N

UNIVERSIDAD
PRIVADA
DEL NORTE

FACULTAD DE
ARQUITECTURA Y DISENO

CARRERA DE ARQUITECTURA Y URBANISMO

“RELACION ENTRE CONFIGURACION ESPACIAL CON
BASE EN LA TEORIA OPEN DOOR Y EL CONFORT
PERCEPTUAL EN EL DISENO DE UN HOSPITAL DE
SALUD MENTAL PARA LA CIUDAD DE TRUJILLO”

Tesis para optar el titulo profesional de:

Arquitecto

Autor:
Rocio del Carmen Choque Jeri

Asesores:
Dr. Alfredo Alegria Alegria
Arg. Juan José Alcazar Flores

Trujillo — Peru
2014



RELACION ENTRE CONFIGURACION ESPACIAL CON BASE EN LA TEORIA

OPEN DOOR Y EL CONFORT PERCEPTUAL EN EL DISENO

UNIVERSIDAD ARQUITECTONICO DE HOSPITAL DE SALUD MENTAL PARA LA CIUDAD
PRIVADA DEL NORTE DE TRUJILLO

N

APROBACION DE LA TESIS

El(La) asesor(a) y los miembros del jurado evaluador asignados, APRUEBAN la tesis

desarrollada por el(la) Bachiller Nombres y Apellidos, denominada:

“LA RELACION ENTRE CONFIGURACION ESPACIAL CON BASE EN LA
TEORIA OPEN DOOR Y EL CONFORT PERCEPTUAL EN EL DISENO DE UN
HOSPITAL DE SALUD MENTAL PARA LA CIUDAD DE TRUJILLO.”

Arg. Juan José Alcazar Flores
ASESOR

Ing. Nombres y Apellidos

JURADO
PRESIDENTE

Ing. Nombres y Apellidos
JURADO

Ing. Nombres y Apellidos
JURADO

Choque Jeri, R. ii



OPEN DOOR Y EL CONFORT PERCEPTUAL EN EL DISENO
UNIVERSIDAD ARQUITECTONICO DE HOSPITAL DE SALUD MENTAL PARA LA CIUDAD

/ . ) )
P RELACION ENTRE CONFIGURACION ESPACIAL CON BASE EN LA TEORIA
}4 PRIVADA DEL NORTE DE TRUJILLO

DEDICATORIA

Para mama,

Que hizo todo en la vida para que yo pudiera lograr mis suefios, por motivarme y darme
la mano cuando sentia que el camino se terminaba. Gracias por nunca dejarme caer.

Choque Jeri, R. iii



RELACION ENTRE CONFIGURACION ESPACIAL CON BASE EN LA TEORIA

OPEN DOOR Y EL CONFORT PERCEPTUAL EN EL DISENO

UNIVERSIDAD ARQUITECTONICO DE HOSPITAL DE SALUD MENTAL PARA LA CIUDAD
PRIVADA DEL NORTE DE TRUJILLO

N

AGRADECIMIENTO

A Dios, por acompafiarme todos los dias y llenarme de bendiciones.

A mis padres, por sus consejos, por darme los recursos necesarios para estudiar, por su
ayuda en los momentos dificiles, y su regocijo en los triunfos. Por su amor incondicional.

A Antonio, mi abuelo, por ser mi ejemplo a seguir, mi mejor referente y mi mayor orgullo.

A mis abuelos Elsa, Pedro y Margarita, por la sabiduria en cada uno de los consejos
dados a lo largo de este camino.

A mis tios Alicia, Rubén, Elsa y Jorge, por depositar sus fuerzas y fe en mi. Por darme la
ayuda que necesité en todo momento.

A Ruth y Cristina, por acompafiarme y regalarme su amistad a lo largo de toda la carrera
universitaria, por compartir conmigo esos momentos inolvidables.

A todos los arquitectos que influyeron con sus lecciones y experiencias en formarme para
estar preparada para los retos profesionales venideros.

Al Arg. Juan J. Alcézar, por todo el apoyo brindado en la elaboracion de esta tesis.

Finalmente, gracias a todas las personas que ayudaron directa e indirectamente en la
realizacion de este proyecto, los tengo siempre presentes.

Choque Jeri, R. iv



RELACION ENTRE CONFIGURACION ESPACIAL CON BASE EN LA TEORIA

OPEN DOOR Y EL CONFORT PERCEPTUAL EN EL DISENO

UNIVERSIDAD ARQUITECTONICO DE HOSPITAL DE SALUD MENTAL PARA LA CIUDAD
PRIVADA DEL NORTE DE TRUJILLO

N

INDICE DE CONTENIDOS

APROBACION DE LA TESIS. . ittt ettt e et e e e et e et e et e et e e e et e ete e e ee e et e et e eeeeeaeeeaee e i
(3] DI (00 N O] = 1 TP i
AGRADECIMIENTO ..ottt ettt e e et e e e e e e e et e et s e e s e e s ee s baaa s eeesesessbaaa e seeesseesssaansnns iv
INDICE DE CONTENIDOS ..ttt ettt et e et et e e e e et e et e e ee et e et et e et e e et e eeeeeeeeeeeeeaeeeeeeaees Y,
S U 1Y Vii
F N S X1 N viii
CAPITULO 1.  INTRODUGCCION.......ccuiiieeeiieee et sttt ettt saesn et s st s ae s aneenanas 1
1.1. Realidad problEMALICA ..........ueeiiiei e 1
1.2. Formulacion del ProblEmMaL..........cuiii i 5
1.3. N UL 1] To%= 11 (o] o VTR 5
1.4. [ 0 117= T[T L= 5
I T O 1 o] 1= 1Yo 1 S U PPPRPRR 6

1.5.1. ODBJEIVO GENEIAL.....eeiiiie it e e e e e e enaeeee 6

1.5.2. ODbjetivos ESPECITICOS ..coiiiiiieieii et e e e e 6
CAPITULO 2. MARCO TEORICO ......ociieeeiieee ettt ettt sasnn et n st s e s s snans 7
2.1. YN 1 (=T od=To (=] gL (T 7
2.2. e Ty YT =Yoo= T 9
2.3. Definicion de tErmMiINOS DASICOS ........cuvueeiieieeieeeeee et e et e e e e e e 18
CAPITULO 3. HIPOTESIS. ....oiiieieceeeeete ettt sttt ettt s sttt st e et e te e ateseaseeane s 23
3.1 Formulacion de 12 hIPOLESIS .......ccii i e e 23
3.2. Operacionalizacion de VariablES ............cuuiiiiiiiie it 23
CAPITULO 4. MATERIALES Y METODOS... ettt et ettt eee e eeee e ee e e e eeeseeeeeeeeee e 24
5.1.  Tipo de diSEfi0 de INVESHGACION. ......ccuviieeiiiiee e e sttt e st e e stre et e e e e stee e e e snbe e e e e nnbeeeeenees 24
5.2. (Y E=N (A E= 1IN0 (ST =Y] (0 Lo [T TR 24

5.2.1. L8 a1T0 F=To Mo (SR =TSy 11 (o [ o JAm 24
5.3.  Técnicas, procedimientos € iINStIUMENTOS. .......uuiieiiiiiiiiiiree e e e sesetir e e e e e e s e e e e s s snreaeeeees 25

5.3.1. Para reCOIECIAr QALOS. ........ciiei it e e e e e e e a e e s ra e e e ebaa s 25

5.3.2. Para analizar infOrmMacCiON. ..........uuveiiiiiiiiiieee e e 25

Choque Jeri, R. v



RELACION ENTRE CONFIGURACION ESPACIAL CON BASE EN LA TEORJA
OPEN DOOR Y EL CONFORT PERCEPTUAL EN EL DISENO

N

UNIVERSIDAD ARQUITECTONICO DE HOSPITAL DE SALUD MENTAL PARA LA CIUDAD

PRIVADA DEL NORTE DE TRUJILLO
CAPITULO 6. RESULTADOS ......ouiiieeieieesiesecee st sessetesesse s ass st en s sas s senassenenaenas 27
CAPITULO 7. DISCUSION .....cocuiiiiiiitititcteeeee ettt ese s 37
CONCLUSIONES.......coiieiecte ettt eeae e te st ae st ae st s et n s e s s et en s et s sssnsesensnsanas 38
REFERENCIAS ...ttt eeae e st ee et s et s ettt n s s st en s e s st s s s s enan s s nansansnaesenensanas 39
ANEXOS ..ottt n ettt en et en s 40

Choque Jeri, R. Y



RELACION ENTRE CONFIGURACION ESPACIAL CON BASE EN LA TEORIA

OPEN DOOR Y EL CONFORT PERCEPTUAL EN EL DISENO

UNIVERSIDAD ARQUITECTONICO DE HOSPITAL DE SALUD MENTAL PARA LA CIUDAD
PRIVADA DEL NORTE DE TRUJILLO

N

RESUMEN

Desde tiempos inmemorables, la sociedad ha relegado a las personas que sufren
trastornos mentales tratando de apartarlas de su a&mbito social cercano. Con el paso
del tiempo, esta idea ha sido arraigada en el pensamiento colectivo.

Al tomar una actitud pasiva frente a esta situacibn estamos estigmatizando y
marginando a estas personas por su condicion, ingresandolas mas a mas es un ciclo
critico.

Al analizar el problema de Salud Mental en el Perd, podemos concluir rapidamente
que el Estado no cuenta con infraestructura descentralizada que sea adecuada para
atender a este porcentaje poblacién vulnerable.

Esta investigacion busca determinar criterios de disefio para una propuesta de
Hospital de Salud Mental en la ciudad de Trujillo, basandose en la relacién entre la
configuracion espacial con base en las teorias Open door, las cuales dejan de lado los
tratamientos privativos tradicionales para dar paso a los no-restrictivos; y el confort
perceptual, tan necesario en el disefio de infraestructura que cuenta con

internamiento, como la ya mencionada.
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ABSTRACT

Since immemorial times, society has relegated people with mental disorders trying to
put them away from their immediate social environment. Over time, this idea has been
ingrained in the collective thought.

By taking a passive attitude towards this situation we are stigmatizing and
marginalizing these individuals for their condition, entering them more at a critical cycle.
Analyzing the problem of Mental Health in Peru, we can quickly conclude that the State
doesn't have decentralized infrastructure that is suitable to serve this vulnerable
population percentage.

This research seeks to determine design criteria for a proposed Mental Health Hospital
in the city of Trujillo, based on the relationship between the spatial configuration
theories based on Open door, which set aside the traditional privative treatments to
make way for non-restrictive treatments; and perceptual comfort, so required in the

design of features placement infrastructure, such as the aforementioned.
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CAPITULO 1. INTRODUCCION

1.1. Realidad problemaética

La relacion entre la configuracién espacial y el confort perceptual en el proceso de
recuperacion del paciente es un factor que debe tomarse en cuenta en el disefio de
un hospital. La arquitectura es el ambito esencial en el que vive y se desarrolla el
ser humano, una disciplina que representa las necesidades de éste. Lo construido
otorga cargas sensoriales, simbdlicas y sociales al entorno. Es por esta razén que
el espacio en el que viven los seres humanos ejerce influencias decisivas en
nuestras experiencias tanto corporales, sociales como emocionales.

Asi pues, si la arquitectura es capaz de influenciar profundamente sobre el
comportamiento del habitante, es posible convertirla en la fuerza modeladora,
rehabilitadora e integradora idénea para influir en la recuperaciéon y manejo de las
enfermedades mentales. Puede contribuir a ayudar a potenciar las nuevas
tendencias en tratamiento y rehabilitacion psiquiatrico, generando un actuar
complementario entre el espacio modelador y la terapia, repercutiendo en forma
integral en el actuar, pensar y sociabilizar del enfermo. (Bricefio, 2009).

Al respecto, Victor Castro (2013), disefiador de hospitales psiquiatricos en Francia,
indica: “El objetivo es integrar la arquitectura en la terapia del paciente. La nocion
de “bien-estar” estad ligada directamente a la calidad del espacio que rodea al

paciente, una busqueda que intenta disminuir su angustia y su sufrimiento”.

Lamentablemente esto no sucede en el pais. El Pert no cuenta con una legislacion
especifica para Salud Mental, por lo que el Estado no puede regular
adecuadamente al sistema hospitalario. Sumado a ello, la infraestructura
psiquidtrica esta concentrada en Lima, otros ambientes dedicados a la atencion de
salud mental muchas veces son inexistentes o no estan ambientados para los
objetivos que deben cumplir (acogida, confidencialidad) y por tanto, vulnera los

derechos de los usuarios.

De acuerdo con el MINSA (2009), en el Peru existen, en general, 8 955 centros
hospitalarios (hospitales, centros y puestos), con un total de 45 922 camas. De

ellos, 21 hospitales ofrecen servicios de salud mental con 1 067 camas disponibles
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a nivel nacional. Mientras que en el primer nivel de atencion (puestos) se basa en

Guias de Practicas Clinicas, que fue publicada por R.M 750-2008-SA, para un total

de 19 886 personas con necesidad de atencion por problemas de salud mental.

Los estudios epidemiolégicos realizados en los Ultimos afios indican que la
prevalencia de vida de cualquier trastorno mental en el Peru es de 37,9 %, con
pequefias diferencias entre las poblaciones de costa, sierra y selva. (Ministerio de
Salud, 2009).

