mayor que al momento de la 

adjudicación. Podría darse un 

margen de utilidad positivo 

0.1 0.9 

Mejorar: 

- Negociar tarifas en 

soles con un tipo de 

cambio menor al del 

mercado y con 

modalidades de contrato 

a suma alzada 

Jefe de Oficina 

Técnica 

Debido al poco nivel de detalle 

de la ingeniería aprobada para 

construcción proporcionada 

por el cliente como anexo del 

contrato. Podría generarse 

adicionales y justificarse 

ampliaciones de plazo 

0.4 0.9 

Explotar: 

- Implementar un 

software de ingeniería y 

gestión de proyectos 
Jefe de Oficina 

Técnica 

Debido a que los procesos para 

la obtención de permisos y 

licencias Municipales se 

realizaron con la debida 

anticipación y durante un 

periodo con poca carga 

administrativa. Podría 

obtenerse los permisos y 

autorizaciones para la 

ejecución de la construcción en 

las fechas programadas 

0.1 0.9 

Mejorar: 

- Comprimir y nivelación 

de recurso del 

cronograma de ejecución 
Jefe de 

Planeamiento 

y Control 
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Debido a que las entidades 

privadas y del estado buscan 

fomentar las APP (Asociaciones 

Público Privadas) y disminuir el 

déficit de infraestructura en 

salud. Podría obtenerse un 

nuevo portafolio de proyectos 

en infraestructura de salud 

0.1 0.7 

Mejorar: 

- Nuestra propuesta 

técnico-comercial de 

obras ejecutadas a 

clientes potenciales en 

infraestructura de salud 

Director de 

Proyecto 

Debido a la tendencia positiva 

del PBI en el sector 

construcción, siendo el 

segundo sector más rentable, 

generando utilidad neta del 

28%.Podría tenerse una mayor 

disponibilidad de efectivo, 

mayor cantidad de accionistas 

e inversionistas. 

0.1 0.9 

Mejorar: 

- Asesoría contable y 

financiera para la 

elaboración y 

presentación de nuestros 

estados contables y 

financieros  

Director de 

Proyecto 

Debido al alto grado de 

satisfacción por parte de 

nuestro cliente como  

resultado del contrato 

adjudicado. Podríamos ser 

considerados como uno de los 

postores más competente para 

las siguientes etapas de 

adjudicación y mejorar las 

relaciones comerciales 

0.05 0.9 

Mejorar: 

- Fortalecer nuestra 

propuesta técnico-

comercial para las 

siguientes etapas Director de 

Proyecto 

Debido a que el sector 

construcción tiene la mejor 

percepción económica para 

invertir. Podría obtenerse 

mayor respaldo por parte del 

sponsor y de la organización 

0.1 0.9 

Mejorar: 

- Solicitar recursos 

oportunamente Director de 

Proyecto 

Debido a que la economía 

peruana crecerá 6.2% en 2014, 

según BCR. Podría aumentarse 

nuestro portafolio de 

proyectos en infraestructura 

0.1 0.9 

Mejorar: 

- Elaborar un plan 

estratégico  
Director de 

Proyecto 
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Debido al cumplimiento del 

plazo de cinco días (05) hábiles 

sin que se haya formulado 

observaciones a la 

valorizaciones mensuales. 

Podría disponerse de la 

cantidad de efectivo (cash) en 

la fecha planificada 

0.05 0.9 

Mejorar: 

- Presentar 

oportunamente las 

valorizaciones y hacerle 

seguimiento 

- Realizar las provisiones 

del periodo 

oportunamente 

Jefe de 

Planeamiento 

y Control 

Debido a la recopilación 

oportuna de los requisitos para 

la obtención de la carta fianza 

frente a las entidades 

bancarias. Podríamos recibir el 

adelanto del efectivo 

equivalente al veinte por 

ciento (20%) del monto 

contractual más IGV en la 

fecha planificada 

0.2 0.9 

Mejorar: 

- Iniciar relaciones 

comerciales con las 

entidades financieras 

para obtener la carta 

fianza 

- Obtener prioridades de 

la organización en la 

asignación de recursos 

Director de 

Proyecto 

Debido a que el cerco 

perimétrico existente está en 

buenas condiciones y  se dio la 

autorización oportunamente 

sobre su uso. Podría 

asegurarse la restricción de 

acceso a personas ajenas a la 

obra y salvaguardar la 

integridad de cualquier 

persona en la zona de trabajo 

0.05 0.3 

Mejorar: 

- Iniciar las obras 

preliminares y actualizar 

el cronograma 

- Solicitar permisos de 

horarios especiales a la 

municipalidad 

Jefe de Oficina 

Técnica 
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ANEXO F – PLAN DE RESPUESTA A LOS RIESGOS 

 AMENAZAS 
 

RBS Enunciado del Riesgo 
Grado del 

impacto 

Probabilidad 

de 

Ocurrencia 

Número 

de 

prioridad 

de riesgo  

Dueño 

de la acción 
Respuesta 

Nuevo 

grado del 

impacto 

Nueva 

probabilidad 

de 

ocurrencia 

Nuevo 

número de 

prioridad 

del riesgo 

Nivel 1 Nivel 2 Causa Evento Incierto Impacto A B AxB Rol Estrategia/Acción Entregable C D CxD 

4. Externo 4.6 Entidades 

gubernamentales 

Debido a la tendencia del 

tipo del cambio del dólar 

americano a la baja 

respecto al tipo de 

cambio referencial usado 

en la etapa de 

adjudicación 

Podría darse un margen 

de utilidad negativo 

Originando cambios en el 

costo total del proyecto 

0.9 0.1 0.09 
Director de 

Proyecto 

Mitigar: 

- Fijar con la organización 

y/o proveedores un tipo de 

cambio referencial. 

- Ordenes de Servicio en 

soles 

- Acuerdos con tipo de 

cambio referencial 0.3 0.1 0.03 

5. Legales 5.1 Licencias o 

patentes 

Debido a que usualmente 

las gestiones o trámites 

gubernamentales frente a 

la municipalidad de 

Miraflores demora la 

aprobación de trámites y 

licencias 

Podría obtenerse los 

trámites y licencias 

posteriores a la fecha 

programada necesaria 

para el inicio de la 

ejecución de las obras. 

Originando atrasos en el 

cronograma y mayores 

costos 

0.7 0.2 0.14 

Jefe de 

Planeamiento 

y Control 

Mitigar: 

- Elaborar cronograma con 

escenarios de  supuestos 

- Estimar reservas de 

contingencias 

- Delegar recursos para la 

gestión oportuna de los 

trámites y licencias 

- Reservas de contingencias 

- Cronograma con 

diferentes escenarios 

- Recursos para la gestión de 

trámites y licencias 
0.5 0.2 0.10 

2. Gestión de 

Proyectos 

2.3 

Comunicación 

Debido a la no 

identificación de todos los 

interesados claves y a un 

plan de comunicación 

frente a la postura de los 

interesados impactados 

por la ejecución de la 

obra. 

Podría haber una 

inadecuada comunicación 

con los interesados y en 

consecuencia 

paralizaciones durante la 

ejecución. 

Originando atrasos en el 

cronograma 

0.5 0.8 0.40 

Jefe de 

Planeamiento 

y Control 

Mitigar: 

- Implementar un plan de 

comunicaciones 

- Plan de comunicaciones 

0.3 0.4 0.12 
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4. Externo 4.5 Social Debido a que el 

concesionario del 

comedor no tiene 

implementado buenas 

prácticas para la 

preparación de alimentos, 

equipamiento inadecuado 

y personal no capacitado 

en la atención al personal 

obrero y staff. 

Podría ejecutarse 

paralizaciones durante la 

ejecución por parte del 

Sindicato de construcción 

civil. 

Originando atrasos en el 

cronograma y mayores 

costos 

0.5 0.4 0.20 
Director de 

Proyecto 

Mitigar: 

- Estimar reservas de 

contingencias en tiempo y 

costo. 

- Acuerdos y cláusulas de 

recompensa y sanción con 

los dirigentes 

- Presupuesto y cronograma 

con reservas de 

contingencia 

- Acuerdos y cláusulas de 

recompensa y sanción 
0.3 0.2 0.06 

5. Legales 5.3 Contractuales Debido a que por 

definición de contrato 

solo tenemos un 

proveedor de concreto 

pre-mezclado 

Podría estar condicionado 

a la capacidad y 

disponibilidad del 

proveedor. 

Originando mayores 

costos respecto al 

presupuesto aprobado 

0.7 0.8 0.56 
Director de 

Proyecto 

Mitigar: 

- Solicitar al sponsor 

participar en las 

negociaciones con los 

proveedores para pactar 

relaciones comerciales a 

nivel de organización 

Orden de Servicio para 

abastecimiento de concreto 

pre-mezclado 

0.3 0.8 0.24 

4. Externo 4.1 Proveedores 

y/o fabricantes 

Debido al oligopolio en el 

mercado para el 

suministro de concreto 

premezclado. 

Podría contarse con 

menor poder de 

negociación de sus tarifas 

en todas la modalidades 

de contracto 

Originando mayores 

costos respecto al 

presupuesto aprobado 0.9 0.1 0.09 
Director de 

Proyecto 

Mitigar: 

- Establecer un plan de 

adquisiciones 

- Establecer acuerdos 

comerciales 

- Plan de Adquisiciones 

- Acuerdos comerciales 

- Orden de servicio 0.5 0.1 0.05 

4. Externo 4.1 Proveedores 

y/o fabricantes 

Debido a la tendencia al 

alta del consumo interno 

de cemento. 

Podría originarse escases 

del cemento y ajustes en 

los tarifas contractuales 

con los proveedores 

Originando mayores 

costos respecto al 

presupuesto aprobado 0.9 0.05 0.05 

Jefe de 

Oficina 

Técnica 

Mitigar: 

- Establecer en conjunto 

acuerdos comerciales con el 

proveedor adjudicado de la 

buena pro 

- Acuerdos comerciales 

0.5 0.05 0.03 

4. Externo 4.3 Normativa Debido a que el gobierno 

tomó la decisión del 

aumento en la 

remuneración mínima 

vital. 

Podría disminuirse el 

margen de la utilidad al 

no ser reconocido por el 

cliente. 

Originando mayores 

costos respecto al 

presupuesto aprobado 0.5 0.05 0.03 

Jefe de 

Oficina 

Técnica 

Aceptación pasiva: 

- Registrar en la lista de 

supervisión de riesgos 

- Frecuencia mensual de 

monitoreo 

- Lista de supervisión de 

riesgos actualizada 

- Reportes mensual de 

riesgos 

0.5 0.05 0.03 
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3. 

Organización 

3.2 Recursos Debido a la política 

económica tomada por el 

estado peruano y al 

comportamiento del 

mercado nacional e 

internacional nuestro PBI 

tiene una tendencia 

positiva en el sector 

construcción, requiriendo 

una mayor demanda de 

profesionales. 

Podría contarse con un 

menor poder de 

negociación en los 

sueldos durante el 

proceso adquirir un 

equipo de proyecto con 

las competencias 

óptimas. 

Originando mayores 

costos en el proceso de 

desarrollar al equipo 

0.3 0.1 0.03 
Director de 

Proyecto 

Aceptación pasiva: 

- Registrar en la lista de 

supervisión de riesgos 

- Frecuencia mensual de 

monitoreo 

- Lista de supervisión de 

riesgos actualizada 

- Reportes mensual de 

riesgos 

0.3 0.1 0.03 

4. Externo 4.1 Proveedores 

y/o fabricantes 

Debido a la tendencia al 

alta en el mercado en 

cuanto al precio del fierro 

y concreto pre-mezclado 

Podría contarse con 

menor poder de 

negociación de sus tarifas 

en todas la modalidades 

de contracto 

Originando mayores 

costos respecto al 

presupuesto aprobado 

0.9 0.1 0.09 

Jefe de 

Oficina 

Técnica 

Mitigar: 

- Establecer en conjunto 

acuerdos comerciales con 

proveedores adjudicado de 

la buena pro. 

- Establecer un plan de 

adquisiciones 

- Plan de Adquisiciones 

- Acuerdos comerciales 

- Orden de servicio 

0.5 0.1 0.05 

4. Externo 4.5 Social Debido a la escases de 

mano de obra no 

calificada y técnica en el 

mercado para el proyecto 

Podría contratarse 

personal con un bajo nivel 

de compromiso en la  

productividad, calidad, 

seguridad y medio 

ambiente. 

Originando mayores 

costos respecto al 

presupuesto aprobado y 

retrasos en el 

cronograma 

0.5 0.2 0.10 
Jefe de 

Producción 

Mitigar: 

- Establecer estrategias de 

reconocimiento a personal 

obrero y técnica 

- Estrategias de 

reconocimiento 

0.3 0.1 0.03 

4. Externo 4.7 

Subcontratistas 

Debido al bajo nivel en el 

estándar de los activos 

(plantillas, formatos, 

procesos estandarizados) 

que tienen los 

proveedores claves a 

subcontratar (movimiento 

de tierra, topografía, 

perforaciones, 

instalaciones eléctricas e 

instalaciones sanitarias) 

respecto a calidad, 

seguridad y medio 

ambiente. 

Podría tenerse alcances 

subcontratados no 

terminados, obtener 

productos no conformes, 

que tengan poca 

capacidad de respuesta y 

como proyecto asumir sus 

re trabajos 

Originando mayores 

costos respecto al 

presupuesto aprobado, 

retrasos en el 

cronograma y productos 

de baja calidad 

0.7 0.8 0.56 
Jefe de 

Calidad 

Mitigar: 

- Establecer el nivel de 

servicio mínimo de calidad y 

seguridad en los paquetes 

de trabajo a subcontratar. 

- Identificar las brechas en 

los activos de los 

subcontratistas contratados 

antes de iniciar sus trabajos. 

- Implementar auditorias de 

calidad, seguridad y medio 

ambiente. 

- Ordenes de Servicio  

- Registro de re-

evaluaciones de 

subcontratistas. 

- Informes de auditoría 

- Activos de subcontratistas 

aprobados 

- Procedimiento para la 

Gestión de Adquisiciones 

0.3 0.1 0.03 
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4. Externo 4.2 Cliente Debido a la demora en la 

cancelación de las 

facturas por parte del 

cliente dentro de los 

quince (15) días 

calendario siguiente a la 

fecha de presentación de 

la factura 

Podría retrasarse los 

pagos de las 

valorizaciones de los 

proveedores de servicio y 

material, y que la 

organización asuma los 

gastos administrativos. 

Originando falta de 

liquidez, atrasos en el 

cronograma y deuda 

financiera 
0.9 0.1 0.09 

Jefe de 

Planeamiento 

y Control 

Mitigar: 

- Mejorar los niveles de 

comunicación constante con 

la Supervisor 

- Realizar y presentar 

provisiones oportunamente 

- Matriz de Comunicación 

- Provisiones 

0.5 0.05 0.03 

5. Legales 5.3 Contractuales Debido a que no se 

culminó en la fecha 

programada el 

levantamiento de 

observaciones para la 

recepción de la obra a 

conformidad y la no 

devolución del fondo de 

garantía dentro de los 

ciento veinte (120) días 

por la no suscripción del 

Acta de Recepción 

Podría no obtener la 

recepción de la obra en el 

plazo, ejecutarse las 

penalidades y obtenerse 

un margen de utilidad 

negativo 

Originando cambios en el 

costo total del proyecto 

0.9 0.05 0.05 
Director de 

Proyecto 

Mitigar: 

- Plan de entregas y 

transferencia de termino de 

construcción 

- Seguimiento y control al 

levantamiento de 

observaciones de termino 

de construcción 

- Solicitar el acta de 

recepción dentro del plazo 

de la fase de cierre. 

- Plan de transferencia de 

termino de construcción 

- Reportes al cumplimiento 

del plan y levantamiento de 

observaciones de termino 

de construcción 

- Carta de recepción de obra 
0.5 0.05 0.03 

5. Legales 5.3 Contractuales Debido a la aplicación de 

la cláusula del 16.1  

(exceder el 9.1% del 

monto total del contrato 

en penalidades) del 

contrato suscrito 

Podría el cliente disolver 

el contracto de forma 

unilateral 

Originando aplicación de 

penalidades y no 

participar como postor en 

las demás etapas del 

proyecto 

0.9 0.05 0.05 

Jefe de 

Oficina 

Técnica 

Mitigar: 

- Elaborar un plan para la 

dirección del proyecto 

Plan de Dirección del 

Proyecto 

0.5 0.05 0.03 

4. Externo 4.5 Social Debido a la falta de 

disponibilidad en el 

mercado nacional, de 

mano de obra no 

calificada externa 

(Construcción Civil) y 

técnica en la 

interpretación de planos. 

Podría tenerse mano de 

obra no calificada y falta 

de competencia técnica 

en la interpretación de 

planos. 

Originando re trabajos, 

productos no conformes, 

mayores costos y atrasos 

en el cronograma 

0.5 0.4 0.20 
Jefe de 

Producción 

Mitigar: 

- Estimar reserva de 

contingencia para el dictado 

del curso de lectura de 

planos 

- Establecer perfiles con 

competencias mínimas para 

mano de obra no calificada 

- Establecer cronograma 

para adquirir mano de obra 

no calificada 

Aceptar pasiva: 

- Estimar reservas de 

contingencia para re-

trabajos de la ruta crítica 

- Registros de capacitación 

- Perfiles con competencias 

mínimas 

- Cronograma de 

capacitación 

- Reservas de contingencias 

de re-trabajos en la ruta 

crítica. 

- Cronograma para adquirir 

mano de obra no calificada 

0.1 0.4 0.04 
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4. Externo 4.5 Social Debido a la densidad en el 

tráfico de las rutas de 

acceso en horas 

programadas para el 

ingreso y salida de 

maquinaria pesada. 

Podría tener 

incumplimiento en la 

llegada y salida de 

maquinaria pesada 

Originando atrasos en el 

cronograma y mayores 

costos 
0.7 0.8 0.56 

Jefe de 

Producción 

Mitigar: 

- Elaborar un plan de tráfico 

- Estimar actividades de 

contingencias en la 

programación diaria 

- Plan de tráfico de la obra 

- contingencias de tiempo 

del plan diario 

- Plan diario de actividades 
0.3 0.2 0.06 

4. Externo 4.5 Social Debido a las dimensiones 

de las calles colindantes al 

proyecto por donde 

ingresa y sale la 

maquinaria pesada. 

Podría darse que la 

maquinaría pesada no 

llegue al punto de 

referencia requerido por 

la obra. 

Originando atrasos en el 

cronograma y mayores 

costos 

0.7 0.2 0.14 
Jefe de 

Producción 

Mitigar:- Elaborar un plan de 

tráfico- Estimar actividades 

de contingencia para la 

programación diaria- 

Estimar reservas de 

contingencias de costo para 

el presupuesto 

- Plan de trafico- Reservas 

de contingencias de tiempo 

y costo en el cronograma y 

presupuesto del proyecto 

respectivamente. 

0.3 0.2 0.06 

4. Externo 4.2 Cliente Debido a que el cliente no 

planifico adecuadamente 

el acondicionamiento del 

área de trabajo para el 

inicio de nuestros 

trabajos. 

Podría recibirse en la 

fecha no programa del 

área de trabajo para 

iniciar la ejecución. 

Originando atrasos en el 

cronograma y mayores 

costos 

0.5 0.2 0.10 

Jefe de 

Planeamiento 

y Control 

Mitigar: 

- Identificar y estimar los 

impactos en el cronograma 

y presupuestos 

Transferir: 

- Establecer clausulas con el 

cliente 

- Acuerdos comerciales 

- Reservas de contingencias 

en el presupuestos 

- Cronogramas con distintos 

escenarios o supuestos 

0.1 0.2 0.02 

1. Técnico 1.5 Diseño Debido a que el cliente no 

desarrollo la ingeniería a 

un nivel de detalle de los 

entregables que nos 

permita realizar la 

ejecución con la menor 

cantidad solicitudes de 

cambio. 

Podría haber corrupción 

en el alcance durante la 

ejecución 

Originando re trabajos, 

productos no conformes, 

mayores costos y atrasos 

en el cronograma 

0.7 0.8 0.56 

Jefe de 

Oficina 

Técnica 

Mitigar: 

- Implementar activos de la 

organización para la 

identificación, control y 

seguimientos a los cambios 

en el alcance 

- Identificar y descomponer 

el alcance contractual 

- Implementar activos de la 

organización para el 

seguimiento y control del 

presupuesto 

- Implementar la 

metodología de gestión del 

valor ganado. 

- Procedimiento de gestión 

del alcance 

- Procedimiento para el 

Control de Cambios de 

Ingeniería 

'- Procedimiento de Control 

de Costos 

- Reportes de valor ganado 0.3 0.2 0.06 
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3. 

Organización 

3.3 

Financiamiento 

Debido a que no pudimos 

gestionar a tiempo la 

documentación necesaria 

para la entrega oportuna 

del adelanto del efectivo 

equivalente en un lapso 

mayor a quince (15) días 

calendario a partir de la 

fecha de suscripción del 

contrato. 

Podría adquirirse una 

deuda financiera al 

solicitar un préstamo a la 

organización o entidad 

financiera 

Originando mayores 

costos y atrasos en el 

cronograma 

0.9 0.2 0.18 
Director de 

Proyecto 

Mitigar: 

- Elaborar flujos de caja con 

diversos escenarios 

- Destinar recursos para la 

gestión oportuna de los 

requisitos para el 

desembolso del adelanto. 

- Solicitar al sponsor 

negociar con el cliente el 

reconocimiento de los 

gastos generales incurridos 

por la demora en el 

desembolso del adelanto 

- Flujos de caja para los 

distintos escenarios 

- Documentos para 

desembolso del adelanto 

- Provisiones 

- Acuerdos debido a la 

demora en el desembolso 

del adelanto por parte del 

cliente. 

0.5 0.2 0.10 

4. Externo 4.2 Cliente Debido a que la 

supervisión no responde 

oportunamente las 

solicitudes de información 

respecto a la ingeniería 

aprobada para 

construcción. 

Podría ejecutarse un 

alcance no aprobado y 

que no coincida con el 

diseño final aprobado. 

Originando re trabajos, 

productos no conformes, 

mayores costos y atrasos 

en el cronograma 
0.9 0.8 0.72 

Jefe de 

Oficina 

Técnica 

Mitigar: 

- Buscar e implementar un 

software o herramientas 

tecnológica que identifique 

las inconsistencias e 

incompatibilidades de la 

ingeniería aprobada para 

construcción 

Solicitudes de Información 

(RFI) 

0.1 0.8 0.08 

5. Legales 5.3 Contractuales Debido a la supervisión 

que realizaremos a 

proveedores que tienen 

suscrito contratos 

directos con el cliente o la 

supervisión. 

Podría tenerse riesgos no 

identificados 

Originando re trabajos, 

productos no conformes, 

mayores costos y atrasos 

en el cronograma 
0.9 0.1 0.09 

Jefe de 

Oficina 

Técnica 

Mitigar: 

- Identificar y controlar los 

riesgos 

- Plan de respuestas de 

riesgos 

- Reportes de los riesgos 
0.3 0.1 0.03 

4. Externo 4.2 Cliente Debido a la mala 

planificación de sus 

recursos para responder 

de forma oportuna por 

parte del cliente o 

supervisión a las órdenes 

de cambio emitidas.  

Podría ejecutarse cambios 

no aprobados y costos no 

reconocido por el cliente. 

Originando mayores 

costos y atrasos en el 

cronograma 

0.9 0.4 0.36 

Jefe de 

Oficina 

Técnica 

Mitigar: 

- Implementar activos de la 

organización para el control 

y seguimientos a los 

cambios en el alcance 

Procedimiento para el 

Control las Ordenes de 

Cambio 

0.5 0.2 0.10 

5. Legales 5.3 Contractuales Debido a que no 

comunicamos a 

supervisión con 48hr de 

anticipación la 

autorización para ejecutar 

ciertos trabajos de obra. 

Podría programarse 

actividades no 

autorizadas 

Originando 

reprogramación de 

actividades y atrasos en el 

cronograma 0.7 0.1 0.07 
Jefe de 

Producción 

Mitigar: 

- Establecer medios de 

comunicación y personal 

clave a informar. 

- Establecer trabajos de obra 

no sujetos a este 

requerimiento 

- Matriz de comunicaciones 

actualizada 

- Lista de excepción de 

actividades constructivas 0.3 0.05 0.02 
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5. Legales 5.3 Contractuales Debido a que el cuaderno 

de obra o su anexo 

técnico, no tienen 

registradas todas las 

ocurrencias importantes 

del proyecto. 

Podría no haber sustentos 

de todas las ocurrencias 

importantes. 

Originando cambios en el 

alcance contractual  

0.9 0.1 0.09 

Jefe de 

Oficina 

Técnica 

Mitigar: 

- Verificar semanalmente la 

inclusión de los eventos más 

significativos 

Cuaderno de obra y anexos 

actualizados 

0.5 0.05 0.03 

1. Técnico 1.3 Complejidad 

e interface 

Debido a que no están 

identificadas las 

existencias de las 

instalaciones 

subterráneas. 

Podría haber 

paralizaciones durante la 

ejecución. 

Originando atrasos en el 

cronograma y mayores 

costos 

0.9 0.2 0.18 
Jefe de 

Producción 

Mitigar: 

- Estimar los costos de 

calidad para pruebas y/o 

ensayos que identifiquen 

oportunamente existencias 

subterráneas. 

- Estimar un 5% de reserva 

de contingencias para 

existencias subterráneas 

- Incluirlos en la lista de 

supervisión 

- Registros de calidad de 

existencias subterráneas 

- Reservas de contingencias 

para existencias 

subterráneas 

- Lista de supervisión con 

riesgos de existencias 

subterráneas 

0.5 0.1 0.05 

1. Técnico 1.4 Requisitos Debido a la falta de 

puntos de control para las 

excavaciones de las 

cimentaciones. 

Podría tener sobre 

excavaciones, entregables 

no validados y costos no 

reconocidos por el cliente 

Originando mayores 

costos y atrasos en el 

cronograma 

0.5 0.4 0.20 
Jefe de 

Producción 

Mitigar: 

- Establecer criterios y 

frecuencias de control para 

excavaciones. 

- Estimar una reserva de 

contingencia para sobre 

excavaciones 

- Procedimiento 

constructivo de 

excavaciones con criterios y 

frecuencias de control 

- Registros de capacitación 

- Reserva de contingencias 

para sobre excavaciones 

0.1 0.2 0.02 

5. Legales 5.3 Contractuales Debido a que no 

protegimos con cercos de 

lona o similares los 

linderos con las 

edificaciones vecinas, y no 

dejamos limpias todas las 

áreas afectadas una vez 

terminada la obra 

Podría haber 

paralizaciones durante la 

ejecución y costos no 

reconocidos por el 

cliente. 

Originando atrasos en el 

cronograma y mayores 

costos 

0.9 0.1 0.09 
Jefe de 

Producción 

Mitigar: 

- Incluir las actividades en el 

cronograma de ejecución 

- Verificar que las 

actividades estén 

terminadas y que los 

requisitos se hayan 

cumplido 

- Cronograma con 

actividades incluidas 

- Entregables con requisitos 

validados 
0.5 0.05 0.03 

4. Externo 4.2 Cliente Debido a que el cliente no 

gestionó oportunamente 

frente a la municipalidad 

la adquisición de la 

licencia de construcción 

Podría haber entregarnos 

la licencia de construcción 

posterior a la fecha 

programada para el inicio 

de la construcción. 

