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RESUMEN

El proyecto de tesis que se presenta a continuacion aborda el tema del crecimiento
demogréfico en la ciudad de llave y la consecuente necesidad de un sistema de salud
adecuado para la comunidad. La ciudad de llave, al ser una ciudad intermedia ha sido
parte de un constante crecimiento demografico en las Gltimas décadas, que conlleva un
aumento en la tasa de vulnerabilidad y la necesidad de contar con servicios medicos
optimos y que se acomoden a las necesidades actuales de los ciudadanos. Ante esta
situacion, la presente investigacion propone el disefio de un hospital tipo I1-1 en la ciudad
de llave, aplicando principios de arquitectura biofilica y curativa. La arquitectura biofilica
busca crear entornos construidos que generen una repercusion favorable en las
condiciones de salud y desarrollo humano, conectandolas con la naturaleza. Por su parte,
la arquitectura curativa se enfoca en como los espacios pueden apoyar la recuperacion y
sanacion. Este proyecto combina un enfoque funcional con otro de disefio enfocado en la
mejora del bienestar de los pacientes, buscando asi una infraestructura hospitalaria que,
méas alld de aspectos utilitarios, contribuya a la recuperacion de los enfermos. La
investigacion es de tipo descriptivo, basandose en la compilacidn de datos desde distintas
fuentes para respaldar la hipotesis y resolver los cuestionamientos que guian este estudio.
Ademas, el abordaje es cualitativo, empleando métodos, técnicas y herramientas de
recoleccion de informacion no estandarizadas previamente. Dentro de los resultados
esperados destaca la concepcion de una propuesta de hospital que atienda necesidades
béasicas de salud en Ilave, cumpliendo condiciones de sostenibilidad y adaptacion al clima
y ambiente local. Asi, se aspira a un modelo hospitalario funcionalmente eficiente y

terapéuticamente reparador.

Palabra clave: Arquitectura, Hospitalaria, Sostenibilidad, Paisajismo, Salud
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ABSTRACT

The thesis project presented below addresses the issue of population growth in the city of
Ilave and the consequent need for an adequate health system for the community. The city
of llave, being an intermediate city, has been part of a constant demographic growth in
recent decades, which leads to an increase in the rate of vulnerability and the need for
optimal medical services that accommodate the current needs of citizens. In view of this
situation, the present research proposes the design of a type Il-1 hospital in the city of
Ilave, applying principles of biophilic and curative architecture. Biophilic architecture
seeks to create built environments that generate a favorable impact on health conditions
and human development, connecting them with nature. Healing architecture focuses on
how spaces can support recovery and healing. This project combines a functional
approach with a design approach focused on improving the well-being of patients, thus
seeking a hospital infrastructure that, beyond utilitarian aspects, contributes to the
recovery of the sick. The research is descriptive, based on the compilation of data from
different sources to support the hypothesis and solve the questions that guide this study.
In addition, the approach is qualitative, using non-standardized methods, techniques, and
tools for data collection. The expected results include the conception of a hospital
proposal that meets basic health needs in llave, complying with conditions of
sustainability and adaptation to the local climate and environment. Thus, we aspire to a

hospital model that is functionally efficient and therapeutically restorative.

Keywords: Architecture, Hospitality, Sustainability, Landscaping, Health, Landscaping,

Architecture
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CAPITULO |

INTRODUCCION

La atencion de la salud es un derecho humano fundamental, ademas debe ser
oportuno, aceptable y asequible, los establecimientos de salud son esenciales para
garantizar el acceso a la atencion (OMS, 2022). Para ello, la infraestructura hospitalaria
debe disefiarse pensando en el bienestar del paciente. En ese sentido, la arquitectura de
los hospitales esta adoptando enfoques innovadores como la arquitectura biofilica y la

arquitectura curativa (Seisamed, 2017).

La presente investigacion aborda la necesidad de prestaciones sanitarias en la
localidad ilavefia, dada su creciente poblacion y la apremiante necesidad de servicios de
salud oOptimos. El objetivo es disefiar un hospital tipo Il-1 aplicando principios de
arquitectura biofilica y curativa, de manera que se promueva la funcionalidad y
recuperacion de los pacientes a través del uso de elementos arquitectonicos que se

encuentren en armonia con los espacios naturales.

La arquitectura biofilica busca generar un impacto positivo en el bienestar humano
a traves del contacto con la naturaleza en entornos construidos (Kellert & Calabrese,
2015). Por su parte, la arquitectura curativa se enfoca en como el ambiente fisico puede
apoyar la sanacion, incorporando luz natural, vistas a la naturaleza, arte, ergonomia y

materiales no toxicos (Mazuch & Stephen, 2005).

Se espera desarrollar una propuesta arquitectonica funcional y pensada en el

paciente que mejores la calidad del nivel de atencién de la salud en esta ciudad.
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1.1  DESCRIPCION DEL PROBLEMA

llave ha experimentado un importante crecimiento poblacional en las Gltimas
décadas debido a fendmenos migratorios y el aumento natural demografico. Estos sucesos
han derivado en una creciente solicitud de atencion médica por parte de los ciudadanos.
Sin embrago, la infraestructura hospitalaria que existe es insuficiente para la cantidad
actual de la poblacion, esto se ve reflejado en problemas como la saturacion de los
servicios de salud, las largas colas, las limitaciones de accion frente a una emergencia o

frente a un complejo caso clinico.

Ademas, la infraestructura actual presenta problemas de funcionamiento debido a
su improvisada adaptabilidad para la prestacion de servicios, debido a su antigiiedad,
tamario reducido y las carencias de disefio que perjudica la calidad de atencion recibida

por los pacientes e incide en su proceso de recuperacion.

Estas razones conllevan a la urgente necesidad de la construccion de un nuevo
hospital que se adecUe a las condiciones actuales de la ciudad y tenga proyeccion futura.
En consecuencia, se presenta este proyecto de investigacion que plantea el disefio de un
hospital tipo 11-1 en la ciudad e Ilave, incorporando enfoque como la arquitectura biofilica
y curativa que permitan generar bienestar en los usuarios y optimizar la prestacion de los

servicios sanitarios.

1.2 FORMULACION DEL PROBLEMA

1.2.1 Pregunta General

¢Cual deberia ser el disefio de un hospital tipo 11-1 en la ciudad de llave

que aplique principios de la arquitectura biofilica y la arquitectura curativa?

26

repositorio.unap.edu.pe

No olvide citar adecuadamente esta tesis
]



. UNIVERSIDAD

NACIONAL DEL ALTIPLANO
Repositorio Institucional

1.2.2 Preguntas Especificas

- ¢Como se caracteriza la arquitectura biofilica en un hospital tipo 1I-1 en la
ciudad de llave?

- ¢Como se caracteriza la arquitectura curativa en un hospital tipo I1-1 en la
ciudad de llave?

- ¢Como se determina el disefio de un hospital tipo Il-1 aplicando los

principios de la arquitectura biofilica y curativa?

1.3 JUSTIFICACION DEL PROBLEMA

En la actualidad existen altos niveles de déficit de asistencia y atencién respecto
a los usuarios que hacen uso de los diferentes establecimientos sanitarios, a causa de
diversos factores ambientales que intervienen en el desempefio laboral, dando como
resultado una desventaja en el bienestar fisico y mental de los ocupantes (Magos et al.,
2016). Algunas publicaciones cientificas confirman que las formas convencionales en que
estan disefiados los hospitales contribuyen al estrés y al peligro para los pacientes y el
personal, como las largas circulaciones del personal médico, el ruido excesivamente alto
debido a la densidad de pacientes y las conversaciones entre el personal y los visitantes,
que podrian perturbar el suefio de los pacientes (Aripin, 2006). Es por ello, que es
importante tomar en cuenta diversos factores como lo son la iluminacion, el color, el
tamario o la altura del lugar para crear ambientes que sean de influencia positiva en las
personas (Elizondo & Rivera, 2017), pues se conoce también que el contacto con la
naturaleza puede reducir el periodo de recuperacion tras alguna enfermedad. Se ha
comprobado que el observar un paisaje con arboles reduce la ansiedad y el dolor

(Elizondo & Rivera, 2017).
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Recientes estudios demuestran que modificar el disefio de los hospitales
humanizando los espacios y especialmente reconectando con la naturaleza ofrece un
apoyo terapéutico que puede impactar positivamente en el bienestar psicoldgico y fisico
de los pacientes (Fernandez, 2015). Asi como, estudios internacionales posteriores han
confirmado que el 95% de los pacientes y familias expuestos al contacto directo con la
naturaleza informaron niveles de estrés mas bajos, pensamientos mas positivos y mayor
capacidad de afrontamiento (Totaforti, 2018). Se suele decir que, sanar no es lo mismo
que curar, puesto que, aunque un jardin curativo no puede utilizarse como cura para el
cancer, ayuda a reducir el nivel de estrés del paciente y a mejorar su estado psicoldgico;
ayuda al cuerpo de los pacientes a conservar su propio proceso curativo interno;
proporciona al personal un lugar para realizar la terapia en los pacientes; permite al
personal liberarse del estrés en su lugar de trabajo; y permite al visitante y al paciente
interactuar fuera de la sala, pero en el entorno del hospital (Hameed et al., 2021). Es por
ello que en este estudio se indagara acerca de la arquitectura biofilica y como esta influye
en la salud de los pacientes para crear un entorno curativo, dando lugar a la arquitectura

curativa.