El MINSA dirige hacia la salud mental aproximadamente 3% de sus gastos en aten-
cién de salud. Siendo el 98% de estos recursos destinados a las tres instituciones
psiquiatritas de Lima: Hospital Victor Larco Herrera, Hospital Hermilio Valdizan e
Instituto Nacional de Salud Mental Honorio Delgado-Hideyo Noguchi. (Ministerio de
Salud, 2009)

La Defensoria del Pueblo ha publicado dos informes defensoriales, el 102 y el 140,
relacionados a la situacion de la salud mental, asi como la brecha que habria por
satisfacer. En el primero de ellos se sefiala que “la oferta de servicios del MINSA
resulta inadecuada para cubrir la demanda de atencién en salud mental a nivel
nacional. Tampoco permite garantizar los derechos de las personas con
enfermedades mentales a recibir la atencién sanitaria y social que corresponde a
sus necesidades de salud y a ser tratados en un ambiente o menos restrictivo

posible y, en la medida de lo posible, en la comunidad en la que viven”

Dada la extension del problema se procede a una ubicacion méas especifica del
mismo. En este caso, se ha elegido como tema a la configuracion espacial basada
en la teoria Open door y como se relaciona con el confort perceptual; y se propone
el disefio de un Hospital Especializado en Salud Mental, entendiéndose por este
como un establecimiento de salud, dedicado al diagnostico y tratamiento de
enfermedades psiquiatricas que cuenta con internamiento. Este planteamiento
responde a una necesidad especifica y tiene como objetivo cubrir una demanda que
la infraestructura actual de Salud Mental tiene desatendida, al mismo tiempo que

contribuya en el tratamiento no restrictivo del paciente de forma positiva.

En el interior del pais existen 21 hospitales generales (unidades con servicios de

psiquiatria de base comunitaria). De este total, 10 pertenecen al MINSA y 6 a

Choque Jeri, R. Pag. 2
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EsSalud. Entre aquellos pertenecientes al MINSA que tenian pacientes

hospitalizados en el 2007 tenemos:

Hospital Aplao, Arequipa

Hospital Honorio Delgado, Arequipa

Hospital Departamental Ica, Ica

Hospital de Apoyo Domingo Olavegoya, Junin

Hospital de Apoyo Manuel Higa Arakaki

Hospital Regional Docente de Trujillo, La Libertad
Hospital Regional de Puno (Manuel Nufiez Butrén), Puno

Hospital Hipdlito Unanue, Tacna
(Ministerio de Salud, 2004)

Es importante que un Hospital de Salud Mental cuente con servicios de
internamiento, ya que atiende a los dos grandes grupos de paciente psiquiatricos;
mientras que los que sufren trastornos neuréticos necesitan una atencion
ambulatoria, los que sufren trastornos psicoticos requieren internamiento y un

seguimiento mas a fondo. (Ver Grafico 1, Gréfico 2)

Grafico 1. Trastornos mentales Gréfico 2. Pacientes Atendidos en
expresados con mayor frecuencia. Establecimientos de Salud segun
Nivel nacional. diagnostico.
%
37%\ = DEPRESION g
10%

= VIOLENCIA FAMILIAR
12% CONTRA NINOS
mUSO Y ABUSO DE

VIOLENCIA FAMILIAR
CONTRA MUJERES 2

0 ALCOHOL
24%

=PSICOSIS Est. Ambulatorios (%) Hospitales Psiquiatricos (%)

OTROS m Otros Tras. Personalidad

m Tras. Neur6ticos m Esquizofrenia
® Abuso de sustancias

Fuente: Basada en Lineamientos para la accion de la salud mental. Ministerio de Salud. Pert, 2004.
Informe sobre los servicios de Salud Mental del Subsector. Ministerio de Salud. Pert, 2008

En la regién norte del pais, segun la publicacién del MINSA “Informe sobre los
servicios de Salud Mental del Subsector Ministerio de Salud del Per(” (2008) sdlo
cuenta con el Pabellon de Psiquiatria del Hospital Regional Docente. Teniendo en

cuenta la cantidad de pacientes que se atienden en Trujillo y su evidente
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crecimiento (ver Grafico 3), se puede concluir rapidamente que hay una importante

demanda desatendida.

GRAFICO 3. Atencién en Consulta Externa - Salud
Mental. La Libertad

19361 19198

17338
16545

2005 2006 2007 2008

Fuente: Elaboracion propia a base de: Compendio estadistico INEI 2009 La Libertad.

Existen redes de centros de salud y casas de reposo que atienden pacientes con
trastornos mentales, pero que al no contar con un sistema de referencia y
contrarreferencia, ademas de hospitalizacién, es muy complejo el seguimiento

periddico del paciente, por lo que su estado tiende a empeorar.

El Hospital de Salud Mental propuesto debe encontrarse en un lugar donde
abastezca el mayor numero posible de paciente; por lo que haciendo un estudio del
ambito, comparando densidades y el nimero de morbilidad en pacientes con
trastornos mentales; Trujillo es considerablemente un lugar mas idéneo que

Cajamarca o Chiclayo (ver Grafico 4), otras dos importantes ciudades en el norte

peruano.
Gréfico 4. NUumero de personas con trastornos mentales
en Trujillo, Cajamarcay Lambayeque.
LAMBAYEQUE 2885
CAJAMARCA
9198
TRUJILLO 1733
0 5000 10000 15000 20000 25000

2008 m 2007

Fuente: Elaboracion propia a base de:
Compendio estadistico INEI 2009 La Libertad, Cajamarca y Lambayeque

Se escoge pues, como objeto de estudio, el impacto que el disefio de un Hospital

de Salud Mental basado en la relacion entre la configuracion espacial con base en

Choque Jeri, R. Pag. 4
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la teoria Open door y el confort perceptual puede tener sobre el paciente con
trastornos mentales. Disefio que pueda actuar como un espacio que contribuya
positivamente al proceso de recuperacion del paciente, mejorando y acortando su

periodo de internamiento.

Formulacion del problema

¢De qué manera la configuracion espacial basada en la teoria Open door puede
fundamentar el disefio de un Hospital Especializado en Salud Mental, que permita

el confort perceptual en el paciente?

Justificacién

El presente estudio se justifica en cuanto la necesidad de enriquecer tanto
informacion asi como proponer alternativas arquitecténicas sobre el problema de la
arquitectura en salud mental en la ciudad de Trujillo. De modo concreto, la
propuesta de disefio arquitectonico que propone este trabajo pretende plantear
posibilidades que orienten la mejora del proceso de recuperacion del paciente,
brindandole un ambiente benigno para que, de la mano con un correcto tratamiento
no restrictivo y la aplicaciéon de las teorias Open door, las cuales buscan la
supresion de muros y limites visuales para el paciente interno, de tal forma que la
sensacion de libertad supervisada contribuya a disminuir el furor y descontrol propio

de centros de tratamiento psiquiatrico.

El autor estima que de ese modo también se contribuiria a ampliar la cobertura de

internamiento del hospital, haciéndolo mas eficaz.

Limitaciones

El trabajo tiene como limitacion esencial el hecho de que no seria realizado en este
periodo de elaboracién de la tesis. De este modo no se puede tener un efectivo
analisis de un funcionamiento. Sin embargo, el trabajo no pretende realizar una

demostracion sino validarla.

La variable Confort Perceptual est4d sujeta a cambios dado que los estudios
respecto a la misma no son definitivos y han tenido una rapida evolucion

actualmente.
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Asi mismo el disefio del hospital respondera a su ubicacién especifica y su entorno,

y no podré ser repetido de igual forma en otras ubicaciones.

El disefio a aplicarse, esta limitado por los casos arquitecténicos a estudiarse,

estableciendo criterios de disefio a usar en la propuesta arquitectonica.

1.5. Objetivos

1.5.1. Objetivo General

Explicar la forma en que una configuracion espacial, basada en la teoria
Open door puede fundamentar el disefio de un Hospital Especializado en
Salud Mental orientado a permitir el confort perceptual, en el paciente en la

ciudad de Truijillo.

1.5.2. Objetivos Especificos

Analizar antecedentes teoricos y casos arquitectonicos relacionados con
hospitales de salud mental a nivel nacional e internacional.

Analizar la problematica realidad existente en cuanto a la infraestructura
hospitalaria referente a salud mental en el pais y la ciudad de Trujillo.
Establecer los principios basicos relacionados con una configuracion
espacial basada en la teoria Open door dirigida a favorecer el confort
perceptual en pacientes

Disefiar una propuesta de Hospital Especializado en Salud mental con
criterios relacionados con la configuracién espacial con base en la teoria
Open door y el confort perceptual.

Contribuir al estudio de nuevas formas de disefio para el mejoramiento

de la infraestructura de salud mental.

Choque Jeri, R.
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CAPITULO 2. MARCO TEORICO

2.1. Antecedentes

2.1.1.

2.1.2.

2.1.3.

“ESTUDIO SOBRE EL "OPEN DOOR" Y ORGANIZACION DE LOS
ASILOS ABIERTOS EN ESCOCIA”
Domingo Cabred. Buenos Aires. 1991

El autor busca explicar las propiedades y ventajas del Open door en los
asilos, asi mismo busca acoplarlos a la realidad Sudamericana; plantea que
se adopte el sistema de grandes pabellones aislados que, aun siendo
cerrados, permitan conceder mayor libertad al alienado; que se derriben los
muros interiores y exteriores y se supriman las rejas, dejando
completamente libre el horizonte. De este modo Cabred hace un andlisis de

los beneficios hospitalarios de estas teorias.

Tesis de Grado: “CENTRO DE INTEGRACION SOCIAL PARA PACIENTES
PSIQUICOS EN LA CIUDAD DE TALCA.”
Elisabeth Avalos Orellana. Universidad de Chile. 2004

El proyecto hace énfasis en la influencia de la arquitectura en el proceso de
rehabilitacion y reinsercion en la sociedad, que es el fin dltimo del hospital
psiquiatrico. Hace un analisis que conecta de forma coherente la
arquitectura con la mente humana, el cual nos permite ver la relacion
estrecha entre ambas. Plantea la relacion que existe entre el mundo fisico y
la conducta humana partiendo de este, y cébmo puede esta modificarse

respecto al tiempo y la situacién en la que el individuo se encuentre.

Tesis de Grado: “HOSPITAL DE DIA PSIQUIATRICO”

Macarena Cordero Bricefo. Universidad de Chile. 2009

La investigacion permite llegar a entender como es que la mente procesa el
espacio y lo asimila, mediante las distintas explicaciones y secuencias de
conceptos que realiza. Argumenta que el espacio carece de forma visual
hasta que se le adjudican limites definidos por elementos formales, y que
son estos los que le propician al que lo habita una serie de sensaciones y

reacciones que van mas alla de lo fisico.
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2.1.4. Tesis de Grado: “"CENTRO DE MEDICINA INTEGRATIVA PARA TRUJILLO”

2.15.

2.1.6.

Influencia de la configuracion y percepcion espacial como terapia para
tratamiento del estado emocional de las personas con estrés.

Universidad Privada del Norte. 2009

Tesis con variables similares a las usadas en el presente documento,
pertinente ya que se encuentra en el mismo contexto y por lo tanto, marca
un precedente. Aborda la percepcion desde dos enfoques, pasivo y activo,
donde el primero es involuntario y el segundo supone procesos que

estructuren el espacio de forma consciente.

‘DE L'ARCHITECTURE, DES PATIENTS”
Christophe Leray. Francia. 2011

Leray recoge y presenta la obra arquitecténica de Victor Castro, arquitecto
especializado en hospitales psiquiatricos. Castro queria concientizar a las
personas sobre las relaciones cercanas o distantes con la salud en el
mundo; muestra sus visiones y sus proyecciones en torno a estos logros
posibles, sus pensamientos acerca de la viabilidad de este tipo de

instituciones, estandares y expectativas pueden interferir.

El autor hace énfasis en la necesaria evolucion de los espacios hospitalarios
en Francia, no solo para elementos tales como la investigacion médica y
social, la atencién; sino también para el cumplimiento o incluso la belleza del

espacio.

“‘CONFORT DE LOS PACIENTES HOSPITALIZADOS EN EL SERVICIO DE
NEUROCIRUGIA.”
Universidad de Pamplona. 2012

Este escrito nos presenta la realidad problemética de los hospitales y la
relaciébn con el confort y percepcion que tienen los pacientes respecto a
ellos, es pertinente puesto que nos brinda una vision del usuario respecto al
hecho arquitecténico a diseflar y nos recuerda la importancia y
trascendencia que tiene el manejo de confort dentro de una institucién de
salud.
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2.2. Bases Teoricas

2.2.1. Arquitectura para centros de salud: Aspectos Generales

El disefio de cualquier tipo de establecimiento de salud, desde las
unidades basicas de salud hasta los hospitales de mayor complejidad,
requiere que se tomen en consideracion un conjunto de lineamientos y
especificaciones técnicas que aseguren condiciones Optimas para la

operacion y seguridad de la edificacion.

Consideraciones de disefio hospitalario (Cedrés, 1999)

Seguridad: Proveer a los pacientes con un ambiente célido no
institucional, a fin de disminuir el miedo y afianzar su confianza. El
ambiente fisico debe tratar de salvaguardar la sensibilidad personal y
dignidad humana de los pacientes y sus familiares, tratar de aminorar sus
ansiedades y preocupaciones. Por ejemplo al momento de seleccionar los
acabados, debe tomarse en consideracion que no hay necesidad de crear
todos los ambientes asépticos dando prioridad al mantenimiento, por el
contrario, debe procurarse la utilizacién de acabados que produzcan un
ambiente acorde con un programa orientado a dar soporte y minimizar la
alienacién de los pacientes.

