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INTRODUCCION

El presente informe busca registrar y evaluar de las distintas lesiones y
procesos patologicos, presentes en la zonade parqueaderos del conjunto
residencial la Sultana C, este proceso se realizara siguiendo las pautas
establecidas para un estudio patolégico, recopilacion de la informacion
existente del paciente registros de los dafios y caracterizando los materiales
existentes para obtener como resultado final, las posibles causas de las fallas
en la estructura y la manera en que afectan a la edificacion. El registro de
patologias se realizara en la edificacion en cuestion, en las areas de
parqueaderos y zonas comunes, los resultados obtenidos se analizaran y
técnicamente se planteara su relevancia y tipo de intervencion.

OBJETIVO GENERAL

Realizar un estudio patologico de la zona de parqueaderos de la agrupacion la
Sultana C, en la cual se contemple cada una de los procesos de investigacion
basados en pruebas técnico-cientificas, que nos permitan llegar a un
diagnéstico acertado sobre el conjunto de lesiones, dafios y patologia de la
edificacién, para poder establecer una solucién eficiente de intervencion,
teniendo en cuenta los aspectos econdmicos, téchicos y estéticos necesarios.

OBJETIVOS ESPECIFICOS

¢ Identificar informacién técnica contenida por la administracién de la
edificacidon y reconocer su estado actual.

e Realizar ensayos técnicos que nos permitan caracterizar los materiales
presentes en la edificacion y asociar sus resultados a las causas de las
lesiones de la edificacion.

e Proponer un concepto técnico patologico, basados en los conceptos
tedricos, técnicos y la auscultacion de la edificacion, plantear una
alternativa de intervencion que garantice un balance entre el punto de
vista técnico-constructivo y econémico.
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PLANTEAMIENTO DEL PROBLEMA

La edificacion en cuestibn se encuentra habitada en su totalidad, esta
constituida por 4 torres, y cuentan con un area comun que obedece a la zona
de parqueaderos y unas plataformas peatonales que intercomunican las torres.

El proyecto fue disefiado y construido por la Caja de Vivienda Militar en el afio
de 1985, desde la fecha de construccion hasta el dia de hoy se han realizado
mantenimientos rutinarios a nivel de fachadas, redes hidrosanitarias,
impermeabilizacion de cubiertas, pero a nivel de estructura no se ha realizado
ningun tipo de intervencion.

El sector de parqueaderos se encuentra en primer nivel, este sector esté
expuesto perimetralmente a los agentes ambientales, ademas otro agravante
son las emanaciones de didxido de carbono de los vehiculos, esta zona de la
edificacion se ha visto afectada gradualmente por presencia de fisuras,
fracturas a nivel de losas de contrapiso afectado la circulacién de los vehiculos,
sumado a lo anterior se presentan manchas y escurrimientos en las columnas
perimetrales, por ultimo se observan fisuras y desprendimientos de concreto de
recubrimiento en columnas, dejando aceros de refuerzo expuesto con un grado
notorio de corrosion.

Como soluciébn a esta problematica se plantea, la realizacién del estudio
patolégico desarrollando cada una de sus etapas, desde la historia clinica
donde se recopile la informacién pertinente que permita tener las herramientas
para la concepcion de un acertado diagndstico, posteriormente se procesa la
informacion acopiada en la etapa de diagndstico, planteando una hipétesis de
mayor veracidad, de esta forma encaminar la informacion, ensayos y técnicas
de estudio a la demostracion de la hipotesis planteada sobre la enfermedad
gue aqueja al paciente.

Por udltimo después de un acertado diagnostico de la patologia principal del
paciente, proceder con la propuesta de intervencion, presentado las
herramientas necesarias para la rehabilitacion de la edificacion para devolverla
a un estado aceptable desde el punto de vista funcional y estético garantizando
la estabilidad y seguridad de la edificacion.

JUSTIFICACION

El conjunto residencial La Sultana C, cuenta con 140 apartamentos con un
namero promedio de 4 habitantes por apartamento, que en su mayoria
personas de la tercera edad, pensionadas de las fuerzas militares, siendo en
algunos de los casos el Unico patrimonio de las familias habitan el conjunto
residencial y en vista que la mayoria de las lesiones desde la patologia de
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edificaciones, estan concentradas en su totalidad en el primer nivel donde se
ubican los parqueaderos y dichas lesiones estan presentes en las columnas.

Es importante aclarar que las columnas son fundamentales en el desempefio
sismico de una edificacion, por otra parte transmiten totalidad la carga de la
edificacion a la cimentacion, ademas que esa carga se encuentra concentrada
en las columnas del primer nivel, por lo tanto se requiere una intervencién en
dichos elementos estructurales, para restablecer las condiciones de servicio
traducidas en un adecuado desempefio sismico de la edificacién.

No obstante la principal razon para la intervencion del edificio es garantizar la
Seguridad y salvaguardar la vida de los usuarios ante la probabilidad de un
evento sismico, teniendo claro que la ciudad de Bogota se encuentra en zona
de amenaza sismica Intermedia, por esto se pretende evaluar la causa de las
lesiones que vulneren el comportamiento de la edificacibn ante cargas de
servicio.

Si bien no es posible plantear un reforzamiento integrando de toda la
edificacidon debido a las limitantes por ser un ejercicio netamente académico, se
busca devolver la edificacibn a condiciones ideales de habitabilidad vy
comportamiento previsto para la época que fue disefiado y construido.

ALCANCE

El presente estudio buscar realiza el estudio patolégico de la zona de
parqueaderos de la agrupaciéon la Sultana C, siguiendo las diferentes etapas
que comprende un estudio patologico, basados conceptos técnicos ensayos
técnicos, buscando conocer las causas y aspectos que generaron las lesiones
y por ende el proceso patolégico que afecta la edificacion.

Dicho estudio se realiza verificando la informacién existente de la edificacion,
seguido de un trabajo de campo que consistira en verificar e identificar lesiones
y realizacion de ensayos para la caracterizacion de los materiales presentes en
la construccion, la informacion recopilada y los resultados de los ensayos de
campo, seran procesados en oficina donde se tipifican la lesiones y se plantea
una hipétesis acerca del proceso patoldgico, concluyendo las posibles causas
que generaron la patologia.

Una vez sean establecidas las causas de la patologia que presenta la
edificacién, se procede a la elaboracion de una propuesta de reparacion,
reforzamiento o mantenimiento segun aplique. La informacion recolectada y el
respectivo andlisis, conclusiones y recomendaciones resultado del estudio
patolégico estan plasmados en el presente documento.

METODOLOGIA
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Una vez planteada la problematica, se establece el paso a paso para dar
solucion a la problematica planteada, basados en los conocimientos tedricos
adquiridos durante el proceso de aprendizaje se establecen las siguientes
etapas:

1.