La Biofilia es de suma importancia dentro de ambientes destinados a salud, no
sana, pero ayuda a la recuperacion de los pacientes, los beneficios de contacto con jardin,
espacios abiertos o parques incluyen, descanso, la relajacion, la contemplacion,
restauracion de la enfermedad y la renovacion espiritual (Vergaray y Ximena, 2021). El
disefio arquitectonico y su contexto inmediato necesitan integrarse de forma estética y
fluida con el paisajismo circundante, configurando espacios que propicien sensaciones
grato-visuales y bienestar fisico-espacial en sus futuros usuarios y observadores. Por otro
lado, es esencial la presencia fisica y directa con la naturaleza en un espacio o lugar, ya

que esto creara una conexion directa con los elementos naturales y el ser humano
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(Fernandez & Bonnier, 2019). La arquitectura y la ciudad entran en el hospital
redefiniendo la dimension del hospital a través de una progresiva introduccion, ademas
de las funciones diagnosticas y terapéuticas, de elementos comerciales, informativos y
recreativos que han redefinido el sentido del espacio y el papel de la institucién en su
territorio (Totaforti, 2018). Las investigaciones realizadas durante las Gltimas décadas
han demostrado cdmo el entorno exterior puede servir como recurso para la recuperacion
y rehabilitacion (Bengtsson y Grahn, 2014; Ulrich et al., 1991; Wahrborg et al., 2014).
Un entorno hospitalario que se ocupa de la salud humanay funciona las veinticuatro horas
del dia necesita un edificio eficiente que no sélo siga normas constructivas, sino que esté
humanizado de tal forma que pueda repercutir positivamente en los pacientes v,
principalmente, en los empleados y profesionales sanitarios, teniendo en cuenta el tiempo
que permanecen en el edificio (Ventura Sinelson & Santos Monasterios Morales, 2020).
Razon por la cual, se pretende estudiar este fendmeno en la ciudad de Ilave, un lugar con
suficiente afluencia de personas, ademas de ser un lugar de gran importancia e
intercambio econémico y comercial, por lo que acuden bastantes personas a este centro
urbano y requieren de un centro hospitalario que responda adecuadamente a sus

necesidades.

El lugar de estudio de esta investigacion con su denominacion: distrito de llave
presenta las siguientes coordenadas de ubicacion geografica: Latitud 16° 06" 10"S y
longitud 69° 36" 22"O con coordenadas UTM 19 K 435183 8219601, contando con un
area de 874.57 km? aproximadamente con una altitud media de 3847 m.s.n.m. (Mamani,
2022). La ciudad de llave tenia en el 2017, 30.355 habitantes y cubria un terreno de
874.6km2 has. Es caracterizado por su rol comercial y productivo, lugar de concentracion
por el poder social y econémico. Es parte de las tres ciudades mas influyentes en la region

de Puno. Su primera planificacién urbana tuvo lugar en 1996, con un marcado crecimiento
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debido a la dindmica del mercado y el estado solo sigui6 el patrén de crecimiento ya
dejado. Lo cual mostr6 una estructura fragmentada y equipamiento poco equilibrado

(Plan de Desarrollo Urbano 2017 - 2030).

1.4  OBJETIVOS

1.4.1 Objetivo General

Disefiar un hospital tipo 11-1 aplicando principios de la arquitectura

biofilica y la arquitectura curativa en la ciudad de llave.

1.4.2 Objetivos Especificos

- Caracterizar la arquitectura biofilica para su aplicacién en un hospital tipo
I1-1 en la ciudad de Ilave.

- Caracterizar la arquitectura curativa para su aplicacion en un hospital tipo
I1-1 en la ciudad de Ilave.

- Determinar el disefio de un hospital tipo IlI-1 en la ciudad de Ilave

aplicando la arquitectura biofilica y la arquitectura curativa.

1.5 HIPOTESIS

1.5.1 Hipdtesis General

El disefio del Hospital I1-1 mediante la aplicacion de la arquitectura
curativa con la arquitectura biofilica promueve un efecto positivo en la

recuperacion de los pacientes del centro de Salud de Ilave.

1.5.2 Hipdtesis Especificas

- Dado que la arquitectura biofilica se centra en buscar el bienestar de las
personas, disminuyendo el estrés y aumentando la felicidad es probable
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que un hospital tipo 11-1 en la ciudad de Ilave requiera la incorporacion de
principios de arquitectura biofilica.

- Dado que la arquitectura curativa promueva la recuperacion del paciente
es probable que un hospital tipo 11-1 en la ciudad de llave requiera la
incorporacion de principios de arquitectura biofilica.

- Dado que la arquitectura biofilica y curativa se centran en la mejora de la
salud y la conexion con la naturaleza es probable que un hospital tipo 11-1
en la ciudad de llave requiera la aplicacion de la arquitectura biofilica y

arquitectura curativa como principios de disefio.
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CAPITULO II

REVISION DE LITERATURA

21 MARCO CONCEPTUAL
2.1.1 Salud

El concepto de salud ha evolucionado desde una simple visién médica
centrada en la eliminacion de enfermedades, hacia una concepcion mucho mas
holistica relacionada con el completo bienestar fisico, psicoldgico y social (OMS,
2006). Bajo esta perspectiva, la salud implica un estado de equilibrio y
adaptabilidad en mdultiples dimensiones. Por ello, la creacion de entornos
saludables debe trascender el tratamiento clinico, para considerar aspectos como

satisfaccion, calidad de vida y dignidad de los usuarios (Tekin & Urbano, 2023).
2.1.2 Establecimiento de salud

Los ambientes fisicos dispuestos y adecuados para desarrollar todo tipo de
servicios y procedimientos clinicos se refieren a los espacios arquitectonicos que
albergan y permiten la prestacion de servicios de atencion sanitaria. Van mas alla
de proveer cuidados clinicos, para contemplar la promocion de bienestar integral
y prevencion en la poblacion (OPS, 2020). Bajo un enfoque holistico, los
establecimientos sanitarios deben trascender su rol médico y fisico para
convertirse en entornos saludables, de apoyo psicoldgico y recuperacion funcional
para todos sus usuarios incluyendo pacientes, familiares y personal (Harrison

etal., 2015).

En el contexto peruano, los establecimientos de salud se clasifican en tres

categorias: I, I1'y 111, en funcion de su capacidad resolutiva y nivel de complejidad
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(MINSA, 2009). Los establecimientos de salud de Nivel I corresponden a puestos
y centros de salud enfocados en prevencion y atencion primaria. Los de Nivel Il
brindan atencion de mayor complejidad con servicios de hospitalizacion y
especialidades. Finalmente, en el Nivel 11l se ubican los hospitales e institutos

especializados de alta complejidad (MINSA, 2009).

2.1.3 Biofilia

Erich Fromm fue un psicoanalista quien utilizé por primera vez el término
“biofilia” haciendo referencia al amor apasionado a la vida y a todo lo que esta
vivo (Fromm, 1973). Sin embargo, afios mas tarde Wilson (1984) utiliz6 una
definicion mucho maés especifica y que se acomoda a lo que el disefio busca a
través de la biofilia, referia que, la biofilia era aquella tendencia innata humana en
buscar conexiones significativas con la vida y los procesos similares o asociado a
la vida (Gaekwad et al., 2022). Entonces, se entiende que, como seres humanos,
tenemos una tendencia natural, propia del ser humano a desarrollar conexiones y
vinculaciones significativas con el mundo natural, como parte integral de nuestra

biologia y psicologia.

2.1.4 Disefio salutogénico

El disefio salutogénico es un enfoque que busca crear espacios construidos
que ayuden a mejorar la salud y el bienestar de los usuarios (Dilani, 2008). Se
fundamenta en la salutogénesis, que es una teoria desarrollada por Antonovsky
(1996) que estudia los factores que generan y preservan la salud, sobre los que
causan enfermedad. Por tanto, el disefio salutogénico esta orientado a concebir
ambientes que propicien la recuperacion, incorporacion y mejoria tanto fisica
como animica de las personas que usaran dichas areas, poniendo el foco en el

33

repositorio.unap.edu.pe

No olvide citar adecuadamente esta tesis
]



. UNIVERSIDAD

NACIONAL DEL ALTIPLANO
Repositorio Institucional

cuidado y atencion de quienes habitaran y frecuentardn regularmente estas

locaciones.

22  MARCO TEORICO

2.2.1 Arquitectura hospitalaria

2.2.1.1 Concepto

Se entiende a la arquitectura hospitalaria como el disefio intencional de
espacios y entornos fisicos en instituciones de salud, que incorpora aspectos
funcionales, experienciales y terapéuticos (Gesler et al., 2004). De acuerdo con
Ulrich, (2020), la arquitectura hospitalaria contemporanea debe mejorar la
atencion y bienestar del paciente, priorizando aspectos como el aprovechamiento
luminico proveniente del sol, renovacién del aire mediante corrientes naturales, y
visuales hacia componentes escénicos vernaculos y disefio biéfilo. Por ello, la
arquitectura de hospitales tiene un impacto significativo en los resultados de salud,

satisfaccion del usuario y sustentabilidad (Engineer et al., 2020).

