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PROYECTO SEGURIDAD HIDRICA PARA LA ZONA COSTERA DEL DEPARTAMENTO DE CANELONES

COOPERACION TECNICA NO REEMBOLSABLE N° ATN 17567-UR (BID)

ESTUDIOS BASICOS Y ANTEPROYECTO DE LA PRESA DEL ARROYO SOLIS CHICO

CIRCULAR 001

Montevideo, 07 de julio de 2020

A continuacion se presentan las consultas recibidas y sus respectivas respuestas hasta la
fecha, agrupadas por similar tenor.

Consulta N2 1: “En la carta de invitacion nos indican que podemos solicitar la informacion
disponible por lo que estaremos muy agradecidos nos la envien a la brevedad posible”.

Respuesta N2 1: En respuesta a vuestra consulta les informamos a ustedes que en esta
instancia han recibido la invitacién a presentar Expresiones de Interés para realizar los
ESTUDIOS BASICOS Y ANTEPROYECTO DE LA PRESA DEL ARROYO SOLIS CHICO.

Con las Expresiones de Interés recibidas de las firmas que asi lo manifiesten, se armara
una lista corta de firmas consultoras a las cuales se les proporcionara un documento de
Solicitud de Propuesta, que incluiran los Términos de referencia y el presupuesto
estimado de la consultoria.

El plazo para presentar las expresiones de interés es hasta el dia 04/08/2020 a las 16.00
pm.

Los objetivos de la consultoria se encuentran explicitados en el aviso a expresiones de
interés que les enviamos, asi como las condiciones para ser elegibles y formar parte de la
lista corta de firmas.

La “mayor informacion” que se indica en el aviso se refiere a la presente invitacién a

expresiones de interés y nos la pueden enviar a la «casilla de correo:
pfe.llamados@ose.com.uy que se la estaremos contestando a la brevedad.

Consulta N2 2: “Por la presente nos permitimos solicitarles la informacién adicional
disponible en relacion al proyecto: “PROYECTO SEGURIDAD HIDRICA PARA LA ZONA
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COSTERA DEL DEPARTAMENTO DE CANELONES”, tal como lo indica en su solicitud de
expresiones de interés”.

Respuesta N2 2: IDEM Respuesta N2 1.

Consulta N2 3: “Por la presente manifestamos nuestro intencién en participar en la
presentacion de la manifestacion de interés del proceso de la referencia, para lo cual
solicitamos se nos amplie la informacién del proyecto y se nos indique el presupuesto de
referencia que se tiene previsto para la consultoria”.

Respuesta N2 3: IDEM Respuesta N2 1.

Consulta N2 4: “Por la presente tengo a bien saludarlos, y aprovecho para solicitarles nos
remita los anexos o formularios que debemos cumplimentar y que son necesarios para
participar en la presente servicio de consultoria: ESTUDIOS BASICOS Y ANTEPROYECTO DE
LA PRESA DEL ARROYO SOLIS CHICO”.

Respuesta N2 4: A los efectos de acreditar la experiencia especifica, las firmas interesadas
deberdn completar el Anexo | (que figura en el Aviso a Expresiones de Interés) indicando
para cada proyecto realizado la informacion solicitada. Los demas criterios de seleccion
no tienen formato especifico.

Se adjunta Anexo I.
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Campo Descripcién Nota
# Identificador Se debera mantener el correlativo
desde 1 hasta 20.
Institucion Razén Social o Se recomienda utilizar aquella

Contratante/Cliente

Nombre Fantasia

descripcién que identifique al cliente
con mayor facilidad.

Contacto

Cargo y Nombre del
Contacto

Se debe identificar como contacto o
bien al responsable del area
Financiero / Contable o al Gerente de
Proyecto del Cliente con participacion
en el proceso.

Teléfono de
Contacto

Caracteristica y
Teléfono

Se debe indicar un teléfono de
propiedad del Cliente que permita
comunicarse con el “Contacto” para
solicitar referencias.

Mail de contacto

Direccion de correo
electronico

Se debe indicar la direccion de correo
electronico del contacto mencionado

Descripcion del
Proyecto

Nombre del
proyecto

Se debe indicar el nombre del
proyecto y caracteristicas generales
del mismo

Alcance del servicio

Alcance del Servicio

Se debe estipular el alcance del

realizado servicio realizado
Periodo del Fechas de inicioy | Se debe indicar las fechas en que
contrato fin realizo el servicio de

del contrato

consultoria/proyecto

Cantidad de horas

Cantidad de horas
del proyecto

Indicar la cantidad aproximada de
horas insumidas en el proyecto

Cantidad/roles
profesionales

Cantidad/roles de
profesionales

Indicar la cantidad y el rol de los
profesionales asignados al proyecto

asignados asignados al
proyecto
Proyectos derivados SI/NO Indicar si existen proyectos derivados
(si los hubiera) tomando como insumo
lo realizado por el proyecto
Responsable del Nombre del Indicar el nombre del responsable del
Proyecto responsable del proyecto por parte de la firma
proyecto consultora
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