Flexibilidad: En el disefio para cambios futuros. A pesar de las técnicas
de tratamiento de los pacientes tienen una tendencia a continuar, los
espacios planificados hoy seran modificados dentro de 10 a 15 afios. Asi
pues, lo mas adecuado es que los espacios construidos en el presente
sean lo mas flexibles y modulares como sea posible. Los equipos utilizados
hoy en dia son muy voluminosos y pesados, la tendencia de los avances
tecnologicos es de simplificar cada vez mas dichos equipos.
Funcionalidad: Organizar los espacios con el fin de proveer maxima
eficiencia funcional. Esto puede ser alcanzado principalmente en la
planificacion de las circulaciones, minimizando conflictos de la circulacion
de pacientes y del personal, haciendo las circulaciones directas con un
sistema claro de orientacién, y de flujo continuo evitando situaciones areas

a fin de usarlas a un alto nivel de ocupacion y a la vez evitando largos
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periodos de espera y areas recargadas de pacientes. Los espacios y las
actividades deben organizarse de manera de evitar largas distancias y
circulaciones para los pacientes y el personal, lo cual reduce el tiempo de
traslado de un lugar a otro y se traduce en eficiencia.

Privacidad: La privacidad es una consideracion primordial en el disefio de
los ambientes conductivos a la practica de la Medicina. El ambiente fisico
como el tamafo de los espacios deben proveer adecuados niveles de
privacidad. Son necesarios espacios personalizados donde las familias
puedan esperar juntas con un minimo contacto con los otros pacientes,
pero también es conveniente tener espacios que insinden cierta
sociabilidad y estimulen el contacto personal.

Accesibilidad: El disefio de la edificacion debe reflejar consideracion por
la accesibilidad de pacientes en sillas de ruedas, con muletas o en camillas
en todas las areas de pacientes.

Confort: Es otro criterio fundamental en el disefio de clinicas donde los
pacientes deben hacer largas y repetidas visitar; este aspecto se refiere

principalmente al equipamiento, mobiliario y acondicionamiento ambiental.

El aspecto mas resaltante y al que se le da mas importancia en los criterios
a considerar en un hospital segun Cedrén es la experiencia del paciente
dentro del hecho arquitecténico y como mejorar su paso por el mismo. El
hospital debe estar disefiado a favor del usuario, acortando distancias,

propiciandole un ambiente confortable, accesible y seguro.

Configuracion arquitectdnica de un Hospital. (Alatrista, 2008)

Las configuraciones arquitectonicas de los hospitales deben tener
caracteristicas  particulares en cuanto al tipo, disposicion,
fragmentacion, resistencia y geometria de la estructura que
contribuyan a reducir la probabilidad de dafios por efecto de un desastre.
En las edificaciones que tienen plantas continuas, uno de los
principales problemas es la longitud de la configuracion que influye
en la respuesta estructural. Por lo tanto, se debe evitar las formas muy

alargadas de plantas debido a que son mas sensibles a los

Choque Jeri, R.

Pag. 10



N

LA RELACION ENTRE CONFIGURACION ESPACIAL CON BASE EN LA
TEORIA OPEN DOOR Y EL CONFORT PERCEPTUAL EN EL DISENO

UNIVERSIDAD ARQUITECTONICO DE HOSPITAL DE SALUD MENTAL PARA LA CIUDAD
PRIVADA DEL NORTE DE TRUJILLO

componentes torsionales de los movimientos del terreno, por que las
diferencias de movimientos transversales y longitudinales son mayores.

Es recomendable la particion de la edificacion en bloques por medio de la
insercion de juntas de dilatacion sismica.

Otro problema de configuracion, estd asociado a las plantas
complejas, que son aquellas que tienen alas de tamafio orientado en
diferentes direcciones (H, I, L, T, U). Las plantas de forma en L pueden
causar stress de concentracion y fuerzas torsionales en terremotos y
contribuyen a localizar las altas presiones de los vientos. Las plantas
irregulares también agravan el proceso de evacuacion durante
incendios. En tal sentido, se evitar4 las plantas con entrantes y
salientes, debido que ante sismos son causa de cambios bruscos de
rigidez y de masa, generando dafio en los pisos aledafios a la zona del
cambio brusco.

Se recomienda usar plantas rectangulares y con alta densidad de muros
evitando las plantas complejas que tiene secciones en diversas
orientaciones. Los escalonamientos en los volimenes de los hospitales
son también un problema desde el punto de vista sismico debido que
puede ser causa de cambios bruscos de rigidez y de masa. En tal sentido,
se recomienda que las transiciones sean lo mas suave posible.

Se puede observar que las principales condicionantes de disefio para un
hospital segun Alatrista, residen en su estructura, en las formas compactas
gue implica un disefio seguro y eficaz. Para esto se recomiendan plantas
regulares y poco complejas, donde lo volumenes sean de caracter formal

puro para facilitar la estructuracion del mismo.

2.2.2. Confort perceptual

Es referido a aquellos aspectos que dicen relacion con los grados de
comodidad y calidad de la permanencia en los establecimientos de salud,
de pacientes y del personal. Aspectos que se han visto incentivados por
los avances tecnoldgicos, las comunicaciones, el grado de competitividad
de los diferentes mercados y por los niveles de calidad de la prestacion,

exigidos conscientemente por los usuarios.
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Cifuentes en su publicacién “De la humanizacion del hospital pediatrico, a
la arquitectura sanatoria” (2008) nos resalta dos puntos fundamentales al
momento de considerar la variable confort perceptual en el disefio de un
hospital:

Estimulos Sanadores: investigaciones en el area del comportamiento, han
documentado que los espacios o lugares con caracteristicas “sanadoras”
pueden disminuir el nivel de estrés de las personas. Un espacio que
permita calma, aliviar y tranquilizar a las personas, requiere de la
introduccion de elementos positivos, como vistas a la naturaleza, obras de
arte, acuarios y plantas. Los estimulos que se reciben desde el exterior,
tienen efectos directos sobre el estado de animo. En el &mbito de
sensaciones visuales, se ha comprobado que el efecto del sol es
estimulante de la glandula pineal, situada en la base del cerebro y
detonadora de un nivel mas activo de respuestas, asi se explica lo
estimulante que es la luz solar y su importancia en el desarrollo

arquitectonico de cualquier tipo de proyecto.

Variacién temporal de los pardmetros de confort: Las respuestas de
ocupantes de un ambiente, a los pardmetros ambientales, pueden ser
mucho mas dispares de lo que los estudios convencionales de confort
establecen. Entre los factores psicologicos a considerar en el disefio
ambiental, es importante la variacibn temporal de los parametros
luminicos, térmicos y del aire. Sea por la necesidad psicol6gica de cambio
de la percepcion o por factores fisioldgicos involucrados en dicha
percepcion, las energias naturales admiten margenes de confort mucho
mas amplios que los ambientes estaticos artificiales. La posibilidad de
control, de las caracteristicas del propio ambiente por parte de los
usuarios, estd ligada con la sensacion de claustrofobia en ambientes
cerrados, que se agudiza con elementos como colores célidos, altas

temperaturas, sonidos graves, alto nivel de ruido, etc
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2.2.2.1. Lapercepciony sus teorias

La percepcién es un proceso mediante el cual la conciencia integra los
estimulos sensoriales sobre objetos, hechos o situaciones y los transforma
en experiencia Gtil. Los psicologos de la percepcion reconocen que la
mayoria de los estimulos puros desorganizados de la experiencia sensorial
(vista, audicion, olfato, gusto y tacto) son corregidos de inmediato y de
forma inconsciente, es decir, transformados en percepciones o experiencia
atil, reconocible. El proceso de percepcion no se limita a organizar los
estimulos sensoriales directos en forma de percepciones, sino que éstas,
por si mismas, recuperadas de la experiencia pasada, también se
organizan favoreciendo una mas rapida y adecuada formacién del proceso

de percepcion actual. (Merleau-Ponty, 1985)

A pesar del papel fundamental que la percepcion cumple en la vida de las
personas, SUS procesos permanecen poco claros por dos razones
principales: primero, porque los investigadores sélo han obtenido un éxito
limitado al intentar descomponer la percepcion en unidades analizables
mas simples, y, segundo, porque las evidencias empiricas, cientificamente
verificables, se hacen dificiles de repetir e incluso de obtener, con lo que el
estudio de la percepcion sigue dependiendo en gran medida de informes

introspectivos, con un alto grado de subjetividad.

Segun Rapoport (1978) el medio ambiente percibido es una construccion
mental basada en la experiencia y en las expectativas, el término
percepcion puede usarse para expresar lo que la gente percibe a través de
los sentidos.

El proceso de percepcidn, se refiere a la adaptacién sensorial del medio, la
mayoria de la gente experimenta mas o menos las mismas cosas y puede
coincidir en percibir la presencia de un arbol, edificio o espacio abierto en
un determinado lugar, aunque se evidencie un rango de variabilidad en la

percepcion de acuerdo con las caracteristicas culturales de cada uno.
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Respecto a la percepcidn existen varios estudios desde distintos puntos de
vista, estudiados a lo largo del tiempo, los cuales nos permiten tener una

apreciacion méas amplia del tema estudiado.

Teorias Clasicas

Un fendmeno que Ilos investigadores han tratado de explicar
reiteradamente es el principio de la constancia perceptiva. Una vez que un
objeto ha sido percibido como una entidad identificable, tiende a
distinguirse como un objeto estable, de caracteristicas permanentes, a
pesar de las variaciones en su iluminacion, situacion fisica observable o

distancia a la que aparece.

Segun la teoria clasica de la percepcién que el fisiblogo aleman Hermann
Ludwig Ferdinand von Helmholtz formulé a mediados del siglo pasado, la
constancia en la percepcion, al igual que la percepcion de la profundidad y
la mayoria de las percepciones, es resultado de la capacidad del individuo
de sintetizar las experiencias del pasado y las sefiales sensoriales
presentes. A medida que un animal o un nifio recién nacido explora el
mundo que le rodea, aprende rapidamente a organizar sus observaciones
dentro de un esquema de representacion tridimensional, basandose en los
descubrimientos de Leonardo da Vinci: la perspectiva lineal, la ocultacion
de un objeto lejano por otro mas cercano o una menor precision visual a

medida que los objetos se alejan.

Teoria de la Gestalt

“Gestalt” es un término aleman, sin traduccion directa al castellano, pero
que aproximadamente significa "forma", "totalidad", “"configuracién". La
forma o configuracion de cualquier cosa estd compuesta de una “figura" y

un "fondo"

Los psicélogos iniciadores de esta corriente, Max Wertheimer (1880-
1943), Wolfgang Kdhler (1887-1967) y Kurt Koffka (1887-1941),
desarrollaron el programa de investigacion de la Gestalt a principios de la

década de 1910, trabajando sobre el "movimiento aparente".

Choque Jeri, R.

Pag. 14



N

LA RELACION ENTRE CONFIGURACION ESPACIAL CON BASE EN LA
TEORIA OPEN DOOR Y EL CONFORT PERCEPTUAL EN EL DISENO

UNIVERSIDAD ARQUITECTONICO DE HOSPITAL DE SALUD MENTAL PARA LA CIUDAD
PRIVADA DEL NORTE DE TRUJILLO

En 1912, Wertheimer se centré especialmente en el tema de la percepcion
y publicé “Estudios Experimentales de la Percepcién del Movimiento”,
donde explicaba con detalle este fendmeno. Esta obra se considera el

nacimiento formal de la Escuela Gestaltica. En ella afirmé:

La percepcion no esta determinada por el estimulo, sino que la percepcion
misma es quien da forma y significado a los estimulos.

La percepcion es capaz de separar el campo perceptivo en dos partes: en
la que se focaliza la atencién (figura) y otra menos clara e importante
(fondo).

Nuestra percepcion no recibe la informacion de forma individual, sino que
tiende a estructurar ambas partes, formando una totalidad, de acuerdo con

unas leyes que él mismo elaboro:

-Ley de la proximidad: los estimulos préximos entre si, tienden a percibirse

agrupados;

-Ley de la semejanza: los estimulos parecidos entre si, tienden a

percibirse agrupados;

-Ley del cierre: las figuras abiertas, inacabadas o incompletas, tienden a

cerrarse, acabarse o completarse, con el fin de que adquieran una forma;

-Ley del destino comun: los elementos que se desvian de un modo similar

respecto de un grupo mayor, tienden a percibirse agrupados.

En el libro “Percepcién: Introduccion a la teoria de la Gestalt” (1922) Kurt
Koffka afirma: “Cuando hablo de percepcién en mi ensayo, no me refiero a
una funcién psiquica especifica; lo Unico que quiero denotar con este
término es el dominio de experiencias que no son meramente

imaginadas...”

Y lo hace porque el término “percepcién” ha sido entendido e interpretado
de muy diversas formas a lo largo de la historia, y segun los autores que lo
trataran. Tanto ha sido asi que, hasta el momento, cuando se hablaba de

percepcion, se hacia de forma opuesta al término de sensacion. Pero
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Koffka defiende que, la sensacion, junto con la atencién y la asociacion,

son los tres conceptos que implican la teoria psicoldgica.

Teoria ecologica

James, J. Gibson (1958, 1960,1979) Argumenta que la percepcion
ambiental es un producto directo de la estimulacién que llega al individuo
por parte del ambiente. El significado se percibe directamente en la
estimulacion ambiental y no requiere de la intervencion de los procesos de

reconstruccion e interpretacion por parte del individuo que percibe.

Teoria probabilista

Egon Brunswik (1956, 1969) explica que la teoria de la percepcion
ambiental es una funcién del rol activo que el individuo desempefia en la
interpretacion de la informacion que recibe a través de los sentidos.
Propone que la informacién sensorial que proviene del ambiente y llega al
individuo nunca tiene una correlacion perfecta con el ambiente real El
observador debe determinar si es pequefio o0 solo le parece debido a la
distancia El individuo desempefia un rol activo en el proceso de
percepcion, con el objeto de resolver las ambigliedades e inconsistencias
de las sefales sensoriales que le llegan al individuo, debe elaborar una

serie de juicios probabilistas acerca del medio.