2.2.1.2 Historia de la arquitectura hospitalaria en el mundo

Los codigos arquitectonicos aplicados en centros de salud y asistencia se
han modificado paulatinamente a lo largo de la historia junto a los avances
médicos y tecnologicos. Los primeros hospitales tienen origen en las primeras
civilizaciones como la India, China y el Imperio Romano. Estos eran espacios
rudimentarios que proveian cuidados basicos peregrinos o viajeros (Verderber,

2010).

En la Edad Media, con el auge de la Iglesia Catolica, los hospitales estaban

orientados principalmente a la caridad y hospedaje de necesitados. Estos lugares
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tenian grandes salas con filas de varias camas que facilitaban la atencion de grupos
de pacientes. Ya para los siglos XVII y XVIII, con el progreso de la medicina
moderna y el énfasis en la higiene, surgieron disefios hospitalarios pabellonarios
que permitian mejor ventilacién e iluminacion de los espacios (Greenbaum,

1977).

Mas adelante, a finales del siglo XIX, la necesidad de tratar enfermedades
como la tuberculosis impulsé el desarrollo de lugares mas especializados. Estos
priorizaban el contacto de los pacientes con el aire fresco y la luz solar como parte
de la terapia. Esto influencié los disefios hospitalarios posteriores priorizando la

ventilacion natural (Verderber, 2010).

Ya en la primera mitad del siglo XX, con la aparicion de la arquitectura
moderna, los hospitales priorizaron la eficiencia, la tecnologia y la
estandarizacion, generando criticas por deshumanizar la atencién en salud. Este
enfoque dio paso a una vision mas centrada en la experiencia humana del paciente

(Mazuch & Stephen, 2005).

En la actualidad, la arquitectura hospitalaria integra innovaciones
tecnologicas, principios de sostenibilidad y un disefio orientado al bienestar del

usuario (Verderber, 2010).

2.2.1.3 Historia de la arquitectura hospitalaria en el Peru

La arquitectura hospitalaria en el Per( tiene una historia que se vincula al
desarrollo urbano y sanitario del pais. Los primeros hospitales surgieron durante
la época virreinal en los siglos XVI'y XVII, fundados por 6rdenes religiosas para
brindar atencion a necesitados. Entre ellos destacan el Hospital de San Andrés

(1571) y el Hospital Santa Ana (1549) en Lima (Scaletti, 2015).
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Ya para inicios del siglo XX, con ideas mas modernas, se impulsé la
construccion de nuevos hospitales estatales con fines mas cientificos, como el
Hospital Loayza (1902), Hospital Dos de Mayo (1875) y Hospital Arzobispo
Loayza (1928) todos estos ubicados en Lima. Estos adoptaron el modelo
pabellonario, con pabellones separados por especialidades médicas (Coello,

2018).

En las décadas de 1940-1970 hubo un crecimiento en infraestructura
hospitalaria impulsado por el Estado, con un enfoque funcionalista propio de la
arquitectura moderna, que priorizaba la eficiencia en las operaciones médicas.
Ejemplos iconicos son el Hospital del Nifio en 1952 y el Hospital de la Solidaridad

en 1970 (Barreda, 2013).

En la actualidad, y ya desde hace algunas décadas se evidencia una
transicion hacia disefios mas humanizados y amigables para el paciente, que

evidencien el contacto visual y fisico con la naturaleza (Vasquez, 2022).

2.2.2 Arquitectura biofilica

2.2.2.1 Concepto

La arquitectura biofilica puede definirse como el disefio intencionado de
espacios construidos que promueven la afiliacion humana con la naturaleza
(Kellert & Calabrese, 2015). Esta afirmacion tiene fundamento en la hipdétesis
biofilica planteada por Wilson (1984), la cual plantea que el ser humano posee
una afinidad innata hacia lo natural y viviente. Ademas, segin Ryan et al. (2014),
la arquitectura biofilica busca incorporar elementos y analogias de la naturaleza
en entornos construidos a través de patrones como interaccién visual de las

personas con elementos naturales del entorno, ya sea mediante la introduccién de
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especies vegetales dentro de los ambientes fisicos, la configuracion de formas y
patrones que emulen lo orgénico, la aplicacion de materias primas de origen
natural, asi como la incorporacion abundante de luz solar directa sobre todos estos
componentes espaciales y materiales, conformando por consecuencia lugares
internos perceptiblemente ricos, estimulantes, confortables y armdnicos para los

usuarios.

2.2.2.2 Patrones de diseno biofilico

La arquitectura biofilica se guia por determinados principios o llamadas
también estrategias de disefio que buscan conectar los espacios construidos con la
naturaleza (Kellert etal., 2008). Segin Browning, et al., (2014) existen 14
patrones de disefio biofilico que buscan vincular las relaciones entre la naturaleza,

el ser humanao, y el disefio de los espacios y entornos construidos, estos son:

Tabla 1

Patrones del disefio biofilico, adaptado de Browning et al., (2014)

14 patrones Descripcion Imagen referencial

Conectividad Maximizar las vistas
visual hacia elementos naturales
como plantas, agua,

paisajes a través de la

ubicacion estratégica de
ventanas que ofrecen
vistas a paisajes naturales,

jardines o parques.
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Conectividad

no visual

Integrar  estimulos no
visuales referentes a la
naturaleza, sonidos como
el del agua, viento, aves.
También el aroma de
plantas, o la tierra y
texturas naturales como la
madera o la piedra. Un
ejemplo seria las fuentes
de agua que generan

sonidos relajantes.

Estimulos
sensoriales n

ritmicos

0]

Implica la incorporacion
de estimulos aleatorios y
poco predecibles que
generan una conexion con
la naturaleza. Por
ejemplo, el viento que
crea sonidos y

movimientos cambiantes.

T

Variabilidad
térmica

flujo de aire

y

Se  aprovechan las
corrientes y los cambios
de temperatura del aire, el
flujo de aire, la humedad,
para  mimetizar  los
ambientes naturales en el
disefio. Una estrategia
muy utilizada es la
ventilacion cruzada

natural.
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Presencia de Incluir representaciones
agua de agua como fuentes,
paredes de agua,
estanques, acuarios. Pues
el sonido y movimiento
del agua provoca

beneficios sensoriales.

Luz dindmica Incluir varios tipos de
y difusa intensidades luminica y
sombra a través de
claraboyas, persianas,

vegetacion que controlen

el ingreso de la
luminosidad y generen

sombra.

Conexion con Se debe tener en cuenta el
sistemas comportamiento de los
naturales sistemas naturales, como
los cambios de estacion
para incluirlos en el
disefio. Por ejemplo, el
uso de vegetacion que

cambian de color en

determinadas estaciones
del afo.
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Formas y Reproducir las siluetas y

patrones configuraciones propias

biomdrficos de elementos naturales
hallados en el entorno
natural.

Conexion Utilizar materias primas

material con

la naturaleza

no procesadas propias de
la naturaleza en el disefio,
como la madera, bambu,
corcho, piedra, etc., que
pueden ser incorporados
en los pisos, paredes o
elementos decorativos. .

Complejidad

y orden

Se deben incorporar
patrones complejos, pero
ordenados, haciendo
referencia a los fractales,
espirales, etc. Suelen
utilizarse en elementos
decorativos que incluyes
patrones fractales, sobre

todo en textiles.
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Prospecto Implica la creacion de
vistas  amplias  que
permiten la vista de un
paisaje lejano, generando
una apertura total de
apreciacion del paisaje.

Refugio La generacion de espacios
protegidos y seguros que
cumplan con la definicion
y sensacion de refugio.
Por ejemplo, el uso de
techos inclinados que
protegen contra la lluvia'y

el viento.

Misterio Espacios que generen la
sensacion de misterio,
como caminerias que
Ileven a lugares secretos o

espacios ocultos.

Riesgo/peligro La inclusion de elemento
que de cierta manera
implican peligro o riego,
pero que a la vez

garantizan seguridad . Por

ejemplo, puentes
colgantes, caminerias
altas.

Nota: Se ejemplifican y describen los 14 patrones de disefio segiin Browning.
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2.2.2.3 Beneficios

La arquitectura biofilica ofrece diversos beneficios evidenciados por
maultiples investigaciones. De acuerdo con Ulrich et al. (1991), la exposicion a
entornos naturales reduce los niveles de estrés, fatiga mental y agresividad en las
personas. Asimismo, los espacios biofilicos refuerzan la conexion emocional de
las personas con su entorno, generando un sentido de pertenencia, de acuerdo con
Kellert (2015). Otro beneficio es el aumento de la productividad y desempefio
cognitivo en ambientes laborales, gracias a la restauracion de la capacidad de
concentracion provocada por componentes naturales como plantas y luz solar
difusa (Gillis & Gatersleben, 2015). En el &mbito de la salud, también se ha
demostrado que la conexién visual con elementos naturales acelera la
recuperacion después de una cirugia en los pacientes que estan especializados

(Ulrich, 1984).