Historia Clinica: En esta etapa se acopia informacion general del
paciente, fecha de construccion, proyectista y constructor, investigacion
de documentacion existente (planos Arquitectonicos, planos
estructurales, planos de redes, memorias de célculo y estudio de
suelos). Se indaga sobre entorno, aspectos medioambientales,
topografia, edificaciones vecinas e intervenciones realizadas a la
edificacion.”

Inspeccion Visual: Esta etapa se realizd6 en campo donde se identifican
una a una las lesiones presentes en zona de estudio, se realiza su
respectivo registro fotografico y descripcién en campo su estado actual,
seguido a este proceso se tipifican y localizan en la planta general.

Auscultacién del paciente: Con el fin de caracterizar y determinar
propiedades mecénicas y estado actual de los materiales presentes en
la edificacion, se realizan ensayos destructivos y no destructivos a los
materiales encontrados en la construccion, dichos ensayos se realizan
en los sectores y elementos involucrados en el proceso patologico.

Diagnostico Patoldgico: Una vez confrontada la informacion obtenida
en las etapas anteriores, informacion general, exploracion de campo y
resultado de los ensayos, se establece la causa de las lesiones basados
en los conocimientos tedricos y soportados con la informacion
encontrada.

Propuesta de intervencion: Por ultimo teniendo en cuenta las causas y
la verificacion de hipétesis planteada inicialmente, se evalla y define el
tipo de intervencion ya sea de mantenimiento, reparacion o
reforzamiento el cual bebe cumplir con las expectativas del cliente a
nivel funcional, econémico, estérico

HISTORIA CLINICA

DATOS ESPECIFICOS DEL ESTUDIO

Localizacion del proyecto

La agrupacion la Sultana C esta ubicada en la calle 131 A # 53B-91
de la ciudad de Bogot4, UPZ-19 - El Prado, Localidad 11 — SUBA
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llustraciéon 1 Localizacion del proyecto Bogota D.C.

Se presenta el requerimiento de este predio ya que se presentan algunas
lesiones en su parqueadero como se evidencian en las siguientes imagenes:

Uso Actual

El conjunto residencial La Sultana C, cuenta con 140 apartamentos
con un numero promedio de 4 habitantes por apartamento y su uso
es netamente residencial.
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llustracion 2 Vista area del proyecto.

El proyecto se compone de 4 torres soportadas por una placa flotante que
separa en nivel 1 del -1 en donde se encuentran los parqueaderos, lugar de

estudio.

llustracion 3 Lesiones mas prominentes en el paciente.
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DATOS GENERALES DEL INMUEBLE O PACIENTE, SU
CONTEXTO Y SU LOCALIZACION.

B /
4)s X 4
Cerros de Suba | &% e Gt
; 7
z i B S 7 :
s J ;

{5

llustracion 5 Contexto inmediato.

El predio se encuentra ubicado en la localidad de suba y se encuentra rodeado
por la autopista norte la calle 134 y la avenida Niza.

Y los lugares representativos que lo preseden son el country club por la 134 los
cerros de suba hacia la Boyaca y el club recreo deportivo colsubsidio.
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llustracién 7 Tipologia de edificaciones dentro de la manzana.
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llustracion 8 Usos del suelo.

Se evidencia que el paciente es el predio con mas densificacion dentro de la
manzana y que prevalese el uso de vivienda de 1 y dos pisos en su misma
manzana.

.
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llustracion 9 Factores inmediatos que podrian afectar al paciente.
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En cuanto al contexto inmediato que lo rodea tiene un lote valdio en la parte
posterior el cual esta lleno de arboles, escombro, basura, etc. Lo cual puede
afactar al paciente por presencia de rodeores y aves; pero al mismo tiempo
estos arboles funcionan como una barrera acustica aislando los ruidos de una
industria de carpinteria que se encuantra a 100mt del paciente, tambien se ve
afactado por los malos olores en invierno del canal Niza presente a una cuadra
del pasiente.

SISTEMA CONSTRUCTIVO Y ESTRUCTURAL

El sistema estructural consiste en pérticos a momento en concreto reforzado,
el conjunto esta constituido por 4 torres y plataformas de interconexion entre
ellos, cada torre cuenta 9 pisos y un sotano.

Cimentacion:

Consiste segun planos estructurales del afio 1984 elaborados por la caja de
vivienda militar, el proyecto cuenta con una losa de cimentacion aligerada en
concreto 1.10m de espesor (Ver llustracion 9), apoyada sobre un concreto de
pobre de 15cm de espesor, la losa de cimentacién cuenta con viguetas 13cm
de ancho, con casetones de 90cm de altura, la torta inferior de la losa es de
12cm y la superior de 8cm, la losa cuenta con drenaje de intercomunicacion
entre casetones.

;
i I
Ir . @ 1/4 c/25 /1
| | 2 i
T_m?\ 7 y P
3, = o = -
S . -] |
{ 1 |
t : |
= : .
| @ g o ‘
| g E:YASCY,OfN CASETON
| | ] / DrReNaODO /” DRENADO \ B |
| | =1 A i 7 H |
Al .
| o i Y \—XTM
= ! N \ T N\
] I - ’ ;
/ ‘
__FILTRO _ Y B SOPORTE @ 3/8
CONCRETO POBRE 2 ; c
i

i

SECCION TIPICA DE PLACA

EsScC

llustraciéon 10 Secciodn tipica losa de cimentacion

Superestructura:

El sistema es aporticado con columnas rectangulares que varian de seccion a
medida que incrementa la altura, esta columnas son inconcreto reforzado con
barras corrugadas y estribos de cero liso de acuerdo con la auscultacion
realizada.

Las placas de entrepiso son aligeradas con casetén, tienen una altura total de
35cm y una torta superior de 4cm y una inferior de 2.5cm (Ver llustracion 10),
las viguetas tienen una separacioén promedio de 60cm y un ancho de 10cm.
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llustracién 11 Seccidn tipica losa de entre piso

llustracion 12Super estructura.
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NORMATIVA ACTUAL QUE LO RIGE

Teniendo en cuenta la fecha de construccion del paciente 1986, se asume que
fue construido bajo los lineamientos que establecié la Ley 11 de 1983 para la
normalizar las actividades de construccion sismo resistente en Colombia. Bajo
la ley mencionada se dio origen a la primera norma colombiana de
construcciones sismo resistente, mediante el Decreto 1400 del 7 de junio de
1984.

Esta norma es conocida con las siglas CCCSR-84 que corresponde a CODIGO
COLOMBIANO DE CONSTRUCCIONES SISMO RESISTENTES.

En la actualidad el paciente bajo los criterios de la NSR10, obedece a los
siguientes criterios de uso y amenaza sismica:

Coeficiente de importancia, I: por ser una estructura de ocupacion normal
pertenece al grupo | definidos en NSR10 — A.2.5, el coeficiente de importancia
se toma como edificacion de grupo | correspondiendo un valor de 1= 1.0.

Coeficiente de aceleracion pico efectiva, Aa: De acuerdo al Apéndice A.4 de
la NSR-10 para la ciudad de Bogota estd en una zona de amenaza sismica
Intermedia por lo tanto el valor Aa para el calculo del espectro de disefio es
Aa=0.15.