Originando atrasos en el 

cronograma y mayores 

costos 

0.9 0.05 0.05 
Jefe de 

Producción 

Mitigar: 

- Elaborar cronograma con 

posibles escenarios 

- Estimar el impacto de la 

reprogramación fecha de 

inicio y sus respectivas 

contingencias 

- Presupuesto con reservas 

de contingencias 

- Cronograma con distintos 

escenarios 0.7 0.05 0.04 
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1. Técnico 1.2 Calidad Debido a que el 

proveedor de concreto 

armado tiene personal 

inexperto en la 

fabricación del tipo de 

cemento solicitado y que 

desconoce la NTP 

334.009. 

Podría tener un concreto 

con baja resistencia al 

ataque de sulfatos y a la 

reacción álcali/agregado 

Originando re trabajos, 

productos no conformes, 

mayores costos y atrasos 

en el cronograma 
0.9 0.1 0.09 

Jefe de 

Calidad 

Transferir: 

- Definir clausulas técnica-

comerciales con el 

proveedor de concreto a 

quien se le adjudicará la 

buena pro 

- Ordenes de servicio con 

cláusulas técnicos-

comerciales para 

cumplimiento de la NTP 

334.009 
0.3 0.05 0.02 

1. Técnico 1.2 Calidad Debido a que el personal 

responsable de obtener 

las muestras de concreto 

utilizadas en la 

preparación de las 

probetas cilíndricas 

desconoce la NTP 339.036 

y no existe un 

procedimiento 

documentado 

Podría no obtener 

muestras representativas 

de concreto fresco, sobre 

las cuales se realicen 

ensayos con resultados 

confiables 

Originando re trabajos, 

productos no conformes, 

mayores costos y atrasos 

en el cronograma 

0.9 0.2 0.18 
Jefe de 

Calidad 

Mitigar: 

- Elaborar e implementar un 

instructivo según norma 

NTP 339.036 

- Estimar los costos de 

calidad para cumplir la 

norma NTP 339.036 

- Instructivo de Preparación 

de Probetas, según NTP 

339.036 

- Registros de capacitación 

- Costos de calidad para 

preparación de probetas 
0.3 0.1 0.03 

1. Técnico 1.2 Calidad Debido a que el personal 

responsable de la 

elaboración, curado y 

transporte de las probetas 

cilíndricas desconocen la 

norma NTP 339.033 y no 

existe un procedimiento 

documentado 

Podría no obtener 

muestras representativas 

de concreto fresco, sobre 

las cuales se realicen 

ensayos con resultados 

confiables 

Originando re trabajos, 

productos no conformes, 

mayores costos y atrasos 

en el cronograma 

0.9 0.4 0.36 
Jefe de 

Calidad 

Mitigar: 

- Elaborar e implementar un 

Instructivo según norma 

NTP 339.003 

- Estimar los costos de 

calidad para cumplir la 

norma NTP 339.003. 

- Subcontratar la 

elaboración, curado y 

transporte de las probetas 

de concreto 

- Instructivo según norma 

NTP 339.003 

- Registro de capacitación 

- Orden de compra 

- Registro de Observación 

0.3 0.1 0.03 

1. Técnico 1.2 Calidad Debido a que durante la 

planificación de las obras 

preliminares no se 

consideró de un ambiente 

para el curado probetas 

conforme a las 

recomendaciones de la 

ASTM C-192 

Podría realizarse un 

proceso de curado de las 

probetas de forma 

inadecuada y obtener 

valores de la resistencia 

del concreto no 

confiables. 

Originando re trabajos, 

productos no conformes, 

mayores costos y atrasos 

en el cronograma 
0.9 0.2 0.18 

Jefe de 

Calidad 

Mitigar:- Elaborar e 

implementar un instructivo 

según norma ASTM C-192- 

Estimar los costos de calidad 

para cumplir la norma ASTM 

C-192 

- Instructivo de Preparación 

de Probetas, según ASTM C-

192- Registros de 

capacitación- Costos de 

calidad para preparación de 

probetas 

0.3 0.1 0.03 
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1. Técnico 1.2 Calidad Debido a que las personas 

responsables de realizar 

los ensayos son nuevos, 

con poca experiencia y no 

existe procedimiento 

documentado para 

ejecutar el ensayo de 

acuerdo a la norma 

NTP339.034 

Podría obtenerse valores 

de la resistencia del 

concreto no confiables. 

Originando re trabajos, 

productos no conformes, 

mayores costos y atrasos 

en el cronograma 

0.9 0.1 0.09 
Jefe de 

Calidad 

Mitigar: 

- Elaborar e implementar 

instructivo para el curado de 

probetas de concreto 

- Estimar costos de calidad 

para el curado de concreto 

Transferir: 

- Subcontratar el curado y 

ensayos a un proveedor de 

servicio 

- Instructivo de curado de 

concreto 

- Registros de capacitación 

- Orden de Servicio 

0.3 0.05 0.02 

1. Técnico 1.2 Calidad Debido a que el 

proveedor de concreto no 

realizo un adecuado 

control de calidad según 

norma NTP 400.037 sobre 

los agregados usados en 

la elaboración del lote de 

concreto que nos fue 

vendido 

Podría obtener un diseño 

de mezcla que no cumpla 

los requisitos del 

proyecto 

Originando re trabajos, 

productos no conformes, 

mayores costos y atrasos 

en el cronograma 

0.9 0.05 0.05 
Jefe de 

Calidad 

Transferir: 

- Definir clausulas técnica-

comerciales con el 

proveedor de acero de 

refuerzo a quien se 

adjudicará la buena pro 

- Clausulas técnicos-

comerciales al 

incumplimiento de la NTP 

400.037 

0.3 0.05 0.02 

1. Técnico 1.2 Calidad Debido a que el 

proveedor de acero de 

refuerzo no realiza un 

adecuado control de 

calidad a sus barras de 

acero según norma NTP 

341.031 

Podría obtener barras de 

acero sub estándar que 

aporten al concreto un 

bajo nivel de refuerzo 

Originando re trabajos, 

productos no conformes, 

mayores costos y atrasos 

en el cronograma 0.9 0.05 0.05 
Jefe de 

Calidad 

Transferir: 

- Definir clausulas técnica-

comerciales con el 

proveedor de acero de 

refuerzo a quien se 

adjudicará la buena pro 

- Orden de Servicio con 

cláusulas técnicos-

comerciales al 

incumplimiento de la NTP 

341.031 

0.3 0.05 0.02 

1. Técnico 1.4 Requisitos Debido a que el personal 

no tenía un 

procedimiento escrito, 

tenía poca experiencia 

para realizar un correcto 

muestreo de probetas de 

concreto y condiciones 

inadecuadas para el 

curado de las probetas 

Podría tener que 

reprocesar elementos 

terminados donde el 

resultado promedio a los 

28 días de todas las series 

de tres (03) ensayos 

consecutivos es menor a 

la resistencia de diseño. 

Originando re trabajos, 

productos no conformes, 

mayores costos y atrasos 

en el cronograma 

0.9 0.1 0.09 
Jefe de 

Calidad 

Mitigar: 

- Elaborar e implementar 

frecuencias de control del 

concreto fresco, muestreo y 

curado de probetas. 

- Solicitar al proveedor de 

concreto ejecutar ensayos 

de control de calidad a 

contra muestras. 

Transferir: 

- Subcontratar a un 

proveedor los ensayos en 

laboratorios independientes 

- Orden de Servicio 

- Plan de Puntos de 

Inspección para el control 

de concreto recibido 

(concreto fresco) 

- Registros de capacitación 

- Registros de ensayos del 

laboratorio independiente y 

proveedor de concreto 

- Instructivo control de 

concreto fresco. 

0.3 0.05 0.02 
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1. Técnico 1.4 Requisitos Debido a que el personal 

no siguió el instructivo y 

el material para la toma 

de muestras es 

subestandar, el resultado 

del ensayo individual de 

resistencia estará por 

debajo de la resistencia 

de diseño en más de 35 

Kg/cm² 

Podría tener que realizar 

mayor cantidad de 

ensayos no previstos 

Originando re trabajos, 

productos no conformes, 

mayores costos y atrasos 

en el cronograma 

0.5 0.2 0.10 
Jefe de 

Calidad 

Mitigar: 

- Estimar costos de calidad 

para ensayos adicionales, 

según instructivo de 

muestreo. 

- Evaluar el nivel de 

conocimiento del personal 

operativo sobre el 

instructivo de trabajo. 

- Costos de calidad 

estimados para ensayos 

adicionales 

- Registros de evaluación 

- Registros de capacitación 
0.3 0.05 0.02 

1. Técnico 1.2 Calidad Debido a que los aditivos 

usados por el proveedor 

en la preparación del 

concreto tienen 

certificados de calidad 

vencidos incumpliendo la 

NTP 339.086 

Podría obtener un 

concreto con mala 

trabajabilidad para  las 

condiciones de 

producción 

Originando re trabajos, 

productos no conformes, 

mayores costos y atrasos 

en el cronograma 0.9 0.1 0.09 
Jefe de 

Calidad 

Transferir: 

- Definir clausulas técnica-

comerciales con el 

proveedor de concreto 

premezclado a quien se 

adjudicará la buena pro 

- Orden de Servicio con 

cláusulas técnicos-

comerciales al 

incumplimiento de la NTP 

339.086 

0.3 0.05 0.02 

1. Técnico 1.2 Calidad Debido a que los equipos 

usados por el proveedor 

para la dosificación, 

mezcla, transporte, 

entrega y control de 

calidad del concreto; no 

estaban debidamente 

calibrados y con su 

mantenimiento 

preventivo para el 

cumplimiento de la 

Norma ASTM C-94 

Podría rechazar los mixer 

de concreto llegados a 

obra antes de ser 

vaciados e incumplir las 

actividades programadas 

Originando mayores 

costos y atrasos en el 

cronograma 

0.9 0.1 0.09 
Jefe de 

Calidad 

Transferir: 

- Definir clausulas técnica-

comerciales con el 

proveedor de concreto 

premezclado a quien se 

adjudicó la buena pro 

- Ordenes de servicio con 

cláusulas técnicos-

comerciales por el 

incumplimiento de la ASTM 

C-94 

0.3 0.05 0.02 

1. Técnico 1.3 Complejidad 

e interface 

Debido a que durante la 

colocación del concreto se 

realizó una inadecuada 

consolidación mediante el 

vibrado. 

Podría obtener un 

concreto con defectos 

superficiales (fisuras, 

cangrejeras, burbujas, 

desplome)  

Originando re trabajos, 

productos no conformes, 

mayores costos y atrasos 

en el cronograma 
0.7 0.8 0.56 

Jefe de 

Producción 

Mitigar: 

- Elaborar e implementar un 

procedimiento de 

colocación de concreto 

- Definir criterios de 

inspección, aceptación y 

frecuencia de control 

- Procedimiento para la 

Colocación de Concreto 

- Registros de Capacitación 

- Plan de Inspección y 

Ensayo de Transporte y 

Colocación de Concreto 

- Registros de control de 

calidad 

0.3 0.2 0.06 
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1. Técnico 1.4 Requisitos Debido a que el área de 

producción no considera 

en su planificación 

semanal el  tiempo 

mínimo de curado de diez 

(10) días indicado por el 

proveedor de concreto 

Podría interrumpirse la 

correcta hidratación del 

concreto y aparecer 

defectos en la superficie 

del concreto y alterar sus 

propiedades de 

resistencia 

Originando re trabajos, 

productos no conformes, 

mayores costos y atrasos 

en el cronograma 

0.9 0.2 0.18 
Jefe de 

Calidad 

Mitigar: 

- Establecer frecuencias de 

control del tiempo mínimo 

de curado 

- No programar actividades 

constructivas que 

interrumpa el cumplimiento 

mínimo de curado. 

- Consultar a los 

especialistas alternativas de 

curado para minimizar el 

tiempo de curado 

- Frecuencias de control 

- Programa de actividades 

constructivas 

- Alternativas de curado 

0.3 0.1 0.03 

1. Técnico 1.2 Calidad Debido a la priorización 

en el tren de actividades 

constructivas no se podrá 

cumplir con el tiempo de 

curado mínimo 

recomendado por el 

proveedor de concreto y 

el  material usado en la 

impermeabilización es 

inadecuado para las 

columnas, muros y 

costado de vigas y 

desconocimiento de la 

ASTM C-171 

Podría obtener un 

concreto con una 

hidratación no adecuada 

que incumpla no cumple 

la norma ASTM C-171 y 

reducir significativamente 

su resistencia 

Originando re trabajos, 

productos no conformes, 

mayores costos y atrasos 

en el cronograma 

0.9 0.05 0.05 
Jefe de 

Calidad 

Mitigar: 

- Elaborar e implementar un 

procedimiento de curado de 

concreto de acuerdo a la 

ASTM C-171 

- Estimar los costos de 

calidad para el control de 

calidad del curado 

- Procedimiento de curado 

del concreto según ASTM C-

171 

- Registros de capacitación 

- Costo de calidad para el 

curado de concreto 

0.3 0.05 0.02 

1. Técnico 1.2 Calidad Debido a que los 

compuestos químicos  

usados por el proveedor 

de concreto no tenían 

certificado de calidad que 

permite cumplir la norma 

ASTM C-309 

Podría obtener un 

concreto con propiedades 

no deseadas 

Originando re trabajos, 

productos no conformes, 

mayores costos y atrasos 

en el cronograma 0.9 0.05 0.05 

Jefe de 

Oficina 

Técnica 

Transferir: 

- Definir clausulas técnica-

comerciales con el 

proveedor de concreto 

premezclado a quien se 

adjudicó la buena pro 

- Orden de Servicio con 

cláusulas técnicos-

comerciales de 

incumplimiento a la ASTM 

C-309 

0.3 0.05 0.02 

1. Técnico 1.3 Complejidad 

e interface 

Debido a que los 

encofrados y sus soportes 

no están adecuadamente 

arriostrados y no logran 

ser impermeables  

Podría el concreto 

desencofrado no cumplir 

las tolerancias descritas 

en el ítem 4.1.1 de la EETT 

de estructuras 

Originando re trabajos, 

productos no conformes, 

mayores costos y atrasos 

en el cronograma 

0.7 0.8 0.56 
Jefe de 

Producción 

Mitigar: 

- Elaborar y difundir un 

instructivo para encontrar y 

desencofrar 

- Definir las tolerancia a los 

defectos post desencofrado. 

- Definir los diseños de 

encofrados para las 

condiciones de trabajo 

- Instructivo de encofrado y 

desencofrado 

- Registros de capacitación  

- Registros de observación 

- Listado de defectos y 

tolerancia de los encofrados 

- Orden de servicio de 

encofrados 

0.3 0.2 0.06 
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ANEXO F – PLAN DE RESPUESTA A LOS RIESGOS 

 OPORTUNIDADES 
 

RBS Enunciado del Riesgo 
Grado del 

impacto 

Probabilidad 

de 

Ocurrencia 

Número 

de 

prioridad 

de riesgo  

Dueño 

de la acción 
Respuesta 

Nuevo 

grado del 

impacto 

Nueva 

probabilidad 

de 

ocurrencia 

Nuevo 

número de 

prioridad 

del riesgo 

Nivel 1 Nivel 2 Causa Evento Incierto Impacto A B AxB Rol Estrategia/Acción Entregable C D CxD 

4. Externo 4.2 Cliente Debido a la gran 

experiencia en temas de 

concreto, sostenimiento, 

movimiento de tierra e 

instalaciones por parte de 

la supervisión contratada 

por el cliente  

Podría agilizarse el 

proceso de validar el 

alcance contractual y 

aprobar solicitudes de 

cambio del alcance 

Originando cumplir el 

cronograma y los costos 

dentro del plazo y 

presupuesto 

respectivamente 

0.7 0.2 0.14 
Director de 

Proyecto 

Mejorar: 

- Establecer talleres cliente-

contratista 

Acuerdos de Taller cliente-

socio 

0.9 0.4 0.36 

2. Gestión de 

Proyectos 

2.4 Planificación Debido a que durante la 

fase de adjudicación del 

proyecto los montos 

presupuestados a 

subcontratas, se 

realizaron con un tipo de 

cambio en soles mayor 

que al momento de la 

adjudicación 

Podría darse un margen 

de utilidad positivo 

Originando que el 

proyecto no utilice las 

reservas de contingencias 

y las reservas de gestión 

0.9 0.1 0.09 

Jefe de 

Oficina 

Técnica 

Mejorar: 

- Negociar tarifas en soles 

con un tipo de cambio 

menor al del mercado y con 

modalidades de contrato a 

suma alzada 

Orden de Servicio con 

tarifas en soles a suma 

alzada 

0.9 0.4 0.36 

1. Técnico 1.5 Diseño Debido al poco nivel de 

detalle de la ingeniería 

aprobada para 

construcción 

proporcionada por el 

cliente como anexo del 

contrato 

Podría generarse 

adicionales y justificarse 

ampliaciones de plazo 

Originando mayor margen 

en la utilidad, cumplir con 

el cronograma, menores 

costos y menores re 

trabajos 

0.9 0.4 0.36 

Jefe de 

Oficina 

Técnica 

Explotar: 

- Implementar un software 

de ingeniería y gestión de 

proyectos 

- Software  de ingeniería y 

gestión de proyectos 

0.9 0.8 0.72 
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5. Legales 5.1 Licencias o 

patentes 

Debido a que los procesos 

para la obtención de 

permisos y licencias 

Municipales se realizaron 

con la debida anticipación 

y durante un periodo con 

poca carga administrativa 

Podría obtenerse los 

permisos y autorizaciones 

para la ejecución de la 

construcción en las fechas 

programadas. 

Originando el 

cumplimiento del 

cronograma y costos del 

cronograma y 

presupuesto 

respectivamente 

0.9 0.1 0.09 

Jefe de 

Planeamiento 

y Control 

Mejorar: 

- Comprimir y nivelación de 

recurso del cronograma de 

ejecución 

Cronograma de ejecución 

con un escenario de 

recursos nivelados y 

actividades comprimidas 0.9 0.4 0.36 

4. Externo 4.6 Entidades 

gubernamentales 

Debido a que las 

entidades privadas y del 

estado buscan fomentar 

las APP (Asociaciones 

Público Privadas) y 

disminuir el déficit de 

infraestructura en salud 

Podría obtenerse un 

nuevo portafolio de 

proyectos en 

infraestructura de salud 

Originando el aumento  

de nuestras ventas y ser 

la empresa líder en 

proyectos de 

infraestructura en salud 

0.7 0.1 0.07 
Director de 

Proyecto 

Mejorar: 

- Nuestra propuesta técnico-

comercial de obras 

ejecutadas a clientes 

potenciales en 

infraestructura de salud 

Propuesta técnica-comercial 

0.9 0.2 0.18 

4. Externo 4.6 Entidades 

gubernamentales 

Debido a la tendencia 

positiva del PBI en el 

sector construcción, 

siendo el segundo sector 

más rentable, generando 

utilidad neta del 28% 

Podría tenerse una mayor 

disponibilidad de 

efectivo, mayor cantidad 

de accionistas e 

inversionistas. 

Originando un mayor 

respaldo financiero por la 

organización en la 

ejecución del proyecto 
0.9 0.1 0.09 

Director de 

Proyecto 

Mejorar: 

- Asesoría contable y 

financiera para la 

elaboración y presentación 

de nuestros estados 

contables y financieros  

Estados Financieros y 

Contables 

0.9 0.4 0.36 

5. Legales 5.3 Contractuales Debido al alto grado de 

satisfacción por parte de 

nuestro cliente como  

resultado del contrato 

adjudicado 

Podríamos ser 

considerados como uno 

de los postores más 

competente para las 

siguientes etapas de 

adjudicación y mejorar las 

relaciones comerciales 

Originando una relación 

de largo tiempo con el 

cliente y la buena pro de 

las siguientes etapas del 

proyecto 

0.9 0.05 0.05 
Director de 

Proyecto 

Mejorar: 

- Fortalecer nuestra 

propuesta técnico-comercial 

para las siguientes etapas 

Alternativas de propuestas 

técnicas-económicas 

0.9 0.4 0.36 

4. Externo 4.6 Entidades 

gubernamentales 

Debido a que el sector 

construcción tiene la 

mejor percepción 

económica para invertir. 

Podría obtenerse mayor 

respaldo por parte del 

sponsor y de la 

organización 

Originando obtener 

oportunamente los 

recursos necesarios para 

ejecutar el proyecto 

0.9 0.1 0.09 
Director de 

Proyecto 

Mejorar: 

- Solicitar recursos 

oportunamente 

Recursos asignados según lo 

planificado 
0.9 0.4 0.36 

4. Externo 4.6 Entidades 

gubernamentales 

Debido a que la economía 

peruana crecerá 6.2% en 

2014, según BCR. 

Podría aumentarse 

nuestro portafolio de 

proyectos en 

infraestructura 

Originando tener la 

propuesta técnica-

económica más 

competitiva en 

infraestructura 

0.9 0.1 0.09 
Director de 

Proyecto 

Mejorar: 

- Elaborar un plan 

estratégico  

Plan estratégico 

0.9 0.4 0.36 
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5. Legales 5.3 Contractuales Debido al cumplimiento 

del plazo de cinco días 

(05) hábiles sin que se 

haya formulado 

observaciones a la 

valorizaciones mensuales. 

Podría disponerse de la 

cantidad de efectivo 

(cash) en la fecha 

planificada 

Originando el 

cumplimiento oportuno 

de los costos directos y 

gastos generales 
0.9 0.05 0.05 

Jefe de 

Planeamiento 

y Control 

Mejorar: 

- Presentar oportunamente 

las valorizaciones y hacerle 

seguimiento 

- Realizar las provisiones del 

periodo oportunamente 

- Valorizaciones mensuales 

aprobadas 

- Provisiones 
0.9 0.4 0.36 

3. 

Organización 

3.3 

Financiamiento 

Debido a la recopilación 

oportuna de los requisitos 

para la obtención de la 

carta fianza frente a las 

entidades bancarias 

Podríamos recibir el 

adelanto del efectivo 

equivalente al veinte por 

ciento (20%) del monto 

contractual más IGV en la 

fecha planificada 

Originando no adquirir 

deuda por financiamiento 

de terceros con mayores 

costos e iniciar en la fecha 

planificada. 
0.9 0.2 0.18 

Director de 

Proyecto 

Mejorar: 

- Iniciar relaciones 

comerciales con las 

entidades financieras para 

obtener la carta fianza 

- Obtener prioridades de la 

organización en la 

asignación de recursos 

- Carta fianza 

- Recursos asignados 

0.9 0.4 0.36 

5. Legales 5.3 Contractuales Debido a que el cerco 

perimétrico existente está 

en buenas condiciones y  

se dio la autorización 

oportunamente sobre su 

uso. 

Podría asegurarse la 

restricción de acceso a 

personas ajenas a la obra 

y salvaguardar la 

integridad de cualquier 

persona en la zona de 

trabajo 

Originando el 

cumplimiento del 

cronograma dentro del 

plazo y los costos dentro 

del presupuesto 

0.3 0.05 0.02 

Jefe de 

Oficina 

Técnica 

Mejorar: 

- Iniciar las obras 

preliminares y actualizar el 

cronograma 

- Solicitar permisos de 

horarios especiales a la 

municipalidad 

- Permisos especiales de la 

municipalidad 

- Valorizaciones pagadas en 

el plazo 

- Reportes del Valor Ganado 

0.7 0.2 0.14 

 



 

2.3.1.5.8 GESTIÓN DE LAS ADQUISICIONES 
 

2.3.1.5.8.1 ENUNCIADO DEL TRABAJO 

ENUNCIADO DEL TRABAJO 

versión 1.0 

PROYECTO Dirección del Proyecto de Construcción del Edificio de la Clínica Peruana – 

Primera Etapa 

PREPARADO POR: Asistente de Planeamiento y Control FECHA 31 12 13 

REVISADO POR: Jefe de Planeamiento y Control FECHA 31 12 13 

APROBADO POR: Director de Proyecto FECHA 31 12 13 

 

DESCRIPCIÓN GENERAL DEL PROYECTO 

Información general y resumida sobre el proyecto (antecedentes, objetivos, etc.)  

Incluye la excavación  y la ejecución de muro pantalla para los 5 sótanos de estacionamientos y 

servicios, la ejecución del casco de los dos últimos sótanos de estacionamientos (sótano 4 y sótano 5) y  

la construcción de ambientes modelo de la clínica más acabados (consultorio, habitación, estación de 

enfermeras). 

La obra estará ubicada en la av. Angamos cuadra 4 lado par, urbanización del fundo surquillo, distrito de 

Miraflores. 

ALCANCE DEL PRODUCTO/BIEN/SERVICIO A ADQUIRIR 

Características y funcionalidades del Producto/Bien/Servicio que se requiere 

El presente alcance para el servicio de Movimiento de tierras abarca los siguiente ítems: 

Excavaciones masiva con excavadora :  

 Las excavaciones indicadas en las especificaciones se refieren al movimiento de tierras necesario para 

construir la cimentación de la estructura y la nivelación del terreno (cortes y relleno) necesarios para 

obtener los niveles del proyecto. 

 El vendedor deberá considerar la posible existencia de instalaciones  subterráneas por lo que debe 

investigar y actuar con los cuidados del caso. 

 En los planos del proyecto se indican los niveles de cimentación de las zapatas y falsas zapatas en 

relación a lo especificado en el Estudio de Suelos. 

Rellenos, Nivelación y Apisonado 

 Los rellenos para obtener niveles de plataformas, se harán en capas de 30 cm. compactándolo.  La 

nivelación interior y apisonada comprende los trabajos de nivelación interior y compactación de las 

áreas encerradas  por los cimientos y/o zapatas, comprendiendo compactación manual o con máquina. 

 Ninguna cimentación se apoyará en suelos rellenados o removidos, debiendo asegurarse de no sobre 

excavar innecesariamente 
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Eliminación de excedente 

 Después de haber realizado las excavaciones, rellenos y nivelación del material excedente debe ser 

eliminado.  De igual forma los sobrantes de mezclas, basura, ladrillos rotos, deshechos de encofrados de 

madera etc., deben ser eliminados y transportados fuera de la obra. 

El material proveniente de las  excavaciones será eliminado en botadero de San Miguel. 

REQUISITOS DE TIEMPO Y PRECIO 

1. Selección de postores: 11/12/2013 

2. Generación de contrato: 19/12/2013 

3. Cierre de las Adquisiciones: 30/10/2014 

DESGLOSE DE TRABAJO DEL PRODUCTO/BIEN/SERVICIO A ADQUIRIR 

REQUISITO CRITERIO(s) DE ACEPTACIÓN ENTREGABLE FECHA 

1. Antigüedad de 
equipo 

 No menor a 5 años Equipos para 

ejecución 

11 12 13 

2. Propiedades físicas 
y químicas del 
material de relleno 

 

1. Análisis Físico 

 La granulometría tiene un 
tamaño máximo, pasante de 
la #200, cumple la ASTM D-
422 

 La gravedad específica, 
absorción y corrección por 
sobre tamaño, cumple la  
ASTM C-127 

 Los límites de consistencia, 
cumple la ASTM D-424 

 La humedad natural, 
cumplen las normas ASTM 
D-2216 y ASTM D-4643 

 El desgaste por Abrasión, 
cumple la norma ASTM C-
131 

 El proctor modificado, 
cumple la norma ASTM D-
1557 
 

2. Análisis Químico de Material 
de Relleno 

 Los cloruros, sulfatos y sales 
totales, cumple la norma ACI 
318 

 La arcilla y partículas libres, 
cumplen la norma ASTM C-
142 

Material de relleno 

aceptado para zona 1, 

2 y 3 

11 12 13 
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3. Nivel de excavación 
 De acuerdo a planos Ubicación de 

plataforma zona 1,2 y 

3 

11 12 13 

4. Nivel de relleno 
 De acuerdo a planos Plataforma para zona 

1, 2 y 3 

11 12 13 

5. Grado de 
Compactación  

 Compactación al 95% del 
proctor modificado con cono 
de arena, según la norma 
ASTM D – 1556. 