Queda en evidencia entones el impacto positivo de la arquitectura biofilica,
en beneficio del ser humano. Ademas, Browning et al., (2014) recopila y muestra
las funciones de cada uno de los 14 patrones evidenciadas en la reduccion del
estrés, rendimiento cognitivo, y la mejora del estado de animo, respaldado por

otros estudios e investigaciones.
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Tabla 2

Tabla de los patrones de disefio biofilico y sus respuestas bioldgicas, adaptado

de Browning et al., (2014)

14 PATTERNS

* | STRESS REDUCTION

COGNITIVE PERFORMANCE

EMOTION, MOOD & PREFERENCE

Visual
Connection
with Nature

Lowered blood pressure and heart rate
(Brown, Barton & Gladwell, 2013; van den Berg,
Hartig, & Staats, 2007; Tsunetsugu & Miyazaki, 2005)

Improved mental engagement/
attentiveness
(Biederman & Vessel, 2006}

Positively impacted attitude
and overall happiness
(Barton & Pretty, 2010

Non-Visual
Connection
with Nature

Reduced systolic blood pressure

and stress hormones

(Park et al., 2009; Hartig, Evans, Jamner et al.,
2003; Orsega-Smith et al., 2004; Ulrich et al., 1991)

Positively impacted

cognitive performance

(Mehta, Zhu & Cheema, 2012; Ljungberg,
Neely, & Lundstrom, 2004)

Perceived improvements in

mental health and tranquility

(Li et al., 2012; Jahncke, et al., 2011;
Tsunetsugu, Park, & Miyazaki, 2010; Kim, Ren,
& Fielding, 2007; Stigsdotter & Grahn, 2003)

Non-Rhythmic
Sensory Stimuli

Positively impacted heart rate,
systolic blood pressure and
sympathetic nervous system activity
(Li, 2010; Park et al., 2008; Kahn et al., 2008;
Beauchamp, et al., 2003; Ulrich et al., 1991)

Observed and quantified behavioral
measures of attention and
exploration (Windhager et al., 2011)

Thermal
& Airflow
Variability

Positively impacted comfort,
well-being and productivity
(Heerwagen, 2006; Tham & Willem, 2005; Wigo, 2005)

Positively impacted concentration
(Hartig et al., 2003; Hartig et al.,
1991; R. Kaplan & Kaplan, 1989)

Improved perception of temporal
and spatial pleasure (alliesthesia)
(Parkinson, de Dear & Candido, 2012; Zhang,
Arens, Huizenga & Han, 2010; Arens, Zhang
& Huizenga, 2006; Zhang, 2003; de Dear

& Brager, 2002; Heschong, 1979)

NATURE IN THE SPACE

Presence
of Water

Reduced stress, increased
feelings of tranquility, lower heart
rate and blood pressure

(Alvarsson, Wiens, & Nilsson, 2010; Pheasant
et al., 2010; Biederman & Vessel, 2006)

Improved concentration and

memory restoration

(Alvarsson et al., 2010; Biederman & Vessel, 2006)
Enhanced perception and

Pay L
(Avarsson et al., 2010; Hunter et al., 2010)

Observed preferences and

positive emotional responses
(Windhager, 2011; Barton & Pretty, 2010;

White et al., 2010; Karmanov & Hamel, 2008;
Biederman & Vessel, 2006; Heerwagen & Orians,
1993; Ruso & Atzwanger, 2003; Ulrich, 1983)

Dynamic &
Diffuse Light

Positively impacted circadian
system functioning

(Figueiro et al., 2011; Beckett & Roden, 2009}
Increased visual comfort

(Elyezadi, 2012; Kim & Kim, 2007)

Connection with
Natural Systems

Enhanced positive health responses;
Shifted perception of environment
(Kellert et al., 2008)

Observed view preference
(Vessel, 2012; Joye, 2007)

Decreased diastolic blood pressure
(Tsunetsugu, Miyazaki & Sato, 2007)
M " . 4

Improved comfort

P per
(Lichtenfeld et al., 2012)

(Te 1, Miyazaki & Sato 2007)

Positively impacted perceptual and
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(Salingaros, 2012; Joye, 2007;
Taylor, 2006; S. Kaplan, 1988)

Observed view preference
(Salingaros, 2012; Hagerhall et al., 2008;
Hagerhall, Purcella, & Taylor, 2004; Taylor, 2006)

Prospect

Reduced stress
(Grahn & Stigsdotter, 2010)

Reduced boredom, irritation,
fatigue (Clearwater & Coss, 1991)

pi d comfort and p ived
safety (Herzog & Bryce, 2007; Wang.
& Taylor, 2006; Petherick, 2000)

Refuge

Improved concentration, attention
and perception of safety

(Grahn & Stigsdotter, 2010; Ulrich et al., 1991;
Wang & Taylor, 2006; Petherick, 2000)

Mystery

ndi

d strong pl p
(Biederman, 2011; Salimpaor et al., 2011;
Ikemi, 2005; Blood & Zatorre, 2001)

NATURE OF THE SPACE

Risk/Peril

Resulted in strong dopamine
or pleasure responses

(Kohno et al., 2013; Wang & Tsien,
2011; Zald et al., 2008)

2.2.3 Arquitectura curativa

2.2.3.1 Concepto

La arquitectura curativa se puede definir como el disefio intencionado de

espacios fisicos en instituciones de salud que mejoran el proceso de curacién a

nivel emocional, mental y fisico. (Sternberg, 2009). Segln Ulrich et al. (2020), la
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arquitectura curativa considera la experiencia de los usuarios, creando lugares que
brindan calma, control percibido, conexion con exterior y apoyo social. Diversos
estudios evidencian el rol de los entornos fisicos sobre los resultados terapéuticos.
Por ejemplo, las habitaciones con ventanas que permiten el ingreso de luz natural
aceleran la recuperacion de pacientes hospitalizados (Wilson, 1972). El uso de
arte, masica, aromas y distractores positivos reduce el estrés (Ulrich et al., 1991).
Asimismo, los jardines curativos ofrecen beneficios fisioldgicos y psicoldgicos

(Marcus & Barnes, 1999)

En sintesis, la arquitectura curativa con apoyo y base en diferentes
investigaciones apunta a crear espacios que optimicen el proceso de sanacion de

los pacientes. Se orienta a la experiencia humana, y va mas alla de la funcion.

2.2.3.2 Principios de disefio curativo

La arquitectura curativa tiene como fundamento teorias que evidencian la
influencia del entorno construido en los procesos curativos. Estas evidencias se
traducen en principios que segin cada uno de los autores permite formar
directrices que cumplan con las caracteristicas de la arquitectura curativa. Estos

principios son:

- Privacidad y control percibido (Ulrich etal., 1991): El disefio debe
permitir a los pacientes regular las interacciones sociales que suceden en
ducho espacio. Esto reduce el estrés ambiental y se logra a traves de una
distribucion cuidadosa de espacios, barreras visuales y elementos de
control de privacidad.

- Acceso visual y fisico a la naturaleza (Ulrich, 1984): El uso de elementos
naturales como plantas, luz solar y paisajes mejora los resultados
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terapéuticos. El contacto visual con naturaleza promueve la recuperacion
de pacientes. Se acufia el término de jardines terapéuticos.

- Distractores positivos (Nanda, 2011): EI arte, la musica, aromas
agradables y otros estimulos positivos desvian la atencion del malestar y
proveen alivio al involucrar los sentidos.

- Variedad sensorial (Verderber, 2010): Ofrecer diferentes experiencias
sensoriales a través de texturas, acabados, vistas, sonidos y olores genera
ambientes estimulantes que mejoran el estado de animo de los pacientes.

2.2.3.3 Beneficios

El respaldo tedrico muestra los siguientes beneficios acerca de la

arquitectura curativa:

- Reduce el estrés y ansiedad de los pacientes. Los entornos de cuidado
disefiados con enfoque curativo disminuyen los factores ambientales
estresantes (Ulrich et al., 1991).

- Mejora los resultados clinicos. Por ejemplo, los pacientes en habitaciones
con luz natural se recuperan mas rapido tras cirugias (Wilson, 1972).

- Incrementa la satisfaccion del paciente al brindar mayor control,
comodidad y privacidad (Mazuch & Stephen, 2005).

- Disminuye costos al acelerar la recuperacion de pacientes y reducir
estancias hospitalarias (Berry et al., 2004) .

2.2.4 Teoria de la reduccion del estrés

La teoria de reduccién de estrés fue planteada por Roger Ulrich en la
década de 1980. Esta teoria postula que el estar expuestos a entornos naturales y

estimulos positivos disminuye significativamente y de manera rapida el estrés
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fisiologico y emocional (Ulrich, 1984). Ulrich en otros de sus estudios demostrd
que los pacientes hospitalizados después de cirugias que tenian vistas hacia
arboles desde su ventana se recuperaban mas rapido que aquellos con vistas a un
muro de ladrillos. La teoria de reduccién de estrés es muy importante para el
disefio curativo, ya que incorpora estrategias y elementos como la naturaleza, arte,
musica y otros distractores positivos para mitigar el estrés ambiental de los
espacios en las instituciones de salud. De esta manera, se facilita la recuperacion

de pacientes, familiares y personal sanitario.