DATOS GENERALES DEL ENTORNO

Edificaciones u obras vecinas

La edificacion colinda por el costado norte con la calle 1312 y a su vez con el
conjunto residencial la Sultana B de caracteristicas similares al proyecto en
estudio pero diferente etapa, por el costado oriental la colindancia es con un
grupo de viviendas de entre uno a cuatro pisos sin un urbanismo definido, por
el costado occidental el proyecto colinda con la carrera 53c seguido del
conjunto residencial portal de Iberia, por ultimo en el costado sur colinda con
una zona verde donde se proyecta a futuro un conjunto residencial.

17
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llustracién 13 Ubicacién del proyecto.
Medio Ambiente

Temperatura

El clima de Bogota es frio de alta montafia debido a la altitud. La temperatura
promedio es de 14°C. Suele hacer frio en las mafianas de 5°C a 7°C, la
temperatura aumenta gradualmente hacia el mediodia cuando puede llegar a
los 22°C en un dia soleado y en los dias lluviosos la temperatura maxima
alcanza entre 16°C y 18°C. En el mes de enero se presentan una gran cantidad
de heladas en las cuales la temperatura puede llegar a ser de -1°C en la
madrugada, esto ocurre normalmente en la periferia de la ciudad.

Humedad relativa
El indice de humedad para Bogota que es la zona de influencia para nuestro
paciente es de aproximadamente 80%6.

llustracion 14 Grafica de Asoleacion del paciente durante el dia.
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CUNDINAMARCA -~

llustracion 16Afectacion por Vientos y Monoxido de carbono.
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ESTADO GENERAL DE LA CONSERVACION.

El estado en general de la estructura es muy bueno las fachadas no presentan
patologias a pesar de que recibe todo el viento del cerro y por ende el
monoxido de carbono de todo el trafico de la calle 134, en general la estructura
no presenta asentamientos diferenciales.

La intervencion a realizar es netamente preventiva, las lesiones a estudiar se
encuentran en la parte del parqueadero en el nivel -3.10 en las columnas y
placas pero el nivel de afectacion no compromete la estabilidad de la
edificacion.

TOPOGRAFIA

Su topografia no presenta ondulaciones prominentes ni depresiones, en
general es un terreno plano en el que se implantan 4 edificaciones que
comparten un mismo terreno y s6tano con un nivel a -3.10mt sin amenaza de
inundacién, ni remocion de terreno por predios vecinos.

20
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ARQUITECTURA planos arquitectdénicos siniestrados.

llustracion 18 Corte punto fijo.

21



llustracién 20 Torre A Planta 1 piso
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CARACTERISTICAS Y PERFIL DE SUELO

De acuerdo a la micro zonificacion sismica de Bogota (decreto 523 de 2010) el
sector del estudio se encuentra localizado en una zona de perfil de tipoF, en la
zona de microzonificacion correspondiente a LACUSTRE 200.

Geotecnia: Suelo lacustre muy blando.

Geologia: Terraza alta y Lacustre.

Geomorfologia: Planicie.

Composicion General: Arcillas limosas muy blandas

Comportamiento General: Suelos de muy baja a media capacidad
portante y muy compresibles.

DATOS SISMICOS.

Amenaza y Microzonificacidén Sismica

Segun las Normas Colombianas Sismo Resistentes NSR-10, la edificacion se
encuentra localizada en la ciudad de Bogotd que se encuentra en una zona
clasificada como de amenaza sismica Intermedia.

De acuerdo a la micro zonificacion sismica de Bogota (decreto 523 de 2010) el
sector donde se encuentra localizado el predio es una zona de
microzonificacion correspondiente al perfil LACUSTRE 200 segun lo establece
el Decreto 523, predominando en estos suelos arcillosos.

A su vez, dentro de la clasificacion por zonificacion geotécnica el proyecto se
localiza dentro de una zona clasificada como LACUSTRE A.

&

ZONIFICACION GEOTECNICA ‘ MICROZONIFICACION SISMICA
LACUSTREA LACUSTRE 200

llustracion 21Amenaza y Microzonificacion Sismica
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Amenaza Por Inundacion
No aplica amenaza por inundacion segun Resolucion 1060 de 2018

e Cuerpo de agua mas cercano: Canal rio cérdoba
¢ Vulnerabilidad torrencial: No aplica
e Amenaza por inundacion: No aplica
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llustracion 22
Tomado:https://idiger.maps.arcgis.com/apps/webappviewer/index.html?id=fa4b277533584c3a95a9

208b4d542e19

Proceso De Remocion En Masa
No aplica proceso de Remocion en masa segun Resolucion 1483 de 2019
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llustracion
23Tomado:https://idiger.maps.arcgis.com/apps/webappviewer/index.html?id=fa4b277533584c3a95

a9208b4d542e19/
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FORMATOS DE RECOLECCION DE INSPECCION VISUAL fichas anexo

Ficha Patologica. AGRUPACION LA SULTANA % UNWERSWAD SﬁNTU Tomas

PRISER CLAUSTRO UNIVERSITARIO DE COLOMBLY
FATOLOGIASDE LA CONSTRUCCION.

Mo. FICHA | 3 CALIFICACION ¥ DIAGNOSTICO LOCALIZACION
FUNCIONAL CALLE 1314 # 53E-31 BOGOTA D.C
DIAGNOSTICO POR LESIONES
LOCALIZACION DE LA LESION PLANO DE REFERENCIA
Torre &, z8tana | OD1FLAMTA DE EJES ¥ COLUMMAS
ELEMENTO UBICACION EN EL PLANDO
Columnas & e
SISTEMA CONSTRUCTIYO }
Farticos en concreto . ! "
TIPD DE LESION SEGUN CAUSA . K g
FisiCa [ Jauimaca [ TrecEnica] - FT T T
TIPO DE LESION SEGION PROCESO PATOLOGICO “F—
FRIMARIS | [sECUMDARE | ] :
DESCRIPCION DE LESION ORIGEN Y POSIBLES CAUSAS

Elemento expuesta a condiciones ambientales.
Expansian del acero generada por carrasian,
genera accidn mecanica sobre el concreto,
Desprendimienta de recubrimiento de acero en concreta. Recubrimienta en concreto existente de 12 mm, no
cumple norma.

Fosibilidad de concreto con baja resistencia y
posible carbonatacidn.

CLASIFICACION DE LA CAUSA ENSAYOS A REALIZAR

Expanszian del acero por pracesa de carrasian
DIRECTA pansl: oSS porp ¥
oridacian previa .
Enzayos de esclerometria.
Enzaycs de extraccidn de nucleas.

Error en proceso de cdfetucdion udefitiencia | Ensaugde carbonatacion

INDIRECTA endetalles de obra.
GRADO DE DETERIORO PREVENCION 7 INTERVENCION
o | | meoo | X]| Ao | ELIMINACION DE LA CAUSA:
NI¥EL DE INTERYENCION Evitar la accidn de agentes ambientales sobre el
mnecesamio] | cowvemente | mecesamid X |acero.