6. Área y/o zona de 
trabajo libre de 
excedente 

 Libre de sobrantes de 
mezclas, basura, ladrillos 
rotos, deshechos de 
encofrados de madera, y 
excedentes de las 
excavaciones. 

Zona 1, 2 y 3 11 12 13 
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2.3.1.5.8.2 CRITERIOS DE EVALUACIÓN 

CRITERIOS DE EVALUACIÓN 

Versión 1.0 

PROYECTO Dirección del Proyecto de Construcción del Edificio de la Clínica Peruana – Primera 

Etapa 

PREPARADO POR: Asistente de Planeamiento y Control FECHA 31 12 2013 

REVISADO POR: Jefe de Planeamiento y Control FECHA 31 12 2013 

APROBADO POR: Director de Proyecto FECHA 31 12 2013 

 

PROCESO DE ADQUSICIÓN (PRODUCTO/BIEN/SERVICIO A ADQUIRIR) 

 

El Director del proyecto será el responsable  de generar el requerimiento de los servicios a necesitar en la 

construcción de la Clínica Peruana Primera Etapa, el mismo que deberá ser  aprobado por el Sponsor. 

Se realizará la adquisición para el servicio de movimiento de tierras a través de un proceso de licitación, que incluye 

las siguientes actividades: 

 Preparación de bases de licitación 

 Selección de proveedores 

 Envío de carta de invitación a los proveedores seleccionados incluyendo Expediente técnico (planos, 

memorias descriptivas), SOW y modelo de contrato. 

 Recepción de propuesta técnica y económica 

 Evaluación de propuesta técnica y económica 

 Comparar propuestas 

 Otorgamiento de la buena pro 

 Emisión y firma de contrato 

 Generación y aprobación de la Orden de Compra (OC) 

 Entrega de la OC al proveedor 

PROVEEDOR: Unicon - Concreto Simple 
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CUADRO DE EVALUACIÓN TÉCNICA 
Procedimiento de evaluación técnica de las propuestas 

RELACIONADOS AL PROVEEDOR (AA% =A+B+C+D+E) 
Criterios relacionados con las características del vendedor (experiencia general, cartera de clientes, capacidad 
financiera, etc.) 

CRITERIO PESO RANGOS 
VALOR 

RANGO 
TOTAL 

ENTREGABLE 

Documento que certifica el grado de 

cumplimiento del criterio de 

evaluación 

Experiencia 

(años en el 

mercado) 

20% 

(A) 

Años <5  0 

3 Información general de la empresa 5< años <10 10 

> 10 15 

Trabajos 

similares 

25% 

(B) 

Trabajos<5  0 

3.75 Información técnica de la empresa 5 <trabajos< 10 10 

> 10 15 

Información 

General 

15% 

(C) 

Capital <S/.100,000 0 

2.25 
Certificaciones emitidas a la 

empresa 
S/.100,000 <Capital< S/.500,000 10 

> S/.500,000 15 

 

Certificació

n 

20% 

(D) 

No tienen Certificaciones 

relacionadas al servicio 
0 

2 Estados Financieros de la empresa 
Tienen Certificaciones 

Relacionadas al servicio  
10 

Nivel de 

facturación 

(anual) 

20% 

(E) 

Ventas <S/. 5’000,000 5 

3 Estados Financieros de la empresa 
S/.5’000,000 <Ventas< 

S/.10’000,000 
10 

> S/.10’000,000 15 

TOTAL AA 

Suma de totales de cada criterio, para el proveedor evaluado 

 

 

14 

 

 

 



 

 219 Dirección del Proyecto de Construcción del Edificio de la Clínica Peruana – Primera Etapa   

 

RELACIONADOS A LAS COMPETENCIAS (BB%=F+G+H+I+J) 

Criterios relacionados con los recursos que tiene el vendedor (Personal, certificaciones, experiencia específica, etc.) 

CRITERIO PESO RANGOS 
VALOR 

RANGO 
TOTAL 

ENTREGABLE 

Documento que certifica el grado de 

cumplimiento del criterio de 

evaluación 

Disponibilidad de 

Equipo 

25% 

(F) 

En plazo programado          0 

3.75 
Perfil del Personal – Curriculum 

 
1 <días<4  10 

>4                   15 

Competencias 

del Personal 

25% 

(G) 

No cumple con las 

competencias solicitadas          
0 

2.5 
Perfil del Personal – Curriculum 

 

Cumple con las 

competencias solicitadas               
10 

Excede las competencias 

solicitadas                    
15 

Equipo propio 
25% 

(H) 

0% DE Equipos propios 0 

3.75 Información técnica de la empresa 
40% <Equipos propios< 

70% 
10 

>70% 15 

Antigüedad de la 

Maquinaria 

25% 

(I) 

Antigüedad<5  15 

2.5 Información técnica de la empresa 5< Antigüedad <10 10 

> 10 5 

TOTAL BB 

Suma de totales de cada criterio, para el proveedor evaluado 
12.5 
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RELACIONADOS CON LA PROPUESTA (CC%=K+L+M+N+O) 

Criterios relacionados con la propuesta presentada por el vendedor (metodología, personal asignado, mejoras, etc.) 

CRITERIO PESO RANGOS 
VALOR 

RANGO 
TOTAL 

ENTREGABLE 

Documento que certifica el grado de 

cumplimiento del criterio de 

evaluación 

Plazo de ejecución 
20% 

(K) 

No Cumple con plazo 0 

2 Cronograma y Gantt de Actividades Cumple con plazo solicitado 10 

Mejora el plazo solicitado                                       15 

Estudios de 

Calidad del 

Concreto 

20% 

(L) 

No realiza ensayos de 

laboratorio 
0 

3 Propuesta técnica 
Realiza ensayos de 

laboratorio 
15 

Procedimientos 

constructivos 

20% 

(M) 

Sin procedimientos 

documentados 
0 

3 Procedimientos de la Organización 
Cuenta con procedimientos 

documentados 
15 

Laboratorio de 

Calidad 

20% 

(N) 

Con laboratorio propio 5 
3 Propuesta técnica 

Sin laboratorio propio 15 

Plan de Seguridad, 

Salud ocupacional 

y Emergencia 

20% 

(O) 

Sin planes ni procedimientos 

documentados        
0 

3 
Plan de Seguridad, Salud 

ocupacional y Plan de Emergencia Con planes y procedimientos 

documentados        
15 

TOTAL CC 

Suma de totales de cada criterio, para el proveedor evaluado 
14 

 

 

 

CÁLCULO DEL PUNTAJE TÉCNICO 

Procedimiento de cálculo para determinar el puntaje técnico del vendedor 

PUNTAJE TÉCNICO = 40.5 
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CÁLCULO DEL PUNTAJE ECONÓMICO 

Procedimiento para la evaluación económica del vendedor 

Py = 2 (PMOE) – (Oy/Om) x PMOE 

Py = 2(100) – (100/100) x 100 

Py =  1 

Dónde: 

 Py  =  Puntaje de la oferta económica del proveedor “y” 

 Oy  =  Oferta económica del proveedor “y” 

 Om  = Oferta económica de valor más bajo de todas. 

                 PMOE  = Puntaje Máximo de la Oferta Económica (Usualmente 100%). 

CÁLCULO DEL PUNTAJE TOTAL 

Procedimiento para la evaluación económica del vendedor 

PUNTAJE TOTAL = PUNTAJE TÉCNICO x 60%  + PUNTAJE ECONÓMICO x 40% 

PUNTAJE TOTAL = 40.5 (60%) + 40 (40%) 

YY% + ZZ% = 100% 
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ACTA DE ADJUDICACION DEL PROCESO (EJEMPLO) 

    

 Lima, 12 de Diciembre 2013 

 

Señores, 

Unicon 

Panamericana Sur Km 11.400, San Juan de Miraflores 

 

Atención: Ing. Miguel Velasco de la Cotera 

  Gerente General 

Referencia: Construcción de la Clínica Peruana Primera Etapa 

  Concreto 

Asunto:  Otorgamiento de la buena pro 

 

De nuestra consideración: 

Nos complace comunicarles la adjudicación del contrato para el concreto a utilizarse en el 

proyecto de la Construcción de la Clínica Peruana I Etapa de acuerdo al alcance indicado en la 

base del concurso y los documentos asociados. 

El contrato será bajo la modalidad de precio fijo (suma alzada). El monto total del contrato 

adjudicado asciende a XXXX (XXXXXX mil y 00/100 nuevos soles) incluido IGV según propuesta 

final del 17 de Diciembre del 2013. 

El inicio de los trabajos está programado para el 06 de Enero del 2014 fecha a partir de la cual 

comienza a contarse el plazo contractual de 95 días útiles, por lo que la fecha de término de 

las obras será el 02 de Setiembre del 2014. 

Se les solicita devolver esta carta con el Anexo N°2 adjunto firmado constancia de aceptación 

de la adjudicación de este contrato. 

Atentamente, 

 

 

(Nombres y apellidos) 

Director de Infraestructura 
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Anexo N°2 

Constancia de aceptación de buena pro 

 

 

Producto / bien / servicio :   Concreto 

 

 

Proyecto   : Construcción de la Clínica Peruana – Primera Etapa 
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ACTA DE ADJUDICACION DEL PROCESO  

    

 Lima, 20 de Diciembre 2013 

 

Señores, 

Terramove 

Av. Manuel Olguín 211 Of. 1103, Santiago de Surco 

 

Atención: Luis Alberto Venegas Asnaran 

  Gerente General 

Referencia: Construcción de la Clínica Delgado I Etapa 

  Movimiento de Tierras 

 

Asunto: Otorgamiento de la buena pro 

De nuestra consideración: 

Nos complace comunicarles la adjudicación del contrato para el concreto a utilizarse en el 

proyecto de la Construcción de la Clínica Peruana I Etapa de acuerdo al alcance indicado en la 

base del concurso y los documentos asociados. 

El contrato será bajo la modalidad de precio fijo (suma alzada). El monto total del contrato 

adjudicado asciende a S/ XXXX (XXXX mil y 00/100 nuevos soles) incluido IGV según propuesta 

final del 19 de Diciembre del 2013. 

El inicio de los trabajos está programado para el 30 de Enero del 2014 fecha a partir de la cual 

comienza a contarse el plazo contractual de 132 días útiles, por lo que la fecha de término de 

las obras será el 07 de agosto del 2014. 

Se les solicita devolver esta carta con el Anexo N°2 adjunto firmado constancia de aceptación 

de la adjudicación de este contrato. 

Atentamente, 

 

 

(Nombres y apellidos) 
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Director de Infraestructura 

Anexo N°2 

Constancia de aceptación de buena pro 

 

 

Producto / bien / servicio :  Movimiento de Tierras 

Proyecto  :              Construcción de la Clínica Peruana – Primera Etapa 

 

 

Firma   :   

Aceptada por  :  Julio de la Piedra del Río 

Cargo   : Gerente de División 

Fecha   :  
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2.3.1.5.9 GESTIÓN DE LOS INTERESADOS 

 

Nombres y 
Apellidos 

Organización Cargo Información de contacto 
Necesidad o 
Expectativa 

Influencia Requisito 
Criterio de Aceptación 

(métrico o norma) 

I P E S C   

Ministerio 
de Salud del 

Perú 
MINSA 

Entidad 
Gubernamental 

Av. Salaverry 801 - Jesús 
María 

webmaster@minsa.gob.pe 

Proyecto alineado al 
100% de los 

requerimientos 
normativos del estado 

F
/
A 

F
/
A 

F
/
A 

F
/
A 

F
/
A 

Cumplimiento de 
las normas y  
locales e 
internacionales 

Norma técnica del MINSA  
RM N° 708-94-SA/DM / RM Nº 861-
95-SA/DM / RM Nº 482-96-SA/DM 
Norma internacional NFPA 101 

Luis Vinatea RPSK S.A. 
Gerente de Área 

Técnica 

Av. Paseo de la República 
4675 – Surquillo 

lvinatea@rpsk.com.pe 

Cumplir con los costos 
del presupuesto 

F
/
A 

F
/
A 

F
/
A 

F
/
A 

F
/
A 

Cumplir con la 
línea base del 
presupuesto 

Curva S 

REGISTRO DE INTERESADOS 
versión 1.0 

PROYECTO: Dirección del Proyecto de Construcción del Edificio de la Clínica Peruana – Primera Etapa 
PREPARADO POR: Paulo Zapata FECHA 05 12 13 

REVISADO POR: Karina Vásquez FECHA 05 12 13 
APROBADO POR: Roberto Llontop FECHA 05 12 13 
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Nombres y 

Apellidos 
Organización Cargo Información de contacto 

Necesidad o 

Expectativa 

Influencia Requisito 
Criterio de Aceptación 

(métrico o norma) 

I P E S C   

Julio de la 
Piedra del 

Río 
RPSK S.A. 

Gerente de División 
de Edificaciones 

Av. Paseo de la República 
4675 – Surquillo 

jdelapiedra@rpsk.com.pe 

Obtener un proyecto 
rentable y satisfacer las 
necesidades del 
cliente, para ganar 
contratos de las 
siguientes etapas 

F
/
A 

   F
/
A 

Cumplir con línea 
base del costo y 
cronograma 

Cumplimiento del contrato 

Juan Manuel 
Lambarri 

Hierro 
RPSK S.A. Gerente General 

Av. Paseo de la República 
4675 – Surquillo 

jlambarri@rpsk.com.pe 

Obtener un proyecto 
rentable y satisfacer las 
necesidades del cliente 

F
/
A 

   F
/
A 

Cumplir con 
proyecto en  costo, 
alcance, tiempo y 
calidad 

Cumplimiento del contrato 

Luis Felipe 
Pinillos 

Oncosalud SA Apoderado 
Av. Guardia Civil 227-229 -

San Borja 
Luis.pinillos@grupouna.pe 

Proyecto 
implementado en 
plazo y cumpliendo las 
normativas del estado 

F
/
A 

F
/
A 

F
/
A 

F
/
A 

F
/
A 

Cumplimiento de 
las normas y  
locales e 
internacionales 

Cumplimiento del contrato 

Arístides de 
Macedo 
Murgel 

Oncosalud SA Apoderado 

Av. Guardia Civil 227-229 -
San Borja 

Aristides.demarcelo@grupo
una.pe 

Proyecto 
implementado en 
plazo y cumpliendo las 
normativas del estado 

F
/
A 

F
/
A 

F
/
A 

F
/
A 

F
/
A 

Cumplimiento de 
las normas y  
locales e 
internacionales 

Cumplimiento del contrato 

Julio 
Vásquez 

Oncosalud SA 
Jefe de Proyecto 

Legal 

Av. Guardia Civil 227-229 -
San Borja 

Julio.vasquez@grupouna.pe 

Cumplimiento del 
contrato al 100% 
(bases y TDR) por parte 
de la contrata 

  F
/
A 

 F
/
A 

Cláusulas de 
contrato y bases de 
licitación  

cumplimiento del contrato y 
especificaciones técnicas 

mailto:jdelapiedra@gym.com.pe
mailto:jlambarri@gym.com.pe
mailto:Luis.pinillos@grupouna.pe
mailto:Julio.vasquez@auna.pe
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Nombres y 
Apellidos 

Organización Cargo Información de contacto 
Necesidad o 
Expectativa 

Influencia Requisito 
Criterio de Aceptación 

(métrico o norma) 

I P E S C   

Santiago 
Fernández 

Oncosalud SA 
Director de 

Infraestructura 

Av. Guardia Civil 227-229 -
San Borja 

Santiago.fernandez@grupo
una.pe 

Finalizar el proyecto de 
manera exitoso y que la 
clínica genere utilidad a 
la empresa 

F
/
A 

F
/
A 

F
/
A 

F
/
A 

F
/
A 

Cumplir con el 
alcance, costo, 
tiempo y  calidad 

planeamiento de proyecto, 
cumplimiento del RNE, 
cumplimiento del contrato 
Norma técnica del MINSA  
RM N° 708-94-SA/DM / RM Nº 861-
95-SA/DM / RM Nº 482-96-SA/DM 
Norma internacional NFPA 101 

Karla Torres 
PMS 

Inmobiliaria 
SAC 

Gerente de 
Supervisión 

Calle Monte Rosa  270 Of. 
402 Chacarilla - Santiago de 

Surco 
ktorres@pmsproyectos.com.

pe 

Cumplimiento del 
contrato por parte de los 
proveedores y contrata 
del proyecto. 

F
/
A 

F
/
A 

F
/
A 

F
/
A 

F
/
A 

Cumplir con el 
contrato, TDR y 
especificaciones 
técnicas. 

Cumplimiento de la línea base del 
alcance, tiempo y costo. 

Cumplimiento de las normas de 
calidad. 

Cumplimiento del RNE y MINSA 

Norma técnica del MINSA  

RM N° 708-94-SA/DM / RM Nº 861-
95-SA/DM / RM Nº 482-96-SA/DM 

Norma internacional NFPA 101 
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Nombres y 
Apellidos 

Organización Cargo Información de contacto Necesidad o Expectativa 
Influencia Requisito 

Criterio de Aceptación 

(métrico o norma) 

I P E S C 
  

Jorge 

Montero 

PMS 

Inmobiliaria 

SAC 

Gerente 

General 

Calle Monte Rosa  270 Of. 
402 Chacarilla - Santiago de 

Surco 
jmontero@pmsproyectos.com.pe 

Satisfacer las 

necesidades del clientes 

F

/

A 

   F

/

A 

Cumplir con 

proyecto en  

costo, alcance, 

tiempo y calidad 

Cumplimiento del contrato 

Jorge 

Traverso 

PMS 

Inmobiliaria 

SAC 

Gerente de 

Administración 

Calle Monte Rosa  270 Of. 
402 Chacarilla - Santiago de 

Surco 
jtraverso@pmsproyectos.com.pe 

Soporte a la supervisión 

del proyecto de manera 

adecuada 

F

/

A 

   F

/

A 

Cumplir con las 

políticas y/o 

pautas de la 

organización 

Activos de la empresa 

Instituto 

Nacional de 

Defensa Civil 

(INDECI) 

Representante 

asignado 

(INDECI) 

Entidad 

Gubernamental 

Calle Ricardo Angulo 
Ramírez Nº 694 Urb. Corpac 

- San Isidro 
defensacivil@indeci.gob.pe 

Proyecto alineado al 

100% de los 

requerimientos 

normativos del estado 

F

/

A 

 F

/

A 

 F

/

A 

Cumplir  las 

normas y 

regulaciones 

locales  

Cumplimiento RNE 

Jorge Muños 

Wells 

Municipalidad 

de Miraflores 
Alcalde Distrital 

Calle Diez Canseco 219-piso 
4 -Miraflores 

raquel.ore@miraflores.gob.pe 

Proyecto que cumpla 

con las normativas 

municipales  

F

/

A 

 F

/

A 

 F

/

A 

Cumplir  las 

normas y 

regulaciones 

locales 

Cumplimiento RNE 

Jefe de 

Seguridad 

de Obra 

RPSK S.A. 

Jefe de 

Seguridad de 

Obra 

Av. Paseo de la República 
4675 - Surquillo 

contactenosRpsk@rpsk.com.pe 

Cero accidentes sin daño 

al medio ambiente 

  F

/

A 

F

/

A 

F

/

A 

indicadores de 

prevención de 

riesgo y medio 

ambiente 

Cumplimiento de la política de 

seguridad y medio ambiente de 

RPSK S.A. 

mailto:defensacivil@indeci.gob.pe
mailto:raquel.ore@miraflores.gob.pe
mailto:contactenosGyM@gym.com.pe


 

 230 Dirección del Proyecto de Construcción del Edificio de la Clínica Peruana – Primera Etapa   

 

Nombres y 
Apellidos 

Organización Cargo Información de contacto 
Necesidad o 
Expectativa 

Influencia Requisito 
Criterio de Aceptación 

(métrico o norma) 

I P E S C   

Jefe de 

Sindicato 
RPSK S.A. Sindicato 

Av. Paseo de la República 
4675 - Surquillo 

contactenosrpsk@rpsk.com.pe 

Que la contrata cumpla 

con el pago adecuado al 

personal 

  F

/

A 

F

/

A 

 Cumplir el 

régimen de 

construcción 

civil en la obra 

Cumplimiento del régimen de 

construcción civil 

 Luis Venegas  
 

Terramove 
Residente de 

Obra 

Av. Manuel Olguín 211 Of. 
1103 -Santiago de Surco 
terramove@terramove.com 

Cumplir con las 

expectativas de RPSK 

S.A. 

  F

/

A 

F

/

A 

 Cumplir planos 

y 

especificaciones 

técnicas 

Cumplimiento de contrato, planos, 

TDR, y especificaciones técnicas  

Fernando 

Estrada 
Geotécnica 

Residente de 

Obra 

Cl. Arquímedes 140 Urb. La 
Campiña – Chorrillos 

geotécnica@terra.com.pe 

Cumplir con las 

expectativas de RPSK 

S.A. 

  F

/

A 

F

/

A 

 Cumplir planos 

y 

especificaciones 

técnicas 

Cumplimiento de contrato, planos, 

TDR, y especificaciones técnicas 

Fredy 

Rumiche 
OPELCOM 

Residente de 

Obra 

Mz. K7 Lt. 29 Urb. Angamos 
Sec. II  - Ventanilla 

frumiche@opelcom.com.pe 

Cumplir con las 

expectativas de RPSK 

S.A. 

  F

/

A 

F

/

A 

 Cumplir planos 

y 

especificaciones 

técnicas 

Cumplimiento de contrato, planos, 

TDR, y especificaciones técnicas 

Miguel 

Velasco 
UNICON 

Gerente 

General 

Av. Panamericana Sur KM 
11.4 – San Juan de 

Miraflores 
mvelasco@unicom.com.pe 

Cumplir con las 

expectativas de RPSK 

S.A. 

  F

/

A 

  Cumplir planos 

y 

especificaciones 

técnicas 

Cumplimiento de las 

especificaciones técnicas y RNE 

mailto:contactenosrpsk@rpsk.com.pe
mailto:terramove@terramove.com
mailto:geotécnica@terra.com.pe
mailto:frumiche@opelcom.com.pe
mailto:mvelasco@unicom.com.pe
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Nombres y 

Apellidos 
Organización Cargo Información de contacto 

Necesidad o 

Expectativa 

Influencia Requisito 
Criterio de Aceptación 

(métrico o norma) 

I P E S C   

Maribel 

Macedo 
FONTUSA 

Gerente 

General 

Av. Carlos Valderrama 449 - 

Rimac 

mmacedo@fontusa.com.pe 

Cumplir con las 

expectativas de RPSK 

S.A. 

  F

/

A 

  Cumplir planos 

y 

especificaciones 

técnicas 

Cumplimiento de las 

especificaciones técnicas y RNE 

Cesar Odria  ABELIN S.A. 
Gerente 

General 

Jr. Aguarico 571-573, Breña 

contraincendio@abelin-

sa.com 

Cumplir con las 

expectativas de RPSK 

S.A. 

  F

/

A 

  Cumplir planos 

y 

especificaciones 

técnicas 

Cumplimiento de las 

especificaciones técnicas y RNE 

Juan Benites CLIMANT 
Gerente 

General 

Jr. Los Cinceles N° 308 – San 

Juan de Lurigancho 

aatencio@icr.com.pe 

Cumplir con las 

expectativas de RPSK 

S.A. 

  F

/

A 

  Cumplir planos 

y 

especificaciones 

técnicas 

Cumplimiento de las 

especificaciones técnicas y RNE 

Roberto 

LLontop 
RPSK S.A. 

Asistente de 

Planeamiento 
Av. Paseo de la República 

4675 - Surquillo 

rllontop@rpsk.com.pe 

Proyecto finalizado 

dentro del cumplimiento 

del alcance, tiempo y 

costo 

F

/

A 

F

/

A 

F

/

A 

F

/

A 

F

/

A 

Cumplir con 

presupuesto y 

cronograma del 

proyecto 

Cumplimiento de la curva S 

Cumplimiento del cronograma 

Cumplimiento del alcance 

Paulo Zapata 

RPSK S.A. 

Supervisor 

Senior de 

Calidad 

Av. Paseo de la República 

4675 - Surquillo 

pzapata@rpsk.com.pe 

Cumplir con el Dossier 

de calidad 

  F

/

A 

F

/

A 

F

/

A 

Cumplir con 

plan de gestión 

de calidad 

Indicadores de gestión de calidad 

mailto:mmacedo@fontusa.com.pe
mailto:aatencio@icr.com.pe
mailto:rllontop@gym.com.pe
mailto:pzapata@gym.com.pe
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Nombres y 

Apellidos 
Organización Cargo Información de contacto Necesidad o Expectativa 

Influencia Requisito 
Criterio de Aceptación 

(métrico o norma) 

I P E S C   

Shariff 

Ramírez 
RPSK S.A. 

Jefe de 

Planeamiento 

y Control 

Av. Paseo de la República 
4675 - Surquillo 

sramirez@rpsk.com.pe 

Soporte a la gerencia del 

proyecto de manera 

adecuada 

F

/

A 

F

/

A 

F

/

A 

F

/

A 

F

/

A 

Cumplir con las 

políticas y/o 

pautas de la 

organización 

Cumplimiento de la curva S 

Cumplimiento del cronograma 

Cumplimiento del alcance 

Cristhian 

Zapata 
RPSK S.A. 

Residente de 

Obra 

Av. Paseo de la República 
4675 - Surquillo 

Czapata@rpsk.com.pe 

Terminar actividades del 

proyecto en plazo sin 

exceder en costo y de 

buena calidad 

  F

/

A 

F

/

A 

F

/

A 

Cronograma de 

actividades, 

costos, alcance 

y tiempo 

Cumplimiento de las 
especificaciones técnicas y RNE 
Norma técnica del MINSA  
RM N° 708-94-SA/DM / RM Nº 861-
95-SA/DM / RM Nº 482-96-SA/DM 
Norma internacional NFPA 101 

Karina 

Vásquez 
RPSK S.A. 

Director de 

Proyecto 

Av. Paseo de la República 
4675 - Surquillo 

kvasquez@rpsk.com.pe 

Culminar proyecto de 

manera exitosa, en 

alcance, costo, tiempo y 

calidad  

F

/

A 

F

/

A 

F

/

A 

F

/

A 

F

/

A 

Cumplir con el 

contrato, 

cronograma de 

actividades y 

plan de gestión 

del proyecto 

Cumplimiento del contrato 
Cumplimiento del plan de gestión 
del proyecto 
Norma técnica del MINSA  
RM N° 708-94-SA/DM / RM Nº 861-
95-SA/DM / RM Nº 482-96-SA/DM 
Norma internacional NFPA 101 

Víctor Scarsi  Luz del Sur 
Gerente 

Comercial 

Av. Ricardo Palma 461 – 
Miraflores 

vscarsi@luzdelsur.com.pe 

Contar con accesos a la 

obra para conexiones de 

servicio y cumplir con las 

necesidades de la obra 

 F

/

A 

   Planos de la 

obra y 

requerimiento 

de la necesidad 

del servicio 

Documento de factibilidad de 

servicio 

mailto:kvasquez@gym.com.pe
mailto:vscarsi@luzdelsur.com.pe
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Marco 

Antonio 

Vargas 

Sedapal 
Gerente 

General 

Av. Angamos Este 1450 - 
Surquillo 

mvargas@sedapal.com.pe 

Contar con accesos a la 

obra para conexiones de 

servicio y cumplir con las 

necesidades de la obra 

 F

/

A 

   Planos de la 

obra y 

requerimiento 

de la necesidad 

del servicio 

Documento de factibilidad de 

servicio 

Juan José 

Guerrero 
RPSK S.A. 