2.2.5 Teoria de la Perspectiva-Refugio

La teoria prospecto-refugio desarrollada por Appleton (1975) establece
que los seres humanos tenemos una preferencia innata por los entornos que
equilibran &reas abiertas con amplia visibilidad (perspectiva) y lugares mas

cerrados para resguardo (refugio).

Esta teoria es relevante tanto para la arquitectura curativa como la biofilica,
ya que postula la necesidad de crear espacios de cuidado de la salud que equilibren
areas sociales abiertas con vistas agradables hacia la naturaleza (perspectiva), asi
como lugares mas intimos para proteccion (refugio). EI poder encontrar prospecto
y refugio en entornos terapeuticos puede reducir el estres, ansiedad y fatiga mental

de pacientes, familiares y personal sanitario.

2.2.6 Teoria de la Conexién con la naturaleza

La teoria de la conexion con la naturaleza desarrollada por Wilson (1984)
establece que los seres humanos tenemos una necesidad de afeccion y conexion
con lo natural. Esta sustenta estrategias de disefio que buscan mejorar el contacto

visual, fisico y sensorial con elementos propios de la naturaleza. Facilitar la
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2.3

conexion con la naturaleza en hospitales y centros de salud puede tener efectos
restauradores en pacientes, reduciendo el estrés, ansiedad, delirios y acelerando la

recuperacion.

MARCO NORMATIVO

2.3.1 Normativa Local

La Municipalidad del Distrito de Ilave elaboré un Plan De Desarrollo
Urbano Sostenible (PDUS) con vision al afio 2030, este documento dicta
directrices para solucionar problematicas actuales y con proyecciones al futuro,
pues presenta los indicadores de salud para la provincia de El Collao, en base a
ello, es que se toman y formulas planes de accion y proyectos que tengas como
principal objetivo incrementar el nivel de vida de los ciudadanos. En este caso, se
toma en consideracion especial todos aquellos puntos referidos a infraestructura

hospitalaria proyectada.

2.3.2 Normativa Nacional

2.3.2.1 Reglamento Nacional de Edificaciones (RNE)

2.3.2.1.1Norma A.050 — Salud

En esta normativa se establecen las caracteristicas y condiciones que deben
tener las edificaciones de los establecimientos de salud, ya sean publicos o
privados. Ademas de ello, existe dentro de la norma una clasificacion de
establecimientos de salud, que incluyen los espacios y requerimientos basicos de
cada uno de los tipos. Se clasifican los hospitales de acuerdo con su grado de
complejidad, la cantidad de camas, y el ambito geografico de accion. Se ahondara

en el tipo de hospital 11 por el grado de complejidad, que es el que se estudiard y
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sera parte de este proyecto de investigacion. Se definen las dimensiones y
condiciones de los ambientes, por ejemplo, las salas de espera, los consultorios,
hospitalizacidn, emergencia, los quirdfanos, etc. Es por ello que en la normativa
vigente se encontraran también los requisitos de accesibilidad para facilitar la
circulacion de pacientes en sillas de ruedas y camillas, las condiciones de
seguridad para pasadizos, puertas, que incluyen las dimensiones minimas,
proteccion contra incendios y los requerimientos de instalaciones eléctricas,
sanitarias, mecénicas y de gas. Otro punto que se afiade en la norma, son los
criterios de iluminacion y ventilacion natural y artificial. Se hace hincapié, en los
acabados que incluyen las infraestructuras hospitalarias pues deben permitir su
facil y constante limpieza. Por Gltimo, se menciona la importancia de contar con

grupos electrégenos para el suministro de energia eléctrica constante.

2.3.2.1.2NORMA A.120 - Accesibilidad para personas con
discapacidad y de las personas adultas mayores

Establece requerimientos de accesibilidad para personas con discapacidad
y adultas mayores, indica que los hospitales y centros de salud en general deben
contar con una ruta accesible que tenga dimensiones adecuadas y que conecte de
la manera mas eficaz los servicios y ambientes. Hace referencia también a la
correcta accesibilidad y faciles desplazamientos en puertas ascensores,
consultorios, bafios y otras &reas que personas en silla de ruedas o discapacitadas
puedan hacer uso, sin inconvenientes, Se habla también acerca de los
estacionamientos reservados para las personas con discapacidad y que tienen trato
preferencial. Asi como el mobiliario adecuado que garantice la autonomia y

comodidad de los usuarios con discapacidad.
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2.3.2.1.3NORMA A130 - Requisitos de seguridad

Entre los principales requerimientos se encuentran la inclusion de sistemas
de proteccion contra incendios como rociadores, detectores de humo y extintores,
lugares de resguardo segun el aforo del establecimiento, rutas de evacuacion
sefializadas, iluminacion de emergencia, sistema de alarmas, sefializacion de
seguridad y zonas seguras. De esta manera se busca garantizar la salud e integridad
de pacientes y personal médico y de apoyo ante cualquier emergencia en un centro

de salud,

2.3.2.1.ANORMA EM.110 - Confort Térmico y Luminico con
Eficiencia Energética

Se consideran de manera especial los siguientes puntos:

- Los ambientes de hospitalizacion, emergencia, quiréfano, UCI y otros
similares deben contar con sistemas de climatizacion adecuados y
permanentes de acuerdo con la regién y clima en el que se ubican,
segun especifica la norma.

- Los sistemas de ventilacion deben permitir el ingreso del aire exterior
e impulsar minimo 15L/s de aire por paciente.

- Los valores minimos de iluminacién artificial deben ser de 500 lux
para hospitalizacion, 750 lux para consultorios y 1000 lux para
quirdfanos.

- Se debe aprovechar al maximo la iluminacion natural en todos los
espacios posibles.

- Lossistemas de iluminacion deben considerar estrategias de eficiencia

energética.
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2.3.2.2 Normas Técnicas — Minsa

2.3.2.2.1Norma Técnica N°021-MINSA/DGSP-V.01

La normativa establece una clasificacion mas exhaustiva de
establecimientos de salud, definiendo categorias segun su nivel de complejidad
asistencial. El presente proyecto se enfocara en una institucion de Segundo Nivel,
Categoria 1l-1, la cual implica atencion ambulatoria, de emergencias y
hospitalizacion principalmente. Este tipo de centros debe contar como minimo con
consultorios externos, urgencias, encamamiento de pacientes, centro obstétrico,
quirdfanos, rehabilitacion, diagndstico por imagenes, patologia clinica, farmacia,
banco de sangre, nutricion, y central de esterilizacion. La norma también prescribe
los recursos humanos, la infraestructura fisica, equipamiento y organizacion de la
atencion que se requiere en esta categoria, asi como su capacidad técnica de

diagnostico y tratamiento esperada.
2.3.3 Normativa Internacional
2.3.3.1 Normas ISO

2.3.3.1.1Norma ISO 9000:2005
Las normas I1SO establecen criterios de gestién de calidad, algunos

aspectos importantes que influyen en los equipamientos hospitalarios:

- Permiten estandarizar procesos y procedimientos para una mejora
continua de la calidad asistencial y satisfaccion del paciente.

- Ayudan a identificar y prevenir posibles errores o eventos adversos
relacionados con la infraestructura.

- Generan registros que permiten realizar trazabilidad sobre el

mantenimiento y condiciones de las instalaciones.
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- Permiten una mejor gestion de recursos fisicos, ambientes y equipamiento
segun su criticidad.
2.3.3.1.2NORMA 1SO 14001:2004
Se establece los requisitos para un Sistema de Gestion Ambiental (SGA),

los puntos aplicables a la infraestructura hospitalaria son:

- Permite a los hospitales implementar una politica ambiental para
minimizar el impacto de sus operaciones.

- Promueve el uso adecuado de recursos como agua, energia y materiales.

- Facilita estrategias para la reduccion y gestion adecuada de residuos
peligrosos generados.

- Considera la mitigacién de aspectos ambientales en el disefio y
mantenimiento de la infraestructura.

- Permite el control de emisiones atmosféricas y vertidos de aguas
residuales hospitalarias.

24  MARCO REFERENCIAL

241 PROYECTO 1: Hospital regional de cardiologia de IV nivel, Andreés

David, M. V., & Sanchez Ramirez, 2022

Tabla 3

Ficha técnica del Hospital Regional de Cardiologia de IV nivel

FICHA TECNICA

Nombre del proyecto: Hospital regional de cardiologia de IV nivel

Ubicacién: Tunja, Colombia

Estado: Proyecto

Anibal Sdnchez Ramirez & Andrés David Marin

Valcarcel

El proyecto cuenta con un total de nueve niveles los

cuales estan disefiados en un drea de 10000m2.

Se eligi6 el proyecto debido a que fue disefiado con

Importancia del proyecto: principios biofilicos, el cual servird para identificar las
dimensiones de los indicadores.

Autor(es):

Descripcion:
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El presente proyecto cumple con condiciones biofilicas que se observan en
el uso de la vegetacion utilizada en multiples plantas como se puede observar en

el proyecto.