AFECTACION REPARACION:

SEGURIDAD I X I FUNCIONALIDADI X I FISICO I X Escatiﬁcacién de superficie, retiro y reemplazo de
acero corroido, recalce con concreto de alta
PREDIAGNOSTICO especificacidn, garantizar recubrimiento de norma.
Desprendimiento de recubrimiento de refuerzo en conereto, generado |PREYENCION
por expansion del acero a causa de su grado de corrosion por
proceso quimico.

Realizar mantenimiento de pinturas e inspecciones

Aperiodicas
FOTOGRAFIAS
— 0 3
71
RS
. G\ - 4

= | « P

; ) S |
OBSERYACIONES

3 Ing. JOSE LUIS TRIANA { Ing. JOHN e
S SAAYEDRA ! Arq. PAOLA DIAZ NIEL 5l
FECHA: 28 DE JUNIO 2020 ESPACIO: SOTANO 1

llustracion 24 Formato de Inspeccion Visual.
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Estado y Lesiones Zona De Parqueadero

El paciente presente lesiones a nivel de sotamo en la zona de parqueaderos,
dichas lesiones obedecen a lesiones con presencia de humedad, corrosion,
desprendimientos de recubrimiento y fisuracion superficial tanto en columnas
como mensulas, dichas lesiones son mas prominentes en los elementos con
mayor exposicion a los agentes ambientales.

llustracion 25Lesiones.
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Materiales
Los unicos materiales que se identifican son:

e Concreto: Segun el ensayo no destructivo por medio de esclerometro
encontramos una resistencia a la compresion cercana a los 4000PSI
cumpliendo con la norma.

e Acero de Refuerzos transversal liso (Flejes)

e Acero de Refuerzo longitudinal corrugado.

llustracion 26 Frente de carbonatacién avanzado cercano al acero de refuerzo.

Deficiencia Por Composicidon Arquitectonica

La edificacion presenta deficiencia en su disefio tanto a nivel Arquitectdnico
como Estructural con problemas notable es los siguientes aspectos:

No se disefié una proteccion contra los factores ambientales para los porticos
de apoyo de toda la Superestructura lo cual estd generando lesiones en las
columnas de los parqueaderos las cuales segun los andlisis de carbonatacion
muestran ya afeccién en la capa de despasivacion del acero.
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1%553593“@ %ldﬂmer\
\ /27108 Tacioves Awbrevhales

llustracion 28Esquema de la problemética por falta de protecciéon a los factores amiéntales.

1. La placa de Cimentacibn muestra muchos desniveles por lo que se
genera empozamiento de agua cada vez hay presencia de agua, lo cual
causa una grave humedad por Capilaridad en las columnas del
Parqueadero.
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llustracion 29Fisuras en Placa de Contrapiso y humedad por capilaridad.

2. En cuanto al disefio Estructural se evidencia un error en el recubrimiento
de los aceros de refuerzo mostrando capas de 2.00cm y 1.5cm lo cual
se deja desprotegidos a los aceros perdiendo su capa de despasivacion.

R
.
PN S
N P

llustracion 30 Desprendimiento del concreto.
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AUSCULTACION DEL PACIENTE

INSPECCION VISUAL.

llustracién 31 Lesiones presentes en ménsulas.

LESIONES POR CORROSION.

La lesion se presenta como corrosion por oxidacion previa, su posible causa es
gue los elementos estuvieron expuestos a condiciones ambientales, otra causa
puede ser que el recubrimiento en concreto existente no cumple norma o la
posibilidad de que el concreto con el que fue fundido sea de baja resistencia y
ya haya una posible carbonatacion.

llustracion 32 Lesiones en columnas desprendimientos y presencia de
corrosion.

LESIONES POR DESPRENDIMIENTO.

Se evidencia desprendimiento de recubrimiento de acero en concreto, se pudo
dar la lesion debido a que el elemento esta expuesto a condiciones
ambientales y esto ocasiona la expansion del acero generada por corrosion, y
esta accién mecanica sobre el concreto resulta en desprendimiento, otra causa
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es que el recubrimiento en el concreto existente es de 12 mm y no cumple
normay la posibilidad de que el concreto sea de baja resistencia y ya haya una
posible carbonatacion.

llustracién 33 Lesiones parte inferior de columnas.

LESIONES POR HUMEDAD.

Se puede visualizar humedad capilar que asciende desde la placa de
contrapiso, esto debido a deficiencias en pendientados de placa y que el
elemento esta expuesto a condiciones ambientales.

ENSAYOS

ENSAYOS NO DESTRUCTIVOS

EXPLORACION ACERO DE REFUERZO CON FERROSCAN

El HiltiFerroscan PS 200 es un equipo muy utilizado en proyectos de
diagnéstico estructural o en inspecciones no destructivas, Se usa
principalmente para:

Determinacion de posicién y recubrimiento barras de acero en elementos de
concreto reforzado.

Verificacion de diametro de barras de acero de refuerzo.

Facilitar la extraccién de nucleos y realizacion de regatas, para evitar dafios en
el acero de refuerzo.

31



ESTUDIO DE PATOLOGIA T.P.1.

LIMITANTES

El equipo, por estar basado en un campo magnético, tiene la limitante de
distancia, cobertura y profundidad minima entre refuerzos, motivo por el cual es
conveniente verificar en sitio mediante apiques o en planos, para mejorar el
resultado, utilizando la opcién de calibracion del equipo. El quipo esta calibrado
para determinar diametros convencionales a partir del refuerzo #3.

INTERPRETACION SCAN

La imagen indica la localizacion del refuerzo y sobre esta se toman muestras
marcadas con numeros consecutivos los cuales describen la posicion,
cobertura, posible diametro, orientacion y validez de la muestra, generalmente
en la imagen se indican verticalmente los refuerzos que van en el sentido
longitudinal del elemento estudiado.

INTERPRETACION QUICKSCAN

La imagen muestra una serie de barras que indican la localizacion del refuerzo
en el eje horizontal y su profundidad en el vertical. El resultado es mejor
cuando se conoce el diametro. En la tabla se resumen los datos: cantidades,
localizacion, distancia y profundidad. Basados en la continuacion de la
profundidad se pueden determinar los elementos fuera del rango,
determinandolos como “basura”

PROCEDIMIENTO DE ENSAYO.
e Determinacion de la superficie de ensayo.
e Ubicacion de la cuadricula de lectura.
e Toma de registro con el dispositivo portéatil PS-200.
¢ Transmisién de informacion al equipo y revision de imagen.