Jefe de Oficina 

Técnica 

Av. Paseo de la República 
4675 - Surquillo 

jguerrero@rpsk.com.pe 

Culminar proyecto de 

manera exitosa, en 

alcance, costo, tiempo y 

calidad  

F

/

A 

F

/

A 

F

/

A 

F

/

A 

F

/

A 

Cumplir con el 

contrato, 

cronograma de 

actividades y 

con la línea 

base del 

presupuesto 

Cumplimiento del contrato 
Curva S 

Vecinos del 

distrito de 

Miraflores 

Vecinos del 

distrito de 

Miraflores 

Vecinos del 

distrito de 

Miraflores 

 

Proyecto sin incomodidad 

en ruidos, ni accesos a las 

calles aledañas 

C

/

R 

 C

/

R 

C

/

R 

 Jornada de 

trabajo de 8 a 

5pm, con planes 

de desvío 

Encuesta a los vecinos 

Maria Lourdes 

Urselay 
ULMA 

Gerente 

General 

Av. Argentina 2882 – 
Cercado de Lima 

murselay@ulma.com.pe 

Cumplir con las 

expectativas de RPSK S.A. 

  F

/

A 

  Cumplir planos 

y 

especificaciones 

técnicas 

Cumplimiento de las 

especificaciones técnicas y RNE 

 
Influencia I: Inicio;  P: Planificación;  E: Ejecución;  S: Supervisión y Control;  C: Cierre  

 F: Favorable;  C: Contraria /  A: Alta;  R: Regular;  B: Baja 

                       Se debe colocar dos letras en una o más columnas de los grupos de proceso (Ej. F/A = Favorable Alta; C/R = Contraria Regular) 

 

mailto:mvargas@sedapal.com.pe
mailto:jguerrero@rpsk.com.pe
mailto:murselay@ulma.com.pe
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2.4 ENTREGABLES DE EJECUCIÓN 

En este parte integraremos y realizaremos todas las actividades según nuestro 

Plan para la Dirección del Proyecto. En esta etapa usaremos la mayor parte del 

presupuesto. 

El director del Proyecto  deberá maximizar el desempeño del equipo. 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



 

2.4.1 INFORME DE DESEMPEÑO  

INFORME DE DESEMPEÑO 
versión 0.0 

 

PROYECTO Dirección del Proyecto de Construcción del Edificio de la Clínica Peruana – Primera Etapa 

PREPARADO POR: Jefe de Planeamiento y Control FECHA 04 07 14 

REVISADO POR: Jefe de Oficina Técnica FECHA 05 08 14 

APROBADO POR: Director de Proyecto FECHA 06 09 14 

 

 

1. INFORME DE DESEMPEÑO DE VALOR GANADO 

Presentamos un informe de rendimiento de valor ganado del proyecto respecto a la 

valorización de Julio del 2014, este informe nos da a conocer las variaciones del costo y del 

cronograma que existe en la ejecución del proyecto con respecto a lo planificado. 

 

Índice Requisito Interpretación 

Desempeño del costo (CPI) ≥0.98 Por debajo del costo planificado 

Desempeño del cronograma (SPI) ≥0.98 Adelanto con respecto al cronograma 

 

 

2. INDICADORES Y DESEMPEÑO 

MES JULIO-201421 

PV22 6,342,876.75 

AC23 6,036,201.84 

EV24 6,094,353.77 

CPI25 1.009633861 

SPI26 0.96081857 

BAC27 7,707,217.27  

EAC28 7,633,675.509 

                                                           
21

 U $ Dólares Americanos 
22

 COSTO PLANIFICADO 
23

 COSTO REAL 
24

 VALOR GANADO O COSTO TERMINADO 
25

 CPI = EV/AC, Tabla 7.1-PMBOK Guide 5th 
26

 SPI = EV/PV, Tabla 7.1-PMBOK Guide 5th 
27 Línea base de costos del Proyecto 
28 EAC = BAC/CPI, Tabla 7.1-PMBOK Guide 5th, Estimación a la Conclusión 



 

3. CONCLUSIONES 

 

 En base al CPI obtenido, se infiere que los costos están por debajo del planificado, siendo 

necesario seguir monitoreando los riesgos debido a que las acciones correctivas y 

preventivas implementadas entre marzo y abril alinearon el comportamiento respecto a 

la línea base aprobada y se espera que el CPI sea el mismo para el resto del proyecto. 

 En base al SPI obtenido, se infiere que no se está cumpliendo con lo planeado y está 

atrasado, para ello el Director del Proyecto en conjunto con su equipo de proyecto 

deberá implementar acciones preventivas para no impactar negativamente en la línea 

base del costo y tiempo. 

 Se estima una fecha de término 15 días después de la fecha contractual. 
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COSTO PLANIFICADO (PV) 

 

  COSTO TOTAL COMPLETADO ene-14 feb-14 mar-14 abr-14 may-14 jun-14 jul-14 ago-14 sep-14 oct-14 

OBRAS PRELIMINARES y 
PROVISIONALES 

365,684.08 81.000% 
 

296,204.11 
       

69,479.98 

MOVIMIENTO DE TIERRAS Y MURO 
ANCLADO 

2,298,117.20 92.007% 
 

78,094.12 563,771.05 438,640.14 475,598.33 367,697.50 190,628.17 183,687.88 
  

ESTRUCTURAS 3,842,629.71 85.589% 
   

547,959.55 722,415.11 1,235,787.11 782,708.33 309,511.07 244,248.55 
 

ARQUITECTURA 103,177.09 0.000% 
       

25,794.27 59,985.09 17,397.72 

INSTALACIONES ELÉCTRICAS 38,037.92 0.000% 
        

19,018.96 19,018.96 

INSTALACIONES SANITARIAS 195,649.11 15.000% 
      

29,347.37 94,446.68 52,825.26 19,029.81 

MALLA DE PUESTA A TIERRA 114,471.30 50.900% 
     

17,357.86 40,908.04 51,054.20 5,151.21 
 

SISTEMA DE EXTRACCION DE 
MONOXIDO 

89,377.62 15.000% 
      

13,406.64 40,219.93 31,282.17 4,468.88 

PRESUPUESTO META (COSTO DIRECTO) 7,047,144.03   - 374,298.23 563,771.05 986,599.68 1,198,013.44 1,620,842.47 1,056,998.56 704,714.03 412,511.24 129,395.35 

TOTAL COSTO DIRECTO PROYECTADO 
ACUMULADO  

  
 

374,298.23 938,069.28 1,924,668.96 3,122,682.40 4,743,524.87 5,800,523.42 6,505,237.45 6,917,748.69 7,047,144.03 

DIRECCIÓN DEL PROYECTO 293,062.90   - 14,653.14 23,445.03 41,028.81 49,820.69 67,404.47 43,959.43 29,306.29 17,583.77 5,861.26 

TOTAL COSTO DIRECCIÓN DEL PROYECTO 
ACUMULADO  

  
 

14,653.14 38,098.18 79,126.98 128,947.67 196,352.14 240,311.58 269,617.87 287,201.64 293,062.90 

RESERVA DE CONTINGENCIA (5% CD y DP) 367,010.35   
 

19,447.57 29,360.80 51,381.42 62,391.71 84,412.35 55,047.90 36,701.02 21,504.75 6,762.83 

TOTAL RESERVA DE CONTINGENCIA 
ACUMULADA  

  
 

19,447.57 48,808.37 100,189.80 162,581.50 246,993.85 302,041.75 338,742.77 360,247.52 367,010.35 

TOTAL LÍNEA BASE DEL COSTO 
ACUMULADO PROYECTADO 

7,707,217.28   - 408,398.94 1,024,975.82 2,103,985.74 3,414,211.58 5,186,870.86 6,342,876.75 7,113,598.08 7,565,197.84 7,707,217.28 
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COSTO REAL (AC) 

 

  COSTO TOTAL COMPLETADO ene-14 feb-14 mar-14 abr-14 may-14 jun-14 jul-14 ago-14 sep-14 oct-14 

OBRAS PRELIMINARES y 
PROVISIONALES 

296,204.11 81.000% 
 

241,351.49 54,852.61 
      

- 

MOVIMIENTO DE TIERRAS Y MURO 
ANCLADO 

2,054,218.23 94.021% 
 

66,380.00 550,698.66 530,973.89 404,258.58 281,288.59 220,618.50 - 
  

ESTRUCTURAS 3,068,246.71 94.783% 
   

685,415.20 866,898.13 889,766.72 626,166.67 - - 
 

ARQUITECTURA - 0.000% 
       

- - - 

INSTALACIONES ELÉCTRICAS - 0.000% 
        

- - 

INSTALACIONES SANITARIAS 19,956.21 12.750% 
      

19,956.21 - - - 

MALLA DE PUESTA A TIERRA 52,489.04 53.715% 
     

16,489.96 35,999.07 - - 
 

SISTEMA DE EXTRACCION DE 
MONOXIDO 

7,373.65 16.500% 
      

7,373.65 - - - 

VALORIZACIÓN CONTRACTUAL 
(COSTO DIRECTO) 

5,498,487.95 
 

- 307,731.50 605,551.27 1,216,389.08 
1,271,156.7

1 
1,187,545.27 910,114.10 - - - 

VALORIZACION ADICIONALES 
(COSTO DIRECTO) 

- 
 

- - - - - - - - - - 

TOTAL COSTO DIRECTO REAL 5,498,487.95 
 

- 307,731.50 605,551.27 1,216,389.08 
1,271,156.7

1 
1,187,545.27 910,114.10 - - - 

TOTAL COSTO DIRECTO REAL 
ACUMULADO    

307,731.50 913,282.77 2,129,671.86 
3,400,828.5

7 
4,588,373.84 

5,498,487.9
5 

5,498,487.9
5 

5,498,487.9
5 

5,498,487.9
5 

DIRECCIÓN DEL PROYECTO REAL 303,027.04 
 

- 14,653.14 23,445.03 41,028.81 59,784.83 67,404.47 43,959.43 29,306.29 17,583.77 5,861.26 

TOTAL COSTO DIRECCIÓN DEL 
PROYECTO ACUMULADO    

14,653.14 38,098.18 79,126.98 138,911.81 206,316.28 250,275.71 279,582.00 297,165.78 303,027.04 

RESERVA DE CONTINGENCIA (5% CD 
y DP) 

290,075.75 
  

16,119.23 31,449.82 62,870.89 66,547.08 62,747.49 47,703.68 1,465.31 879.19 293.06 

TOTAL RESERVA DE CONTINGENCIA 
ACUMULADA    

16,119.23 47,569.05 110,439.94 176,987.02 239,734.51 287,438.18 288,903.50 289,782.69 290,075.75 

TOTAL LÍNEA BASE DEL COSTO 
ACUMULADO REAL 

6,091,590.73 
 

- 338,503.88 998,950.00 2,319,238.78 
3,716,727.4

0 
5,034,424.63 

6,036,201.8
4 

6,066,973.4
5 

6,085,436.4
1 

6,091,590.7
3 
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COSTO TERMINADO O VALOR GANADO (EV) 

 

  COSTO TOTAL COMPLETADO ene-14 feb-14 mar-14 abr-14 may-14 jun-14 jul-14 ago-14 sep-14 oct-14 

OBRAS PRELIMINARES y 
PROVISIONALES 

290,718.85 81.000% 
 

241,351.49 49,367.35 
      

- 

MOVIMIENTO DE TIERRAS Y MURO 
ANCLADO 

1,852,824.25 91.121% 
 

66,380.00 578,233.59 355,298.51 282,981.01 468,814.31 101,116.81 - 
  

ESTRUCTURAS 3,320,731.03 96.820% 
   

407,681.90 693,518.50 1,186,355.62 1,033,175.00 - - 
 

ARQUITECTURA - 0.000% 
       

- - - 

INSTALACIONES ELÉCTRICAS - 0.000% 
        

- - 

INSTALACIONES SANITARIAS 23,008.34 14.700% 
      

23,008.34 - - - 

MALLA DE PUESTA A TIERRA 64,352.37 60.863% 
     

16,489.96 47,862.40 - - 
 

SISTEMA DE EXTRACCION DE 
MONOXIDO 

12,200.04 19.500% 
      

12,200.04 - - - 

TERMINADO CONTRACTUAL (COSTO 
DIRECTO) 

5,563,834.87 
 

- 307,731.50 627,600.94 762,980.41 976,499.51 1,671,659.90 
1,217,362.6

0 
- - - 

TERMINADO ADICIONALES (COSTO 
DIRECTO) 

- 
 

- - - - - - - - - - 

TOTAL COSTO DIRECTO TERMINADO 5,563,834.87 
 

- 307,731.50 627,600.94 762,980.41 976,499.51 1,671,659.90 
1,217,362.6

0 
- - - 

TOTAL COSTO DIRECTO TERMINADO 
ACUMULADO    

307,731.50 935,332.44 1,698,312.86 
2,674,812.3

7 
4,346,472.27 

5,563,834.8
7 

5,563,834.8
7 

5,563,834.8
7 

5,563,834.8
7 

DIRECCIÓN DEL PROYECTO 
TERMINADO 

293,062.90 
 

- 14,653.14 23,445.03 41,028.81 49,820.69 67,404.47 43,959.43 29,306.29 17,583.77 5,861.26 

TOTAL COSTO DIRECCIÓN DEL 
PROYECTO ACUMULADO    

14,653.14 38,098.18 79,126.98 128,947.67 196,352.14 240,311.58 269,617.87 287,201.64 293,062.90 

RESERVA DE CONTINGENCIA (5% CD 
y DP) 

292,844.89 
  

16,119.23 32,552.30 40,200.46 51,316.01 86,953.22 63,066.10 1,465.31 879.19 293.06 

TOTAL RESERVA DE CONTINGENCIA 
ACUMULADA    

16,119.23 48,671.53 88,871.99 140,188.00 227,141.22 290,207.32 291,672.64 292,551.83 292,844.89 

TOTAL LÍNEA BASE DEL COSTO 
ACUMULADO TERMINADO 

6,149,742.66 
 

- 338,503.88 
1,022,102.1

5 
1,866,311.83 

2,943,948.0
5 

4,769,965.63 
6,094,353.7

7 
6,125,125.3

7 
6,143,588.3

4 
6,149,742.6

6 
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ene-14 feb-14 mar-14 abr-14 may-14 jun-14 jul-14 ago-14 sep-14 oct-14

TOTAL LÍNEA BASE DEL COSTO ACUMULADO PROYECTADO - 408,398.94 1,024,975.82 2,103,985.74 3,414,211.58 5,186,870.86 6,342,876.75 7,113,598.08 7,565,197.84 7,707,217.28

TOTAL LÍNEA BASE DEL COSTO ACUMULADO REAL - 338,503.88 998,950.00 2,319,238.78 3,716,727.40 5,034,424.63 6,036,201.84 6,066,973.45 6,085,436.41 6,091,590.73

TOTAL LÍNEA BASE DEL COSTO ACUMULADO TERMINADO - 338,503.88 1,022,102.15 1,866,311.83 2,943,948.05 4,769,965.63 6,094,353.77 6,125,125.37 6,143,588.34 6,149,742.66

GRÁFICO DE VALOR GANADO 
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2.4.2 RELACIÓN DE SOLICITUDES DE CAMBIO 

FORMATO DE SOLICITUD DE CAMBIO  

CÓDIGO 001 

PROYECTO: Dirección del Proyecto de Construcción del Edificio de la Clínica Peruana – Primera 

Etapa 

SOLICITADO POR: Contratista SAEG FECHA 24 06 2014 

REVISADO POR: Director de Proyecto FECHA 25 06 2014 

 

CAMBIO Cambio de tubería de descarga y accesorios del sistema de bombeo contra incendios 

NÚMERO 001 

FASE Construcción 

ENTREGABLE  1.6  Sistema contra incendios 

 

1. DESCRIPCIÓN DEL REQUERIMIENTO DE CAMBIO 

Cambio de tuberías de 6” a 8” y de los accesorios que incluye lo siguiente: 

 3 acoples flexibles de 6” a 8” 

 1 tee de 6” por 8”x8”x6” 

 1 válvula check de 6” a 8” 

 1 Válvula OS&Y de 6” a 8” 

2. JUSTIFICACIÓN 

Por la presión que la bomba requiere de 175 PSI y 750 GPM y según la ingeniería entregada, se observa que 

la descripciones iniciales no se encuentran dentro de la norma NFPA 20 y el Reglamento Nacional de 

Edificaciones, por lo que nos hemos visto en la necesidad de solicitar un cambio por el impacto que este 

tendría en el proyecto.  

3. IMPACTO DE NO IMPLEMENTAR EL CAMBIO 

El NO cambio de las tuberías y accesorios ocasionaría un incumplimiento en la norma NFPA 20 y el 

Reglamento Nacional de Edificaciones y no se obtendría la aceptación del producto durante la pruebas de 

rigor. 

4. IMPACTO SOBRE PROYECTO 

 REQUISITOS / LÍNEA BASE AFECTADA 

 ALCANCE X TIEMPO  COSTO X CALIDAD X 

 REQUISITOS   

DETALLE DE IMPACTO 

ALCANCE:  

 Planos actualizados con las nuevas dimensiones de las tuberías y accesorios. 
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COSTO:  

 El impacto en el costo por esta variación del alcance se apreciara en la fase de implementación en 
el entregable de sistema contra incendio 

   

 3 acoples flexibles de 8” = S/. 900 

 1 tee 8”x8”x6” = S/ 240 

 1 válvula check de 8”= S/.  2,400 

 1 Válvula OS&Y de 8”= S/. 3,300 

 Tubería de 8” (12m) = S/. 360 

 Actualización de planos =S/. 2,550 

 Costo Total = S/. 9750 
 

CALIDAD: Se lograra el cumplimiento y la aceptación del producto durante las pruebas de rigor. 

CLASIFICACIÓN 

 CAMBIO MAYOR  CAMBIO MEDIO X CAMBIO MENOR  

 

5. APROBACIÓN 

ACEPTADO X RECHAZADO   

AUTORIZADO POR: Director de Proyecto  FECHA 20 07 2014 

 

6. RELACIÓN DE ANEXOS 
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FORMATO DE SOLICITUD DE CAMBIO  

CÓDIGO 002 

PROYECTO: 
Dirección del Proyecto de Construcción del Edificio de la Clínica Peruana – Primera 

Etapa 

SOLICITADO POR: Gerente de Ingeniería FECHA 04 07 2014 

REVISADO POR: Director de Proyecto FECHA 04 07 2014 
 

CAMBIO Frecuencia de muestreo del concreto estructural para muro pantalla 

NÚMERO 001 

FASE Construcción 

ENTREGABLE  1.4 Especificación Técnica de Estructuras-Versión 0.0 
 

1. DESCRIPCIÓN DEL REQUERIMIENTO DE CAMBIO 

Cambio en la frecuencia de muestreo del concreto f’c  350 para muros pantalla o muro anclados, de una vez 

por cada 75m3, en vez de una vez por cada 50m3 de concreto vaciado o colocado, según NTP E060 indicada 

en la Especificación Técnica de Estructuras-Versión 0.0 

2. JUSTIFICACIÓN 

La actividad del vaciado de concreto pre mezclado en muros pantalla o anclados, viene siendo una actividad 

cíclica con tecnología recomendada por la ACI (American Concrete Institute), obteniendo resultados a nivel 

de laboratorio y auditoría que evidencian un control sobre el producto y el proceso, así como resultados de 

los ensayos a nivel de laboratorio de proyectos bajo condiciones de trabajo similares, han demostrado ser 

favorables en vaciados de 75 m3. 

3. IMPACTO DE NO IMPLEMENTAR EL CAMBIO 

El NO cambio en la frecuencia, no permitirá ejecutar tener una  mayor holgura en el cronograma, 

cumpliendo con los requisitos del producto final. 

4. IMPACTO SOBRE PROYECTO 

 REQUISITOS / LÍNEA BASE AFECTADA 

 ALCANCE  TIEMPO X COSTO  CALIDAD X 

 REQUISITOS   

DETALLE DE IMPACTO 

TIEMPO: Permitirá obtener una holgura entre el 15-20%, sobre el cronograma del proyecto. 

CALIDAD: Se estima que los costos de calidad-Conformidad, se reduzca en 25%-30%. 

CLASIFICACIÓN 

 CAMBIO MAYOR X CAMBIO MEDIO  CAMBIO MENOR  
 

5. APROBACIÓN 

ACEPTADO X RECHAZADO   

AUTORIZADO POR: Director de Proyecto  FECHA 25 07 2014 

 

6. RELACIÓN DE ANEXOS 
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FORMATO DE SOLICITUD DE CAMBIO  

CÓDIGO 003 

PROYECTO: Construcción del Edificio de la Clínica Delgado – Primera Etapa 

SOLICITADO POR: Residente de obra FECHA 05 07 2014 

REVISADO POR: Director de Proyecto FECHA 05 07 2014 
 

CAMBIO Picado de pases para ductos de los sistemas especiales, IIEES y IISS 

NÚMERO 001 

FASE Construcción 

ENTREGABLE  1.5 Arquitectura 
 

1. DESCRIPCIÓN DEL REQUERIMIENTO DE CAMBIO 

Adicional por picado de ductos para pases de instalaciones de los sistemas especiales, IIEE e IISS según se 

indica en los planos de compatibilización. 

2. JUSTIFICACIÓN 

De acuerdo a los planos de compatibilización de las especialidades, nos vemos en la necesidad de  generar 

picado de pases y así evitar cruces de especialidades y demora en la instalación. 

3. IMPACTO DE NO IMPLEMENTAR EL CAMBIO 

El NO picado de pases ocasionara un retraso en la instalación de sistemas especiales, IIEES y IISS ya que se 

tendrá que modificarse los planos de cada especialidad para evitar dichos pases. 

4. IMPACTO SOBRE PROYECTO 

 REQUISITOS / LÍNEA BASE AFECTADA 

 ALCANCE  TIEMPO  COSTO X CALIDAD  

 REQUISITOS   

DETALLE DE IMPACTO 

COSTO: El impacto en el costo por esta variación se apreciara en la fase de instalación de sistemas 

especiales, IIEES y IISS- 

 Costo Total = S/. 10,000.00 

CLASIFICACIÓN 

 CAMBIO MAYOR  CAMBIO MEDIO  CAMBIO MENOR X 
 

5. APROBACIÓN 

ACEPTADO X RECHAZADO   

AUTORIZADO POR: Director de Proyecto  FECHA 20 07 2014 

 

6. RELACIÓN DE ANEXOS 
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FORMATO DE SOLICITUD DE CAMBIO  

CÓDIGO 004 

PROYECTO: 
Dirección del Proyecto de Construcción del Edificio de la Clínica Peruana – Primera 

Etapa 

SOLICITADO POR: Contratista SAEG FECHA 22 06 2014 

REVISADO POR: Director de Proyecto FECHA 22 06 2014 
 

CAMBIO 
Cambio de válvula OS&Y por mariposa para la sectorización de los sistemas 

Contraincendios 

NÚMERO 001 

FASE Construcción 

ENTREGABLE  1.6  Sistema contra incendios 
 

1. DESCRIPCIÓN DEL REQUERIMIENTO DE CAMBIO 

Cambio de válvula OS&Y de 2 ½” por una válvula mariposa de 2 ½” pre alambrada: 

 2 bridas de 2 ½” por 2 acoples rígidos de 2 ½” 

 1 Válvula OS&Y de 2 ½” por una válvula mariposa de 2 ½” 

2. JUSTIFICACIÓN 

Todo los sistemas de rociadores de los sótanos deben de ser monitoreados por una válvula de sectorización, 

según indica la norma NFPA 13 y el Reglamento Nacional de Edificaciones; esta válvula deber ser pre 

alambrada por lo que nos hemos visto en la necesidad de solicitar un cambio por el impacto que este 

tendría en el proyecto ya que la válvula indicada en los planos de ingeniería es OS&Y y esta válvula no es pre 

alambrada para que sea monitoreada tendríamos que adicionar un detector especial y  esto generaría un 

sobre costo en cambio la válvula mariposa si es una válvula pre alambrada de fábrica y es de un costo 

menor. 

3. IMPACTO DE NO IMPLEMENTAR EL CAMBIO 

El NO cambio de las válvula generaría un sobre costo ya que tenemos que adicionar un detector que no 

estaba incluido en el presupuesto ni en el detalle de ingeniería para poder cumplir con lo que indica la 

norma NFPA 13 y el Reglamento Nacional de Edificaciones y así se obtendría la aceptación del producto 

durante la pruebas de rigor. 

4. IMPACTO SOBRE PROYECTO 

 REQUISITOS / LÍNEA BASE AFECTADA 

 ALCANCE X TIEMPO  COSTO X CALIDAD X 

 REQUISITOS   

DETALLE DE IMPACTO 

La aceptación del cambio traerá entregables adicionales: 

ALCANCE: Se modificara el alcance del contratista. 

 Planos actualizados con las nuevas dimensiones de las válvulas. 
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COSTO: El impacto en el costo por esta variación del alcance se apreciara en la fase de implementación en el 

entregable del sistema de rociadores contra incendio 

   

 20  acoples rígidos de 2 ½”” = S/. 6,000 

 10  Válvula mariposa de 2 ½ =  S/. 20,000 

 Costo Total = S/. 26, 000 
 

CALIDAD: Se lograra el cumplimiento y la aceptación del producto durante las pruebas de rigor. 

CLASIFICACIÓN 

 CAMBIO MAYOR  CAMBIO MEDIO X CAMBIO MENOR  

 

5. APROBACIÓN 

ACEPTADO X RECHAZADO   

AUTORIZADO POR: Director de Proyecto  FECHA 20 07 2014 

 

6. RELACIÓN DE ANEXOS 
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FORMATO DE SOLICITUD DE CAMBIO  

CÓDIGO 005 

PROYECTO: 
Dirección del Proyecto de Construcción del Edificio de la Clínica Peruana – Primera 

Etapa 

SOLICITADO POR: Residente de Obra  FECHA 20 06 2014 

REVISADO POR: Director de Proyecto FECHA 23 06 2014 

 

CAMBIO Implementación de laboratorio de concreto dentro de la obra  

NÚMERO 001 

FASE Construcción 

ENTREGABLE  1.4  Estructuras 

 

1. DESCRIPCIÓN DEL REQUERIMIENTO DE CAMBIO 

Se solicitara al proveedor de concreto implementar su laboratorio de análisis dentro de las instalaciones del 

proyecto  

2. JUSTIFICACIÓN 

Con este cambio de locación se busca tener un control cercano a las actividades propia del proveedor y 

poder monitorear el resultado de las muestras. 

3. IMPACTO DE NO IMPLEMENTAR EL CAMBIO 

El NO cambio no genera un impacto al proyecto. 

4. IMPACTO SOBRE PROYECTO 
 REQUISITOS / LÍNEA BASE AFECTADA 

 ALCANCE  TIEMPO  COSTO X CALIDAD  

 REQUISITOS   

DETALLE DE IMPACTO 

COSTO: El impacto en el costo por la implementación del laboratorio dentro de la construcción. 