Figura 1

Primer nivel del hospital regional de cardiologia de nivel IV

Ubicacion de areas verdes alrededor de los médulos construidos, las cuales
son parte de las caracteristicas que se pueden encontrar en cuanto al indicador de
conexion visual con la naturaleza, puesto que estas se ubican préximas a multiples
ambientes, dichas areas que incluyen vegetacion se encuentran tanto como en

alrededores de los modulos (A) como en las intersecciones y entre modulos (B).
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Figura 2

Render de vista interior de la sala de espera del Hospital regional de

cardiologia de nivel IV

En el area de la sala de espera se aprecia el uso de ventanas a nivel bajo de
observador (A), un elemento que conecta al exterior en el cual se encuentra la

naturaleza y al interior, que es donde estan ubicados los usuarios.

Figura 3

Corte isométrico de una seccion del hospital regional de cardiologia de nivel 1V
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Se puede observar el uso de una fachada flotante de acero perforado, el

cual sirve como la utilizacion de cerramientos opacos. (A)

Figura 4

Render de la fachada a la via principal del edificio

DETALLE BIDCLIMATICO DE ILUMINACION Y
RECOLECCION DE AGUA

-
s

»
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.}
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Se puede observar que el proyecto presentado cuenta con el indicador de
conexidn con los sistemas naturales, esto debido a que se puede observar tanto el
uso de la iluminacién ya sea de manera directa e indirecta en los distintos espacios

internos del hospital como la recoleccién de agua pluvial (A).
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2.4.2 PROYECTO 2: Centro médico Tata, CannonDesign, 2019.

Tabla 4

Ficha Técnica Centro médico Tata

FICHA TECNICA

Nombre del proyecto: Centro médico Tata

Ubicacion: Calcuta, India

Estado: Construido

Autor{es): CannonDesign, Carambiah & George

Descripcion: El proyecto cuenta con un total de 7 niveles

Se eligio el proyecto debido a que fue disefiado y
construido en la India, para tomar en cuenta los
principios arquitectdnicos con los cuales se realizo el
proyecto.

Importancia del proyecto:

Se busca realizar un analisis en el presente proyecto construido, a fin de
llegar a identificar si cuenta con los principios arquitectonicos requeridos como lo

son de la arquitectura biofilica y la arquitectura curativa.

Figura 5

Imagen 3D del centro médico Tata

A continuacion, se pueden observar distintas &reas verdes ubicadas

alrededor de los modulos, el cual es parte de las caracteristicas que se pueden
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encontrar en cuanto al indicador de conexion visual con la naturaleza, puesto que
estas se ubican proximas a multiples ambientes, dichas &reas que incluyen
vegetacion se encuentran tanto como en alrededores de los mddulos (A) como en
las intersecciones y entre modulos (B). lo cual afirmaria el cumplimiento de este

primer indicador.

Figura 6

Vista exterior del Centro Médico Tata

-

i 4

Se puede observar el uso de difusores acusticos en las distintas areas que

posee el centro medico. (A)

Figura 7

Caminerias exteriores del centro médico Tata
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Se puede observar el uso de elementos translucidos cenitales en las

distintas areas que posee el centro médico. (A)

Figura 8

Espacios exteriores del Centro Médico Tata

El proyecto si presenta del indicador mencionado, esto se debe a la
utilizacion de elementos naturales expuestos en los muros como se puede observar

en la imagen (A).

2.4.3 Comparacion de proyectos

Tabla 5

Tabla comparativa de proyectos

Variable 1 Proyecto 1 Proyecto 2
Arquitectura Biofilica Hospital Centro
Dimensidn Indicador Regional de Médico Ta Ta

Cardiologia de

IV Nivel
Conexion Ventanas bajas X X
Visual Vanos aperturados en muros X X
Elementos translucidos X X
Plantas libres X X

Ventanas altas
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Conexion no  Cerramientos opacos X X

visual Difusores acusticos X

Vegetacion interior

Conexion Sistemas de captacion pluvial X
natural Elementos translucidos X
cenitales

Sistema de energia solar

Flujos de aire Ventilacién cruzada natural X
Estimulos Texturas naturales expuestas X
sensoriales Muros verdes

Para el presente cuadro se utiliz6 un método de medicion el cual esta
basado en la cantidad de condiciones que cada uno de los proyectos posee, la cual

se cataloga de la siguiente manera

Tabla 6

Rangos de medicion de acuerdo con los criterios evaluados

13 a 14 criterios
9a 11 criterios
6a 8criterios
2a5criterios
Oa2criterios

m(olOo|w|>

Mediante esto se puede catalogar al proyecto 1, el cual cuenta con 7
criterios de los 14 presentados como regular (C), mientras que el proyecto 2 se
puede catalogar como regular (C), debido a que presenta 8 de los 14 criterios

presentados.
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ﬂ. UNIVERSIDAD

CAPITULO III

MATERIALES Y METODOS

3.1 METODOLOGIA DE INVESTIGACION

El enfoque de investigacion serd de tipo cualitativo, este se apoya en métodos,
técnicas e instrumentos de recoleccion de datos no estandarizados ni completamente
predeterminados, la recoleccion de datos consiste en obtener las perspectivas y puntos de
vista de participantes (sus emociones, prioridades, experiencias, significados y otros

aspectos subjetivos) (Fernandez, 2016).

Es un estudio de nivel descriptivo, que implica la recoleccion de datos para probar
hipotesis o responder a preguntas concernientes al estado actual de los sujetos del estudio.
Mediante este nivel de investigacion no se manipulan variables, se determina e informa

los modos de ser de los objetos (Nieto, 2018).
3.1.1 Poblacion y muestra

Para obtener la muestra, se utilizO un muestreo no probabilistico por
conveniencia del autor, dado que, debido al tamafio de la muestra, no pudo ser
seleccionada aleatoriamente. Asi, este tipo de muestreo permite que, a través del
cumplimiento de una serie de requisitos propios de la poblacion, se pueda
seleccionar las unidades de analisis que seran objeto de estudio, sin que sean

seleccionadas al azar. (Cruz & Montero, 2022)

El muestreo por conveniencia implica seleccionar una muestra de la
poblacion por medios no aleatorizados, basadndose en caracteristicas de
accesibilidad, proximidad o disponibilidad, mas que en funcion de la

representatividad estadistica. En este tipo de muestreos la “representatividad” la
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determina el investigador de modo subjetivo (Casal & Mateul, 2003), por lo tanto,
se evaluardn 2 proyectos arquitectonicos hospitalarios en los cuales se realizara

un andlisis con respecto a la arquitectura curativa y arquitectura biofilica.

3.2 MATERIALES

Para la compilacion de informacion relevante para desarrollar el proyecto se
clasifico los materiales entre lo que son material bibliografico que servirian paray los que

son materiales para el procesamiento de datos

3.2.1 Material bibliogréfico

Se recurrio a:

- Datos estadisticos del INEI

- Reglamento Nacional de Edificaciones

- Atrticulos

- Reuvistas cientificas

- Libros

- Normativas relacionadas a establecimientos de salud en el Per(
- Normativas relacionadas a establecimientos de salud en el Mundo
- Proyectos de investigacion

- Internet

- Datos estadisticos de la Municipalidad de El Collao

- Datos estadisticos del PDU de llave

- Datos estadisticos del MINSA

3.2.2 Material para el procesamiento de datos

Se recurrio al uso de:
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- Cuaderno

- Hojas bond

- Lépices, lapiceros

- Escuadras

- Flexémetro

- Cémara fotogréfica

- GPS

- Laptops

- Software (AutoCAD 2022, Microsoft 365, Revit 2022, Twinmotion 2022,
Enscape)

3.3 PROCEDIMIENTO DE LA INVESTIGACION

3.3.1 Técnicas de recoleccidon de Datos

Dentro de las técnicas que se utilizaran para la recoleccion de datos se
recurrio a la revision y analisis de bibliografia correspondiente al tema, ademas

del analisis de distintos documentos.