INTERPRETACION DE IMAGENES

e En cada image existe una cobertura de 0.60cm2.

e Cada uno de los registros indica nivel, elementos estructural y eje
estructural.

e En cada registro se presenta con dos paginas en la primera la imagen
con unos marcadores numerados y en la segunda la cordenada del
marcador dentro de la imagen y el tipo de refuerzo encontrado y su
posicion frente a la ubicacion del elemento estructural.
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REGISTRO FOTOGRAFICO

21/05/2020,10:13:34'a. m?
Calle 131A 53B-9%

llustracién 35 Toma de imagenes Quickscan y trasmision de imagenes.

(tool, 2020)

ENSAYO INDICE DE REBOTE

EVALUACION RESISTENCIA A LA COMPRESION DEL
CONCRETO CON EL USO DEL ESCLEROMETRO

Para le evaluacion de la resistencia del concreto, se emple6 un martillo de
rebote o esclerometro marca CONTROLS 58-C0181/N, debido a la falta de
informacion detallada de la calidad del concreto, puesto que no existen
memorias de calculo ni bithcoras de obra, solo algunos planos estructurales los
cuales no poseen ningun tipo de especificacion, por lo tanto se realizé el
ensayo de Esclerometro de forma aleatoria en los elementos que presentan
patologias.
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El ensayo de EsclerOmetria se realiz6 sobre la superficie de concreto segun lo
establecido en la NTC-3692, para lo cual se seleccion6 un area de ensayo con
una dimensiéon no menor a 15cm x15cm, la cual se limpié y se verifico por
medio del ferro detector que no existiera acero de refuerzo, luego se realizaron
10 lecturas sobre la superficie.

Para el célculo de los resultados se verifico que las lecturas no superaran en 6
unidades del valor promedio para aceptacion del ensayo segun lo prescribe la
norma,

Si bien es claro el ensayo esta orientado a definir la uniformidad del
concreto y no propiamente resistencia a la compresiéon, debido a las
limitaciones actuales por la pandemia, no se pudo realizar extraccion de
nucleos, el valor obtenido por medio de este ensayo no destructivo nos
da unaidea cercana al estado actual de los concretos del paciente.

21/05/2020 10:31:28

53B-91 Call

llustracion 36 Preparacion de la superficie y realizacidén del ensayo.

(Ingenieria., 2020)
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ENSAYOS DESTRUCTIVOS

ENSAYO DE CARBONATACION.

La carbonatacion en el concreto es la disminucién de pH que ocurre cuando el
dioxido de carbono atmosférico reacciona con la humedad relativa media
dentro de los poros del concreto y convierte el hidréxido de calcio (con alto pH)
a carbonato de calcio, el cual tiene un pH mas neutral.

El concreto internamente es un material altamente alcalino con un rango de pH
que oscila entre de 12 a 13, ese ambiente alcalino protege el acero de refuerzo
frente al proceso de corrosion. Esta proteccion se logra por la formacion de una
capa de oxido pasivo sobre la superficie del acero que permanece estable en el
ambiente altamente alcalino.

Cuando el frente de carbonatacién llega a la profundidad donde se encuentra el
refuerzo, la capa de 6xido protectora y pasivadora deja de ser estable. A este
nivel el desciende en el concreto el pH a valores por debajo de 9, y es posible
el inicio del proceso de corrosion en el acero de refuerzo, dando como
resultado un agrietamiento y fisuracion de la capa de recubrimiento de
concreto.

INTERPRETACION DEL ENSAYO.

Una vez que se aplica el reactivo sobre la superficie de concreto en este caso
fenolftaleina. El test consiste en rociar un hormigon recién fracturado (es decir,
no expuesto anteriormente al aire), con un solucion al 1% de fenolftaleina en
hidro-alcohol (70% de alcohol y 30% de agua). Si el color del hormigén
impregnado vira a un purpura intenso, se interpreta como no carbonatado y si
no cambia de color se supone carbonatado.

llustracidon 37 Apique realizado para hacer prueba de carbonatacion.
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RESULTADO DE ENSAYOS

Ensayo Ferroscan
Una vez realizados los ensayos de ferroscan HILTI PS200, se determinaron los
recubrimientos en columnas y disposicion del acero de refuerzo los cuales se

presentan a continuacion en la Tabla 1.

ESTUDIO DE PATOLOGIA T.P.1.

Tabla 1. Andlisis de recubrimiento ensayo Quickscan.

RECUBRIMIENTO

[Ensayo [ ELEMENTO | SEccION  [TORRE|UBICACION| COSTADO | EXISTENTE | Min. C.7.7.1
F(3878 COLUMMA 30cm x 40cm A EJE K-2 ORIENTAL 8.0 mm 40 mm
F(23881 COLUMMA | 30cm x 50cm A EJE H-5 ORIEMNTAL 31 mm 40 mm
F(a3883 COLUMMA 30cm x 50cm A EJE H-1 SUR 22 mm 40 mm
F(23885 COLUMMA 30cm x 50cm A EJE G-B SUR 16 mm 40 mm
F(23887 | COLUMMA. | 30cm x 50cm A EJE E-5 |OCCIDEMNTAL 22 mm 40 mm

PROMEDIO 20 mm 40 mm

F(23888 | COLUMMA | 30cm x 40cm B EJE K-5 NORTE 15 mm 40 mm
F(23889 COLUMMA 30cm x 60cm B EJE F-6 |QCCIDENTAL 26 mm 40 mm
F(23891 COLUMMA 30cm x 40cm B EJE E-1 SUR 31 mm 40 mm
FQ3892 | COLUMMA, | 30cm x 40cm B EJE E-1 |OCCIDEMTAL 13 mm 40 mm
F(23893 COLUMMA 30cm x 40cm B EJE E-2 SUR 18 mm 40 mm
PROMEDIO 21 mm 40 mm

[ FQ2894 | coLUuMNA | 30cmx60cm | D EJE J1 |OCCIDENTAL] 10 mm 40 mm
PROMEDIO 10 mm 40 mm

Ensayo Esclerémetro
Por medio de Esclerdmetro CONTROLS 58-C0181/N, se establecio la resistencia
a la compresién del concreto se relacionan los resultados en la Tabla 2.

Tabla 2. Andlisis resistencia a la compresion por medio de esclerometro.

Fesistencia a Compresion

[Ensavo | ELEMENTO | sEccloM  [Torre|uBicaciOM] cosTADOD fcPsi | fcMPa
1 COLUMNA | 30cm x40cm | A EJE K-2 | ORIENTAL 3911 27 38

2 COLUMNA [ 30cm x50cm | A EJE H6 | ORIENTAL 4125 28 88

3 COLUMNA | 30cm x50cm | A EJE H-1 SUR 4125 28.88

4 COLUMNA [ 30cm x50cm | A EJE G6 NORTE 4409 30.86

5 COLUMNA | 30cm x50cm | A EJE E5 |OCCIDENTAL| 4125 28.88

6 COLUMNA [ 25cm x80cm | A EJE H-5 NORTE 3911 2738
PROMEDIO 4101 28.71

7 COLUMNA | 30cm x40cm | B EJE K6 NORTE 4125 28 88

8 COLUMNA | 30cm x60cm | B EJE F-6 SUR 4125 28 88

g COLUMNA | 30cm x40cm | B EJE E-1 SUR 3556 24 89

10 COLUMNA | 30cm x40cm | B EJE E-2 |OCCIDENTAL| 3556 24 89
PROMEDIO 3841 26.88

[ 11 | columna | 30cmx60cm | D EJE J NORTE 4409 30.86
PROMEDIO 4409 30.86

36



ESTUDIO DE PATOLOGIA T.P.1.