Costo Total = S/. 40, 000.00 

CLASIFICACIÓN 

 CAMBIO MAYOR  CAMBIO MEDIO X CAMBIO MENOR  

 

5. APROBACIÓN 

ACEPTADO  RECHAZADO  X 

AUTORIZADO POR: Director de Proyecto  FECHA 20 07 2014 

 

6. RELACIÓN DE ANEXOS 
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2.4.3 LECCIONES APRENDIDAS 

LECCIONES APRENDIDAS SOBRE DIRECCIÓN DEL PROYECTO 

CÓDIGO 001 

PROYECTO: Dirección del Proyecto de Construcción del Edificio de la Clínica Peruana 

– Primera Etapa 

DIRECTOR: Karina Vásquez 

PREPARADO POR: Roberto LLontop FECHA 05 05 14 

 

DENOMINACIÓN PARA LA LECCIÓN APRENDIDA: 

Identificar riesgos y estimar los costos de la calidad (costos de conformidad y no conformidad) para 

estimar el presupuesto meta 

GRUPO DE PROCESOS: Inicio   Planeamiento X Ejecución  S/C  Cierre  

 

1. PROCESO ESPECÍFICO DE LA GERENCIA DE PROYECTO 

Planificación la Gestión de la Calidad 

2. TÉCNICA/HERRAMIENTA EVALUADA 

Costo de la Calidad 

3. EVENTO OCURRIDO 

Durante la etapa de planificación de la gestión de calidad, el personal que participaba de la reunión 

de tormenta de ideas (Residente de obra, Jefe de calidad, Jefe de oficina técnica, Jefe Planeamiento 

y Control) para estimar los costos de la calidad (costos de conformidad y costos de no 

conformidad), identificaron que dentro de los activos de la organización, no se contaba con 

información histórica de los costos de no conformidad, con muy poca información de los costos de 

conformidad, asociados a un proyecto de Salud y no se contaba con procedimientos. 

4. RESULTADO O IMPACTO DEL EVENTO OCURRIDO 

Este evento impacta: 

 En las reservas de contingencias y en consecuencia en el presupuesto meta. 

 En los criterios de éxito del proyecto: No exceder del 3% del prepuesto de inversión, indicador 
de eficiencia en horas hombre de retrabajo (IEHH) menor a 0.07 e indicador producto no 
conforme (IPNC) cero al final del proyecto. 

5. ACCIÓN O RESPUESTA EFECTUADA Y RESULTADO ESPERADO 

 Desarrollar procedimientos, herramientas y técnicas, para registrar y estimar los costos de 
calidad durante los procesos de ejecución, seguimiento y control y cierre de un proyecto. 

 Implementar los documentos desarrollados 
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6. RESULTADO OBTENIDO DE LA ACCIÓN  O RESPUESTA EFECTUADA  

 Se actualizaron los activos de la organización, respecto a la etapa de cierre de los proyectos. 

 Se tuvo información de lecciones aprendidas respecto a costos de calidad para estimar de 
forma más confiable futuros presupuestos. 

7. LECCIÓN APRENDIDA 

 Que toda organización debe tener implementado herramientas y técnicas para recolectar 
información respecto a los costos de la calidad y riesgos, para mejorar las estimaciones del 
presupuesto. 

8. CÓMO Y DONDE PUEDE USARSE LO APRENDIDO A FUTURO EN ESTE PROYECTO 

 Se puede utilizar en el proceso de ejecución y cierre 

 Desarrollar e implantar plantillas para el registro de los costos de no conformidad del proceso 
de ejecución 

9. CÓMO Y DONDE PUEDE USARSE LO APRENDIDO A FUTURO EN OTROS PROYECTOS 

N.A 

10. QUIÉN(ES) DEBE(N) SER INFORMADO(S) SOBRE LA LECCIÓN APRENDIDA 

 Alta Dirección  G. Proyecto X Equipo X Organización X 

 Otro (indicar)   

 

11. CÓMO ESTA LECCIÓN APRENDIDA DEBERÍA SER DIFUNDIDA (marcar las que apliquen) 

 E-mail X 
Intranet / 

WebPage 
X FAQ  CINFO  

 Otro (indicar)   

 

RELACIÓN DE ANEXOS 

(si aplica) 

ANEXO 1 N.A 

ANEXO 2 N.A 
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LECCIONES APRENDIDAS SOBRE DESARROLLO DE PRODUCTO 

CÓDIGO 002 

PROYECTO: 
Dirección del Proyecto de Construcción del Edificio de la Clínica Peruana 

– Primera Etapa 

DIRECTOR: Karina Vásquez 

PREPARADO POR: Shariff Ramirez FECHA 05 06 14 

 

DENOMINACIÓN PARA LA LECCIÓN APRENDIDA: 

Identificar oportunidades de mejora, diagnóstico y riesgos para el cumplimiento de los requisitos 

del cliente y de la organización 

GRUPO DE PROCESOS: Inicio  Planeamiento  Ejecución X S/C  Cierre  

 

1. PROCESO ESPECÍFICO PARA EL DESARROLLO O ELABORACIÓN DE UN PRODUCTO O UN 
ENTREGABLE 

Aseguramiento de la Calidad 

2. TÉCNICA/HERRAMIENTA/METODOLOGÍA EVALUADA 

 Auditoría de Calidad 

3. EVENTO OCURRIDO 

El nuevo jefe de calidad del proyecto, identifico que el proyecto no tenía implementada el 

procedimiento, herramientas y técnicas para auditar las actividades del proyecto, y poder verificar 

si se cumplía con el estándar de la organización y requisitos del cliente, el cual estaba a un 70% de 

avance. 

4. RESULTADO O IMPACTO DEL EVENTO OCURRIDO 

Este evento impacta: 

 Validar el entregable según cronograma aprobado. 

 Tener la certeza de cumplir los requerimientos del entregable respecto a calidad 

 En los criterios de éxito del proyecto: finalizar el proyecto como máximo en 274 días. 

5. ACCIÓN O RESPUESTA EFECTUADA Y RESULTADO ESPERADO 

 Implantar el procedimiento de la organización respecto auditorías 

 En conjunto con el equipo del proyecto, proponer una meta cuantitativa como resultado global. 

6. RESULTADO OBTENIDO DE LA ACCIÓN  O RESPUESTA EFECTUADA  

 Actualizar la matriz de riesgos del proyecto 

 Actualizar el cronograma del proyecto. 

 Implementar acciones correctivas a los procesos con resultado menor a 80%. 
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7. LECCIÓN APRENDIDA 

 Implantar el proceso de auditorías al inicio del proceso de ejecución 

8. CÓMO Y DONDE PUEDE USARSE LO APRENDIDO A FUTURO EN ESTE PROYECTO 

 En lo que resta de ejecución. 

9. CÓMO Y DONDE PUEDE USARSE LO APRENDIDO A FUTURO EN OTROS PROYECTOS 

N.A 

10. QUIÉN(ES) DEBE(N) SER INFORMADO(S) SOBRE LA LECCIÓN APRENDIDA  

 Alta Dirección  G. Proyecto X Equipo  X Organización  

 Otro (indicar)   

 

11. CÓMO ESTA LECCIÓN APRENDIDA DEBERÍA SER DIFUNDIDA (marcar las que apliquen) 

 E-mail X 
Intranet / 

WebPage 
X FAQ   CINFO  

 Otro (indicar)   

 

RELACIÓN DE ANEXOS 

(si aplica) 

ANEXO 1 N.A 

ANEXO 2 N.A 
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LECCIONES APRENDIDAS SOBRE DESARROLLO DE PRODUCTO 

CÓDIGO 003 

PROYECTO: 
Dirección del Proyecto de Construcción del Edificio de la Clínica Peruana 

– Primera Etapa 

DIRECTOR: Karina Vásquez 

PREPARADO POR: Shariff Ramírez FECHA 25 07 14 

 

DENOMINACIÓN PARA LA LECCIÓN APRENDIDA: 

Identificar oportunidades de mejora, diagnóstico y riesgos para el cumplimiento de los requisitos 

del cliente y de la organización 

GRUPO DE PROCESOS: Inicio  Planeamiento  Ejecución X S/C  Cierre  

 

1. PROCESO ESPECÍFICO PARA EL DESARROLLO O ELABORACIÓN DE UN PRODUCTO O UN 
ENTREGABLE 

Aseguramiento de la Calidad 

2. TÉCNICA/HERRAMIENTA/METODOLOGÍA EVALUADA 

Auditoría de Calidad 

3. EVENTO OCURRIDO 

El nuevo jefe de calidad del proyecto, identifico que el proyecto no tenía implementada el 

procedimiento, herramientas y técnicas para auditar las actividades del proyecto, y poder verificar 

si se cumplía con el estándar de la organización y requisitos del cliente, el cual estaba a un 70% de 

avance. 

4. RESULTADO O IMPACTO DEL EVENTO OCURRIDO 

Este evento impacta: 

 Validar el entregable según cronograma aprobado. 

 Tener la certeza de cumplir los requerimientos del entregable respecto a calidad 

 En los criterios de éxito del proyecto: finalizar el proyecto como máximo en 274 días. 

5. ACCIÓN O RESPUESTA EFECTUADA Y RESULTADO ESPERADO 

 Implantar el procedimiento de la organización respecto auditorías 

 En conjunto con el equipo del proyecto, proponer una meta cuantitativa como resultado global. 

6. RESULTADO OBTENIDO DE LA ACCIÓN  O RESPUESTA EFECTUADA   

 Actualizar la matriz de riesgos del proyecto 

 Actualizar el cronograma del proyecto. 

 Implementar acciones correctivas a los procesos con resultado menor a 80%. 

7. LECCIÓN APRENDIDA 

 Implantar el proceso de auditorías al inicio del proceso de ejecución 
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8. CÓMO Y DONDE PUEDE USARSE LO APRENDIDO A FUTURO EN ESTE PROYECTO 

 En lo que resta de ejecución. 

9. CÓMO Y DONDE PUEDE USARSE LO APRENDIDO A FUTURO EN OTROS PROYECTOS 

N.A 

10. QUIÉN(ES) DEBE(N) SER INFORMADO(S) SOBRE LA LECCIÓN APRENDIDA  

 Alta Dirección  G. Proyecto X Equipo  X Organización  

 Otro (indicar)   

 

11. CÓMO ESTA LECCIÓN APRENDIDA DEBERÍA SER DIFUNDIDA (marcar las que apliquen) 

 E-mail X 
Intranet / 

WebPage 
X FAQ   CINFO  

 Otro (indicar)   

 

RELACIÓN DE ANEXOS 

(si aplica) 

ANEXO 1 N.A 

ANEXO 2 N.A 
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LECCIONES APRENDIDAS SOBRE DESARROLLO DE PRODUCTO 

CÓDIGO 004 

PROYECTO: Dirección del Proyecto de Construcción del Edificio de la Clínica Peruana 

– Primera Etapa 

DIRECTOR: Karina Vásquez 

PREPARADO POR: Shariff Ramírez FECHA 25 07 14 

 

DENOMINACIÓN PARA LA LECCIÓN APRENDIDA: 

 

Formalización de documentos a entregar 

GRUPO DE PROCESOS: Inicio  Planeamiento X Ejecución  S/C  Cierre  

 

1. PROCESO ESPECÍFICO PARA EL DESARROLLO O ELABORACIÓN DE UN PRODUCTO O UN 
ENTREGABLE 

 Controlar el alcance 

 Gestionar el equipo de proyecto 

 Desarrollo del cronograma 

2. TÉCNICA/HERRAMIENTA/METODOLOGÍA EVALUADA 

 Revisión de documentos 

3. EVENTO OCURRIDO 

 Paulo Zapata presentó una versión incompleta del Plan de Gestión de Recursos Humanos 

causado por una planificación optimista de la fecha de revisión del documento. 

4. RESULTADO O IMPACTO DEL EVENTO OCURRIDO 

 Se asignaron 02 recursos humanos no planificados. 

 Se usaron 16 horas adicionales no planificadas 

 Se afectó el clima del proyecto 

 se generaron conflictos por falta de responsabilidad. 

5. ACCIÓN O RESPUESTA EFECTUADA Y RESULTADO ESPERADO 

 Revisar información documentada e identificación de los aspectos faltantes. 

 Revisar el histograma de recursos, el cronograma del proyecto, el Plan de Recursos 

humanos. 

 Se confrontó el RRHH involucrado. 

 Completar el documento para presentarlo. 

6. RESULTADO OBTENIDO DE LA ACCIÓN  O RESPUESTA EFECTUADA  

 Entregaron a tiempo y en completitud el documento. 

 Se resolvieron los conflictos en su totalidad 

 El RRHH reconoció la dificultada y aceptó su responsabilidad. 
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7. LECCIÓN APRENDIDA 

 Participar al responsable de las actividades en la planificación de sus recursos. 

8. CÓMO Y DONDE PUEDE USARSE LO APRENDIDO A FUTURO EN ESTE PROYECTO 

 Para todos los documentos que se impartan en el desarrollo del proyecto  

 Durante la planificación o revisión de actividades y duraciones previstas. 

9. CÓMO Y DONDE PUEDE USARSE LO APRENDIDO A FUTURO EN OTROS PROYECTOS 

 Durante la planificación del proyecto. 

10. QUIÉN(ES) DEBE(N) SER INFORMADO(S) SOBRE LA LECCIÓN APRENDIDA  

 Alta Dirección  G. Proyecto X Equipo  X Organización X 

 Otro (indicar)   

 

11. CÓMO ESTA LECCIÓN APRENDIDA DEBERÍA SER DIFUNDIDA (marcar las que apliquen) 

 E-mail X 
Intranet / 

WebPage 
X FAQ   CINFO  

 Otro (indicar)   

 

RELACIÓN DE ANEXOS 

(si aplica) 

ANEXO 1 N.A 

ANEXO 2 N.A 
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LECCIONES APRENDIDAS SOBRE DESARROLLO DEL PROYECTO 

CÓDIGO 005 

PROYECTO: Dirección del Proyecto de Construcción del Edificio de la Clínica Peruana 

– Primera Etapa 

DIRECTOR: Karina Vásquez 

PREPARADO POR: Shariff Ramírez FECHA 25 07 14 

 

DENOMINACIÓN PARA LA LECCIÓN APRENDIDA: 

 

Compatibilización de ingenierías 

GRUPO DE PROCESOS: Inicio  Planeamiento X Ejecución X S/C X Cierre  

 

1. PROCESO ESPECÍFICO PARA EL DESARROLLO O ELABORACIÓN DE UN PRODUCTO O UN 
ENTREGABLE 

 Controlar el alcance 

 Desarrollo del cronograma 

 Realizar Control de la calidad 

 Monitorear y controlar el trabajo 

 Planificar las adquisiciones 

2. TÉCNICA/HERRAMIENTA/METODOLOGÍA EVALUADA 

 Análisis de eventos ocurridos. 

3. EVENTO OCURRIDO 

 El coordinador de ingeniería, debido al poco tiempo dentro del cronograma del proyecto 

no puede realizar una revisión exhaustiva de la compatibilización realizada por la 

supervisión de obra, causando trabajos adicionales por modificación de alcance al 

contratista. 

4. RESULTADO O IMPACTO DEL EVENTO OCURRIDO 

 Se generó un costo adicional al Contratista por la generación de pases para ductos de 

tuberías y otros.  

 Se generó impacto en el cronograma debido a la reasignación de recursos.  

5. ACCIÓN O RESPUESTA EFECTUADA Y RESULTADO ESPERADO 

 Se designó mayor tiempo al área de Ingeniería para la revisión de la compatibilización 

realizada por la Supervisión (24 horas no planificadas). 

 Se coordinó con la residente de obra para evaluar el impacto del adicional y evaluar 

alternativas de solución en obra.  

 Se negoció y acepto el costo adicional por la generación de pases. 

 Se realizó fast-track de algunas actividades de instalación para evitar el impacto en el 

cronograma del proyecto. 

6. RESULTADO OBTENIDO DE LA ACCIÓN  O RESPUESTA EFECTUADA  

 Se entregó los pases en el tiempo previsto en el cronograma 

 Se generó adicionales por S/10,000 asumidos por RPSK. 
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7. LECCIÓN APRENDIDA 

 Asignar dentro del cronograma más tiempo para que el coordinador de ingeniería pueda 
realizar un mejor control de calidad del resultado de la compatibilización realizada por la 
Supervisión obra. 

8. CÓMO Y DONDE PUEDE USARSE LO APRENDIDO A FUTURO EN ESTE PROYECTO 

 Para la fase de recepción de ingeniería que se desarrolla en el proyecto 
 

9. CÓMO Y DONDE PUEDE USARSE LO APRENDIDO A FUTURO EN OTROS PROYECTOS 

 En la asignación de actividades y en las reuniones de coordinación que se lleven a cabo 
dentro de la fase de recepción  de ingeniería. 

10. QUIÉN(ES) DEBE(N) SER INFORMADO(S) SOBRE LA LECCIÓN APRENDIDA  

 Alta Dirección  G. Proyecto X Equipo  X Organización  

 Otro (indicar)   

 

11. CÓMO ESTA LECCIÓN APRENDIDA DEBERÍA SER DIFUNDIDA (marcar las que apliquen) 

 E-mail X 
Intranet / 

WebPage 
X FAQ   CINFO  

 Otro (indicar)   

 

RELACIÓN DE ANEXOS 

(si aplica) 

ANEXO 1 N.A 

ANEXO 2 N.A 
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LECCIONES APRENDIDAS SOBRE DIRECCIÓN DEL PROYECTO 

CÓDIGO 006 

PROYECTO: Dirección del Proyecto de Construcción del Edificio de la Clínica Peruana 

– Primera Etapa 

DIRECTOR Karina Vásquez 

PREPARADO POR: Roberto LLontop FECHA 02 08 14 

 

DENOMINACIÓN PARA LA LECCIÓN APRENDIDA: 

Realizar una recopilación de requisitos y una descripción correcta del producto, realizar un 

seguimiento puntual a cada detalle y plasmarlo correctamente en la matriz de rastreabilidad de  

requisitos. 

GRUPO DE PROCESOS: Inicio   Planeamiento X Ejecución  S/C  Cierre  

 

1. PROCESO ESPECÍFICO DE LA GERENCIA DE PROYECTO 

Recopilación de requisitos  

2. TÉCNICA/HERRAMIENTA EVALUADA 

Matriz de rastreabilidad de requisitos 

3. EVENTO OCURRIDO 

Durante la recolección de requisitos, no se tomaron en cuenta los detalles y métricas del producto a 

desarrollar, realización de un mal estudio de mercado realizado por el equipo encargado de dicha 

acción, no se pudo lograr la realización del alcance correcto del proyecto desarrollado. 

4. RESULTADO O IMPACTO DEL EVENTO OCURRIDO 

Este evento impacta: 

 En el alcance que por esta contingencia fue modificado. 

 En el costo del proyecto, ya que al generarse nuevas actividades y varios correctivos a este, 
impactaron directamente al presupuesto en un 2%. 

 Al generarse nuevos entregables, el tiempo del proyecto se vio afectado y modificó el 
cronograma. 

5. ACCIÓN O RESPUESTA EFECTUADA Y RESULTADO ESPERADO 

 Desarrollar procedimientos, herramientas y técnicas, para registrar correctamente los 
requisitos dados por el cliente, gestionar correctamente estos para generar un alcance correcto 
del proyecto. 

 Actualizar los documentos y toda la base de datos referentes a esta contingencia. 

 Seleccionar bien al equipo que va a desarrollar la recolección de requisitos, enfocando una 
selección puntual en cuanto a personas que tengan experiencia en construcción de clínicas. 
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6. RESULTADO OBTENIDO DE LA ACCIÓN  O RESPUESTA EFECTUADA  

 Se actualizaron los activos de la organización, con respecto a la etapa de planificación de 
proyectos. 

 Se tuvo información de lecciones aprendidas respecto a la selección de personal para la toma 
de requisitos de tal manera que se trate de personas especializadas en este tipo de proyectos o 
en su defecto, proyectos de similar índole. 

7. LECCIÓN APRENDIDA 

 Que las personas encargadas de la selección de personal para la toma de requisitos del cliente 
sea bien seleccionada por parte del encargado(a) de recursos humanos que le concierne al 
proyecto, de esta manera, podría basarse dicha elección en personas que hayan tenido 
experiencia comprobada y exitosa en similares proyectos de salud. 

8. CÓMO Y DONDE PUEDE USARSE LO APRENDIDO A FUTURO EN ESTE PROYECTO 

 Se puede utilizar en el proceso de planificación. 

 Se puede utilizar en el proceso de selección de personal, con el fin de evaluar a los candidatos a 
ser elegidos para el proyecto. 

9. CÓMO Y DONDE PUEDE USARSE LO APRENDIDO A FUTURO EN OTROS PROYECTOS 

 Se puede utilizar para las futuras etapas de la construcción de la Clínica Peruana (II y III) 
 

10. QUIÉN(ES) DEBE(N) SER INFORMADO(S) SOBRE LA LECCIÓN APRENDIDA  

 Alta Dirección  G. Proyecto X Equipo  X Organización X 

 Otro (indicar)   

 

11. CÓMO ESTA LECCIÓN APRENDIDA DEBERÍA SER DIFUNDIDA (marcar las que apliquen) 

 E-mail X Intranet / 

WebPage 

X FAQ   CINFO  

 Otro (indicar)   

 

RELACIÓN DE ANEXOS 

(si aplica) 

ANEXO 1 N.A 

ANEXO 2 N.A 
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2.4.4 REGISTRO DE INCIDENTES  

REGISTRO DE INCIDENTES 

CÓDIGO 001 

PROYECTO: 

Dirección del Proyecto de Construcción del Edificio de la Clínica Peruana – 
Primera Etapa 

DIRECTOR: Karina Vásquez  

PREPARADO POR: Shariff Ramírez  FECHA 06 05 14 

NÚMERO 1. DENOMINACIÓN DEL INCIDENTE 

 PUERTA ENRROLLABLE AVERIADA 

2. DESCRIPCIÓN DEL INCIDENTE 

Se instaló la puerta metálica enrollable dejándola operativa, sin embargo, posteriormente la sub 
contratista de instalaciones eléctricas hicieron trabajos de Instalaciones sin verificar cómo 
funcionaba y al abrir la puerta giró a la inversa golpeando la parte baja y doblando varias balletas, 
perjudicando la operación de la puerta. 

3. IMPACTO DEL INCIDENTE 

 Genero un adicional en el presupuesto 

 Generó insatisfacción por parte del cliente. 

4. ROLES INVOLUCRADOS EN EL INCIDENTE 

Nombres y apellidos Rol Organización 

Karla Torres Supervisión de Obra Externa PMS 

Cristhian Zapata Residente de obra RPSK SA 

Karina Vásquez Director de Proyecto  RPSK SA 

5. ACCIONES TOMADAS PARA RESOLVER EL INCIDENTE 

 Comunicarse inmediatamente con el proveedor para que realice la reparación necesaria. 

 Evaluar el adicional y aprobarlo inmediatamente por ser emergencia para que proceda el 
contratista al arreglo correspondiente. 

 Comunicarse con el cliente para explicarle las acciones a tomar 

6. ACUERDOS TOMADOS PARA RESOLVER EL INCIDENTE 

 La Supervisión evaluó el incidente, se reunión in situ con el proveedor para plantear la 
solución inmediata. 

7. FACILITADOR DEL INCIDENTE 

Cristhian Zapata – Residente de Obra - RPSK SA 

8. RECOMENDACIONES PARA FUTUROS PROYECTOS 

 Verificar lo que está instalado antes de accionar o cambiar cualquier equipo eléctrico. 
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REGISTRO DE INCIDENTES 

CÓDIGO 002 

PROYECTO: 
Dirección del Proyecto de Construcción del Edificio de la Clínica Peruana – 
Primera Etapa 

DIRECTOR: 
Karina Vásquez 

PREPARADO POR: Roberto LLontop FECHA 
06 05 14 

NÚMERO 20. DENOMINACIÓN DEL INCIDENTE 

 INCENDIO PROVOCADO POR ESMERILADO DE BARRAS 

21. DESCRIPCIÓN DEL INCIDENTE 

En la ejecución de obra, un obrero no realizó con las medidas de seguridad necesarias un trabajo de 

esmerilado de barras, cayendo el desecho sobre unos cartones que se encontraban por debajo de la 

zona de esmerilado, provocando un amago de incendio. El residente de obra actúo oportunamente 

utilizando el extintor y evitando que el fuego se propague.  

22. IMPACTO DEL INCIDENTE 

 Se paralizo el trabajo del sub contratista por 2 horas. 

 Podría haberse generado un accidente con consecuencias de pérdidas económicas y daño 
personal. 

23. ROLES INVOLUCRADOS EN EL INCIDENTE 

Nombres y apellidos Rol Organización 

Cristhian Zapata Residente de obra RPSK SA 

Mario Sifuentes obrero RPSK SA 

24. ACCIONES TOMADAS PARA RESOLVER EL INCIDENTE 

 Se apagó el amago de incendio con un extintor 

 Se le confronto al obrero por la falta de responsabilidad para realizar su trabajo. 

 Se generó un reporte de accidente, estableciendo acciones correctivas. 

 Se retiraron los desechos y se hizo una limpieza adecuada del lugar de trabajo. 

25. ACUERDOS TOMADOS PARA RESOLVER EL INCIDENTE 

 En la charla de 5 minutos del Contratista se reforzó los pasos a  seguir si ocurre un incendio  y 
la forma correcta de ejecutar un trabajo de esmerilado. 

26. FACILITADOR DEL INCIDENTE 

Cristhian Zapata – Residente de Obra - RPSK SA 

27. RECOMENDACIONES PARA FUTUROS PROYECTOS 

 Durante la charla de 5 minutos hacerles recordar que es importante limpiar su área de 
trabajo y tener un extintor cerca. 

 Charlas sobre el uso de extintor 
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REGISTRO DE INCIDENTES 
CÓDIGO 003 

PROYECTO: 
Dirección del Proyecto de Construcción del Edificio de la Clínica Peruana – 
Primera Etapa 

DIRECTOR: Karina Vásquez 

PREPARADO POR: Shariff Ramírez FECHA 
06 05 14 

NÚMERO 1. DENOMINACIÓN DEL INCIDENTE 

 PROCURA DE MOTOBOMBA 

2. DESCRIPCIÓN DEL INCIDENTE 

La motobomba especificada para el proyecto no iba a llegar en la fecha programada por un retraso 

en la entrega del proveedor y se tuvo que instalar una de similares características de una obra que 

estaba en remodelación. 

3. IMPACTO DEL INCIDENTE 

 Se generó un retraso en la entrega del sistema contra incendio. 

 Generó un adicional en el presupuesto por desmontaje, traslado y montaje que no estaban 

previstos. 

4. ROLES INVOLUCRADOS EN EL INCIDENTE 

Nombres y apellidos Rol Organización 

Karla Torres Supervisor de obra Externa PMS 

Cristhian Zapata Residente de obra RPSK SA 

Karina Vásquez Director de Proyecto RPSK SA 

Maribel Masedo Gerente General FONTUSA 

Cesar Ramírez  Supervisor  FONTUSA 

5. ACCIONES TOMADAS PARA RESOLVER EL INCIDENTE 

 Se realizó una reunión entre el proveedor que abastece la bomba (mismo que realiza la 
instalación del sistema contra incendio). Se evaluaron las alternativas de solución. 

 Se coordinó con el Supervisor de FONTUSA para poder emplear la motobomba existente de 
otra obra por remodelar, trasladarla e instalarla en la nueva obra. 