3.3.2 Trabajo de campo

Luego de la adecuada recopilacion de informacion y su posterior analisis
de la literatura y los datos estadisticos obtenidos, se realizé un viaje hacia el
terreno que se eligio, con el fin de recaudar mas informacion relacionada al terreno
que se pueden percibir fisicamente, en este caso, la accesibilidad, orientacion,

estado actual, vientos, asoleamiento, y un anélisis general del entorno.
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3.4 ESQUEMA METODOLOGICO

Figura 9

Esquema metodoldgico

METODOLOGIA DE DISENO —\

GENERALIDADES MARTO TEOTICO PROPUESTA ARQUITECTONICA

Marco conceptual Antecedentes historicos Sintesis programatica

Planteamiento del problema Antecedentes conceptuales Propuesta conceptual
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Fuente: Elaboracion propia
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CAPITULO IV

RESULTADOS Y DISCUSION

41 MARCO REAL

Examinar a profundidad las particularidades del &rea de estudio seleccionada de
Ilave resultara valioso para enriquecer y sustentar la propuesta de disefio arquitectonico.
Se llevara a cabo una descripcion detallada del contexto actual del distrito, abarcando
aspectos como sus antecedentes histéricos, tradiciones locales, delimitacion geografica,
datos demograficos y un andlisis urbano integral, considerando todas las caracteristicas
relevantes de esta localidad. Luego, se enfocaré el estudio especificamente en la zona de
intervencion identificada, evaluando cuestiones relativas a accesibilidad, microclimas y
cualquier otro factor del sitio que pudiera nutrir y orientar el proceso creativo de
conceptualizacion arquitectonica. El entendimiento profundo del lugar de emplazamiento

potenciara una propuesta sélida y bien fundamentada.
4.2 EMPLAZAMIENTO DEL PROYECTO ARQUITECTONICO

La ciudad de llave, al ser la capital de la provincia, aglutina y recibe la mayor
proporcién de la demanda de asistencia médica, ya que su area de influencia abarca gran
parte de la provincia. No obstante, persisten barreras tanto en la zona urbana como rural
para acceder a una atencién adecuada. En la actualidad, segun datos disponibles, existe
una cobertura de apenas 1 cama hospitalaria por cada 418 habitantes, lo que representa
un nivel insuficiente en términos de infraestructura. Ademas, mas alla de limitaciones en
capacidad instalada, aun se carece de especialistas médicos y equipos especializados
suficientes, debiendo recurrir para ello a ciudades mas grandes como Puno, Arequipa o

Lima. Si bien la brecha en términos de personal e insumos cualificados es significativa,
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el principal cuello de botella se relaciona con la escasez de establecimientos y servicios

para dar respuesta a las necesidades de atencién de la poblacion provincial (PDU).

Para el presente proyecto de investigacion es necesario tener en cuenta los
distintos detalles con los que cuente la zona de ubicacion del proyecto, como por ejemplo
la disponibilidad de servicios basicos, ademas de la parte de accesibilidad hacia el terreno,

microclimas y otros factores que puedan contribuir el proceso de disefio.

4.2.1 Diagnostico Socio - Cultural

4.2.1.1 Historia de la Ciudad de llave

Se puede definir la historia de la ciudad de llave con acontecimientos que
sucedieron principalmente entre las décadas de los 80’s y parte de los 90’s, los
sucesos que principalmente marcaron la transformacion politico-administrativa de
la ciudad de llave como parte de la transformacion administrativa de la region,
fue: la desaparicidn de las empresas agrarias asociativas creadas como resultado
de la reforma agraria sucedida en la época del presidente Juan Velasco Alvarado
en el afio de 1969 (gran acontecimiento que trajo consigo un problema de carécter
sociopolitico); otro suceso que marco esta transformacion es la acelerada
recomposicion demografica y territorial, estrechamente relacionada a su
dinamizacién mercantil (por lo que se tuvo un incremento de la poblacion y con

ello un cambio econémico y demogréfico). (llave, 2017)
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Figura 10

Breve historia de llave — Collao, PDU de llave
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Figura 11

Crecimiento urbano de lIlave en el afio 1963, Google Earth

- ~ A -
RlazafSantalBarbara

4 .

11

Ny \

~ 2 ¥
5 o A
— fllavespuno™="“piiente]internacionaliliave
- \»
|
’ai
@’ .

/ ~
‘/‘ 2

65

repositorio.unap.edu.pe
No olvide citar adecuadamente esta tesis
. ____________________________________________________|]



UNIVERSIDAD

NACIONAL DEL ALTIPLANO
Repositorio Institucional

Figura 12

Crecimiento urbano de Ilave en el afio 2010, Google Earth

Figura 13

Crecimiento urbano de Ilave en el afio 2016, Google Earth
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Figura 14

Crecimiento urbano de llave hasta la actualidad, Google Earth

Hoy en dia, la ciudad de Ilave es considerada como una urbe con gran
potencial y abundantes riquezas naturales. Esto se debe a que cuenta con un
importante dinamismo comercial, lo que propicié un acelerado incremento
demografico en los Gltimos afos, generando cambios visibles tanto en la esfera

econdémica como poblacional.

Es asi como se colige que este veloz crecimiento poblacional deton6 un
inmediato proceso de urbanizacion, que se revela en la actualidad, manifestado en
una creciente demanda de acceso a servicios basicos como agua, desagle,
electricidad, telefonia, entre otros. Asimismo, se registran mayores necesidades
de servicios educativos, de salud, recreativos y comerciales, entre otras areas
relevantes para la ciudadania. Esta expansion urbana y sus consecuencias

constituyen retos importantes para mejorar la calidad de vida de los ilavefios.
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4.2.2 Diagnostico Geogréfico y Fisico

4.2.2.1 De la Ubicacion

Tabla 7

Ubicacion del Distrito de llave

COMPONENTE DETALLE
Altitud 3847 m.s.n.m.
Latitud 16° 06' 10"'S
Longitud 69° 36' 22"0
Coordenadas UTM 19 K 435183 8219501
Area 874.57 km?
Capital llave
Distrito llave
Provincia El Collao
Departamento Puno

4.2.2.2 Limites
Tabla 8

Limites del Distrito de llave

LIMITES
Norte Acoray la ciudad de Puno.
Sur Juli.
Este Lago Titicaca y Pilcuyo.
Oeste Acoray Juli.
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4.2.2.3 Emplazamiento

Parte de la regidn Sur de Puno se ubica en una zona sismica, la cual, segln
la clasificacion del Ministerio de Vivienda, Construccion y Saneamiento del Perd,

esta clasificado con Sismicidad alta (Zona 3).

Figura 15

Mapa de Sismicidad por Zonas, Ministerio de Vivienda, Construccion y

Saneamiento

Tabla N* 1
FACTORES DE ZONA “Z*

Ademas de que, segun el Reglamento Nacional de Edificaciones, las
distintas edificaciones se clasifican mediante un factor de Uso o Importancia (U),
en el cual se puede organizar a las edificaciones mediante una categoria, las cuales

varian desde la A hasta la D, segln su importancia, estas categorias son:

- A Edificaciones Esenciales: Categoria en donde se pueden encontrar

establecimientos de salud, edificaciones gubernamentales, puertos,
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aeropuertos, estaciones de bomberos, fuerzas armadas, instituciones
educativas, etc.

- B Edificaciones Importantes: Edificaciones donde se pueden encontrar los
cines, teatros, estadios, coliseos, centros comerciales, etc.

- C Edificaciones Comunes: Categoria donde perteneces edificaciones
comunes como Vviviendas, oficinas, hoteles, restaurantes, depdsitos, etc.

- D Edificaciones Temporales: Categoria donde se encuentran
construcciones provisionales para dep0sitos, casetas, y otras edificaciones
similares.

Mediante esta clasificacion se puede determinar que las edificaciones
pertenecientes a la Categoria Al, las cuales son referentes a edificaciones
destinados al sector de salud, y que se ubiquen en una zona sismica 3 0 4, deben

de implementar aislamiento sismico en la base.

70

repositorio.unap.edu.pe
No olvide citar adecuadamente esta tesis
1



UNIVERSIDAD

NACIONAL DEL ALTIPLANO
Repositorio Institucional

Figura 16

Categorias de Edificaciones y Factor U, RNE

) Tabla N° 5
CATEGORIA DE LAS EDIFICACIONES Y FACTOR “U’

CATEGORIA DESCRIPCION FACTOR U

A1: Establecimientos del sector salud (publicos y privados)
del segundo y tercer nivel, segun lo normado por el Ministerio | Vernota 1
de Salud.

A2: Edificaciones esenciales para el manejo de las
emergencias, el funcionamiento del gobiemo y en general
aguellas edificaciones que puedan servir de refugio después
de un desastre. Se incluyen las siguientes edificaciones:

- Establecimientos de salud no comprendidos en la categoria
Al

- Puertos, aeropuertos, estaciones ferroviarias de pasajeros,
A sistemas masivos de transporte, locales municipales,
Edificaciones | centrales de comunicaciones.

Esenciales |- Estaciones de bomberos, cuarteles de las fuerzas amadas
y policia.

- Instalaciones de generacion y transformacion de electricidad,
reservorios y plantas de tratamiento de agua.

- Instituciones educativas, institutos superiores tecnoldgicos
y universidades.

- Edificaciones cuyo colapso puede representar un riesgo
adicional, tales como grandes homos, fabricas y depdsitos de
materiales inflamables o toxicos.

- Edificios que almacenen archivos e informacion esencial
del Estado.

Edificaciones donde se retnen gran cantidad de
personas tales como cines, teatros, estadios, coliseos,
B centros comerciales, terminales de buses de pasajeros,
Edificaciones | establecimientos penitenciarios, o que guardan patrimonios 1,3
Importantes | valiosos como museos y bibliotecas.

También se consideran depdsitos de granos y ofros
almacenes importantes para el abastecimiento.

c Edificaciones comunes tales como: viviendas, oficinas,
hoteles, restaurantes, depdsitos e instalaciones industriales
cuya falla no acarree peligros adicionales de incendios o fugas
de contaminantes.