2.2.2.2. Psicologia Ambiental y confort perceptual (Valera, 2010)

Como disciplina cientifica, la psicologia ambiental comparte con otras
disciplinas un campo de estudio comudn configurado por el conjunto de
fendmenos que implican directamente a las personas con sus entornos.

Los principios de la psicologia ambiental se pueden agrupar en:

Temas concernientes a la relacion entre los aspectos del espacio fisico y la
conducta espacial. Aqui se incluyen estudios sobre las dimensiones fisico-
espaciales de la conducta, los conceptos de espacio personal,
territorialidad, privacidad, hacinamiento y el andlisis de los procesos
relacionados con el tema de la apropiacion del espacio.

Aspectos relacionados con la adaptacion de las personas a las variables

ambientales, efectos psicofisiolégicos y conductuales producidos por el
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ruido, la iluminacion, las vibraciones, la temperatura u otros factores
climaticos y ambientales, las relaciones entre variables ambientales y
rendimiento asi como su incidencia en determinados entornos (hospitales,
lugares de trabajo, etc.).

Aspectos relacionados con la forma en que las personas accedemos al
conocimiento ambiental. Caben destacar los estudios y teorias sobre la
percepcion ambiental, la cognicion ambiental y el estudio de mapas
cognitivos, la representacion de entornos socio-fisicos asi como el analisis
del significado ambiental y de los aspectos aspectos emocionales y

afectivos del entorno.

2.2.3. Configuracién espacial y la teoria Open door.

El Sistema Open Door es un tipo de intervencion psiquiétrica, que se
caracteriza por modificar el estado pasivo en el cual se encontraban los
pacientes para insertarlos en un tratamiento fundamentado en el uso de
terapias ocupacionales y en actividades relacionadas, para favorecer el
restablecimiento de su salud, y al mismo tiempo, amortizar los gastos que

ellos generan a los Sistemas Sanitarios.

El dispositivo de “puertas abiertas” propende a la rehabilitacion del
paciente a través del trabajo, dentro de un medio rural con amplia
extension y gozando de un confort que resultaba altamente evolucionado
para su propia época. “No habra muros de circunvalacion que limiten el
horizonte, y el sistema de puertas abiertas —Open Door- regira
ampliamente para estos anormales, como rige para los alienados en el
establecimiento que desde aqui se divisa y que nos cupo el honor de
fundar” (Argentina, Comision Asesora de Asilos y Hospitales Regionales
1923, p.16).

Los principios que regirian el sistema Open door habian sido definidos por
Connolly en Escocia, el cual reconoce como antecedente mas directo las
experiencias del no-restraint (sin opresion, sin coercién) que se aplicaron

en los asilos de Gran Bretafia durante el siglo XIX.
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“(...)hace treinta afios comenzd a adoptarse el sistema de grandes
pabellones aislados que, aun siendo cerrados, permite conceder mayor
libertad al alienado y luego se produce en Escocia hace una treintena de
afios una reforma radical en la constitucion material y organizacional de
esos establecimientos: se derriban los muros interiores y exteriores y se
suprimen las rejas, dejando completamente libre el horizonte (...) y se
concede permiso a gran numero de enfermos para salir del asilo bajo la
palabra dada por

ellos mismos de volver a él.” (Cabred, 1991, p.5)

El sistema Open door tiene varios puntos a favor para traducirse
efectivamente a la arquitectura hospitalaria, al momento de contrastar sus
principios con los de la configuracién espacial arquitecténica, encontramos

puntos en comun, tales como grado de cerramiento, luz y vistas.

2.3. Definicidn de términos basicos

Hospital

Establecimiento de salud destinado a la salud integral de consultantes en

servicios ambulatorios y de hospitalizacion , proyectando sus acciones a la

comunidad, los cuales se clasifican segun el grado de complejidad , nUmero de

camas y el ambiente geograficos.

Hospital tipo I. Brinda atencion general en la areas médicas, cirugia,
pediatria, gineco-obstetricia y odontologia.

Hospital tipo Il. Ademas de los sefialado para el hospital tipo |, de atencién
basica en los servicios independientes de medicina, cirugia, gineco-
obsstetricia y pediatria.

Hospital tipo II.A lo anterior se suma atencion en determinadas sub-
especialidades.

Funcionabilidad

El principio por el cual se disefia un edificio deberia hacerlo basado en el

proposito que va a tener ese edificio. Esta declaracion es menos evidente de lo

que parece en principio, y es motivo de confusién y controversia dentro de la

profesion, particularmente a la vista de la arquitectura moderna.
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e Accesibilidad

Se refiere a la posibilidad que tiene una persona de llegar a lugares fisicos

considerando las capacidades fisicas y mentales de cada individuo.
El objetivo que se plantea la arquitectura es crear las condiciones necesarias para
que todas las personas con impedimentos puedan realizar el mismo tipo de
actividades que las que no las tienen.
Para logarlo se cuentan con ayudas técnicas, y previamente conceptuales, dado
gue desde el mismo momento de la gestacion del disefio de un edificio 0 una
intervencion urbana, deben tenerse en cuenta varios aspectos de son de
fundamental importancia.

e Confort
Se trata de aquello que brinda comodidades y genera bienestar al usuario.
El confort puede estar dado por algun objeto fisico o por alguna circunstancia
ambiental o abstracta (la temperatura apropiada, el silencio, la sensacion de
seguridad).

e Configuracion arquitecténica
Es el ambito tridimensional en el cual se definen y expresan las formas
volumétricas. El espacio es un medio de expresion propio de la arquitectura y no
es resultante accidental de la orientacién tridimensional de planos y volimenes.
Los deméas medios de expresion, validos en si mismos para las artes plasticas,
por ejemplo, tales como la linea, el color, la superficie, la textura, no son sino
soportes configuradores del espacio de la arquitectura.

e Percepcibn
La percepcion es el acto de recibir, interpretar y comprender a través de la psiquis
las sefiales sensoriales que provienen de los cinco sentidos orgénicos. Es por
esto que la percepcion, si bien recurre al organismo y a cuestiones fisicas, esta
directamente vinculado con el sistema psicologico de cada individuo que hace que
el resultado sea completamente diferente en otra persona. Es, ademas, la
instancia a partir de la cual el individuo hace de ese estimulo, sefial o sensacién
algo consciente y transformable.

e Conocimiento ambiental
El almacenamiento, la organizacion y la reconstruccibn de imagenes de las

caracteristicas ambientales que no estan a la vista en el momento.
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e Actitudes ambientales

Sentimientos respecto hacia las caracteristicas del ambiente fisico

e Psicologia ambiental
Estudio del comportamiento humano en relacién con el medio ambiente ordenado
y definido por el hombre. Es un relativamente nuevo campo de la psicologia, pero
desde 1960 hay estudios y el trabajo en este ambito de la psicologia. La mayoria
de estas obras se origind en el reconocimiento de los problemas ambientales
como la contaminacion, que comenzd a tomar protagonismo en las oficinas
juridicas.

e Sensacion
Los elementos que percibimos, surgen en forma de sensaciones y se
experimentan luego en forma de imagenes. Por lo tanto, cada sensacion esta
relacionada con su estimulo. Dado un cierto estimulo y la existencia de un érgano
sensorial, sabremos que sensacion sufrira el sujeto. Pero siempre condicionando
este término segun el grado de atencion.

e Asociacion
Es actualmente el mas importante principio de la memoria, y ademas, el factor
que rige nuestras ideas. La asociacibn es una unidbn que se crea entre
determinados elementos, que suelen haber estado alguna vez en contiguidad
espacial o temporal, lo que nos hace posteriormente percibirlos juntos.

e Atencion
Es el menos claro de los tres conceptos mencionados, pero esta intimamente
relacionado con los otros dos. Cuando un estimulo es captado por nuestros
sentidos, es porque en ello hemos puesto “atencion”; pues de no ser asi, dicho
estimulo habria pasado desapercibido. Por lo tanto, la atencién es un factor que
ademas de influir en los procesos conscientes, se ve influida por ellos.

e Psicologia ambiental
Estudio del comportamiento humano en relaciéon con el medio ambiente ordenado
y definido por el hombre. Es un relativamente nuevo campo de la psicologia, pero
desde 1960 hay estudios y el trabajo en este ambito de la psicologia. La mayoria
de estas obras se origin6 en el reconocimiento de los problemas ambientales
como la contaminacién, que comenz6é a tomar protagonismo en las oficinas

juridicas.
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e Orientacion

Accion de ubicarse o reconocer el espacio circundante (orientacién espacial) y
situarse en el tiempo (orientacion temporal). Se realiza guidndose por puntos ya
conocidos que actuan como referencia.

e Privacidad
El ambito de la vida personal de un individuo que se desarrolla en un espacio
reservado y debe mantenerse confidencial.

e Visuales
Refiere a aquella linea recta que comprende desde el ojo humano hasta el objeto
u objetos de atencion, es decir, visual es todo aquello que se puede percibir con la
mirada y los 0jos, los 6rganos por excelencia del sentido de la vista, que es de los
cinco sentidos con los que contamos los seres humanos, serdn los que nos
permiten ver las cosas del mundo sensible que nos rodea.

e Orden
Es la correspondencia debida entre las cosas y tamafios. Es una relacion
dimensional entre las partes que constituyen un todo y el todo en relacion al
espacio donde se debe ubicar, situar o desarrollar. Por eso en la proporcion
interactian formas y los tamafos de los elementos con el objetivo de lograr un
todo armonioso.

e Escala
Sistema proporcional que se emplea para indicar la correspondencia entre el
tamafio de un objeto sobre un plano y su tamafio real; también llamada escala
numeérica.

e Contexto
Conjunto de circunstancias y situaciones que a través del tiempo forman lo que es
la historia, la cultura y los rasgos climatologicos de un determinado lugar. Es por
esto que la Arquitectura y el Contexto estan intimamente relacionados ya que una
obra arquitectonica modifica, se adapta, respeta y debe enlazarse con su
Contexto.

e Terapia ocupacional
Conjunto de técnicas, métodos y actuaciones que, a través de actividades
aplicadas con fines terapéuticos, previene y mantiene la salud, favorece la
restauracion de la funcién, suple las deficiencias incapacitantes y valora los

supuestos del comportamiento y su significacion profunda para conseguir las
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mayores independencia y reinsercion posibles del individuo en todos sus
aspectos: laboral, mental, fisico y social.
e Cerramiento
Lo que limita y cierra un edificio, partes constitutivas de la fachada y la cubierta.
Son las superficies envolventes que delimitan y acondicionan los espacios para
que puedan cumplir las funciones para lo cual fueron creados.
- Opaco. Que no da paso a la luz
- Traslucido. Que permite el paso de la luz pero no deja ver lo que hay
detrés.
- Transparente. Que deja franco el paso de la luz.
o Luz
Parte de la radiacion electromagnética que puede ser percibida por el ojo humano.
En fisica, el término luz se usa en un sentido mas amplio e incluye todo el campo
de la radiacion conocido como espectro electromagnético, mientras que la
expresion luz visible sefala especificamente la radiacion en el espectro visible.
e Vistas
Porcién del mundo exterior que se puede proyectar sobre la retina; la
superposicion del campo visual de ambos ojos es fundamental para apreciacion

del realce de los objetos externos.
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CAPITULO 3.

UNIVERSIDAD
PRIVADA DEL NORTE

LA RELACION ENTRE CONFIGURACION ESPACIAL CON BASE EN LA
TEORIA OPEN DOOR Y EL CONFORT PERCEPTUAL EN EL DISENO

HIPOTESIS

3.1. Formulacion de la hipoétesis

ARQUITECTONICO DE HOSPITAL DE SALUD MENTAL PARA LA CIUDAD

DE TRUJILLO

Es posible que una configuracion espacial, basada en el sistema Open door

fundamente de modo pertinente el disefio de un Hospital Especializado en Salud

Mental orientado a permitir el confort perceptual, en el paciente.

3.2. Operacionalizacion de variables

VARIABLE DEFINICION DIMENSION INDICADOR
Orientacion Direccion
Privacidad Control
Disefio Composicion arquitectonica
orientado al orientada a permitir el maximo Visuales Integracion - escenarios
Confort rango de comodidad y calidad -
ontor sensorial durante la permanencia Orden Secuencias
Perceptual del usuario en un espacio. p
Escala Volumenes
Contexto Identidad
Opaco
Cerramiento Translucido
Transparente
Configuracién Ambito tridimensional en el cual Frontal
ol - se definen y expresan las formas
Tesp,amoal volumétricas, orientadas a cumplir Lateral
eoria Upen con lo establecido por las teorias Luz Semi-lateral
door Open Door
Contraluz
Cenital

Relacion interior-
exterior

Continuidad visual
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CAPITULO 4. MATERIALES Y METODOS

4.1. Tipo de disefio de investigacion.

Descriptivo /Exploratorio de caracter proyectivo.

Se formaliza de la manera siguiente:

M—>»0
Donde:

M= Diagndstico del &mbito y Casos arquitecténicos antecedentes.
0= Andlisis del diagnéstico y de los Casos arquitectdnicos antecedentes.

4.2. Material de estudio.

4.2.1. Unidad de estudio.

4.2.1.1. Ambito de estudio

La investigacion realizada se ha basado en el ambito correspondiente al
Distrito de Trujillo. (Figura 01)

Datos Generales:

Trujillo es una ciudad de la costa norte peruana, capital de la provincia
homonima y del departamento de La Libertad. Es la tercera ciudad del Peru
por poblacién, en el afio 2007 contaba con una poblacion de 682 834
habitantes y de acuerdo a
proyecciones en el afio 2013 con
776 873 habitantes.