Ensayo Carbonatacion

Se realizaron dos ensayos con el fin de verificar el frente de carbonatacién uno
en la zona perimetral del paciente y el otro en la interna del mismo, los
resultados se presentan a continuaciéon en la Tabla 3.

Tabla 3. Andlisis Frente de Carbonatacion.

| ENsAYO | ELEMENTO |  SECCION | TORRE|UBICACION| COSTADO | Frente Carb. |Recubrimientol

1 COLUMMA | 30cm x 50cm A EJE G-1 ORIEMTAL 39 mm 40 mm
2 COLUMMA | 25cm x 80cm A EJE H-5 ORIEMTAL 36 mm 40 mm
PROMEDIO 38 mm 40 mm

ANALISIS INDIVIDUAL DE ENSAYOQOS.

Partiendo de los resultados promedio obtenidos en cada uno de los ensayos
realizados se concluyen los siguientes criterios.

Ensayo Ferroscan: El recubrimientos medio del acero de refuerzo en este caso
los estribos es del orden de 16.8mm, lo cual indica la falta de control de calidad
durante el proceso de construccion y la ausencia de criterios de durabilidad,
dicho recubrimiento es inferior al 50% exigido segun C.7.7.1 NSR-10.

Ensayo Esclerometro: Se obtuvo un valor medio de resistencia a la compresion
promedio de f'c = 28.8 MPa, lo cual indica que el concreto es de buenas
propiedades y cumple con el criterio minimo de fc=17 MPa segun lo
establecido C.5.1.1 NSR-10.

Ensayo Carbonatacion: Por medio de este ensayo se verifico el avance del
frente de carbonatacién estableciendo un valor promedio de 38 mm, lo cual es
un indicativo que el acero de refuerzo en general debido a su escaso
recubrimiento como se mencion6 anteriormente, perdié su capa de pasivacion
y es propenso a sufrir corrosion.

37



MATRIZ DE VULNERABILIDAD

ESTUDIO DE PATOLOGIA T.P.1.

Parametros de Evaluacion Matriz Sultana C

5.0 4.0 3.0 2.0 1.0 PROBABILIDAD
2.49
FRECUENTE POSIBLE OCASIONAL REMOTA IMPROBABLE
5.0 4.0 3.0 2.0 1.0 SEVERIDAD
2.44
IRREVERSIBLE MODERADA LEVE MUY LEVE
PROBABILIDAD SEVERIDAD
VALOR | RANGO | VALOR | RANGO
1 DATOS GENERALES DEL PACIENTE 3.33 3.33
1.1 |SISTEMA ESTRUCTURAL A.3.2 NSR-10 Porticos Concreto 3.0
1.2 |ANO DE CONSTRUCCION Entre (1984-1998) 4.0
1.4 |GRUPO DE USO A.2.5 NSR-10 | Ocupacion Normal 3.0
2 SUELOS
2.1 |ZONA GEOTECNICA Decreto 523/32010 Lacustre A 3.0
2.2 |CLASIFICACION GEOTECNICA Decreto 523/2010 Arcillas limosas muy blandas 4.0
2.3 |EFECTOS DE SITIO Amplificacion Ondas Sismicas 4.0
2.4 |PROBABILIDAD DE FENOMENO DE LICUACION Suelos Muy Compresibles 2.0
3 ESTRUCTURA
3.1 |Posibilidad de existencia de columna Corta NO
3.2 |Posibilidad de piso flexible o debil NO
3.3 |Redundancia estructural Mas de dos porticos por sentido
3.4 |Evidencias de modificacion del disefio original NO
4 ASPECTOS CONSTRUCTIVOS
4.1 |Posibilidad de golpeteo (distancia < 1% altura de Edif.) NO
4.2 |Uniformidad de los materiales de la estructura Solo se verifico columnas
4.3 |conexidn viga -columna Buen estado general
4.4 |Sistema estructural continuo en todos los pisos Sl
5 AMENAZA DE INUNDACION 1.00 1.00
5.1 |Amenaza por inundacién resolucién 1060 de 2018 NO 1.0 1.0
5.2 |Amenaza avenidas torrenciales POT 2018 NO 1.0 1.0
6 AMENAZA DE REMOCION EN MASA 1.00 1.00
6.1 |Amenaza movimiento en masa, Res. 1483 de 2019 | NO 1.0 1.0
7 ASPECTOS LESIONES Y ESTADO DE MATERIALES
7.1 |Desplomes visibles en muros o columnas NO
7.2 |Humedades visibles en muro o columnas Columnas parqueadero
7.3 |Posibilidad de caidas o desprendimientos fachadas Buen estado general
7.4 |Evidencia de Carbonatacion y corrosion Columnas parqueadero
7.5 |Evidencia de dafio por sismo anteriores NO
7.6 |Evidencia de fisuracidn en elementos Columnas parqueadero
7.7 |Recubrimiento acero de refuerzo C.7.7 N5R-10 Inferior al minimo
8 MATERIALES
8.1 |Resistencia a la compresion (Esclerometro) cercanas a f'c 4000
8.2 |Acero de refuerzo trasnvesal Flejes Acero liso
8.3 |Acero de refuerzo longitudinal Acero Corrugado
9 ASPECTO POR COMPOSICION ARQUITECTONICA
9.1 |Niveles losa contrapiso Empozamiento
9.2 |Escorrentia de agua por la fachadas de la torre Fachada plana
9.3 |Filtraciones en la placa de Entrepiso Plataforma Deficiente disefio juntas
9.4 |Proteccion columas del sotano a factores ambientales Columnas Parquedero
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MATRIZ DE VULNERABILIDAD
PROBABILIDAD
FRECUENTE
POSIBLE
OCASIONAL
REMOTA
IMPROBABLE
SEVERIDAD
IMPACTO MUY LEVE LEVE MODERADA GRAVE IRREVERSIBLE
NIVEL DE RIESGO BAIO ACEPTABLE | TOLERABLE | INACEPTABLE | INADMISIBLE
ACCIONES PREVENTIVA | PREVENTIVA | CORRECTIVA | INMEDIATA | INMEDIATA
TOMAR ACCIONES CORRECTIVAS t

Analisis resultado de la matriz

Una vez analizados los pardmetros que intervienen en nuestro paciente
podemos concluir que el grado de severidad es moderado, adicionalmente el
nivel de riesgo es tolerable y en consecuencia nuestro diagnostico debe indicar
que las acciones a tomar deben ser correctivas e inmediatas con el fin de
corregir las falencias a nivel de disefio y construccion que presenta nuestro
paciente.
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DIAGNOSTICO

Una vez realizada la inspeccion de las lesiones y el analisis de la informacion
encontrada de nuestro paciente con la documentacion suministrada por la
administracion vy los ensayos realizados, se tiene como antecedente que el
paciente fue disefiado y construido por la Caja de Vivienda Militar en el afio de
1985.