 Se generó el adicional al proveedor de la motobomba por el costo de la instalación y 
desinstalación de la bomba temporal. 

6. ACUERDOS TOMADOS PARA RESOLVER EL INCIDENTE 

 Se acordó con el proveedor el plazo de llegada de la motobomba del proyecto, las acciones 
inmediatas para asegurar que el sistema se encuentre operativo. 

 Durante la reunión se indicó al proveedor que era responsable de asumir el costo adicional. 
7. FACILITADOR DEL INCIDENTE 

Cesar Ramírez – Supervisor de FONTUSA  

8. RECOMENDACIONES PARA FUTUROS PROYECTOS 

 Hacer mayor seguimiento a las importaciones y anticipar eventos similares. 

 Considerar este tipo de eventos en la evaluación de riesgos. 
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REGISTRO DE INCIDENTES 
CÓDIGO 004 

PROYECTO: 
Dirección del Proyecto de Construcción del Edificio de la Clínica Peruana – 
Primera Etapa 

DIRECTOR: Karina Vásquez 

PREPARADO POR: Shariff Ramírez FECHA 
06 05 14 

NÚMERO 1. DENOMINACIÓN DEL INCIDENTE 

 INSTALACIÓN DE PUNTOS DE CONEXIÓN ELÉCTRICA  

2. DESCRIPCIÓN DEL INCIDENTE 

El proveedor instaló los puntos de conexión eléctrica sin tomar en cuenta los planos y lo hizo a 

criterio propio. Al hacer la entrega, el Residente de Obra detectó que la ubicación de los puntos no 

estaba de acuerdo a los planos; por lo que se tuvo que cambiar la ubicación de los puntos según 

indicaban los planos. 

3. IMPACTO DEL INCIDENTE 

 Se generó un atraso en esta instalación eléctrica  

4. ROLES INVOLUCRADOS EN EL INCIDENTE 

Nombres y apellidos Rol Organización 

Karla Torres Supervisor de obra Externa PMS 

Cristhian Zapata Residente de obra RPSK SA 

Karina Vásquez Director de Proyecto RPSK SA 

Fredy Rumiche Gerente General OPELCOM 

Cesar Zapata Supervisor OPELCOM 

5. ACCIONES TOMADAS PARA RESOLVER EL INCIDENTE¿ 

 Se constató planos de layout aprobados. 

 Se identificó que el instalador del proveedor no había considerado los planos enviados y 
cotizados sino instaló los puntos de conexión eléctrica según su criterio. 

 Se confrontó al Residente de obra por no realizar adecuadamente control de esta instalación. 

 Se coordinó con personal de Instalaciones Eléctricas para desmontar y volver a instalar de 
acuerdo al plano. 

6. ACUERDOS TOMADOS PARA RESOLVER EL INCIDENTE 

 Se coordinó hacer un replanteo previo in situ. 

 Se indicó al proveedor que era responsable de asumir el costo propio del desmontaje y nuevo 
montaje. 

7. FACILITADOR DEL INCIDENTE 

Juan Marco Castro – Residente de Obra - Buckley & Konno 

Jorge Masini – Supervisor Senior de Compras 

8. RECOMENDACIONES PARA FUTUROS PROYECTOS 

 Verificar los planos antes de realizar la instalación 

 Supervisar los avances de instalación con los planos. 
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REGISTRO DE INCIDENTES 

CÓDIGO 005 

PROYECTO: 
Dirección del Proyecto de Construcción del Edificio de la Clínica Peruana – 
Primera Etapa 

DIRECTOR: Karina Vásquez 

PREPARADO POR: Shariff Ramírez FECHA 
06 05 14 

 

NÚMERO 1. DENOMINACIÓN DEL INCIDENTE 

 ACTIVACIÓN DE ROCIADORES POR TRABAJOS DE SOLDADURA 

2. DESCRIPCIÓN DEL INCIDENTE 

Debido al trabajo en caliente que se realizó en el depósito No 3 del sótano 4, se calentó el ambiente 

y esto género que se activara  el rociador lo cual hizo que el ambiente se mojara y se activaran los 

rociadores del sótano 4. 

3. IMPACTO DEL INCIDENTE 

 Se paralizo el trabajo del sub contratista. 

 Cambiaron los rociadores que se activaron. 

 Limpiaron el lugar inundado 

4. ROLES INVOLUCRADOS EN EL INCIDENTE 

Nombres y apellidos Rol Organización 

Cristhian Zapata Residente de obra RPSK SA 

Carlos Bellido obrero RPSK SA 

5. ACCIONES TOMADAS PARA RESOLVER EL INCIDENTE 

 Se cerró la válvula de sectorización del sótano 

 Se le confronto al obrero por la falta de responsabilidad para realizar su trabajo. 

 Se generó un reporte de accidente, estableciendo acciones correctivas. 

 Se retiraron los desechos y se hizo una limpieza adecuada del lugar de trabajo. 

6. ACUERDOS TOMADOS PARA RESOLVER EL INCIDENTE 

 En la charla de 5 minutos del Contratista se reforzó los pasos a  seguir y la forma correcta de 
ejecutar un trabajo de soldadura. 

7. FACILITADOR DEL INCIDENTE 

Cristhian Zapata – Residente de Obra - RPSK SA 

8. RECOMENDACIONES PARA FUTUROS PROYECTOS 

 Durante la charla de 5 minutos hacerles recordar que es importante limpiar su área de 
trabajo y verificar que elementos tenemos alrededor. 
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2.4.5 ASEGURAMIENTO DE CALIDAD  

CÓDIGO Y NOMBRE DEL PROYECTO: 1798 – CLÍNICA 
PERUANA PRIMERA ETAPA 

N° AUDITORÍA: 001/2014 

RESPONSABLE DEL PROYECTO AUDITADO: 
Karina Vásquez Torres 

FECHA (AUDITORÍA): 05 de Julio 2014 

JEFE AUDITOR: Paulo Zapata Fuchs FECHA (INFORME): 16 de Julio 2014 

AUDITORES: Ruby Aliaga Bautista y Luis Rojas Vilcahuaman 

AUDITORIA 

PROCESOS Y ACTIVIDADES AUDITADAS 
Los indicados en los ítems 03 y 08 del Plan de Aseguramiento y Control de Calidad (RPSK.SGC.PAC.001-rev0) enviado por 
el equipo del proyecto. Incluye las especialidades de Excavación y Estabilización 

ÁREAS AUDITADAS 

 Calidad 

 Oficina Técnica 

 Almacén 

 Producción: Excavación y 
Estabilización 

 Subcontratista: TERRATEST 

 Subcontratista: OPELCOM 

 Subcontratista: ULMA 

 Subcontratista: FONTUSA 

 Subcontratista: CLIMANT 
 

REFERENCIAS 

 Plan de Aseguramiento y Control de Calidad (RPSK.SGC.PAC.001-rev0) 

 Estructura de Desglosé del Trabajo  (EDT/WBS) rev.01 

RESULTADOS DE LA AUDITORIA 

Total de No 
Conformidades 

02 Total de Observaciones 04 

N° Descripción de los Hallazgos Proceso Responsable 

01 
a. El registro original CCL.SGC.PC.1402-F2-N°023 conformado por 08 

paginas, no tiene adjunto el plano usado para liberación. 
b. El procedimiento CCL.SGC.PC.1402-rev00 y PCC-04-CC-rev.A 

Procedimiento de Control Civil – Colocación de Concreto, usados 
en campo y disponible en la red, no evidenció aprobación formal 
por parte de la supervisión y con el cuadro de firmas para 
aprobación interna. La versión impresa en campo, no está 
identificada RPSK.SGC.PG.0001-F10 Formato de Sello para 
Documento. 

c. Se evidenció que el plano EDF-S9-05 encontrado en campo y con 
sello vigente del 04/06/14, ya tenía última versión en 
RPSK.SGC.PG.0001-F4 Listado de Control de Planos. 

d. Se evidenció que no hay registros de RPSK SGC PG 001-F9 Hoja de 
cargo de distribución de documentos, de la versión de los planos 
L-1-rev01 y TOP-rev01 usados para liberación. 

e. Adjunto a la copia del CCL.SGC.PC.1402-F2-N°023, se evidenció 
que el plano B-0779-PT101-9°ES en rev7, no está aprobado para 
construcción y que según RPSK.SGC.PG.0001-F4 Listado de 
Control de Planos, la versión vigente es la rev.6. 

f. Los planos adjuntos para liberación a los registros 
RPSK.SGC.1030-F2-N°300, CCL.SGC.PC.1402-F1-N°001; no están 
aprobados para construcción. El Sketch “Sectorización de 
Horizontales” adjunto al RPSK.SGC.1030-F2-N°300, no cuentan 
con una codificación para su trazabilidad. 

Ítem 4.4 del 
Control de 

Documentos / 
Ítem 8.1 del Plan 

de Calidad 

 

Oficina Técnica 
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02 
a. El registro original CCL.SGC.PC.1402-F2-N°023, evidenció 

tolerancias fuera de rango, según criterio establecido en el 
procedimiento CCL.SGC.PC.1402.  

b. Los registros RPSK.SGC.PC.1030-F1-N°323 y N°317, con Slump de 
10

3/4
” y 10

1/2
” respectivamente y que fueron vaciados, 

evidenciaron estar por encima del especificado. 

Ítem 8.3 Registros 
de Calidad del 

Plan de Calidad 

Calidad 

N° Observaciones Proceso Responsable 

01 a. No se evidenció un programa para el muestro de planos usados 
en campo. Tampoco se evidenció registros de los resultados de la 
verificación ejecutados sobre el correcto uso, acceso y 
distribución de planos. 

b. La matriz de aplicabilidad enviada para la ejecución de la 
auditoria, no contenía los registros CCL.SGC.PC.1402-F2 y F1. 

c. Los registros de distribución de la información aprobada para 
construcción, se registra en un cuaderno que no es parte del 
estándar. 

d. La versión superada del certificado RCS2014-00487 que aún está 
en custodia del G&E, no está identificado como documento 
superado. 

e. El subcontratista G&E, no tiene documentado la ejecución de sus 
ensayos en obra. 

Control de 
Documentos 

Oficina Técnica 

02 a. El QC-Index, no se encuentra actualizado. 
b. RPSK y los subcontratistas auditados, no muestran una 

clasificación y archivo físico según índice del dossier de calidad. El 
subcontratista que no cuenten con un estándar, deben usar el 
formato RPSK.SGC.PG.0002-F2 Formato de Lomo de Archivos. 

c. El registro RPSK.SGC.PC.1030-F1-N°294 con guía 76728 y slump 5” 
que tiene hora de salida 08:27 y termino 11:17, no se rechazó y 
fue vaciado. 

d. El concreto (7 de 7 m
3
) del registro GyM.SGC.PC.1030-F1-N°294 y 

guía 77717, fue rechazado por tener salida 16:24 y termino 18:45. 
e. El concreto (5 m

3
) del registro RPSK.SGC.PC.1030-F1-N°295 y guía 

77670, fue rechazado por tener salida 09:14 y termino 12:00. 

Control de 
Registros de 

Calidad 

Calidad 

03 a. Solo se evidencio un registro del formato RPSK.SGC.PG.0003-F4 
Solicitud de Cambio de Ingeniería. Actualmente los cambios de 
ingeniería que surgen de los trabajos en campo y que se 
resuelvan en sitio entre la supervisión y RPSK,  son registrados en 
formato RPSK.SGC.PG.0003-F1 Solicitud de Información. 

Control de 
Cambios de 
Ingeniería 

 

04 a. Se observa que el sonómetro con N° serie 060401963, no 
cuentan con etiqueta de calibración. 

b. Los subcontratistas G&E no cuentan en obra, con el certificado de 
calibración adjunta del horno con serie 131-200089. 

c. Los moldes usados para la obtención de probetas de concreto, no 
cuentan con un documento formal que evidencie el cumple de un 
estándar. 
 

Calibración de 
Equipos Medición 

y Ensayo 

Calidad 

N° Aspectos Positivos Proceso Responsable 

01 a. El proceso tiene un nivel de eficiencia considerado aceptable 
(69%). Debido  a que se evidencio que los entregables 
RPSK.SGC.PG.0001-F1, RPSK.SGC.PG.0001-F2 y 
RPSK.SGC.PG.0001-F6 con nivel de eficiencia considerados 
satisfactorios; estos garantizan los envíos y recepciones de 
manera formal y contractual hacia o desde el cliente. 

Control de 
Documentos 

Oficina Técnica 
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02 a. El proceso tiene un nivel de eficiencia considerado satisfactorio 
(85%). Debido  a que se evidencio que los entregables 
RPSK.SGC.PG.0003-F1, y RPSK.SGC.PG.0003-F3 con nivel de 
eficiencia considerados satisfactorios; estos aseguran la 
trazabilidad e impacto de los cambios al alcance del proyecto, 
causados por consultas de ingeniería para determinar, definir o 
aclarar algún aspecto no comprendido. 

Control de 
Cambios de 
Ingeniería 

Oficina Técnica 

03 a. El proceso tiene un nivel de eficiencia considerado satisfactorio 
(96%). Debido a que se los entregables RPSK.SGC.PG.0004-F1, 
RPSK.SGC.PG.0004-F2 y RPSK.SGC.PG.0004-F4 con un nivel 
satisfactorios;  estos aseguran que los suministros ingresados a 
obra y antes que puedan ser usados para la ejecución,  cumplan 
los requisitos de calidad de las especificaciones técnicas y/o 
planos. 

Inspección en la 
Recepción de 
Suministros 

Almacén 

04 a. El proceso tiene un nivel de eficiencia considerado satisfactorio 
(90%). Debido  a que se evidencio el correcto uso de los 
entregables RPSK.SGC.PG.0006-F1 y RPSK.SGC.PG.0006-F2 con un 
nivel de eficiencia considerada satisfactorio. También evidenció 
el uso de Cartilla de Retroalimentación de la Evaluación Mensual 
a Proveedor / Subcontratista RPSK.SGC.PG.006-F7, garantizando 
que los subcontratistas se encuentren alertas de a sus fortalezas 
y debilidades frente al desarrollo del proyecto. 

Control de 
Calidad de 

Proveedores y 
Subcontratistas 

Calidad 

05 a. El proceso tiene un nivel de eficiencia considerado satisfactorio 
(89%). Debido  a que se evidencio el correcto uso de los 
entregables RPSK.SGC.PG.0009-F1 y RPSK.SGC.PG.0009-F2 con un 
nivel de eficiencia considerada satisfactorio; lo cual asegura que 
se identifican y registran las desviaciones e incumplimientos de 
proceso y producto respectivamente. Este registro permite 
identificar la causa raíz del problema y determinar un 
tratamiento idóneo que evite su recurrencia. 

Gestión de No 
Conformidades 

Calidad 

06 b. El proceso tiene un nivel de eficiencia considerado satisfactorio 
(84%). Debido a que se evidencia el cumplimiento del indicador 
de capacitación (0.25 HH/persona x mes) mediante charlas 
cortas, inducción, difusión de procedimientos, capacitaciones 
técnicas entre las áreas de calidad, producción y subcontratistas. 
Y que los entregables RPSK.SGC.PC.0012-F1 y RPSK.SGC.PC.0012-
F2. 

Mejora de 
Competencias 

Calidad 

 

Comentarios 

 
En la reunión de Inicio y cierre de la auditoría, se tuvo la presencia de todo el personal involucrado en el plan de 
auditoría y de la gerencia del proyecto. 

 
Los resultados de los procesos de Aseguramiento de Calidad, se muestran en la gráfica 01. 
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Gráfica 01 

 
Los resultados de los procesos del Control de Calidad, se muestran en la gráfica 02. 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 

Gráfica 02 

El resultado global es 78% e indica el nivel de eficiencia del Sistema de Gestión de Calidad, lo cual es considerado 
Aceptable pero encontrándose por debajo del requerido 80%. 

El resultado evidencia que predomina el control a los productos terminados y no tanto al proceso mismo, representando 
un riesgo en gastos de reparación. 
 

Procesos de Aseguramiento de Calidad 84% Satisfactorio 

Procesos de Control de Calidad 72% Aceptable 

RESULTADO GLOBAL 78% Aceptable 

 

Jefe Auditor: Paulo Zapata Fuchs 

Firma:                    
 

Fecha: 16/07/14 
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2.5 ENTREGABLES DE CIERRE 

En este punto vamos a mostrar los entregables propios del grupo de procesos de 

Cierre, tales como:  

 Acta de Conformidad 

 Lecciones Aprendidas 
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2.5.1 ACTA DE CIERRE Y CONFORMIDAD 

ACTA DE CIERRE DE PROYECTO 

PROYECTO: Dirección del Proyecto de Construcción del Edificio de la Clínica 
Peruana – Primera Etapa 

FECHA: 01/12/2014 

 

Descripción general del Proyecto 
  

Descripción  

 
La obra contara con un área techada aproximada de 29,636 m2, la 

primera etapa abarcará la excavación y la ejecución de muro pantalla 

para los 4 sótanos de estacionamientos y servicios. La ejecución del 

casco de los 2 últimos sótanos de estacionamientos (sótano 4 y 5) y la 

construcción de ambientes modelo de la clínica más acabados 

(consultorio, habitación, estación de enfermeras). 

En esta etapa se ejecutara 29,636 m2 de área techada de los 64,200 

m2 que conforma el proyecto integral. 

No incluye equipos y acabados propios de la clínica.  

La Clínica Peruana estará ubicada en la Av. Angamos cuadra 4 lado 

par, urbanización del fundo Surquillo, distrito de Miraflores 

Fecha de inicio programada  03/12/2013 Fecha de inicio real  

Fecha de término programada  01/12/2014 Fecha de término real  

Presupuesto estimado  8 092 578.14 Presupuesto Final   

 

PARTICIPANTES 

Por el Proyecto Por el Patrocinador 

Karina Vasquez 
Director de Proyecto – RPSK SA 

Julio de la Piedra 
Gerente de División de Edificaciones RPSK SA 

 
Por medio de la presente acta se deja constancia de la aceptación final del Proyecto de 
Construcción del Edificio de la Clínica Peruana – Primera Etapa. 
En este punto se da por concluido el proyecto, por lo que habiendo el patrocinador y el Equipo 
del Proyecto confirmado la finalización, entrega y aceptación del informe final se certifica el cierre 
del proyecto. 

 
 
 
 
 

 

Firma del representante del Proyecto Firma del representante del Patrocinador 

 

RELACIÓN DE ANEXOS 

ANEXO 1 Informe final del proyecto 

ANEXO 2 Relación de Entregables aceptados 
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ACTA DE CONFORMIDAD 
NÚMERO 001 

PROYECTO: Dirección del Proyecto de Construcción del Edificio de la Clínica 
Peruana – Primera Etapa 

DIRECTOR  DEL PROYECTO: Karina Vásquez 

PROVEEDOR: CLIMANT S.A.C. 

DOC. COMPRA N°: Orden de Compra N°4500133348 

PRODUCTO (B/S): 
(adjuntar SOW) 

Construcción de Obra 

CÓDIGO EDT: 2.7 

FECHA CONTRATO: 05/01/2014 

FECHA REAL: 22/10/2014 

 

PARTICIPANTES 

Por el Proyecto Por el Proveedor 

Karina Vásquez 
Director de Proyecto – RPSK SA 

Juan Venites 
Gerente General - CLIMANT S.A.C. 

  

  

  

 

En la fecha indicada, se reunieron los participantes con el objeto de efectuar la revisión de la obra 
materia del contrato, entre CLIMANT S.A.C. y RPSK S.A. y comprobar que los trabajos se han 
completado satisfactoriamente en perfecta concordancia con los planos, especificaciones y 
alcances determinados por el proyecto, SOW, contrato y cualquier otro documento contenido 
dentro del mismo. 
 
Ambas partes concluyeron que se culminó con el alcance establecido y las obligaciones de ambas 
partes, por lo que se decidió recibir la obra con la salvedad que esta recepción no libera al 
contratista por futuras rectificaciones que sean de su responsabilidad según lo indicado en el 
contrato vigente. 
 

 
 
 
 
 
 

 

Firma del representante del Proyecto Firma del representante del Proveedor 

 

RELACIÓN DE ANEXOS 

ANEXO 1 Enunciado del trabajo (SOW) 

ANEXO 2  

ANEXO 3  
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2.5.2 LECCIONES APRENDIDAS DE LA TESIS 

 Como parte de una lección aprendida del desarrollo de la tesis 

consideramos que la elaboración de un cronograma debe ser la 

herramienta principal para poder determinar el correcto desarrollo de 

nuestro proyecto, de las actividades e hitos claves, las mismas que 

deben estar alineadas con la EDT. 

 

 En la parte Financiera, consideramos que la elaboración del WACC se 

apreciaría mejor en proyectos de mayor envergadura y reciban 

financiamiento de terceros, además  en caso de ser empresas que no 

coticen en bolsa, tomar como referencia información de otras empresas 

del rubro. 

 

 La cantidad y calidad de la información histórica con la que cuentan las 

empresas fue fundamental para el desarrollo de la tesis, para fines 

educativos, también limitan el nivel de acceso a la misma por ser 

considerada confidencial y que podría evidenciar la estrategia que tiene 

el negocio para diferenciarse de sus competidores. 

 

 Al igual que en un equipo de proyecto, en el desarrollo de la tesis se 

contó con integrantes de diferentes perfiles y profesiones, haciendo que 

las reuniones sean momentos de intercambio de ideas y de puntos de 

vista variados, sin embargo siempre se buscó llegar a un consenso. 

 

 En la descomposición de los paquetes del producto utilizamos como 

técnica el método Delphi, con el fin de alcanzar un nivel adecuado de 

control sobre los entregables del producto. 
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2.5.3 CONCLUSIONES  

 Después de haber desarrollado este proyecto bajo los estándares del 

PMI, podemos decir que esperamos mejores rendimientos, ya que con la 

ayuda del PMBOK®  podremos administrar y liderar de mejor manera un 

proyecto.  

 

  Es parte fundamental de un proyecto disminuir la incertidumbre, 

detectando los riesgos de manera oportuna para cada una de las fases 

del proyecto. 

 

 No debemos olvidar que cada uno de los objetivos de nuestros 

proyectos, deben de estar alineados a la estrategia de la organización. 

 

 La ejecución de este tipo de proyectos en el sector salud,  ayudará a 

RPSK SA a ganar mayor prestigio en el mercado e incrementar su cartera 

de clientes. 

 

 Para el correcto seguimiento y control del alcance, tiempo y costo será 

fundamental el método del valor ganado 

 

 Identificar y trabajar correctamente con cada uno de los interesados del 

proyecto, minimizará la aparición de conflictos y/o disturbios generados 

durante el ciclo de vida del proyecto. 

 

 Cualquier solicitud de cambio que apareciera durante el desarrollo del 

proyecto deberá ser correctamente documentada y aprobada por 

Comité de Control de Cambios, de igual forma analizar su posible 

impacto en cuanto al alcance, costo y tiempo del proyecto. 

 

 Es una práctica usual que las empresas del rubro elaboren su línea base 

del costo tomando el costo directo, los gastos administrativos y 

utilidades, sin embargo la guía del PMBOK® no considera para este 

cálculo los gastos las utilidades. 
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2.5.4 RECOMENDACIONES 

 Consideramos implementar una PMO que estandarice metodologías de 

trabajo, procedimientos y priorice las estrategias y programas ayudaría a 

optimizar el adecuado desarrollo de los proyectos. 

 

 No solo se debe identificar los interesados del proyecto, sino también 

cultivar las buenas relaciones y comunicación entre los representantes 

del cliente y la empresa ejecutora del proyecto ya que este último 

también puede ser un referente de nuestro desempeño en futuros 

proyectos. 

 

 Es muy importante que se registre las buenas prácticas y lecciones 

aprendidas desarrolladas durante la ejecución de un proyecto, ya que 

esto servirá como activo para los próximos proyectos de la organización. 

 

 Con el fin de buscar eficiencias en nuestras labores, sería muy útil que el 

desarrollo de los proyectos no solo se apoye en los estándares del PMI, 

sino también en un software de ingeniería y de gestión de proyectos. 
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2.5.5 GLOSARIO 

2.5.5.1 SIGLAS COMUNES 

SIGLA DEFINICION 

AC Actual Cost / Costo Real 

BAC Budget at Completion / Presupuesto hasta la Conclusión 

CV Cost Variance / Variación del Costo 

EAC Estimate at Completion / Estimación a la Conclusión 

ETC Estimate to Complete / Estimación hasta la Conclusión 

EV Earned Value / Valor Ganado 

PMBOK Project Management Body of Knowledge / Fundamentos de la Dirección de 

Proyectos 

PV Planned Value / Valor Planificado 

QC Quality Control / Control de Calidad 

RAM Responsibility Assignment Matrix / Matriz de Asignación de 

Responsabilidades 

RBS Resource Breakdown Structure / Estructura de Desglose de Recursos 

RBS Risk Breakdown Structure / Estructura de Desglose del Riesgo 

SOW Statement of Work / Enunciado del Trabajo 

SPI Schedule Performance Index / Índice de Rendimiento del Cronograma 

WBS Work Breakdown Structure / Estructura de Desglose del Trabajo (EDT) 

CPI Cost Performance Index / Índice de Rendimiento del Costo 

CCB Change Control Board / Comité de Control de Cambios 

VAC Variance at Completion / Variación a la Conclusión 
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2.5.5.2  DEFINICIONES 

Acción Correctiva / Corrective Action. Directiva documentada para ejecutar el trabajo del 

proyecto y poder, de ese modo, alinear el rendimiento futuro previsto del trabajo del 

proyecto con el plan de gestión del proyecto. 

Acción Preventiva / Preventive Action. Directiva documentada para realizar una actividad 

que puede reducir la probabilidad de sufrir consecuencias negativas asociadas con los riesgos 

del proyecto. 

Aceptar el Riesgo / Risk Acceptance. Una técnica de planificación de la respuesta a los 

riesgos que indica que el equipo del proyecto ha decidido no cambiar el plan de gestión del 

proyecto para hacer frente a un riesgo, o no ha podido identificar alguna otra estrategia de 

respuesta adecuada. 

Acta de Constitución del Proyecto / Project Charter. Un documento emitido por el iniciador o 

patrocinador del proyecto que autoriza formalmente la existencia de un proyecto, y le 

confiere al director de proyectos la autoridad para aplicar los recursos de la organización a 

las actividades del proyecto. 

Actividad Crítica / Critical Activity. Cualquier actividad del cronograma en un camino crítico 

del cronograma del proyecto. Se determina más comúnmente con el método del camino 

crítico. Aunque algunas actividades son "críticas" en su sentido literal, sin estar en el camino 

crítico, este significado se utiliza raramente en el contexto del proyecto. 

Actividad Predecesora / Predecessor Activity. La actividad del cronograma que determina 

cuándo la actividad sucesora lógica puede comenzar o terminar.  

Actividad Sucesora / Successor Activity. La actividad del cronograma que sigue a una 

actividad predecesora, determinadas por su relación lógica. 

Activos de los Procesos de la Organización / Organizational Process Assets. Todos o 

cualquiera de los activos relacionados con los procesos, de todas o alguna de las 

organizaciones involucradas en el proyecto, que se usan o se pueden usar para ejercer una 

influencia sobre el éxito del proyecto. Estos activos de los procesos incluyen planes formales e 

informales, políticas, procedimientos y pautas. Los activos de los procesos también incluyen 

las bases de conocimiento de las organizaciones tales como lecciones aprendidas e 

información histórica. 