La ciudad se encuentra ubicada a
una altitud media de
34 msnm cuya area urbana tiene
como eje  principal el centro
histérico, en la margen derecha
del rio Moche a orillas del Océano

Pacifico, en el antiguo valle de
“Chimo” hoy Valle de Moche o Santa

Figura 01. Ciudad de Truijillo

Catalina.
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e Ubicacion: 8°6'43"S 79°1'44"0O
e Latitud: 08° 06' 43.20" S

e Longitud: 79° 01' 43.68" O

e Altitud: 34 msnm

4.3. Técnicas, procedimientos e instrumentos.

4.3.1. Pararecolectar datos.

La metodologia a usar requiere el estudio de proyectos de caracteristicas
similares al del propuesto, por lo que se recopila casos nacionales como
referentes a la situacion actual del sistema de salud mental; a la vez que

se estudian casos internacionales para hacer una comparacion pertinente.
Los casos a estudiar son:

Casos Nacionales

¢ Instituto Especializado de Salud Mental Honorio Delgado — Hideyo Noguchi

Casos Internacionales

e Hospital Psiquiatrico de Beaumont-Sur-Oise
e Hospital Psiquiatrico del Servicio De Salud Metropolitano Oriente

¢ Hospital Psiquiatrico Kronstad

4.3.2. Para analizar informacion.

Una vez determinados los casos a estudiar, se procede a analizar cada

uno de ellos con los mismos criterios.

e Area Ocupada

e Idea Rectora

e Asoleamiento, vientos.

e Ingresos

e Frentes

e Anadlisis llenos-vacios

e  Zonificacion
Seguido a esto se procederd a la comparacion entre ellos determinando
criterios de disefio pertinentes para ser considerados en el disefio de la

propuesta.
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4.3.3. Tabla de técnicas, instrumentos y procedimientos

FASES

ACCIONES O TAREAS

Se tendra una base tedrica-normativa relacionada entre si para
empezar a aplicar nuestra metodologia.

Proponer un analisis de caso para extraer criterios de disefio
aplicables en el proyecto. En la presente investigacion se recurrira
al apoyo de casos internacionales y nacionales que presenten
caracteristicas similares a las de la propuesta de disefio.

Después del andlisis de casos en el &mbito determinado, se
procederd al procesamiento de resultados apoyados en una base
tedrica.

Después de todo el procesamiento de datos se pasara a una de las
partes mas importante de la investigacion, que es el andlisis, donde
se examinard los diferentes resultados obtenidos y que nos servira
para dar conclusiones concisas acerca del tema.

Concluido el andlisis de la base tedrica, normativas referencial, se
procederd a la interpretacién de resultados y conclusiones, que nos
permitan obtener conceptos de disefio como ideas rectoras del

anteproyecto: Hospital Especializado en Salud Mental.
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CAPITULO 5. RESULTADOS

5.1. Resultados del Andlisis de Casos

51.1.1.

a.

C.

d.

Instituto Especializado de Salud Mental Honorio Delgado — Hideyo Noguchi

Datos Generales:
Ubicacioén: Valparaiso, Chile.
Area Proyecto: 2100.0 m2
Afo Proyecto: 1982

Resumen del proyecto:

La idea central del disefio estaba dirigida solamente a la investigacién de
enfermedades mentales, pero ante la necesidad de hospitalizacion se adecuaron
dos pabellones para dicha causa.

El centro esta disefiado bajo la tipologia de pabellones. Creando asi espacios de

areas libres las cuales son utilizadas como areas de ocio para los enfermos.

Analisis de asoleamiento y vientos:

Direccion del Viento: Norte
Velocidad del viento: & km/h

Zonificacion:

Ingresos y Frentes:

El ingreso principal del Instituto es por la calle Eloy Espinoza, una avenida poco
transitada y muy amplia de facil acceso. No existen ingresos diferenciados para

pacientes, médicos o emergencias.
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Mum permetral

HOSPITAL GENERAL
CAYETANO HEREDIA

Av. Eloy Espinoza

Analisis llenos-vacios / Disposicién de voliumenes:

Réapidamente podemos notar la importancia que se le da al espacio libre que
puede ser utilizado por los pacientes como espacio de ocio. Los pabellones de
encuentran separados unos de otros y conectados mediantes caminos al aire libre.
Esta tipologia permite una mejor ventilacién e iluminacién ya que brinda a los
pabellones cuatro frentes disponibles, sin embargo hay también un desperdicio de

espacio y la carencia de un eje ordenador.

(]
| =

1.- Serv. Ambulatorio |3
2.- Administracion
3.- Hospitalizacion
4.- Comedor
— 5.-Rehabilitacion
6.-Gimnasio
1 7.- Senvicios

v

5.1.1.2. Hospital Psiquiatrico de Beaumont-Sur-Oise

a. Datos Generales:
Ubicacién: Beaumont - Sur - Oise, Francia
Area Proyecto: 9475.0 m2
Afo Proyecto: 2008

b. Resumen del proyecto:
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El proyecto emplea lineas redondeadas y fluidas, ya que quiere lograr una
continuidad espacial. Juega con escalas y se integra el proyecto a la naturaleza
del entorno, empleando distintos niveles. En particular, se inspira circulaciones en
la forma de una elipse, pasillos en los que el paciente no se pierda nunca. La
identificacion del espacio y la ubicacién son trabajadas con una paleta de colores
utilizada para caracterizar cada escena.

c. Analisis de asoleamiento y vientos:

Direccion del Viento: Qeste
Velocidad del viento: 4 km/h

d. Zonificacion:

Ingresos y Frentes:

El ingreso principal del Hospital es por la parte mas angosta de la curva que dibuja
su forma arquitectonica. Un ingreso compartido de gran altura recibe al paciente
ambulatorio y al visitante. El establecimiento también cuenta con ingresos

diferenciados para Administracion, Personal Médico y Emergencias; estos tres

situados en la parte posterior del ingreso principal.

LEYENDA

Paciente ambulatorio
w Visitante externo
m Emerpencia
w  Médico Técnico / Servicio
Administrativo

Andlisis llenos-vacios / Disposicion de volumenes:

La razon principal de la forma que opta el hecho arquitecténico es que este busca
integrarse y disolverse en su contexto. Usa las curvas de nivel para adoptar una forma
curvilinea al mismo tiempo que aprovecha esta forma para las circulaciones
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horizontales, brindando al espacio una nueva configuracion, mucho mas apta para los

pacientes.

LEYENDA

Paciente ambulatorio
Vigitanie extermno
s Emergencia
ms \\édico /Técnico / Servicio
— Administrativo
Ingreso diferenciado
0 Zonade trabajo diferenciada

Analisis circulacion diferenciada, Planta baja.

LEYENDA

s Paciente ambulatorio
Visitanta externo
— EMBrgencia
s [\ dico /Tecnico / Servicio
m— AAdminisirativo
Ingreso diferenciado
B Zonade trabajo diferenciada

Analisis circulacion diferenciada, Planta General.
5.1.1.3. Hospital Psiquiatrico del Servicio De Salud Metropolitano Oriente

a. Datos Generales:
Ubicacion: Valparaiso, Chile.
Area Proyecto: 2345.0 m2
Afo Proyecto: 2009

b. Resumen del proyecto:
El hospital se desarrolla en una sola planta, hace especial énfasis en el uso de
patios para la iluminacién y ventilacion de sus pabellones.
Se observa una diferenciacion entre las areas publicas, semiprivadas y privadas.

c. Andlisis de asoleamiento y vientos:
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Direccion del Viento: Sureste
Velocidad del viento: 8 km/h

d. Zonificacion:

Ingresos y Frentes:
Se observan tres ingresos diferenciados: dos en frente principal, uno para
pacientes ambulatorios y otro para visitantes. Uno en la parte lateral para personal

médico y administrativo.
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Andlisis llenos-vacios / Disposicion de volimenes:

Se observa que el hecho arquitecténico esta ordenado por medio de patios
internos, de tal forma que todos los pabellones estan conectados y tienen visuales
tanto internas hacia espacios verdes, como externas hacia la plaza publica y el
contexto (avenidas y colindantes)
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LEYENDA
Servicios Complementarios
Hospitalizacidn
Consulta Externa
Patios y dreas verdes

5.1.1.4.

Zona de tratamiento y rehahbilitagidn

Hospital Psiquiatrico Kronstad

Datos Generales:

Ubicacion: Bergen, Noruega
Arquitectos: Origo Arkitektgruppe
Area Proyecto: 12500.0 m2

Ao Proyecto: 2013

Resumen del proyecto:

El disefio del hospital tiene un fuerte énfasis en la “apertura y transparencia” hacia
el publico, y a la vez en la formacién de un refugio de proteccion para los
pacientes.

Incluye departamentos de hospitalizacién en los pisos superiores, guarderias y

policlinicos en los pisos méas bajos y un estacionamiento subterraneo.

Analisis de asoleamiento y vientos:
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Direccion del Viento: Norte
Velocidad del viento: 1 kmvh

El hospital se abre hacia el este a la vista de la montafia Ulriken. Se organiza en
torno a tres grandes atrios, afladiendo luz, aire y valiosos espacios de recreacion

al aire libre.

Zonificacion:

Ingresos y Frentes:

Se pueden encontrar dos ingresos en el frente principal de la edificacién, uno
corresponde a la atencion de emergencia y el otro al ingreso del personal médico.
El ingreso de pacientes ambulatorios se da por la plaza publica que otorga dos
frentes al hecho arquitecténico. Esto mejora las visuales, iluminacién y ventilacion

del hospital.

[ Nicleo de escaleras
Ingresos - i
‘ Salidas de Emergencia i =

Analisis llenos-vacios / Disposicién de volUmenes:

Se observa que el hecho arquitecténico estd ordenado por medio de patios
internos, de tal forma que todos los pabellones estan conectados y tienen visuales
tanto internas hacia espacios verdes, como externas hacia la plaza publica y el

contexto (avenidas y colindantes)
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. LEYENDA
© Primer Hivel

I : E_m?u Mivel

|| e — —

A la vez se puede notar el uso de distintas escalas en el hecho arquitectdnico. La
escala se reduce desde el paisaje urbano mas grande, a los espacios domésticos

y de proteccién mas pequefios, en los pisos superiores. Caracteristica clave del
disefio de un hospital psiquiatrico.
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Corte longitudinal.

a. Analisis de Zonificacion:

&:.;- |
© | LEYENDA
| Wiconsulta Externa
" Escalera / Salida de Emergencia
: Servicios Complementarios
" |:| Zona de tratamiento y rehabilitagicn
FATF Hall de Ingreso
'”!I " Emergencia
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ZONIFICACION PRIMER NIVEL

Consulta Externa: 661.50 m2

Servicios Complementarios: 78.70 m2

Zona de Tratamientos y Rehabilitacion: 441.10 m2
Hall de Ingreso: 206.30 m2

Emergencia: 204.50 m2

= . LEYENDA
- | i Hos pitalizacian

Escalera / Salida de Emergencia

Servicios Complementarios

Ayuda al diagndstico y tratamiento

ey Servicios Generales

ZONIFICACION SEGUNDO NIVEL
Hospitalizacién: 871.70 m2

Servicios complementarios: 576.00 m2

Ayuda al diagnostico y tratamiento: 369.90 m2
Servicios Generales: 127.50 m2

5.2. Cuadro Comparativo de Casos Analizados:

H. HONORIO H. SERVICIO DE
CRITERIO DELGADO - o EEQUO'\?SST SALUD METR. H. KRONSTAD
HIDEYO NOGUCHI ORIENTE
Area Ocupada 2100 M2 9475 M2 2345 M2 12 500 M2
Orientacioén NE-SO NO-SE N-S NO-SE
Numero De Ingresos 1 4 3 3
Numero De Frentes 2 4 2 3
Retiro Del Limite Del Si Si Si Si
Terreno
Uso De Ele_mentos Curvos No Si No Si
/ Sinuosos
Uso De Simetria No No Si No
Ulipe L Ce!'ramlento Opaco Translucido Translicido Transparente
Predominante
Uso De Patios No Si Si Si
Escala Regular Doméstica Regular Mgnurr]er_\tal )
oméstica
Luz Predominante Lateral Cenital Lateral Semi-Lateral
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5.3. Resultados finales

Una vez realizada la comparacién pertinente entre casos estudiados podemos notar
la clara relacién entre la configuracion de los espacios arquitectonicos con base en
las teorias Open door y la configuracién perceptual del espacio; al someterlos a
comparacion podremos determinar qué criterios de disefio seguir en el proyecto de

aplicacion y como es que debe ser la toma de partido arquitectonico.
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CAPITULO 6. DISCUSION

Una vez analizados los casos arquitectdnicos, es necesario y pertinente concluir en

ciertos criterios de disefio que se derivan del mencionado analisis.

Estos criterios estan directamente relacionados con ambas variables y demuestran cémo
es que la arquitectura basada en las teorias Open Door y el confort perceptual van a

tener influencia directa en la propuesta de disefio.

Criterios de disefio a considerar:

= Uso de ingresos diferenciados para personal médico, administracion, ambulatorio,

emergencia y servicios generales.

= Apartar el volumen de los limites del terreno al maximo posible para reducir la

sensacion de encierro (especialmente si se posee colindantes).
= Formas sinuosas que no permitan cruce de pasillos.

= Circulaciones para pacientes de una sola entrada: Una vez que el paciente se
encuentre en el espacio, es necesario darle una sola alternativa de circulacion.