Se establece que la causa principal en la aparicion de lesiones es la ausencia
del criterio de durabilidad en el Disefio a nivel arquitectdnico y estructural este
diagnostico se establece a partir de los siguientes criterios:

1. A Nivel de Disefio Estructural: Los recubrimientos del acero de
refuerzo son insuficientes bajo los criterios establecidos en la NSR-10
Capitulo C.7.7.1 que como parametro establece 40mm de proteccién
para el acero de refuerzo en columnas, partiendo de la informacion
consignada en los planos estructurales las columnas fueron disefiadas y
construidas con un recubrimiento de 25mm y una vez se verificaron en
campo por medio del ensayo de ferroscan (Quickscan) los
recubrimientos entre 10mm a 20mm, lo cual se observa en la tabla
1Analisis de Recubrimiento Ensayo Quickscan, EIl analisis de este
criterio confirma falencias a nivel de disefio estructural.

2. A Nivel de Disefio Arquitectonico: Los elementos afectados en este
caso son principalmente las columnas perimetrales de la zona de
parqueaderos ya que no cuentan con una proteccion adecuada frente a
las condiciones ambientales, la arquitectura es totalmente plana y deja
estos elementos sin proteccion a los agentes ambientales.

3. A Nivel Constructivo: Existen dos factores relevantes, el primero es la
deficiencia en el proceso constructivo pues los recubrimientos del acero
de refuerzo no fueron supervisados adecuadamente, por otro lado en
segunda instancia pero igual de relevante es que las losas de contrapiso
no cuentan con pendientes adecuadas y generan empozamiento del
agua en la parte inferior de las columnas, que en consecuencia causa el
fenbmeno humedad por capilaridad haciendo el ambiente propicio para
la aparicion de las lesiones mencionadas durante el estudio.

El sector donde esta localizado nuestro paciente, es una zona de la ciudad
cuya microzonificacion sismica es Lacustre A, donde predominan suelos de
alta compresibilidad conformados por estratos de limos y arcillas, por lo anterior
es probable que durante un evento sismico, exista amplificacion de ondas
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sismicas de ahi la importancia de conservar en excelentes condiciones los
elementos estructurales para que disipen la energia sismica de forma
adecuada.

Las lesiones presentes en nuestro paciente, se han generado de forma gradual
y progresiva, hasta el punto de poner en riesgo la integridad fisica de las
columnas lo cual puede desencadenar, en la disminucion en su capacidad de
carga y por ende alteraciones en el comportamiento estructural de las
edificaciones.

Debido al avance del frente de carbonatacién y los escasos recubrimientos en
general de la estructura en la zona de parqueaderos, esta zona se bebe
proteger por medio de un revestimiento que tenga propiedades como barrera
de CO2 y proteccion frente a la humedad.

Cabe anotar que la edificacién se encuentra en uso en la actualidad y esta
ocupada en su totalidad, por lo tanto teniendo en cuenta que las columnas
afectadas se encuentran en el primer nivel de la edificacion cuya funcién
principal es trasmitir la totalidad de la carga de la edificacion a la cimentacion,
la intervencion y el tratamiento de las lesiones, debe realizarse de forma
INMEDIATA con el fin de salvaguardar las vidas y bienes de sus habitantes.
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PROPUESTA DE INTERVENCION

Partiendo de los criterios expuestos en el diagnostico se presenta el proceso de
intervencion explicado de forma escrita y grafica, para su comprension y
evaluacion de costos y programacion.

ETAPA 1

Preparacion y limpieza de substrato: Esta actividad consiste en la
escarificacion perimetral de las columnas afectadas, dicha intervencion
debe tener una altura minimo de 1.0m, se debe hacer con chorro de
agua y mecanicamente con taladro rotopercutor con Bujarda, segun las
caracteristicas del recubrimiento de concreto que se encuentre.

Previo a la intervencion de cada columna, se debe aislar el elemento por
medio de un cerramiento perimetral con un &rea no menor a 7.50 m2. y
cintas de peligro.

Durante todo el proceso se debe apuntalar el elemento tipo columna,
empleando parales metélicos y cerchas, que sirvan de apoyo temporal
durante el procedimiento de reparacion.

Se debera retirar todo el recubrimiento perimetral de las columnas, hasta
tener el acero de refuerzo principal expuesto y hasta una profundidad
donde el nucleo de concreto confinado de la columna sea visible.

Limpiar toda la superficie por medio de chorro de aire comprimido y
remocion de la corrosion del acero de refuerzo por medio de cepillado
manual.

! /—{ Escarificar hasta el nucleo

FEETIEO DE
RECUEBRIMIENTO - 9 NUCLED o
Espesor aproximodo=40cm

N
N

1 PREPARACION DE
SUESTRATO

llustracion 38 propuesta de intervencién.
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ETAPA 2

Reparacion y Reconstruccion.

Una vez realizada la limpieza general del elemento estructura a
intervenir, se debe verificar el estado del acero de refuerzo y nicleo de
concreto.

Los estribos o flejes por ser los mas expuestos, presentan un estado de
degradacion alto, por ende se deben reemplazar las unidades que sean
necesarias, se establece una cuantia de refuerzo en la cantidades de
obra la cual puede fluctuar segun el caso.

Una vez realizadas reparacion en barras por pérdida de seccion, aplicar
3 capas de inhibidor de corrosion segun ficha técnica, sobre toda la
superficie de acero de refuerzo expuesta. Se sugiere (Sika FerroGard-
903) o similar.

Previo a la reconstruccion aplicar puente de adherencia entre el concreto
del substrato existente y el nuevo recubrimiento de reparacion, Se
sugiere (Sikadur-32) o similar.

Debido al pequefio espesor de recubrimiento se recomienda pafietar la
superficie con un mortero de reparacién y de baja retracciébn que se
debe instalar segun ficha técnica, hasta alcanzar las dimensiones
iniciales de la seccion transversal de la columna. Se sugiere
(SikaTop®-122).

El Curado debe ser humedo por 7 dias o dos manos de adhesivo de
base acrilica (membrana de curado) aplicadas con pistola, brocha o
rodillo inmediatamente después de descimbrar.

{ )

Mortero de
Baja Retraccion
f'c =?8MPa SlkaTop@-122

Reporacion e

Reemplazo

Estrlbos

00
]
W e
1.00

Inhibidor de Corrosion __|Puente Adherencio
Sk FoiroGard-993 Skadur-32

[

% % % /)
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DESCRIPCION DETALLADA DE LAS ACTIVIDADES

PREPARACION SUPERFICIE CHORRO DE ARENA HUMEDA

Se debe preparar la superficie de las columnas por medio mecéanico bujarda o
chorro de arena hiumedo y garantizar el retiro del concreto dafiado y limpieza
del acero de refuerzo.

llustracion 39 Preparacion de la Superficie.