Adelanto / Lead. Una modificación de una relación lógica que permite una anticipación de la 

actividad sucesora. Por ejemplo, en una dependencia de final a inicio con un adelanto de diez 

días, la actividad sucesora puede comenzar diez días antes del fin de la actividad 

predecesora. Véase también retraso. Un adelanto negativo es equivalente a un retraso 

positivo. 

Administración del Contrato / Contract Administration. El proceso de gestionar el contrato y 

la relación entre el comprador y el vendedor, revisar y documentar cuál es o fue el 

rendimiento de un vendedor a fin de establecer las acciones correctivas necesarias y 

proporcionar una base para relaciones futuras con el vendedor, gestionar cambios 
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relacionados con el contrato y, cuando corresponda, gestionar la relación contractual con el 

comprador externo del proyecto. 

Alcance / Scope. La suma de productos, servicios y resultados que se proporcionarán como 

un proyecto. Véase también alcance del proyecto y alcance del producto. 

Alcance del Producto / Product Scope. Los rasgos y funciones que caracterizan a un 

producto, servicio o resultado. 

Alcance del Proyecto / Project Scope. El trabajo que debe realizarse para entregar un 

producto, servicio o resultado con las funciones y características especificadas. 

Amenaza / Threat. Una condición o situación desfavorable para el proyecto, conjunto de 

circunstancias negativas, conjunto de eventos negativos, riesgo que si se hace realidad 

tendrá un impacto negativo en un objetivo del proyecto, o posibilidad de cambios negativos. 

Compárese con oportunidad. 

Análisis Causal / Root Cause Analysis. Una técnica analítica utilizada para determinar el 

motivo subyacente básico que causa una variación, un defecto o un riesgo. Más de una 

variación, defecto o riesgo pueden deberse a una causa. 

Análisis Cualitativo de Riesgos / Qualitative Risk Analysis. El proceso de priorizar los riesgos 

para realizar otros análisis o acciones posteriores, evaluando y combinando la probabilidad 

de ocurrencia y el impacto. 

Análisis Cuantitativo de Riesgos / Quantitative Risk Analysis. El proceso de analizar 

numéricamente el efecto de los riesgos identificados en los objetivos generales del proyecto. 

Análisis de Asunciones / Assumptions Analysis. Técnica que analiza la exactitud de las 

asunciones e identifica los riesgos del proyecto causados por el carácter impreciso, 

incoherente o incompleto de las asunciones. También conocido como: Análisis de Premisas; 

Análisis de Suposiciones; o Análisis de Supuestos. 

Análisis de Reserva / Reserve Analysis. Una técnica analítica para determinar las 

características y relaciones esenciales de los componentes en el plan de gestión del proyecto 

a fin de establecer una reserva para la duración del cronograma, el presupuesto, los costos 

estimados o los fondos para un proyecto. 

Análisis de Variación / Variance Analysis. Un método para resolver la variación total en el 

conjunto de variables de alcance, costo y cronograma en variantes del componente 

específicas que están asociadas con factores definidos que afectan las variables de alcance, 

costo y cronograma. También conocido como: Análisis de Variaciones. 

Área de Aplicación / Application Area. Una categoría de proyectos que tienen componentes 

significativos en común y que no están presentes ni son necesarios en todos los proyectos. 

Por lo general, las áreas de aplicación se definen en términos del producto (es decir, por 

tecnologías o métodos de producción similares) o del tipo de cliente (es decir, interno contra 

externo, gubernamental contra comercial) o del sector de la industria (es decir, servicios 
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públicos, automoción, aerospacial, tecnologías de la información). Las áreas de aplicación 

pueden superponerse. 

Área de Conocimiento de la Dirección de Proyectos / Project Management Knowledge 

Area. Un área identificada de la dirección de proyectos definida por sus requisitos de 

conocimientos y que se describe en términos de sus procesos de componentes, prácticas, 

datos iniciales, resultados, herramientas y técnicas. También conocido como: Área de 

Conocimiento de la Administración de Proyectos; Área de Conocimiento de la Gerencia de 

Proyectos; Área de Conocimiento de la Gestión de Proyectos; o Área de Conocimiento del 

Gerenciamiento de Proyectos. 

Área de Conocimiento, Dirección de Proyectos / Knowledge Area, Project Management. 

Véase Área de Conocimiento de Dirección de Proyectos. También conocido como: Área de 

Conocimiento, Administración de Proyectos; Área de Conocimiento, Gerencia de Proyectos; 

Área de conocimiento, Gerenciamiento de Proyectos; o Área de Conocimiento, Gestión de 

Proyectos. 

Asignación para Contingencias / Contingency Allowance. Véase reserva. 

Asunciones / Assumptions. Las asunciones son factores que, para los propósitos de la 

planificación, se consideran verdaderos, reales o ciertos, sin necesidad de contar con 

evidencia o demostración. Las asunciones afectan todos los aspectos de la planificación del 

proyecto y son parte de la elaboración gradual del proyecto. Los equipos del proyecto 

frecuentemente identifican, documentan y validan las asunciones como parte de su proceso 

de planificación. Las asunciones generalmente involucran un grado de riesgo. También 

conocido como: Premisas; Suposiciones; o Supuestos. 

Atributos de la Actividad / Activity Attributes. Varios atributos asociados con cada actividad 

del cronograma que pueden incluirse dentro de la lista de actividades. Entre los atributos de 

la actividad se pueden mencionar códigos de la actividad, actividades predecesoras, 

actividades sucesoras, relaciones lógicas, adelantos y retrasos, requisitos de recursos, fechas 

impuestas, restricciones y asunciones. 

Base de Conocimientos de Lecciones Aprendidas / Lessons Learned Knowledge Base. 

Almacenamiento de información histórica y lecciones aprendidas, tanto acerca de los 

resultados de decisiones de selección de proyectos anteriores como de rendimiento de 

proyectos anteriores. 

Calendario de Recursos / Resource Calendar. Un calendario de días laborales y no laborales 

que determina aquellas fechas en las que cada recurso específico está ocioso o puede estar 

activo. Por lo general, define festivos específicos de recursos y períodos de disponibilidad de 

los recursos. Véase también calendario del proyecto. 

Calendario del Proyecto / Project Calendar. Un calendario de días o turnos laborales que 

establece las fechas en las cuales se realizan las actividades del cronograma, y de días no 

laborales que determina las fechas en las cuales no se realizan las actividades del 

cronograma. Habitualmente define los días festivos, los fines de semana y los horarios de los 

turnos. Véase también calendario de recursos. 
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Calidad / Quality. El grado en el que un conjunto de características inherentes satisface los 

requisitos. 

Cambio en el Alcance / Scope Change. Cualquier cambio en el alcance del proyecto. Un 

cambio en el alcance casi siempre requiere un ajuste en el costo o cronograma del proyecto. 

También conocido como: Cambio del Alcance. 

Cambio Solicitado / Requested Change. Una solicitud de cambio formalmente documentada 

que se presenta para su aprobación al proceso de control integrado de cambios. Compárese 

con solicitud de cambio aprobada. También conocido como: Solicitud de Cambio. 

Camino Crítico / Critical Path. Generalmente, pero no siempre, es la secuencia de actividades 

del cronograma que determina la duración del proyecto. Normalmente, es el camino más 

largo para el proyecto. No obstante, un camino crítico puede finalizar, por ejemplo, en un 

hito del cronograma que se encuentra en el medio del cronograma del proyecto y que tiene 

una restricción del cronograma expresada por una fecha impuesta que exige finalizar antes 

de una fecha determinada. Véase también método del camino crítico. También conocido 

como: Ruta Crítica. 

Categoría de Riesgo / Risk Category. Un grupo de posibles causas de riesgo. Las causas de 

riesgo pueden agruparse en categorías como técnica, externa, de la organización, ambiental 

o de dirección de proyectos. Una categoría puede incluir subcategorías como madurez 

técnica, clima o estimación agresiva. Véase también estructura de desglose del riesgo. 

Cerrar Proyecto / Close Project. El proceso de finalizar todas las actividades en todos los 

grupos de procesos del proyecto para cerrar formalmente el proyecto o una fase de él. 

También conocido como: Cerrar el Proyecto o Cierre del Proyecto. 

Ciclo de Vida / Life Cycle. Véase ciclo de vida del proyecto. 

Ciclo de Vida del Producto / Product Life Cycle. Un conjunto de fases del producto que, 

generalmente, son secuenciales y sin superposición, cuyos nombres y números son 

determinados por las necesidades de fabricación y control de la organización. La última fase 

del ciclo de vida del producto es, generalmente, el deterioro y la muerte del producto. 

Generalmente, un ciclo de vida del proyecto está contenido dentro de uno o más ciclos de 

vida del producto. 

Ciclo de Vida del Proyecto / Project Life Cycle. Un conjunto de fases del proyecto que, 

generalmente son secuenciales, cuyos nombres y números son determinadas por las 

necesidades de control de la organización u organizaciones involucradas en el proyecto. Un 

ciclo de vida puede ser documentado con una metodología. 

Cliente / Customer. La persona u organización que usará el producto, servicio o resultado del 

proyecto. (Véase también usuario). 

Comité de Control de Cambios / Change Control Board (CCB). Un grupo formalmente 

constituido de interesados responsable de analizar, evaluar, aprobar, retrasar o rechazar 

cambios al proyecto, y registrar todas las decisiones y recomendaciones. 
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Control de Cambios / Change Control. Identificar, documentar, aprobar o rechazar y 

controlar cambios en las líneas base del proyecto. 

Control del Alcance / Scope Control. El proceso de controlar los cambios en el alcance del 

proyecto. 

Control del Cronograma / Schedule Control. El proceso de controlar los cambios del 

cronograma del proyecto. 

Control Integrado de Cambios / Integrated Change Control. El proceso de revisar todas las 

solicitudes de cambio, aprobar los cambios y controlar los cambios a los productos 

entregables y a los activos de los procesos de la organización. 

Controlar / Control. Comparar el rendimiento real con el rendimiento planificado, analizar 

las variaciones, calcular las tendencias para realizar mejoras en los procesos, evaluar las 

alternativas posibles y recomendar las acciones correctivas apropiadas según sea necesario. 

Corrupción del Alcance / Scope Creep. Adición de funciones y funcionalidad (alcance del 

proyecto) sin considerar los efectos sobre el tiempo, los costos y los recursos, o sin la 

aprobación del cliente. También conocido como: Adiciones al Alcance; Alteración del Alcance; 

o Cambio Mayor del Alcance. 

Costo / Cost. El valor monetario o precio de una actividad o componente del proyecto que 

incluye el valor monetario de los recursos necesarios para realizar y terminar la actividad o el 

componente, o para producir el componente. Un costo específico puede estar compuesto por 

una combinación de componentes de costo, incluidas las horas de mano de obra directa, 

otros costos directos, horas de mano de obra indirecta, otros costos indirectos y precio de 

compra. (Sin embargo, en algunas ocasiones, para la metodología de gestión del valor 

ganado, el término costo puede referirse únicamente a horas de mano de obra sin su 

conversión al valor monetario). Véase también costo real y estimación. También conocido 

como: Costo. 

Costo Real / Actual Cost (AC). Costos totales realmente incurridos y registrados para llevar a 

cabo un trabajo que se realizó en un período determinado respecto de una actividad del 

cronograma o componente de la estructura de desglose del trabajo. En ocasiones, los costos 

reales pueden ser horas de mano de obra directa únicamente, costos directos únicamente o 

todos los costos, incluidos los costos indirectos. También se lo conoce como el costo real del 

trabajo realizado. Véase también gestión del valor ganado y técnica del valor ganado. 

También conocido como: Costo Real. 

Crear EDT (Estructura de Desglose del Trabajo) / Create WBS (Work Breakdown Structure). 

El proceso de subdividir los principales productos entregables del proyecto y el trabajo del 

proyecto en componentes más pequeños y más fáciles de manejar. También conocido como: 

Crear EDT (Estructura de Desagregación del Trabajo); Crear EDT (Estructura de 

Descomposición del Trabajo); Crear EDT (Estructura de la División del Trabajo); Crear EDT 

(Estructura Detallada del Trabajo); Crear Estructura del Trabajo. 
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Criterios de Aceptación / Acceptance Criteria. Aquellos criterios, incluidos los requisitos de 

rendimiento y condiciones esenciales, que deben cumplirse antes de que se acepten los 

productos entregables del proyecto. 

Cronograma / Schedule. Véase cronograma del proyecto. 

Cronograma de hitos / Milestone Schedule. Un cronograma resumido que identifica los 

principales hitos del cronograma. 

Cronograma del Proyecto / Project Schedule. Las fechas planificadas para realizar las 

actividades del cronograma y las fechas planificadas para cumplir los hitos del cronograma. 

Cuenta de Control / Control Account (CA). Un punto de control de gestión donde se produce 

la integración entre el alcance, el presupuesto, el costo real y el cronograma, y donde se mide 

el rendimiento. Las cuentas de control se colocan en puntos de gestión seleccionados 

(componentes específicos en niveles seleccionados) de la estructura de desglose del trabajo. 

Cada cuenta de control puede incluir uno o más paquetes de trabajo, pero cada paquete de 

trabajo sólo puede estar asociado con una cuenta de control. Cada cuenta de control está 

asociada a un componente único y específico de la organización en la estructura de desglose 

de la organización. Antes se llamaba Cuenta de Costos. Véase también paquete de trabajo. 

Curva S / S-Curve. Representación gráfica de los costos acumulativos, las horas de mano de 

obra, el porcentaje de trabajo y otras cantidades, trazados en relación con el tiempo. El 

nombre proviene de la forma en S de la curva (más uniforme al principio y al final, más 

pronunciada en el medio) producida en un proyecto que comienza despacio, se acelera y 

disminuye al final. Término que también se utiliza para la distribución acumulada de 

probabilidad, que consiste en el resultado de una simulación, una herramienta de análisis 

cuantitativo de riesgos. 

Definición del Alcance / Scope Definition. El proceso de desarrollar un enunciado del alcance 

del proyecto detallada como base para futuras decisiones del proyecto. 

Diagrama de Gantt / Gantt Chart. Véase diagrama de barras. 

Diccionario de la Estructura de Desglose del Trabajo / Work Breakdown Structure . Un 

documento que describe cada componente en la estructura de desglose del trabajo (EDT). 

Para cada componente de la EDT, el diccionario de la EDT incluye una breve definición del 

alcance o enunciado del trabajo, productos entregables definidos, una lista de actividades 

asociadas y una lista de hitos. Otra información puede incluir: la organización responsable, 

las fechas de inicio y finalización, los recursos requeridos, una estimación del costo, el 

número de cargo, la información del contrato, los requisitos de calidad y las referencias 

técnicas para facilitar el rendimiento del trabajo. También conocido como: Diccionario de 

Estructura de Descomposición del Trabajo; Diccionario de la Estructura de Desagregación del 

Trabajo; Diccionario de la Estructura de la División del Trabajo; Diccionario de la Estructura 

Detallada de Trabajo; Diccionario de la Estructura Detallada del Trabajo; o Diccionario del 

Desglose de la Estructura del Trabajo. 

Disparadores / Triggers. Indicadores de qué ha ocurrido o está por ocurrir un riesgo. Los 

disparadores pueden descubrirse en el proceso de identificación de riesgos y pueden 
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observarse en el proceso de seguimiento y control de riesgos. A veces se los llama síntomas 

de riesgo o señales de advertencia. 

Enunciado del Alcance del Proyecto / Project Scope Statement. La descripción narrativa del 

alcance del proyecto, incluidos los principales productos entregables, objetivos del proyecto, 

hipótesis del proyecto, restricciones del proyecto y una descripción del trabajo, que brinda 

una base documentada que permite tomar decisiones futuras sobre el proyecto, y confirmar 

o desarrollar un entendimiento común del alcance del proyecto entre los interesados. La 

definición del alcance del proyecto: aquello que se debe hacer para llevar a cabo el trabajo. 

También conocido como: Definición del Alcance del Proyecto; Descripción del Alcance del 

Proyecto; o Enunciado de Alcance del Proyecto. 

Equipo de Dirección del Proyecto / Project Management Team. Los miembros del equipo del 

proyecto que participan directamente en las actividades de dirección del mismo. En algunos 

proyectos más pequeños, el equipo de dirección del proyecto puede incluir prácticamente a 

todos los miembros del equipo del proyecto. También conocido como: Equipo de 

Administración de Proyectos; Equipo de Gerencia de Proyectos; Equipo de Gerenciamiento de 

Proyectos; o Equipo de Gestión de Proyecto. 

Equipo del Proyecto / Project Team. Todos los miembros del equipo del proyecto, incluidos el 

equipo de dirección del proyecto, el director del proyecto y, para algunos proyectos, el 

patrocinador del proyecto. 

Estimación a la Conclusión / Estimate at Completion (EAC). El costo total previsto de una 

actividad del cronograma, de un componente de la estructura de desglose del trabajo o del 

proyecto, cuando se complete el alcance definido del trabajo. El EAC es igual al costo real 

(AC) más la estimación hasta la conclusión (ETC) para todo el trabajo restante. EAC = AC más 

ETC. El EAC puede ser calculado sobre la base del rendimiento hasta la fecha o estimado por 

el equipo del proyecto sobre la base de otros factores, y en este caso se denomina última 

estimación revisada. Véase también técnica del valor ganado y estimación hasta la 

conclusión. También conocido como: Estimación a la Terminación. 

Estimación hasta la Conclusión / Estimate to Complete (ETC). El costo previsto necesario 

para terminar todo el trabajo restante para una actividad del cronograma, un componente 

de la estructura de desglose del trabajo o el proyecto. Véase también técnica del valor 

ganado y estimación a la conclusión. También conocido como: Estimación para Terminar. 

Estructura de Desglose de la Organización / Organizational Breakdown Structure (OBS). 

Una descripción jerárquica de la organización del proyecto, dispuesta de manera tal que se 

relacionen los paquetes de trabajo con las unidades ejecutantes de la organización. También 

conocido como: Estructura de Desagregación de la Organización; Estructura de 

Descomposición de la Organización; Estructura de la División de la Organización; Estructura 

de la Organización; o Estructura Detallada de la Organización. 

Estructura de Desglose de Recursos / Resource Breakdown Structure (RBS). Una estructura 

jerárquica de recursos por categoría de recurso y tipo de recurso utilizada en la nivelación de 

recursos de los cronogramas y para desarrollar cronogramas limitados por los recursos, y que 

puede usarse para identificar y analizar las asignaciones de recursos humanos a los 
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proyectos. También conocido como: Desglose de la Estructura de Recursos; Estructura de 

Desagregación de Recursos; Estructura de Descomposición de Recursos; Estructura de la 

División de Recursos; o Estructura Detallada de Recursos. 

Estructura de Desglose del Riesgo / Risk Breakdown Structure (RBS). Una descripción 

jerárquica de los riesgos del proyecto, identificados y organizados por categoría de riesgo y 

subcategoría, que identifica las distintas áreas y causas de posibles riesgos. La estructura de 

desglose del riesgo a menudo suele adaptarse para tipos de proyectos específicos. También 

conocido como: Desglose de la Estructura de Riesgos; Estructura de Desagregación de 

Riesgos; Estructura de Descomposición del Riesgo; Estructura de la División del Riesgo; 

Estructura Detallada de Riesgos; o Estructura Detallada del Riesgo. 

Estructura de Desglose del Trabajo (EDT) / Work Breakdown Structure (WBS). Una 

descomposición jerárquica con orientación hacia el producto entregable relativa al trabajo 

que será ejecutado por el equipo del proyecto para lograr los objetivos del proyecto y crear 

los productos entregables requeridos. Organiza y define el alcance total del proyecto. Cada 

nivel descendente representa una definición cada vez más detallada del trabajo del proyecto. 

La EDT se descompone en paquetes de trabajo. La orientación hacia el producto entregable 

de la jerarquía incluye los productos entregables internos y externos. Véase también paquete 

de trabajo, cuenta de control, y estructura de desglose del trabajo del contrato. También 

conocido como: Desglose de la Estructura del Trabajo; Estructura de Desagregación del 

Trabajo  (EDT); Estructura de Descomposición del Trabajo (EDT); Estructura de la División del 

Trabajo; Estructura Detallada de Trabajo (EDT); o Estructura Detallada del Trabajo (EDT). 

Evitar el Riesgo / Risk Avoidance. Una técnica de planificación de la respuesta a los riesgos 

ante una amenaza que genera cambios en el plan de gestión del proyecto con la intención de 

eliminar el riesgo o proteger los objetivos del proyecto de su impacto. Por lo general, la evitar 

el riesgo implica relajar los objetivos de plazos, costos, alcance o calidad. También conocido 

como: Eliminación del Riesgo; Evadir el Riesgo; o Prevención del Riesgo. 

Factores Ambientales de la Empresa / Enterprise Environmental  factors. Todos y cualquiera 

de los factores ambientales externos y los factores ambientales internos de la organización 

que rodean o tienen alguna influencia sobre el éxito del proyecto. Estos factores 

corresponden a todas o cualquiera de las empresas involucradas en el proyecto, e incluyen la 

cultura y la estructura de la organización, la infraestructura, los recursos existentes, las bases 

de datos comerciales, las condiciones del mercado y el software de dirección de proyectos de 

asignación. 

Fase del Proyecto / Project Phase. Un conjunto de actividades del proyecto relacionadas 

lógicamente, que generalmente culminan con la finalización de un producto entregable 

principal. Las fases del proyecto (también denominadas simplemente fases) suelen 

completarse en forma secuencial, pero pueden superponerse en determinadas situaciones de 

proyectos. Las fases pueden subdividirse en subfases y, a su vez, en componentes; esta 

jerarquía, si el proyecto o las partes del proyecto se dividen en fases, está contenida en la 

estructura de desglose del trabajo. Una fase del proyecto es un componente de un ciclo de 

vida del proyecto. Una fase del proyecto no es un grupo de procesos de dirección de 

proyectos. 
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Fundamentos de la Dirección de Proyectos (PMBOK®) / Project Management Body of 

Knowledge (PMBOK®). Expresión inclusiva que describe la suma de conocimientos de la 

profesión de dirección de proyectos. Al igual que en otras profesiones, como la abogacía, la 

medicina y las ciencias económicas, los fundamentos residen en los practicantes y 

académicos que los aplican y desarrollan. El conjunto de los fundamentos de la dirección de 

proyectos incluye prácticas tradicionales comprobadas y ampliamente utilizadas así como 

prácticas innovadoras emergentes para la profesión. Los fundamentos incluyen tanto 

material publicado como no publicado. El PMBOK evoluciona de forma constante. También 

conocido como: Conjunto de Conocimientos de la Dirección de Proyectos; Cuerpo de 

Conocimientos de la Administración de Proyectos; Fundamentos de la Gerencia de Proyectos; 

Fundamentos de la Gestión de Proyectos; o Fundamentos del Gerenciamiento de Proyectos. 

Gestión del Valor Ganado / Earned Value Management (EVM). Una metodología de gestión 

para integrar alcance, cronograma y recursos, y para medir el rendimiento y el avance del 

proyecto en forma objetiva. El rendimiento se mide determinando el costo presupuestado del 

trabajo realizado (es decir, el valor ganado) y comparándolo con el costo real del trabajo 

realizado (es decir, el costo real). El avance se mide comparando el valor ganado con el valor 

planificado. También conocido como: Administración del Valor del Trabajo Realizado; 

Administración del Valor Ganado; Gerencia de Valor Ganado; o Gerenciamiento del Valor 

Ganado. 

Habilidad / Skill. Capacidad para usar los conocimientos, una aptitud desarrollada o una 

capacidad para ejecutar o realizar una actividad en forma eficiente y de inmediato. 

Herramienta / Tool. Algo tangible, como una plantilla o un programa de software, utilizado 

al realizar una actividad para producir un producto o resultado. 

Identificador de la Actividad / Activity Identifier. Una breve y única identificación numérica 

o de texto asignada a cada actividad del cronograma a fin de diferenciar esa actividad del 

proyecto de otras actividades. Generalmente, es único dentro de cualquier diagrama de red 

del cronograma del proyecto. 

Índice de Rendimiento del Costo / Cost Performance Index (CPI). Una medida de eficiencia 

en función de los costos con respecto a un proyecto. Es la relación valor ganado (EV) y costos 

reales (AC). CPI = EV dividido AC. Un valor igual o mayor que uno indica una condición 

favorable, y un valor menor que uno indica una condición desfavorable. También conocido 

como: Índice de Desempeño de Costos; Índice de Rendimiento de Costo; Índice de 

Rendimiento de Costo; ó Índice del Desempeño de Costos. 

Iniciación del Proyecto / Project Initiation. Lanzar un proceso que puede dar por resultado la 

autorización y definición del alcance de un nuevo proyecto. 

Interesado / Stakeholder. Personas y organizaciones como clientes, patrocinadores, 

organización ejecutante y el público, involucrados activamente con el proyecto, o cuyos 

intereses pueden verse afectados de manera positiva o negativa por la ejecución o conclusión 

del proyecto. También pueden influir sobre el proyecto y sus productos entregables. También 

conocido como: Interesados o Involucrados. 
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Juicio de Expertos / Expert Judgement. Un juicio que se brinda sobre la base de la 

experiencia en un área de aplicación, área de conocimiento, disciplina, industria, etc. según 

resulte apropiado para la actividad que se está llevando a cabo. Dicha experiencia puede ser 

proporcionada por cualquier grupo o persona con una educación, conocimiento, habilidad, 

experiencia o capacitación especializada, y puede obtenerse de numerosas fuentes, 

incluyendo: otras unidades dentro de la organización ejecutante; consultores; interesados, 

incluidos clientes; asociaciones profesionales y técnicas; y grupos industriales. 

Lecciones Aprendidas / Lessons Learned. Lo que se aprende en el proceso de realización del 

proyecto. Las lecciones aprendidas pueden identificarse en cualquier momento. También 

considerado un registro del proyecto, que se debe incluir en la base de conocimientos de  

lecciones aprendidas. 

Línea Base / Baseline. El plan de fases de tiempo aprobado (para un proyecto, un 

componente de la estructura de desglose del trabajo, un paquete de trabajo o una actividad 

del cronograma), más o menos el alcance del proyecto, el costo, el cronograma y los cambios 

técnicos. Por lo general, se refiere a la referencia actual, pero también puede referirse a la 

referencia original o a alguna otra referencia. Generalmente, se utiliza con un modificador 

(por ej., costos de referencia, referencia del cronograma, referencia para la medición del 

rendimiento, referencia técnica). Véase también línea base para la medición del rendimiento.  

Línea Base de Costo / Cost Baseline. Véase referencia. También conocido como: Línea Base 

de Costo o Línea Base de Costos. 

Línea Base del Alcance / Scope Baseline. Véase referencia. 

Matriz de Asignación de Responsabilidades / Responsibility Assignment Matrix (RAM). Una 

estructura que relaciona la estructura de desglose de la organización con la estructura de 

desglose del trabajo para ayudar a garantizar que cada componente del  alcance del 

proyecto se asigne a una persona responsable. 

Método del Camino Crítico / Critical Path Method (CPM). Una técnica de análisis de la red 

del cronograma que se usa para determinar el nivel de margen de los cronogramas (el nivel 

de holgura) sobre varios caminos de red lógicos de la red del cronograma del proyecto y para 

determinar la duración total mínima del proyecto. Las fechas de inicio y finalización 

tempranas se calculan mediante un recorrido hacia adelante, usando una fecha de inicio 

especificada. Las fechas de inicio y finalización tardías se calculan mediante un recorrido 

hacia atrás, a partir de una fecha de finalización especificada, que generalmente es la fecha 

de finalización temprana del proyecto determinada durante el cálculo del recorrido hacia 

adelante. También se denomina Método de la Ruta Crítica. 