Evitar pasillos con puertas de ambos lados.
= Configuracion por pabellones, separacién por sexo.
» Uso de formas asimétricas y diferenciadas.

= Continuidad visual con el exterior por medio de cerramientos translicidos o

transparentes.
= Uso de patios para una mayor conexion interior-exterior.
» Uso de luz lateral en hospitalizacion.
= Considerar escala doméstica para hospitalizacion.
» Considerar escala y media para lugares de circulacién ambulatoria.

» Considerar escala monumental para patios.
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CONCLUSIONES

La configuraciéon espacial con base en la teoria Open door fundamenta el disefio de un
Hospital de Salud mental en el sentido que permite el confort perceptual en el
paciente, esto gracias al uso de escalas, cerramientos, luz y el uso de patios como
proveedor de continuidad espacial, que permiten al usuario tener una sensacion de
cercania con el exterior, esto contribuye a mejorar su estadia dentro del hecho

arquitectonico y le da bienestar, siendo este el fin Gltimo del proyecto.

Asi mismo podemos notar como la investigacion nos invita a salir del disefio
usualmente parametrado de hospitales, siendo las propuestas ideales de formas

sinuosas, las cuales aportan mas calidad al espacio.
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2. NORMAS
2.1.1 Normas Nacionales e Internacionales

2.1.2

2.1.4

Reglamento Nacional de Edificaciones. NT A.050. Salud
Servicios Psiquiatricos y Arquitectura. OMS. Ginebra. 1963

Normas Sectoriales

RM N° 456-2007 Acreditacion de Establecimientos de Salud -NTS
050/MINSA/DGSP/V.02

NTS N° 021-MINSA / DGSP-V.02 “Categorias de Establecimientos del Sector Salud”
2006.

RM N° 482-96-SAl. NORMAS TECNICAS PARA PROYECTOS DE ARQUTTECTURA
HOSPITALARIA

RM N° 588-2005- MINSA

Listados de Equipos Biomédicos Basicos para Establecimientos de Salud

Normas Locales

Atlas Ambiental de Truijillo. 2005

Plano de Zonificacién Ordenanza Municipal 31-2012-MPT
Reglamento de Desarrollo Urbano de la Provincia de Trujillo segun Ordenanza
Municipal N.° 001-2012-MPT

Plano de Expansién Urbana actualizado segin Ordenanza Municipal 01-2012-MPT

Textos de consulta

Republica de Chile, Ministerio de Salud. Politicas y Plan Nacional de Salud Mental.
Santiago: Ministerio de Salud; 1993.

MANUAL DE ORGANIZACION TIPO DE HOSPITALES PSIQUIATRICOS. Instituto de
Salud del Estado de México. Toluca, México, 2007.
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ANEXO 01. ELECCION DEL TERRENO

La eleccion del terreno esta determinada por las normas establecidas por el Ministerio

de Salud. (MINSA, Normas técnicas para proyectos de arquitectura hospitalaria.,
1996).

Los criterios a continuacion:

Terrenos cedidos y/o asignados:

Predominantemente planos.

Alejados de zonas sujetas a erosidn de cualquier tipo (aludes, huaycos, etc.).
Libres de fallas geoldgicas.

Evitar hondonadas y terrenos susceptibles a inundaciones.

Prescindir de terrenos arenosos, pantanosos, arcillosos, limosos, antiguos lechos
de rios y/o con presencia de residuos organicos o rellenos sanitarios.

Evitar terrenos de aguas subterraneos (se debe excavar minimo 2.00 mts.

detectando que no aflore agua).

Disponibilidad de servicios basicos.

Abastecimiento de agua potable adecuada en cantidad y calidad.
Disponibilidad de desague y drenaje de aguas pluviales.

Energia eléctrica.

Comunicaciones y Red Telefonica.

Accesibilidad.

Los terrenos deben ser accesibles peatonal y vehicularmente de tal manera que
garanticen un efectivo y fluido ingreso al establecimiento de pacientes y publico.
Se evitara su proximidad a areas de influencia industrial, establos, crematorios,
basurales, depdsitos de combustible a insecticidas, fertilizantes, morgues,
cementerios, mercados o tiendas de comestibles y en general evitar la proximidad
a focos de insalubridad a inseguridad.

Debe evitarse colindancia y proximidad con: grifos, depoésitos de combustibles,

cantinas, bares, restaurantes, prostibulos, locales de espectaculos.
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1.1. OPCIONES DE TERRENO:

PRIMER TERRENO:

Uso actual: Deshabilitado
Ubicacion:

Urb. La Rinconada, Distrito Trujillo,
Provincia Trujillo, La Libertad, Peru
Area del terreno: 26 820.4 m2

Perimetro del terreno: 745.1 mL

SEGUNDO TERRENO:

Uso actual: Deshabilitado
Ubicacion:

Urb. La Encalada, Distrito Trujillo,
Provincia Trujillo, La Libertad, Peru
Area del terreno: 21 639.8 m2

Perimetro del terreno: 606.2 mL

TERCER TERRENO:

Uso actual: Deshabilitado
Ubicacion:

Urb. ElI Cortijo, Distrito Truijillo,
Provincia Trujillo, La Libertad, Peru
Area del terreno: 6 145.7 m2

Perimetro del terreno: 387.3 mL
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1.2. ANALISIS DE TERRENOS:

Para la seleccion de terreno se tomaron en cuenta caracteristicas propias y

externas del terreno. Poniendo especial atencion a las endogenas puesto que

estas estan vinculadas a la investigacion.

Unit
3
MORFOLOGIA 2 Frentes 2
frentes . \lor N°1 N°2 N°3
N 3-4 frentes 3 a - 2
Calido 2 3
INFLUENCIAS Fignte 1 S
Condicinneoc gelr’pﬁm%anmp 3
20-25 km/h Moderado 2
ANVBIENTALES é
3 2 5 5
%dustr%rque&%glco
SRS neRlAGamercial ! 3
Agricola 2 2
Alta calidad 1
Mediana calidad 2 3 2 3 3
MINIMA EgﬁeégﬁgghEstado 2
INVERSION 3 3 3 3
31-70% ocupado 2 3
71-100% ocupado 1
Ociinacian det 0730% 0cupado 20 16 14 16
Unit \alor N°1 N°2 N-°3
Agua / Desague 2 2 2 1 1
senicios Electricidad 1 1 1 1
\ehicular 2 2 2
Peatonal
MABILIDAD
\Mentos . 2 2 2
Relacion con vias menores } 1
I—hcp_anch § 2
Centros de Salud 2 : 1 1
Ata cercania
Mediana cercania 2 2
TENSIONES Baja cercania 1 1
L IRRANIAS Corcania al 3 12 10 9 7
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ANEXO 02. JUSTIFICACION DE AFORO

El Hospital Especializado en Salud Mental tiene como objetivo abarcar LA MITAD de
la poblacién con trastornos mentales en la region La Libertad, siendo esta
aproximadamente 33 998 personas. Asistiendo en promedio a 96 personas por dia,
en 2 turnos de cuatro horas cada uno, para terapia a pacientes, se logra cubrir la

demanda antes mencionada.
Este dato se traduce en la cantidad de consultorios propuestos en el proyecto (10)

Considerando que un consultorio externo atiende 10 pacientes en un dia completo de

trabajo (08 horas), considerando un tiempo de terapia aproximado de 45 minutos.

En el caso de hospitalizacién, el célculo se realiza partiendo del siguiente dato: “(...)
Por cada seis pacientes atendidos ambulatoriamente se producen cuatro dias de
internamiento” (Informe sobre los Servicios de Salud Mental del SubSector Ministerio
de Salud del Pert, MINSA, 2008.)

Lo cual se puede traducir a que 01 cama hospitalaria atiende a 91 pacientes por afo;
considerando el nimero de pacientes que el hospital planea atender, se necesitarian
un total de 75 camas.

Los pabellones de hospitalizacion Psiquiatrica deben estar separados por sexo por lo

gue tomando en cuenta datos estadisticos con base en el INEL

CONSULTA EXTERNA TRUJILLO -
SALUD MENTAL. POR GRUPOS DE

INTERNAMIENTO POR
EDAD o PO

GENERO
65 afios a mas
50 a 64 afios
20 a 49 afios
10 a 14 afios
5 a9 afos

1 a4 afios

EHOMBRES m®mMUJERES

0 10000 20000 30000 40000

Por lo que se puede concluir en:

e Camas pediatricas: 06

¢ Camas para mujeres: 36
e Camas para hombres: 20
e Camas aislados: 09

e Camas materno-infantiles (cama + cuna): 04
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1. UBICACION

El terreno seleccionado se encuentra ubicado a 7.05 km al noreste del
centro de la ciudad, en la urbanizacién La Rinconada, distrito de Trujillo, de

la provincia de Trujillo. Aproximadamente el terreno tiene 26 820.4 m2 de

area. Su topografia es plana y no posee mayores desniveles.

ol

Mapa Provincial de La Libertad. Mapa de Territorios vecinales de Truijillo.

PLANO DEL TERRENO

Area del terreno: 26 820.4 m2
Perimetro del terreno: 745.1 mL

Mapa del terreno del proyecto. Elaboracion propia.
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2. PROPUESTA DE DISENO ARQUITECTONICO

2.1 IDEA RECTORA

Anteriormente se establecieron criterios de disefio basados en el estudio y
analisis de variables y casos arquitectonicos. La idea rectora del proyecto
responde a estos criterios de forma positiva, siendo estos los principios que
rigen el emplazamiento del hecho arquitecténico.

A. Aislar el volumen

. Al separar el volumen de los limites del terreno al maximo posible se
reduce la sensacion de encierro (especialmente si se posee colindantes),
es por ello que en el proyecto se ha superado el retiro que exige el RNE
para hospitales, dando un rango mayor para poder implementar un cerco

verde que impida visualizar los limites del terreno.

] Es asi que el volumen se sitla en la parte central del terreno para que

sea posible la sensacion de que este no tiene fin para quien esta
internado.
B. Uso de patios

= Se plantea un patio interno para uso exclusivo de pacientes hospitalarios,

este permite la iluminacion y ventilacibn de los pabellones de
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Rehabilitacion, Ayuda al Diagnéstico y Tratamiento y Hospitalizacion, este
patio significa un nexo al mismo tiempo ya que recrea parte de la plaza
publica y estda rodeado por volumenes translicidos, que permiten al
interno observar el funcionamiento del hospital y parte de las relaciones

exteriores que se dan a él.

= La funcién que cumple el patio es recreativa, cuenta con una losa
deportiva y un area contemplativa, donde el interno puede desarrollar
actividades de interaccion dentro de una zona monitoreada por dos

controles internos.

Render Patio Interno para pacientes hospitalizados.
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C. La plaza publica

El emplazamiento del proyecto responde a la necesidad de crear una
conexioén interior-exterior entre el hospital y el medio mas cercano. Los
criterios de configuracién espacial con base en las teorias Open door
plantea necesaria esta conexion para lograr un confort perceptual en el
paciente: Mientras este se sienta en mayor proximidad con su entorno
inmediato, serd mejor su disposicion dentro del centro médico. Es por ello
gue el proyecto propone una gran plaza publica para crear esta conexion.
El interno desde el pabellbn de Hospitalizacibn y Servicios
Complementarios tiene visuales directas a esta, por lo que se genera un
vinculo estrecho entre lo que sucede en la ciudad y su internamiento.

Plaza Publica, Ingreso Ambulatorio.

Esto se fortalece en el volumen donde se sitia el Comedor Interno y la
Zona de ocio y contemplacion, ya que este se encuentra suspendido
sobre la plaza, definiendo asi el inicio del hospital sin dejar de lado el

caracter publico de la misma.

Asi mismo la forma que adoptan los recintos tiene como trasfondo crear
un recorrido intencional hacia el ingreso ambulatorio del Hospital por
medio de la plaza, un camino sinuoso rodeado de areas verdes, espejos
de agua y areas de descanso, da la bienvenida a pacientes y publico en

general.
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Recorrido de la plaza hacia el ingreso Ambulatorio

D. Los cerramientos

Translicidos: Predominantes en toda la propuesta de disefio, los
cerramientos translicidos tienen como principal objetivo conectar al
hospital con su entorno (patio interno, plaza publica) Asi mismo que
aportan gran cantidad de luz y propician una ventilacibn adecuada de

areas congestionadas.

Virtuales: Usadas para crear una sensacion de conexién indirecta entre el
exterior y los ambientes intimos que no deben ser visibles al publico,
siendo el caso de Emergencias, parte de Consulta externa y
Rehabilitacion. Es pertinente hacer especial énfasis en el uso de
persianas mecanicas como cerramiento para el pabellon de
Hospitalizacion, esto responde a una necesidad de seguridad y al mismo
tiempo de control interno; dependiendo de las necesidades de los
pacientes de cada habitacion se pueden cerrar completamente desde la

estacion de enfermeras.
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m

Persianas Mecanicas. Hospitalizacién

= Piel arquitectonica: Para el volumen mas resaltante del proyecto se
disefid una piel que lo rodea por completo, a forma de nheuronas
vectorizadas, las cuales hacen alusién al Hospital de Salud Mental, esto
se debe a que las actividades que se desarrollan dentro de este volumen

estan directamente relacionadas con la interaccion interior-exterior.