APLICACION INHIBIDOR DE CORROSION

Limpieza de las armaduras con chorro de agua y arena humeda, luego
Aplicacién del Inhibidor de corrosion con brocha sobre la armadura. Su
aplicacion debe ser en dos capas. La segunda capa puede aplicarse
aproximadamente después de 2 horas, desde la primera aplicacion v,
preferiblemente antes de que transcurra 24 horas.

llustracion 40 Inhibidor de corrosion.
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APLICACION PUENTE DE ADHERENCIA.

Con el fin de unir el nuevo recubrimiento y la superficie existente de concreto
se debe garantizar que La superficie este sana y limpia, libre de partes sueltas,
contaminacion de de aceites, polvo, residuos de curadores, lechada de
cemento u otras sustancias extrafas.

llustracion 41 Puente de adherencia.

REFORZAMIENTO DE COLUMNAS

Dependiendo el caso se debe reforzar el elemento estructural y fundir su nuevo
recubrimiento con lechada o mortero fluido de baja retraccion segun
recomendaciones

llustracion 42 Reforzamiento.
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PRESUPUESTO DE INTERVENCION

Partiendo del grado de afectacion de cada uno de los elementos de nuestro
paciente y teniendo en cuenta que las lesiones estan localizadas
principalmente en la zona inferior de los elementos, que en su gran mayoria
son las columnas se presenta la propuesta econdémica de la intervencion
basados en el proceso antes descrito, se realiza el andlisis para la torre A.

CANTIDADES DE OBRA

Dimensiones Intervencion

|CDLL.IMNA| UBICACION | b (m) ‘ h (m) | L (m) | g(m) | Aream’ |Volumen m®| Intenvencion | Superficie

EJEK-2 [ 030 040|080 0.03 1.12 0.03 Zona inferior Toda

2 EJEH-G | 030 050 (1.00] 0.03 1.60 0.05 Zona inferior Toda
3 EJEH-1 [ 030 050 (1.80 ) 0.03 0.54 0.02 Total Oriental
EJEH-1 | 030 | 050 100 003 1.00 0.03 Zona inferior | Sur-Morte

4 EJEGHE [ 030 050 (150 0.03 0.75 0.02 Zona superior | Nore

] EJEES | 030 050|080 | 003 1.28 0.04 Zona inferior Toda

B EJEHS5 [ 025 | 080|080 003 1.68 0.05 Zona inferior Toda

TOTAL 1.97 0.24

PRESUPUESTO DE INTERVENCION TORRE A

ITEM

ACTIVIDAD UND | CANT | VR. UNIT VR. TOTAL

PRELIMIMNARES [ Cerramiento en polisombra y Apuntalamiento parales metalicos) | GL [ 1.00 | 955000 | & 955000

ESCARIFICACION DE COLUMMAS COM MEDID MECAMICO [taladro percutar
eléctrico o manual), CORTE COM DISCO, LIMPIEZA DE ACERODEREFUERZO, | M2 | 797 [ § 462149 | § 1292 325
CARGUE RETIRO DE SOERAMTES ¥ LIMPIEZA MEDIANTE CHORRO DE AGUA

RECUBRIMIEMNTO DEL ACERD SUPERFICIE ESCARIFICADS COMINHIEIDOR M2 | 797 |5 413471 | 5 901972

OE CORROSION.

FEPARACION DE COLUMMAS COM RECUBRIMEMTD [Zem  espesor)
MORTERD DE BAJA RETRACCION RESISTEMCIS, MIMIMG Fc =4000 Psiincluge| M2 | 797 | § 633515 | § 5049 113
puente de adherenciay formaleta para concreto a la vista y curado de material,

TOTAL COSTO DIRECTO | $ 8,198,410

ADMIMISTRACIGN 10% 819,841
IMPREVISTOR 6% 491,805
UTILIDAD 3% 245 852
COSTOTOTAL AL, & 1,557 693

4 Z0BRE UTILIDA 19% 46,731
TOTAL $ 9,802,838
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ANALISIS DE PRECIOS UNITARIOS A.P.U

AP.U ANALISIS DE PRECIOS UNITARIOS LA SULTANA C

ITEM ACTIVIDAD UND RENDIMENTO VR.UNITARIO WR.PACIAL
ESCARIFICACION DE COLUMNAS CON MEDIO MECANICO (1aladno percutor electneo o manual). CORTE DOM DISCO,
2 LIMPIEZA DE ACERO DE REFUERZD, CARGUE RETIRD DE SOBRANTES Y LIMPIEZA MEDIANTE CHORRO DE $ 162,149
AGUA
[ eaweos $ 131,848
EQUIPD BASICO (Hemamienta menor) GLB 0.09 $ 36,000 53,120
DEMOLICION CON MARTILLC ELECTRICD (incluye retro de
material al lugar de acopio y retire de escombros) he 0.35 125,588 $43.956
LIMPIEZA ACERD DE REFUERZO {Chormo de agua) ] 0.45 $ 188,383 $84,772
[mANO DE OBRA)] $ 30,301
CONSTRUCCION GENERAL HC 0.55 § 55,092 § 30,301
ITEM ACTIVIDAD UND RENDIMENTO VR.UNITARIO WR.PACIAL
3 RECUBRIMIENTO DEL ACERO SUPERFICIE ESCARIFICADA CON INHIBIDOR DE CORROSION $ 113,171
[ equros $ 5,400
EQUIPD BASICO {Heramienta menor) [ GLB ] 0.15 [ §36,000 $ 5,400
[ MATERIALES 555434
Sika FemoGard-003 [ k& ] 0.50 [ 3110,867 $ 55,434
[mano DE oBRA] $ 52,337
CONSTRUGCION GENERAL [ HC ] 0.95 |  ss55082 § 52,337
ITEM ACTIVIDAD UMD REMDIMIENTO WR.UNITARIO VR. PACIAL
REPARACION DE COLUMNAS COM RECUSRIMIENTO [3cm espesor) MORTERD DE BAM RETRACCION
4 RESISTEMCIA MINIMA o =4000 Psi, incluye puents de adherencia y formaleta para concreto a |a vista y curado de $ 633,515
matenial
[ Eoupos $ 34,200
EQUIPC BASICO {Hemamisnts menor) | GLB | 0.85 | 538,000 $ 34,200
[ maTERIALES $ 530,450
PUENTE DE ADHERENCIA Sikadur-32 KG 0.0 § 81,633 $ 48,980
MORTERC DE REFARACICHM, SikaTop -122 KG 66 $ 7,295 $ 481,470
MANO DE OBRA § 68,865
CONSTRUCCION GENERAL [ HC ] 1.25 |  §55.092 § 68,865
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