Metodología / Methodology. Un sistema de prácticas, técnicas, procedimientos y normas 

utilizado por quienes trabajan en una disciplina. 

Miembros del Equipo / Team Members. Véase miembros del equipo del proyecto. 

Miembros del Equipo del Proyecto / Project Team Members. Las personas que dependen, ya 

sea directa o indirectamente, del director de proyectos, y que son  responsables de realizar el 

trabajo del proyecto como parte regular de sus obligaciones asignadas. 
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Mitigar el riesgo / Risk Mitigation. Una técnica de planificación de la respuesta a los riesgos 

asociada con amenazas que pretende reducir la probabilidad de ocurrencia o el impacto de 

un riesgo por debajo de un umbral aceptable. También conocido como: Disminuir el Riesgo o 

Mitigación del Riesgo. 

Nivelación de Recursos / Resource Leveling. Cualquier forma de análisis de la red del 

cronograma en que las decisiones de planificación (fechas de inicio y de finalización) se basan 

en aspectos relativos a las restricciones de los recursos (por ej., disponibilidad de recursos 

limitados o cambios de difícil gestión en los niveles de disponibilidad de recursos). 

Norma / Standard. Un documento establecido por consenso y aprobado por un cuerpo 

reconocido que proporciona, para uso común y repetido, reglas, pautas o características para 

actividades o sus resultados, orientado a lograr el óptimo grado de orden en un contexto 

determinado. También conocido como: Estándar. 

Oficina de Gestión de Proyectos / Project Management Office (PMO). Un cuerpo o entidad 

de la organización que tiene varias responsabilidades asignadas con relación a la dirección 

centralizada y coordinada de aquellos proyectos que se encuentran bajo su jurisdicción. Las 

responsabilidades de una oficina de gestión de proyectos pueden variar, desde realizar 

funciones de soporte para la dirección de proyectos hasta ser realmente los responsables de 

la dirección de un proyecto. También conocido como: Oficina de Administración de Proyectos; 

Oficina de Dirección de Proyectos; Oficina de Gerencia de Proyectos; u Oficina del 

Gerenciamiento de Proyectos. 

Paquete de Planificación / Planning Package. Un componente de la EDT por debajo de la 

cuenta de control con contenido de trabajo conocido pero sin actividades del cronograma 

detalladas. Véase también cuenta de control. También conocido como: Paquete de 

Planeación. 

Paquete de Trabajo / Work Package. Un producto entregable o componente del trabajo del 

proyecto en el nivel más bajo de cada sector de la estructura de desglose del trabajo. El 

paquete de trabajo incluye las actividades del cronograma y los hitos del cronograma 

requeridos para completar el producto entregable del paquete de trabajo o el componente 

del trabajo del proyecto.  

Patrocinador / Sponsor. La persona o el grupo que ofrece recursos financieros, monetarios o 

en especie, para el proyecto. También conocido como: Patrocinante. 

Patrocinador del Proyecto / Project Sponsor. Véase patrocinador. También conocido como: 

Patrocinador de Proyecto. 

Plan de Gestión de Calidad / Quality Management Plan. El plan de gestión de calidad 

describe cómo el equipo de dirección del proyecto implementará la política de calidad de la 

organización ejecutante. El plan de gestión de calidad es un componente o un plan 

subsidiario al plan de gestión del proyecto. El plan de gestión de calidad puede ser formal o 

informal, muy detallado o ampliamente esbozado, dependiendo de los requisitos del 

proyecto. También conocido como: Plan de Administración de Calidad; Plan de Gerencia de 

Calidad; o Plan de Gerenciamiento de Calidad. 
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Plan de Gestión de las Comunicaciones / Communication Management Plan. El documento 

que describe: las necesidades y expectativas de comunicación para el proyecto; cómo y bajo 

qué formato se comunicará la información; dónde y cuándo se realizará cada comunicación; 

y quién es el responsable de efectuar cada tipo de comunicación. Dependiendo de las 

necesidades de los interesados en el proyecto, un plan de gestión de las comunicaciones 

puede ser formal o informal, muy detallado o ampliamente esbozado. El plan de gestión de 

las comunicaciones es un plan subsidiario del plan de gestión del proyecto o una parte de él. 

También conocido como: Plan de Administración de las Comunicaciones; Plan de Gerencia de 

Comunicaciones; o Plan de Gerenciamiento de las Comunicaciones. 

Plan de Gestión de Riesgos / Risk Management Plan. El documento que describe cómo se 

estructurará y realizará en el proyecto la gestión de riesgos del proyecto. Es un plan 

subsidiario del plan de gestión del proyecto o una parte de él. Dependiendo de las 

necesidades del proyecto, el plan de gestión de riesgos puede ser informal y ampliamente 

esbozado, o formal y muy detallado. La información del plan de gestión de riesgos varía 

según el área de aplicación y el tamaño del proyecto. El plan de gestión de riesgos es 

diferente del registro de riesgos ya que éste contiene la lista de riesgos del proyecto, los 

resultados del análisis de riesgos y las respuestas a los riesgos. También conocido como: Plan 

de Administración de Riesgos; Plan de Gerencia de Riesgos; o Plan de Gerenciamiento de 

Riesgos. 

Planificación de Calidad / Quality Planning. El proceso de identificar qué estándares de 

calidad son relevantes para el proyecto y de determinar cómo satisfacerlos. También 

conocido como: Planeación de Calidad. 

Planificación de la Gestión de Riesgos / Risk Management Planning. El proceso de decidir 

cómo enfrentar, planificar y ejecutar las actividades de gestión de riesgos para un proyecto. 

También conocido como: Planeación de la Administración de Riesgos; Planificación de la 

Administración de Riesgos; Planificación de la Gerencia de Riesgos; o Planificación del 

Gerenciamiento de Riesgos. 

Planificación de la Respuesta a los Riesgos / Risk Response Planning. El proceso de 

desarrollar opciones y acciones para mejorar las oportunidades y reducir las amenazas a los 

objetivos del proyecto. También conocido como: Planeación de la Respuesta a los Riesgos. 

Planificación de las Comunicaciones / Communications Planning. El proceso de determinar 

las necesidades con respecto a la información y las comunicaciones de los interesados en el 

proyecto: quiénes son, cuál es su nivel de interés e influencia sobre el proyecto, quién 

necesita qué tipo de información, cuándo la necesita y cómo se le entregará. También 

conocido como: Planeación de las Comunicaciones. 

Planificación de los Recursos Humanos / Human Resource Planning. El proceso de 

identificar y documentar los roles dentro del proyecto, las responsabilidades y las relaciones 

de comunicación, así como de crear el plan de gestión de personal. También conocido como: 

Planeación de los Recursos Humanos. 

Plantilla / Template. Un documento parcialmente completo en un formato predefinido, que 

proporciona una estructura definida para recopilar, organizar y presentar información y 
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datos. Las plantillas suelen basarse en documentos creados durante proyectos anteriores. Las 

plantillas pueden reducir el esfuerzo necesario para realizar un trabajo y aumentar la 

consistencia de los resultados. 

Polémica / Issue. Un punto o asunto cuestionado o respecto del cual existe una controversia, 

o que no se ha resuelto y se está analizando, o respecto del cual existen posiciones opuestas 

o desauerdo. También conocido como: Problema o Punto de Atención. 

Portafolio / Portfolio. Un conjunto de proyectos o programas y otros trabajos que se han 

agrupado para facilitar la gestión eficiente de ese trabajo, a fin de cumplir con los objetivos 

estratégicos de negocio. Los proyectos o programas del portafolio no son necesariamente 

interdependientes o están directamente relacionados. 

Práctica / Practice. Un tipo específico de actividad profesional o de gestión que contribuye a 

ejecutar un proceso y que puede utilizar una o más técnicas y herramientas. 

Presupuesto / Budget. La estimación aprobada para el proyecto o cualquier otro 

componente de la estructura de desglose del trabajo u otra actividad del cronograma. 

Presupuesto hasta la Conclusión / Budget At Completion (BAC). La suma de todos los 

valores del presupuesto establecidos para el trabajo que se realizará en un proyecto, 

componente de la estructura de desglose del trabajo o actividad del cronograma. El valor 

planificado total para el proyecto. También conocido como: Presupuesto a la Terminación; 

Presupuesto Final; o Presupuesto hasta la Terminación. 

Procedimiento / Procedure. Una serie de pasos que se siguen en un orden regular definitivo 

con un propósito. 

Proceso / Process. El conjunto de medidas y actividades interrelacionadas realizadas para 

obtener un conjunto específico de productos, resultados o servicios. 

Proceso de Dirección de Proyectos / Project Management Process. Uno de los 44 procesos, 

propios de la dirección de proyectos que se describe en la Guía del PMBOK®. También 

conocido como: Proceso de Administración de Proyectos; Proceso de Gerencia de Proyectos; 

Proceso de Gestión de Proyectos; o Proceso del Gerenciamiento de Proyectos. 

Programa / Program. Un grupo de proyectos relacionados cuya gestión se realiza de manera 

coordinada para obtener beneficios y control, que no se obtendrían si se gestionaran en 

forma individual. Los programas pueden incluir elementos de trabajo relacionados que están 

fuera del alcance de los proyectos diferenciados del programa. 

Proyecciones / Forecasts. Estimaciones o predicciones de condiciones y eventos futuros para 

el proyecto sobre la base de la información y el conocimiento disponible en el momento de 

realizar la proyección. Las proyecciones se actualizan y se emiten nuevamente sobre la base 

de la información sobre el rendimiento del trabajo que se consigue a medida que se ejecuta 

el proyecto. La información se basa en el rendimiento pasado del proyecto y en el 

rendimiento previsto para el futuro, e incluye información que podría ejercer un impacto 

sobre el proyecto en el futuro, tal como estimación a la conclusión y estimación hasta la 

conclusión. También conocido como: Pronósticos. 
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Proyecto / Project. Un esfuerzo temporal que se lleva a cabo para crear un producto, servicio 

o resultado único. 

Registro de Riesgos / Risk Register. El documento que contiene los resultados del análisis 

cualitativo de riesgos, análisis cuantitativo de riesgos y planificación de la respuesta a los 

riesgos. El registro de riesgos detalla todos los riesgos identificados, incluso la descripción, 

categoría, causa, probabilidad de ocurrencia, impactos en los objetivos, respuestas 

propuestas, responsables y condición actual. El registro de riesgos es un componente del plan 

de gestión del proyecto. 

Requisito / Requirement. Una condición o capacidad que un sistema, producto, servicio, 

resultado o componente debe satisfacer o poseer para cumplir con un contrato, norma, 

especificación u otros documentos formalmente impuestos. Los requisitos incluyen las 

necesidades, deseos y expectativas cuantificadas y documentadas del patrocinador, del 

cliente y de otros interesados. También conocido como: Requerimiento. 

Reserva / Reserve. Provisión de fondos en el plan de gestión del proyecto para mitigar 

riesgos del cronograma y/o costos. Se utiliza a menudo con un modificador (por ej., reserva 

de gestión, reserva para contingencias) con el objetivo de proporcionar más detalles sobre 

qué tipos de riesgos se pretende mitigar. El significado específico del término modificado 

varía por área de aplicación. 

Reserva para Contingencias / Contingency Reserve. La cantidad de fondos, presupuesto o 

tiempo, que supere la estimación, necesarios para reducir el riesgo de sobrecostos de los 

objetivos del proyecto a un nivel aceptable para la organización. 

Restricción / Constraint. El estado, la calidad o la sensación de ser restringido a un curso de 

acción o inacción determinado. Una restricción o limitación aplicable, ya sea interna o 

externa al proyecto, que afectará el rendimiento del proyecto o de un proceso. Por ejemplo, 

una restricción del cronograma consiste en una limitación o condicionamiento aplicado sobre 

el cronograma del proyecto que afecta el momento en el que una actividad del cronograma 

puede programarse y que suele presentarse bajo la forma de fechas impuestas fijas. Una 

restricción en el costo es cualquier limitación o condicionamiento aplicado sobre el 

presupuesto del proyecto tales como fondos disponibles a lo largo del tiempo. Una restricción 

de recursos del proyecto es cualquier limitación o condicionamiento aplicado sobre el uso de 

un recurso como, por ejemplo, qué tipo de recursos de habilidades o disciplinas hay 

disponibles, y la cantidad disponible de un recurso determinado durante un período 

específico. 

Riesgo / Risk. Un evento o condición incierta que, si se produce, tiene un efecto positivo o 

negativo en los objetivos de un proyecto. Véase también categoría de riesgo y estructura de 

desglose del riesgo. 

Rol / Role. Una función definida que debe realizar un miembro del equipo del proyecto, como 

evaluar, archivar, inspeccionar o codificar. 

Salida / Output. Un producto, resultado o servicio generado por un proceso. Puede ser un 

dato inicial para un proceso sucesor. También conocido como: Resultado. 
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Seguimiento / Monitoring. También conocido como: Monitorear o Monitoreo. 

Seguimiento y Control de Riesgos / Risk Monitoring and Control. El proceso de realizar el 

seguimiento de los riesgos identificados, monitorizar los riesgos residuales, identificar nuevos 

riesgos, ejecutar planes de respuesta a los riesgos y evaluar su efectividad durante todo el 

ciclo de vida del proyecto. También conocido como: Monitoreo y Control de Riesgos. 

Sistema de Control de Cambios / Change Control System. Un conjunto de procedimientos 

formalmente documentados que definen cómo se controlarán, cambiarán y aprobarán los 

productos entregables, y cualquier otra documentación del proyecto. En la mayoría de las 

áreas de aplicación, el sistema de control de cambios es un subconjunto del sistema de 

gestión de la configuración. 

Solicitud de Cambio / Change Request. Solicitudes para ampliar o reducir el alcance de un 

proyecto, modificar políticas, procesos, planes o procedimientos, modificar costos o 

presupuestos, o revisar cronogramas. Las solicitudes de cambio pueden hacerse directa o 

indirectamente, pueden iniciarse en forma externa o interna y pueden tener carácter 

obligatorio u opcional, ya sea desde el punto de vista legal o contractual. Únicamente se 

procesan las solicitudes de cambio formalmente documentadas, y sólo se implementan las 

solicitudes de cambio aprobadas. 

Solicitud de Cambio Aprobada / Approved Change Request. Una solicitud de cambio que se 

ha procesado a través del proceso de control de cambio integrado y que ha sido aprobada. 

Compárese con cambio solicitado. 

Supervisar / Monitor. Recolectar datos de rendimiento del proyecto con respecto a un plan, 

producir medidas de rendimiento, e informar y difundir la información sobre el rendimiento. 

También conocido como: Monitorear. 

Supervisar y Controlar el Trabajo del Proyecto / Monitor and Control Project Work. El 

proceso de supervisar y controlar los procesos requeridos para iniciar, planificar, ejecutar y 

cerrar un proyecto, a fin de cumplir con los objetivos de rendimiento definidos en el plan de 

gestión del proyecto y el enunciado del alcance del proyecto. También conocido como: 

Monitorear y Controlar el Trabajo del Proyecto. 

Técnica / Technique. Un procedimiento sistemático definido y utilizado por una persona para 

realizar una actividad para producir un producto o un resultado, o prestar un servicio, y que 

puede emplear una o más herramientas. 

Técnica del Valor Ganado / Earned Value Technique (EVT). Una técnica específica para 

medir el rendimiento del trabajo para un componente de la estructura de desglose del 

trabajo, una cuenta de control o un proyecto. También conocido como: Método de 

Acreditación; Normas de Devengo; o Técnica del Valor del Trabajo Realizado. 

Tormenta de Ideas / Brainstorming. Una técnica general de recolección de datos y 

creatividad que puede usarse para identificar riesgos, ideas o soluciones a problemas 

mediante el uso de un grupo de miembros del equipo o expertos en el tema. Generalmente, 

una sesión de tormenta de ideas consiste en registrar las opiniones de cada participante para 

su posterior análisis. También conocido como: Lluvia de Ideas. 
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Trabajo / Work. Esfuerzo físico o mental, empleo o ejercicio de una habilidad en forma 

sostenida, para superar obstáculos y lograr un objetivo. 

Trabajo del Proyecto / Project Work. Véase trabajo. 

Transferir el Riesgo / Risk Transference. Una técnica de planificación de la respuesta a los 

riesgos que traslada el impacto de una amenaza a un tercero, junto con la responsabilidad de 

la respuesta. También conocido como: Transferencia del Riesgo. 

Usuario / User. La persona u organización que usará el producto o servicio del proyecto. 

Véase también cliente. 

Valor Ganado / Earned Value (EV). El valor del trabajo completado expresado en términos 

del presupuesto aprobado asignado a dicho trabajo para una actividad del cronograma o un 

componente de la estructura de desglose del trabajo. También conocido como: Costo 

Presupuestado del Trabajo Realizado o Valor Devengado. Glosario 

Valor Planificado / Planned Value (PV). El presupuesto autorizado asignado al trabajo 

planificado que debe realizarse respecto de una actividad del cronograma o componente de 

la estructura de desglose del trabajo. También conocido como Costo Presupuestado del 

Trabajo Planificado o Valor Planeado. 

Variación / Variance. Una desviación, cambio o divergencia cuantificable de una referencia 

conocida o valor previsto. 

Variación del Costo / Cost Variance (CV). Una medida de rendimiento en función de los 

costos con respecto a un proyecto. Es la diferencia algebraica entre el valor ganado (EV) y el 

costo real (AC). CV = EV menos AC. Un valor positivo indica una condición favorable, y un 

valor negativo indica una condición desfavorable. También conocido como: Variación del 

Costo o Variación en los Costos. 

Variación del Cronograma / Schedule Variance (SV). Una medida de rendimiento del 

cronograma en un proyecto. Es una diferencia algebraica entre el valor ganado (EV) y el valor 

planificado (PV). SV = EV menos PV. Véase también gestión del valor ganado. También 

conocido como: Variación en Tiempo. 

Verificación del Alcance / Scope Verification. El proceso de formalizar la aceptación de los 

productos entregables terminados del proyecto. 
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ANEXOS 

I. CONTRATO DE OBRA PARA LA CONSTRUCCIÓN DEL EDIFICIO DE LA CLÍNICA 

PERUANA – PRIMERA ETAPA 
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II. CUADROS ESTADÍSTICOS 
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III. INFORMACIÓN FINANCIERA RPSK 

BALANCE GENERAL PROYECTADO "DIRECCIÓN DEL PROYECTO DE CONSTRUCCIÓN DEL EDIFICIO DE LA CLÍNICA PERUANA– PRIMERA ETAPA" 

          
      

  Mes 0 Mes 1 Mes 2 Mes 3 Mes 4 Mes 5 Mes 6 Mes 7 Mes 8 Mes 9 

ACTIVO                     

Activo Corriente Neto                     

Capital de Trabajo Neto 
 
1,334,739.19  

 
1,334,739.19  

 
1,334,739.19  

 
1,334,739.19  

 
1,334,739.19  

 
1,334,739.19  

 
1,334,739.19  

 
1,334,739.19  

 
1,334,739.19  

 
1,334,739.19  

Provisión de Trabajo (Valor 
Negociable) 

  
      
80,925.78  

      
80,925.78  

    
161,851.56  

    
242,777.34  

    
323,703.13  

    
404,628.91  

    
485,554.69  

    
566,480.47  

    
647,406.25  

Flujo de Fondos Neto (Invetario) 
  

      
69,313.92  

    
233,612.48  

    
582,394.23  

 
1,031,626.27  

 
1,670,807.16  

 
2,053,669.55  

 
2,281,378.36  

 
2,382,488.01  

 
2,356,229.08  

Activo Corriente  
 
1,334,739.19  

 
1,484,978.90  

 
1,649,277.46  

 
2,078,984.98  

 
2,609,142.81  

 
3,329,249.48  

 
3,793,037.66  

 
4,101,672.24  

 
4,283,707.67  

 
4,338,374.53  

Activo No Corriente                     

Inmueble y equipos 
    
356,220.27  

    
356,220.27  

    
356,220.27  

    
356,220.27  

    
356,220.27  

    
356,220.27  

    
356,220.27  

    
356,220.27  

    
356,220.27  

    
356,220.27  

Depreciacion Acumulada                      -                       -                       -                       -                       -                       -                       -                       -                       -    

Activo Fijo Neto 
  

    
356,220.27  

    
356,220.27  

    
356,220.27  

    
356,220.27  

    
356,220.27  

    
356,220.27  

    
356,220.27  

    
356,220.27  

    
356,220.27  

Otros Activos                      -                       -                       -                       -                       -                       -                       -                       -                       -    

Goodwill                      -                       -                       -                       -                       -                       -                       -                       -                       -    

Activo No Corriente  
  

    
356,220.27  

    
356,220.27  

    
356,220.27  

    
356,220.27  

    
356,220.27  

    
356,220.27  

    
356,220.27  

    
356,220.27  

    
356,220.27  

TOTAL ACTIVO 
 
1,690,959.46  

 
1,841,199.17  

 
2,005,497.73  

 
2,435,205.25  

 
2,965,363.08  

 
3,685,469.75  

 
4,149,257.93  

 
4,457,892.51  

 
4,639,927.94  

 
4,694,594.80  

                      

PASIVO                     

Deuda                                                                            -    



 

 325 Dirección del Proyecto de Construcción del Edificio de la Clínica Peruana – Primera Etapa   

 

72,443.84  64,394.52  56,345.21  48,295.89  40,246.58  32,197.26  24,147.95  16,098.63  8,049.32  

Cuentas por pagar                      -                       -                       -                       -                       -                       -                       -                       -                       -    

Impuestos por pagar                      -                       -                       -                       -                       -                       -                       -                       -                       -    

Pasivo Corriente 
  

      
64,394.52  

      
56,345.21  

      
48,295.89  

      
40,246.58  

      
32,197.26  

      
24,147.95  

      
16,098.63  

        
8,049.32  

                   -    

Pasivo No Corriente                     

Deuda LP 
      
72,443.84  

      
64,394.52  

      
56,345.21  

      
48,295.89  

      
40,246.58  

      
32,197.26  

      
24,147.95  

      
16,098.63  

        
8,049.32  

                   -    

Provisión BBSS                      -                       -                       -                       -                       -                       -                       -                       -                       -    

Pasivo No Corriente 
      
72,443.84  

      
64,394.52  

      
56,345.21  

      
48,295.89  

      
40,246.58  

      
32,197.26  

      
24,147.95  

      
16,098.63  

        
8,049.32  

                   -    

TOTAL PASIVO 
      
72,443.84  

    
128,789.04  

    
112,690.41  

      
96,591.78  

      
80,493.15  

      
64,394.52  

      
48,295.89  

      
32,197.26  

      
16,098.63  

                   -    

                      

PATRIMONIO                     

Capital 
 
1,618,515.63  

 
1,618,515.63  

 
1,618,515.63  

 
1,618,515.63  

 
1,618,515.63  

 
1,618,515.63  

 
1,618,515.63  

 
1,618,515.63  

 
1,618,515.63  

 
1,618,515.63  

Utilidad 
                   -    

    
113,292.72  

    
294,563.48  

    
607,877.42  

    
993,081.91  

 
1,514,242.09  

 
1,851,909.63  

 
2,078,500.71  

 
2,214,455.28  

 
2,259,222.62  

Rentabilidad Nominal                    -                 19.80               39.56               59.26               78.92               98.53             118.09             137.60             157.07             176.48  

TOTAL PASIVO Y PATRIMONIO 
 
1,690,959.46  

 
1,860,617.20  

 
2,251,189.91  

 
2,516,227.66  

 
2,853,155.91  

 
3,326,039.81  

 
3,615,431.02  

 
3,793,745.72  

 
3,881,423.87  

 
3,877,914.73  
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1. Cálculo del Costo de la Deuda         

     Año 2013 
    

     Tasa de interes cartas fianzas 0.08% anual Fuente empresa RPKS S.A. 

Tasa de interes cartas fianzas 0.01% mensual 
  Impuesto a la renta: 30% anual 
  Tasa impositiva tributaria 2% mensual 
  Inflación esperada Perú: 3% anual Fuente INEI 

 Tasa de inflación esperada Perú: 0.25% mensual 
  

     

 
Costo de la Deuda 0.007% 

 
 

     2. Cálculo del Costo de Capital         

 
Fuente: Yahoo España 

   Empresas Similares en el Mercado Empresas: constructoras EPCM 

  

 
A B 

  

 

Fluor Corporation  
(FLR) 

Jacobs Engineering 
Group Inc. (JEC) 

  Origen EEUU EEUU 

  Beta Apalancado 1.97 1.69 
  

Deuda (MM)                           526,443  
                          

437,869  
  

Capital (MM)                        3,756,987  
                       

4,213,097  
  Tasa de ISLR 35.00% 35.00% 
  

 

Cálculo de los estados 
Financieros 
(Impuestos/Utilidad antes 
de impuestos) Yahoo España 

Cálculo de los estados 
Financieros 
(Impuestos/Utilidad 
antes de impuestos) 
Yahoo España 

  

 
 

   2.1  Desapalancar los Betas 
    

     Beta A 1.784239 
   Beta B                         1.575388  
   

     3. Beta Promedio         

     

 
BETA PROMEDIO 1.679814 

  

     

     4. Beta apalancado         

     

 
BETA APALANCADO 1.745170 
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5. Determinar Beta en términos reales       

     Suponemos lo siguiente 
    

     Prima de Riesgo EEUU 6% 
   Tasa Libre de Riesgo (T-Bond) rF 4.69% A 10 años según Damodaran 

 Rendimiento de mercado rm 11% A 10 años según Damodaran 

 Inflación esperada en EEUU 3% Fuente Bloomberg 

  
Riesgo País Perú 1.46% 

Banco Central de 
Reserva 

  
Inflación Perú 2013, anual 3.00% 

Banco Central de 
Reserva 

  

      

 
 

    

 
r= 16% 

  

      

 
 

    

 
rR= 12% 

  

     

     

     5. Ajustar con Riesgo País y la inflación       

     (TIR de Bono del país de análisis - TIR de bono de Estados Unidos)x 100 = riesgo País 
  

     13.791% Ajuste con riesgo país 
   17.206% Ajuste con inflación 
   

     6. Cálculo de WACC         

      
  

r = rf + β(rm-rf) 

rR = 1+rN   - 1 
         1+π 

CAPM = Klr +(Km - Klr ) Beta Ks= CAPM + Riesgo país

9.37%

5.31%

1.745

1.89%

12.401%

14.295%

Importe W

64,395                                         3.83%

1,618,515.63                             96.17%

1,682,910.15 100.00%

Cálculo del WACC  modelo CAPM

Kd Ks (1 - T ) Wd Ws Costo (K x W)

0.01% 0.98 3.83% 0.00%

14.30% 96.17% 13.75%

100.00% 13.75%

WACC=   Wd [Kd(1-t)] + Ws  Ks WACC 14%

CAPM

Rendimiento bolsa de valores de NY Índice Standard a Poor´s 500 promedio

Rendimiento bonos del tesoro nortemaericano T-Bond promedio

Beta promedio apalancado

Riesgo país (BCR)

Deuda

Patrimonio

Total Deuda y Patrimonio

KS

Estructura Deuda - Patrimonio

Deuda

Patrimonio

Total Deuda y Patrimonio

Estructura Deuda - Patrimonio (modelo CAPM)
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IV. CRONOGRAMA DEL PROYECTO 
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