E. Configuracion espacial interna

= Formas sinuosas que no permitan cruce de pasillos: Los pasillos de
Rehabilitacion y Hospitalizacién poseen formas sinuosas de tal modo
que, a pesar de tener puertas a ambos lados, el paciente solo pueda

percibir un lado, evitando asi caer en crisis. (OMS, 1963. Ginebra)
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2.2. ASOLEAMIENTO Y ORIENTACION DEL EDIFICIO

e El hospital esta conceptuado para recibir el sol con los frentes noreste sin
necesidad de quiebrasoles y suroeste vidriados y en los frentes, noroeste y
sureste se estan considerando celosillas verticales y horizontales para crear
sombras y proteccion de la penetracion solar en ambientes especificos.

e La orientacion noreste es la que se ha dard a los cuartos de hospitalizacion
para captar La luz del sol directa, eficaz por que actia como un agente
aséptico a las enfermedades y contribuye con su valor terapéutico,
especialmente para reducir la susceptibilidad a enfermedades como la
tuberculosis.

e Esta concepcion se basa en el propuesta de crear bloques constructivos con
formas regulares para cada unidad de servicio dentro de los cuales se ha
tenido cuidado en tener iluminacion y ventilacion natural a través de espacios

generadores de un micro clima que genere el confort adecuado.

%//// _

S n// -
Analisis de asoleamiento y vientos en el terreno. Fuente: Elaboracion propia.

2.3. ACCESOS AL TERRENO

Existen cuatro accesos al proyecto: El acceso principal para el publico en
general y paciente externos, se realizara través de un ingreso peatonal por

medio de una gran plaza publica, el acceso vehicular

El acceso a emergencia que se realiza desde la Av. César Vallejo, la via mas

transitada e inmediata al proyecto, con acceso vehicular de ambulancias y
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acceso peatonal. El acceso a los servicios generales se hace con control
vehicular y/o de acceso peatonal. La circulacion del personal administrativo se
realiza en forma independiente con acceso diferenciado de la circulacion del

hospital tanto las oficinas de la red asistencial con la propia del hospital.

2.4.ViAS AL TERRENO

El terreno para el desarrollo del proyecto se encuentra en la Av. César Vallejo,

a través de la cual se tiene acceso a otras urbanizaciones.

El terreno cuenta con dos frentes, los ingresos peatonales y vehiculares se
plantean desde la via principal, ya que esta tiene una seccion vial correcta para
el giro de vehiculos.

LP LP L.P

EREDA
W O E v.P E W

+1.200-1.80-+ 5.40 +1.80-41.20¢

Plano de Vias del terreno

2.5.AREA LIBRE NORMATIVA

El area libre normativa segun el pardmetro urbanistico 1161-08-MDE/DDU es

segun la resultante al proyecto, de acuerdo a la normatividad hospitalaria se
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debe considerar hasta el 30% del terreno, que permita el crecimiento del

hospital, el area de ocupacién del terreno segun proyecto es del 7 548.05 m2

2.6.ZONIFICACION

LEYENDA

| Administracion
Consulta Externa
- Emergencia
Ayuda al Diagndstico y Tratamiento
Servicios Complementarios para Personal Médico
Servicios Complementarios para pacientes
Rehabilitacién

Andlisis de Zonificacién. Primer Nivel.

PRIMER NIVEL:
1. Consulta Externa
2. Ayuda al Diagnéstico y Tratamiento
a. Farmacia Central
b. Laboratorio Clinico
c. Imagenologia
d. Medicina Interna
Emergencia
Rehabilitacion
Administracion
Servicios complementarios para pacientes
a. Cafeteria para pacientes ambulatorios
b. SUM para visitantes y familiares
7. Servicios complementarios para médicos/técnicos

ook w
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a. Vestidores y duchas para médicos / técnicos
b. Estar Médico
c. SUM para personal
B S0 e, S0 W S
i
LEVENDA
Administracion —_—
Hospitalizacion |
Servicios Complementarios para AN
FPaciente Hospitalizado
Analisis de Zonificacion. Segundo Nivel.
SEGUNDO NIVEL:
1. Administracion
2. Hospitalizacion
a. Estacion enfermeras
b. Repostero
c. Internamiento mujeres
d. Internamiento hombres
e. Internamiento aislados
f. Cémaras Gestalt
g. Bafios comunes
3. Servicios complementarios para pacientes hospitalizados
a. Centro social y de reencuentro privado
b. Biblioteca
c. Peluqueria
d. Zona de ocio y contemplacion
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SERVICIOS GENERALES

Lavanderia

Cocina General

Esterilizacidn

Patio de manicbras y Almaceén
Gestion de Residucs

Anadlisis de Zonificacién. Sétano.

1. Servicios Generales

2.7.

a. Patio de maniobras
b. Gestion de Residuos
c. Cocina General

d. Lavanderia

e. Esterilizacion

f. Almacén

CIRCULACIONES

Se estd planteando circulaciones diferenciadas tanto para pacientes
ambulatorios, visitas, personal asistencial y servicios. Existen dos grandes
ejes de circulaciones horizontales, que son la circulacion publica y visita de
pacientes externos, y en forma paralela se encuentra la circulacién técnica
gue corresponde a aquella circulacion que es utilizada por pacientes internos,
personal asistencial y no asistencial del hospital, los recorridos de
abastecimiento y desechos de servicios.

La circulacion publica tiene un ndcleo vertical para acceso a los niveles de
visita a Hospitalizacion y servicios complementarios como el centro social, la
zona de reencuentro y el area de contemplacién y ocio, espacios donde el

paciente hospitalario puede encontrarse con sus familiares.

Choque Jeri,

R. Pag. 56



OPEN DOOR'Y EL CONFORT PERCEPTUAL EN EL DISENO
UNIVERSIDAD ARQUITECTONICO DE HOSPITAL DE SALUD MENTAL PARA LA CIUDAD

/ . ) )
P RELACION ENTRE CONFIGURACION ESPACIAL CON BASE EN LA TEORIA
}4 PRIVADA DEL NORTE DE TRUJILLO

e La circulacion técnica también tiene un nucleo vertical que conecta Servicios
Generales, ubicado en el sétano, con las circulaciones técnicas del Primer
Nivel (Ayuda al Diagnéstico y Tratamiento) y Segundo Nivel (Hospitalizacion).

e La circulacion de Pacientes Hospitalizados también tiene un nucleo de
circulacion vertical que conecta la zona de Hospitalizacion con el pabellon de

Rehabilitacion.

LEYENDA

= Circ. Paciente Ambulatoric
= Circ. Paciente Hospitalizado
~+——Circ. Médico I Técnico =
S Circ. Servicios
=——Circ. Administrativa T LI I

Cire. Visitante E =

oo " Hicleo de Circ. Vertical

Andlisis de Circulaciones Horizontales y Verticales. Primer Nivel
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LEYENDA

s Circ. Paciente Hospitalizado
- Circ. Médico / Técnico
s Cirz. Servicios
e Circ. Administrativa
Circ. Visitante
%’ Nicleo Circ. Vertical

Analisis de Circulaciones Horizontales y Verticales. Segundo Nivel

SERVICIOS GENERALES

<——Circ. Servicios
®  Nicleo Circ. Vertical

Analisis de Circulaciones Horizontales y Verticales. Sétano
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PROGRAMACION HOSPITAL ESPECIALIZADO DE SALUD MENTAL
AFORO

Consulta externa: 93 pacientes/dia
Hospitalizacién: 75 camas

Especificaciones (RNE o analisis de casos)

SR Capacidad RNE / Bibliografia [ Area [ Unigades __unides m2) il i)
ATENCION
Recepcién 1 15 m2 por per. 1.50 m2 1 1.50
Secretaria 1 4 m2 por per. 4.00 m2 1 4.00
Sala de espera 14 1.8 m2 por per. 25.20 m2 1 25.20 34.70
Servicios Higiénicos 1 Compartido 1 inodoro, lavado 4.00 m2 1 4.00
% Administracion 3 4 m2 por per. 12.00 m3 1 12.00
o OFICINAS
é Director General 2 5 m2 por per. 10.00 m2 1 10.00
5 Sub-director General 2 5 m2 por per. 10.00 m2 1 10.00
z Area de personal 4 9.5 m2 por per. 38.00 m2 1 38.00 237.70
E Area de programas 4 9.5 m2 por per. 38.00 m2 1 38.00
< Central telefonica y Busca personas 2 5 m2 por per. 10.00 m2 1 10.00
= Area de Contabilidad 4 9.5 m2 por per. 38.00 m2 1 38.00 203.00
> Area de Logistica 4 9.5 m2 por per. 38.00 m2 1 38.00
Sala de reuniones 6 1 m2 por per. 6.00 m2 1 6.00
Kitchenet 2 4 m2 por per. 8.00 m2 1 8.00
Servicios Higiénicos 2 Hombres 1 inodoro, lavad, urin 4.00 m2 1 4.00
Mujeres 1 inodoro, lavado 3.00 m2 1 3.00

SERVICIOS AMBULATORIOS

ATENCION
Area recepcién de pacientes
Recepcion y Control 2 15 m2 por per. 3.00 m2 1 3.00
Caja 1 5 m2 por per. 5.00 m2 1 5.00
Admisién * Bibliografia 12.00 m2 1 12.00
Informacion 1 5 m2 por per. 5.00 m2 1 5.00 194.44
Sala de espera 45 Persona 1.2 m2 por per. 54.00 m2 1 54.00
14 Discapacitado 1.44 m2 por per. 19.44 m2 1 19.44
Servicios Higiénicos 2 Hombres 2 inodoro, 2 lavad,2 urin 16.00 m2 3 48.00
2 Mujeres 2 inodoro, 2 lavado 16.00 m2 3 48.00
< Area de consulta
ﬁ Triaje 3 5 m2 por per. 15.00 m2 1 15.00
% C.E. Psicologia * Bibliografia 15.00 m2 3 45.00
< C.E. Psiquiatria * Bibliografia 20.00 m2 3 60.00
3 C.E. Terapia Familiar * Bibliografia 20.00 m2 3 60.00 265.00 538.44
g Servicio social y Programas * Bibliografia 20.00 m2 1 20.00
8 Promocion Salud Mental 2 5 m2 por per. 40.00 m2 1 40.00
= Referencias y Contrarreferencias 2 m2 por per. 25.00 m2 1 25.00
g AREA TECNICA
Recepcion y Control * Bibliografia 8.00 m2 1 8.00 24.00
Estar médicp * Bibliografia 16.00 m2 1 16.00
Area Soporte Técnico
Cuarto de limpieza * Bibliografia 4.00 m2 1 4.00
Servicios Higiénicos 1 Hombres inodoro, lavatorio 4.00 m2 1 4.00 15.00
1 Mujeres inodoro, lavatorio 4.00 m2 1 4.00
Deposito de Residuos * Bibliografia 3.00 m2 1 3.00
AREA ADMINISTRATIVA
Oficina 2 5 m2 por per. 10.00 m2 1 10.00 20.00
Archivo de historias * 0.4 m2 por cama 30.00 m2 1 30.00
ATENCION
Area recepcion de pacientes
Vestibulo * Bibliografia 20.00 m2 1 20.00
Informes 2 5 m2 por per. 10.00 m2 1 10.00
Control y recepcion de pacientes * Bibliografia 10.00 m2 1 10.00
Admisién * Bibliografia 20.00 m2 1 20.00 128.00
Triaje * Bibliografia 18.00 m2 1 18.00
Farmacia * Bibliografia 40.00 m2 1 40.00
Area de camillas y sillas de ruedas * Bibliografia 10.00 m2 1 10.00
Area de familiares
Vestibulo * Bibliografia 16.00 m2 1 16.00
Sala de espera 16 Persona 1.2 m2 por per. 19.20 m2 1 19.20 7211
5 Discapacitado 1.44 m2 por per. 6.91 m2 1 6.91
Servicios Higiénicos * Compartido 2 inodoro,2 lavado 15.00 m2 2 30.00
Area de Tratamiento
Triaje * Bibliografia 26.00 m2 1 26.00 52111
Trauma-shock * Bibliografia 35.00 m2 1 35.00
Cubiculo de atencién inmediata * Bibliografia 24.00 m2 1 24.00 250.00
Cubiculo de atencion especializada * Bibliografia 35.00 m2 3 105.00
Sala de observacion 12 5 m2 por cama 60.00 m2 1 60.00
AREA TECNICA
Control de enfermeria * Bibliografia 12.00 m2 1 12.00
Trabajo Limpio * Bibliografia 8.00 m2 20.00
Trabajo Sucio * Bibliografia 8.00 m2 1 8.00
Area Soporte Técnhico
Almacén de materiales y medicamentos * Bibliografia 10.00 m2 1 10.00
Cuarto de ropa limpia 2 Compartido 1 inodoro, lavado 6.00 m2 1 6.00
Cuarto de ropa sucia * Bibliografia 4.00 m2 1 4.00
Esterilizacion rapida * Bibliografia 6.00 m2 1 6.00 51.00
Cuarto de limpieza * Bibliografia 4.00 m2 1 4.00
Deposito de Residuos 3 1 m2 por per. 3.00 m2 1 3.00
Servicios Higiénicos 1 Compartido 1 inodoro, lavado, ducha 18.00 m2 1 18.00

ATENCION

Area de dispensacion

Sala de espera

Sala de dispensacion externa

15 m2 por per. 27.00 m2 1 27.00
Bibliografia 12.00 m2 1 12.00



Sala de informacion de medicamentos 2 5 m2 por per. 10.00 m2 1 10.00
Sala de dispensacion interna * Bibliografia 12.00 m2 1 12.00 79.00
< Aparcamiento de carros para dosis unit. * Bibliografia 10.00 m2 1 10.00
2 Servicios Higiénicos 1 Hombres 1 !nodoro, lavado 4.00 m2 1 4.00
s 1 Mujeres 1 inodoro, lavado 4.00 m2 1 4.00
% Area de almacenamiento 182.75
i Recepcion e inspeccion * Bibliografia 10.00 m2 1 10.00 2375
5 Almacén General 2 0.45 m2 por cama 33.75 m2 1 33.75
AREA TECNICA
Preparacion de dosis unit. 2 0.1 m2 por cama 25.00 m2 1 25.00 45.00
Sala de preparacion de férmula * Bibliografia 20.00 m2 1 20.00
Area Soporte Técnico
Trabajo sucio * Bibliografia 8.00 m2 1 8.00
Cuarto de limpieza * Bibliografia 4.00 m2 1 4.00 15.00
Depdsito de Residuos * Bibliografia 3.00 m2 1 3.00
ATENCION
Area recepcion de pacientes
Control y recepcion de pacientes * Bibliografia 20.00 m2 1 20.00
Sala de espera de pacientes ambulatorios 5 15 m2 por per. 7.50 m2 1 7.50
Servicios Higiénicos 1 Hombres 1 inodoro, lavado 4.00 m2 1 4.00 43.00
1 Mujeres 1 inodoro, lavado 4.00 m2 1 4.00
Sala de espera de pacientes hospitalizados 5 15 m2 por per. 7.50 m2 1 7.50
< Area de examenes
8 Rayos X * Bibliografia 60.00 m2 1 60.00
5‘ Vestuario + SS.HH. 1 Compartido 1 inodoro, lavado 7.30 m2 1 7.30 70.30
= Sala de control * Bibliografia 3.00 m2 1 3.00 A
2 AREA TECNICA :
= Sala Revelado * Bibliografia 14.00 m2 1 14.00
.‘g Sala de lectura de examenes * Bibliografia 14.00 m2 1 14.00 42.00
=) Sala de digitalizacion * Bibliografia 14.00 m2 1 14.00
Area Soporte Técnico
Trabajo limpio * Bibliografia 8.00 m2 1 8.00
Trabajo sucio * Bibliografia 8.00 m2 1 8.00
Almacén de equipos * Bibliografia 10.00 m2 1 10.00 57.00
Almacén de placas * Bibliografia 24.00 m2 1 24.00
Cuarto de limpieza * Bibliografia 4.00 m2 1 4.00
Deposito de Residuos * Bibliografia 3.00 m2 1 3.00
ATENCION
Area recepcion de pacientes
Sala de espera 5 15 m2 por per. 7.50 m2 1 7.50
Servicios Higiénicos 1 Hombres 1 inodoro, lavado 4.00 m2 1 4.00 15.50
1 Mujeres 1 inodoro, lavado 4.00 m2 1 4.00
Area de recepcion y extraccion de muestras
Recepcién * Bibliografia 3.60 m2 1 3.60 8.40
Toma de muestra * Bibliografia 4.80 m2 1 4.80
AREA TE?NICA 205.90
Hematologia * Bibliografia 54.00 m2 1 54.00 126.00
Bioquimica * Bibliografia 72.00 m2 1 72.00
Area Soporte Técnico
Procesamiento y distribucién * Bibliografia 14.00 m2 1 14.00
Lavado y descontaminacion * Bibliografia 8.00 m2 1 8.00
Preparacion de reactivos * Bibliografia 9.00 m2 1 9.00 56.00
Almacén * Bibliografia 18.00 m2 1 18.00
Cuarto de limpieza * Bibliografia 4.00 m2 1 4.00
Deposito de Residuos * Bibliografia 3.00 m2 1 3.00
ATENCION
Sala de espera 20 15 m2 por per. 30.00 m2 1 30.00
<Z( Servicios Higiénicos 1 Hombres 1 inodoro, lavado 4.00 m2 1 4.00 38.00
5 ] 1 Mujeres 1 inodoro, lavado 4.00 m2 1 4.00
= Area de consulta
< C.E. Cardiologia * Bibliografia 20.00 m2 1 20.00
g C.E. Urologia * Bibliografia 20.00 m2 1 20.00 162.00
=) C.E. Estomatologia * Bibliografia 38.00 m2 1 38.00 104.00
% C.E. Gineco-obstetricia * Bibliografia 20.00 m2 1 20.00
k] Servicios Higiénicos para Ginecontetricia 1 Compartido 1 inodoro, lavado 6.00 m2 1 6.00
AREA TECNICA
Recepcion y Control * Bibliografia 8.00 m2 1 8.00 20.00
Trabajo de enfermeria * Bibliografia 12.00 m2 1 12.00
AREA TECNICA
Area de descontaminacién
Recepcion y lavado de material sucio * Bibliografia 6.00 m2 1 6.00
Lavado y secado de carros de transporte * Bibliografia 4.00 m2 1 4.00 22.00
Almacén de carros limpios * Bibliografia 4.00 m2 1 4.00
Descontaminacion * Bibliografia 8.00 m2 1 8.00
Area de preparacién
Preparacion y empaque de material * Bibliografia 10.00 m2 1 10.00 10.00
Area de esterilizacién
Sala de esterilizacion a alta temperatura * Bibliografia 10.00 m2 1 10.00 18.00
Sala de esterilizacion a baja temperatura * Bibliografia 8.00 m2 1 8.00 108.00
Area de almacenamiento y despacho
Almacén de material estéril * Bibliografia 10.00 m2 1 10.00
Almacén de ropa * Bibliografia 7.00 m2 1 7.00 36.00
Almacén de material desechable * Bibliografia 7.00 m2 1 7.00
Despacho de material esteril * Bibliografia 12.00 m2 1 12.00
Area Soporte Técnhico
Sala de desembalaje * Bibliografia 6.00 m2 1 6.00 10.00
Cuarto de limpieza * Bibliografia 4.00 m2 1 4.00
Area Soporte Técnico
Servicio higiénico 1 Compartido 1 inodoro, lavado 4.00 m2 1 4.00 12.00
Vestuario + SS.HH. * Bibliografia 8.00 m2 1 8.00

SERVICIO IZACION

ATENCION

E HOSPIT



Area de recepcién de pacientes
Sala de espera 18 15 m2 por per. 27.00 m2 1 27.00
Servicios Higiénicos 1 Hombres 1 ?nodoro, lavado 4.00 m2 1 4.00 65.00
1 Mujeres 1 inodoro, lavado 4.00 m2 1 4.00
Sala de estar para pacientes 20 15 m2 por per. 30.00 m2 1 30.00
Habitaciones
Matero-Infantil 2 13 m2 por cama 26.00 m2 4 104.00
Pediatria 1 13 m2 por cama 13.00 m2 6 78.00
Hombres 1 13 m2 por cama 13.00 m2 20 260.00
Mujeres 1 13 m2 por cama 13.00 m2 9 117.00 1185.00
Aislados 1 13 m2 por cama 13.00 m2 36 468.00
K Camara Gestalt * Bibliografia 7.00 m2 9 63.00
g Bafios Comunes * Hombres 1L+11+1U+1D por cada 5/camas 30.00 m2 1 30.00
N * Mujeres 1L+11+1D por cada 5/camas 65.00 m2 1 65.00
é AREA‘\ lTECNICA : 1364.30
[ Estacion de enfermeria * Bibliografia 16.00 m2 1 16.00
% Trabajo limpio * Bibliografia 8.00 m2 1 8.00
= Trabajo sucio * Bibliografia 8.00 m2 1 8.00 60.00
g Tépico * Bibliografia 16.00 m2 1 16.00
Repostero * Bibliografia 12.00 m2 1 12.00
Area Soporte Técnico
Cuarto de ropa limpia * Bibliografia 6.00 m2 1 6.00
Almacén de materiales y medicamentos * Bibliografia 6.00 m2 1 6.00
Cuarto de limpieza * Bibliografia 4.00 m2 1 4.00 29.00
Cuarto de ropa sucia * Bibliografia 4.00 m2 1 4.00
Cuarto séptico * Bibliografia 6.00 m2 1 6.00
Deposito de Residuos * Bibliografia 3.00 m2 1 3.00
AREA ADMINISTRATIVA
Oficina 2 5 m2 por per. 10.00 m2 1 10.00
Sala de estar * Bibliografia 8.00 m2 1 8.00 25.30
Servicio higiénico 1 Compartido 1 inodoro, lavado 7.30 m2 1 7.30
ATENCION
Area de recepcién de pacientes
Vestibulo * Bibliografia 12.00 m2 1 12.00
Sala de espera * Bibliografia 40.00 m2 1 40.00
Servicios Higiénicos 8 Hombres 8inodoro, 8lavado 45.00 m2 1 45.00
8 Mujeres 8 inodoro,8 lavado 45.00 m2 1 45.00 192.00
% Admisién * Bibliografia 10.00 m2 1 10.00
o Area de camillas y sillas de ruedas * Bibliografia 15.00 m2 1 15.00
é Espera para pacientes hospitalizados * Bibliografia 25.00 m2 1 25.00
E‘ /S'\rea de tratamiento ) ’ GRS
= ala de terapia psiquiatrica individual * Bibliografia 20.00 m2 6 120.00
= Sala de terapia psiquiatrica grupal 1 * Bibliografia 35.00 m2 8 280.00 800.00
=1 Sala de terapia ocupacional * Bibliografia 50.00 m2 8 400.00
5 AREA TECNICA
Almacén * Bibliografia 30.00 m2 1 30.00
Almacén de equipos * Bibliografia 20.00 m2 1 20.00
Cuarto ropa limpia * Bibliografia 6.00 m2 1 6.00 70.30
Cuarto de limpieza * Bibliografia 4.00 m2 1 4.00
Deposito de Residuos * Bibliografia 3.00 m2 1 3.00
Servicio higiénico 1 Compartido 1 inodoro, lavado 7.30 m2 1 7.30

SERVICIOS COMPLEMENTARIOS

Para el paciente

%)
g Centro Social
2 Comedor 75 15 m2 por per. 112.50 m2 2 225.00
= Zona de reencuentro 75 3 m2 por per. 225.00 m2 2 450.00
z Zona de ocio y contemplacién 75 3 m2 por per. 225.00 m2 2 450.00 1395.00
& Peluqueria 15 4 m2 por per. 60.00 m2 1 60.00
3 Biblioteca * 2.8 m2 por cama 210.00 m2 1 210.00 1923.00
o Para publico en general
8 Cafeteria 95 15 m2 por per. 142.50 m2 1 142.50 277.50
g SUM 90 15 m2 por per. 135.00 m2 1 135.00
x Para personal médico
@) SUM 55 15 m2 por per. 82.50 m2 1 82.50
Servicios higiénicos y vestidores 24 3 m2 por per. 72.00 m2 2 144.00 250.50
Estar médico 8 15 m2 por per. 12.00 m2 2 24.00

SERVICIOS GENERALES

Area de Atencion
> Recepcion * Bibliografia 10 m2 1 10.00 50.00
| Despacho * Bibliografia 40 m2 1 40.00
2 Area Técnica
<§( Control * Bibliografia 12 m2 1 12.00 149.30
b=} Almacén Ger\eral ) o > 0.8 m2 por cama 60 M2 1 60.00
5 Almacén de insumos y materiales médicos * m2 1 99.30
Almacén de productos inflamables * Bibliografia 20 m2 1 20.00
Servicio Higiénico + Vestuario 1 Compartido 1 inodoro, lavado 7.3 m2 1 7.30
Area de atencién
Area de control y recepcion de suministros
Muelle de carga y descarga * Bibliografia 10 m2 1 10.00 22.00
Control de suministros * Bibliografia 12 m2 1 12.00
Area de almacenamiento
Vestibulo * Bibliografia 4 m2 1 4.00
Almacén de productos no perecederos
Almacén de productos perecederos
Sala de productos lacteos * 04 m2 por cama 30 m2 1 30.00 42.00
Sala de productos carnicos
> Sala de pescados
0 Sala de verduras y hortalizas
g Sala de productos congelados * Bibliografia 8 m2 1 8.00
5 Area preparacion de alimentos 251.00
= Sala de preparacion * Bibliografia 20 m2 1 20.00 a0 00




Cocina, plancha, freidoras
Area de emplatado
Sala de emplatado
Area de lavado de vajilla
Lavado de vajilla

Unic

Sala de carros

Cuarto de limpieza
Depésito de residuos

Area de almacén de menaje
Sala de guardado de menaje
Area de lavado y almacén de carros

Bibliografia 40 m2 1 40.00

Bibliografia

Bibliografia

Bibliografia 20 m2 1 20.00 20.00

Bibliografia

Taller de Mantenimiento

Sala de disposicion de residuos reciclables
Sala de disposicion de residuos comunes

Area de ropa sucia

Recibo de ropa sucia
Almacén de ropa sucia
Sala de lavado

Area de ropa limpia

Sala de centrifugado

Sala de secado y planchado
Area de roperia
Sala de costura
Almacén
Entrega de ropa

Sala de recepcion de residuos no peligrosos

Bibliografia 1 7.00
Bibliografia 3.00 m2 1 3.00

Bibliografia 20 m2 1 20.00

Bibliografia 10 m2 1 10.00 90.00
Bibliografia 1

Bibliografia 1

Bibliografia 10 m2 1 10.00
Bibliografia 15 m2 1 15.00 55.00
Bibliografia 30 m2 1 30.00

Bibliografia 20 m2 1 20.00

Bibliografia 25 m2 1 25.00 94.00
Bibliografia 15 m2 1 15.00
Bibliografia 20 m2 1 20.00 49.00
Bibliografia 14 m2 1 14.00

SUBTOTAL

7206.10

CIRCULACION Y MUROS (30%)  3242.75
TOTAL AREA OCUPADA (30%)  10448.85
TOTAL AREA DE EXPANSION (20%)  6965.90
TOTAL AREA LIBRE (50%)  17414.75

TOTAL  34829.49
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