Edificaciones
Comunes

D
Edificaciones
Temporales

Construcciones provisionales para depdsitos, casetas y otras

similares. Ver nota 2

Mota 1: Las nuevas edificaciones de categoria A1 tienen aislamiento sismico en la base cuando
se encuentren en las zonas sismicas 4 y 3. En las zonas sismicas 1y 2, la entidad responsable
puede decidir si usa o no aislamiento sismico. Si no se utiliza aislamiento sismico en las zonas
sismicas 1y 2, el valor de U es como minimo 1,5.

Mota 2: En estas edificaciones se provee resistencia y rigidez adecuadas para acciones
laterales, a criterio del proyectista.

4.2.2.4 Poblacién

4.2.2.4.1Provincia de El Collao

De acuerdo con los datos del censo poblacional llevado a cabo en el 2017
por el Instituto Nacional de Estadistica e Informética (INEI), la provincia de El
Collao alcanza un total de 63,878 habitantes. Dentro de esta, el distrito que
concentra la mayor densidad demografica es llave, el cual representa el 74.40%
del total provincial con un nimero de habitantes estimado en 47,560 personas. En

segundo lugar de concentracién poblacional le sigue el distrito de San Miguel, que
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alberga al 20.32% de la poblacion del area con aproximadamente 13,000
residentes registrados. Entre ambos distritos aglomeran cerca del 95% de todos

los pobladores de la provincia segun las dltimas cifras oficiales disponibles.

Figura 17

Cantidad de habitantes de los distritos de la provincia del Collao, INEI 2017
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4.2.2.4.2Distrito de llave.
El distrito de llave, segun el INEI (Censo, 2017) cuenta con una poblacién
de 46,018 habitantes, los datos disponibles son los otorgados por el Censo

Nacional en el afio 2017.

4.2.2.4.3Densidad poblacional

Estructura y composicion de la poblacion
Género

De acuerdo con el censo del 2017 por el Instituto Nacional de Estadistica
e Informética (INEI), la provincia de El Collao alcanza un total de 63,878

habitantes. Dentro de esta, el distrito que concentra la mayor densidad
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demografica es llave, el cual representa el 74.40% del total provincial con un
namero de habitantes estimado en 47,560 personas. En segundo lugar, de
concentracion poblacional le sigue el distrito de San Miguel, que alberga al
20.32% de la poblacion del area con aproximadamente 13,000 residentes
registrados. Entre ambos distritos aglomeran cerca del 95% de todos los

pobladores de la provincia segun las tltimas cifras oficiales disponibles.

Figura 18

Cantidad de habitantes de llave por género, INEI 2017

CANTIDAD DE HABITANTES DE ILAVE POR GENERO

® Hombre = Mujer

Edades

Al analizar la composicion demografica del distrito de Ilave, se advierte
que la estructura poblacional predominante se conforma por poblacion joven (15
a 29 afos) en las zonas urbanas, mientras que en las areas rurales prevalecen los
adultos (45 a 64 afios). Esta configuracion denota que el distrito posee capital
humano valioso para llevar adelante sus actividades sociales, culturales y
econdmicas. La juventud de la poblacion urbana representa un potencial para el
desarrollo, la innovacién y el dinamismo en varias esferas; por otro lado, la

poblacion adulta rural constituye una fuente de experiencia, conocimientos
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tradicionales y capacidad productiva. EI contar con estas caracteristicas

demograficas brinda al distrito de llave oportunidades para su crecimiento.

Figura 19

Cantidad de habitantes de llave por area urbana, INEI 2017
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Figura 20

Cantidad de habitantes de Ilave por area rural, INEI 2017

CANTIDAD DE HABITANTES DE ILAVE POR AREA RURAL
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4.2.2.5 Analisis Climatico

Temperatura

Segun la clasificacion climatica de Thornthwaite, que categoriza los
climas sobre la base de la humedad y las temperaturas, llave presenta un clima B1
r B'1 a', es decir, ligeramente himedo, con escasa o nula deficiencia de agua y
rango microtermal de temperaturas. Esto significa que registra precipitaciones
minimas medias anuales de unos 200 mm, tipicas de la meseta altiplanica donde
se ubica, asi como variaciones térmicas entre 26°C como punto maximo y -1°C
en los minimos. En otras palabras, llave goza de un clima estable, sin oscilaciones
extremas de calor, frio o sequias prolongadas, lo que resulta adecuado para el
desarrollo de la vida vegetal y actividades productivas propias de la zona. Sus
parametros climaticos configuran un habitat apto para el asentamiento humano.

(PDU llave, 2017)

Segun los registros histéricos del Servicio Nacional de Meteorologia e
Hidrologia (SENAMHI), la ciudad de Ilave se enmarca en la categoria de clima
frio. Particularmente, datos de la estacion meteoroldgica de Ilave del afio 2009
indican una temperatura maxima de 17,85°C observada en el mes de octubre; y
una minima de -8,01°C correspondiente al mes de junio del mismo afio. Estas
mediciones reflejan una amplitud térmica significativa, con veranos e inviernos
bien diferenciados, que ubican a la urbe y su entorno en una clasificacion de zona
con temperaturas generalmente bajas, pudiendo llegar incluso bajo cero en los
picos invernales. Este contexto climatico frigido resulta determinante para

comprender las dinamicas y adaptaciones requeridas por la vida en la ciudad.
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Tabla9

Tabla de Temperaturas durante el afio en la ciudad de llave

Mes Temperatura Temperatura Temperatura
Maxima Media Media Minima Media
ENERO 15°C 10°C 07°C
FEBRERO 15°C 10°C 07°C
MARZO 15°C 10°C 06°C
ABRIL 15°C 10°C 05°C
MAYO 15°C 09°C 02°C
JUNIO 15°C 07°C 00°C
JULIO 14°C 07°C -01°C
AGOSTO 15°C 08°C 00°C
SETIEMBRE 16°C 09°C 03°C
OCTUBRE 16°C 10°C 05°C
NOVIEMBRE 17°C 11°C 07°C
DICIEMBRE 16°C 11°C 07°C
Vientos

La direccion promedio predominante de los vientos en llave varia a lo
largo del afio en funcion de las estaciones. Durante aproximadamente 2,3 semanas,
desde el 4 de mayo hasta el 20 de mayo, y luego por un periodo mas extenso de
2,9 meses entre el 24 de julio y el 22 de octubre, la componente directional
principal de los vientos proviene del norte, registrandose un pico maximo del 45%
de frecuencia en esta orientacion el 25 de septiembre. Luego, por cerca de 2,1

meses entre el 20 de mayo y el 24 de julio, predomina en cambio el viento
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proveniente del oeste, alcanzando un 37% de frecuencia méxima el 4 de julio.
Finalmente, durante un prolongado lapso de 6,4 meses entre el 22 de octubre y el
4 de mayo del afio siguiente, la corriente predominante se invierte hacia el este,
tocando un valor maximo del 52% de frecuencia el 1 de enero. Estos patrones

variables de los vientos responden a la dindmica climatica propia de llave.

4.2.2.6 Servicios Basicos

Agua potable

Segun datos sobre la situacion habitacional y de servicios en el distrito de
Ilave, del total de viviendas existentes, aproximadamente un 75,63% dispone de
conexién domiciliaria a la red publica de agua potable. Sin embargo, esto implica
que el porcentaje restante, es decir, cerca de un 24,37% de hogares, no cuenta con
este servicio basico. Ante esta carencia, las viviendas carentes de suministro
regular se abastecen por medio de camiones cisterna u obtienen agua genérica para
sus usos domésticos de fuentes como rios, acequias, manantiales u otros origenes
que podrian no ser aptos para consumo humano. Esta situacion evidencia que aln
persiste un deficit importante de cobertura de agua entubada que afecta casi a una

cuarta parte de las familias del distrito.

Energia eléctrica

En relacién con la disponibilidad del servicio de electricidad en las
viviendas del distrito de San Miguel, los datos indican que aproximadamente un
87,66% del total de hogares cuentan con alumbrado proveniente de la red pablica
de suministro eléctrico. Sin embargo, esto significa que aln existe un 12,34% de
viviendas que no tiene acceso al fluido eléctrico mediante conexion domiciliaria

formal. Dicho de otro modo, casi un octavo de las familias sanmiguelinas no
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dispone de electricidad dentro del hogar, representando un déficit importante en

la cobertura total para garantizar este servicio basico en la localidad.

Red de alcantarillado

En lo que respecta a la disponibilidad de servicios de saneamiento en el
distrito de San Miguel, los datos revelan que del total de viviendas,
aproximadamente un 75,05% tiene acceso al sistema de alcantarillado para la
eliminacion de excretas. No obstante, esto significa que cerca de un 24,95% de
hogares carece aun de este servicio, por lo que recurren a soluciones inadecuadas
como letrinas, pozos sépticos o vertido directo a cuerpos de agua como rios y
acequias para desalojar sus desechos, con el consecuente perjuicio para la salud

de la poblacion.

4.2.2.7 Establecimientos de Salud en llave

De acuerdo con lo consignado en el PDU de llave, el distrito cuenta con
dos centros de salud y cuatro puestos de salud, ademas de un hospital. Asimismo,
existe un policlinico de ESSALUD vy consultorios médicos particulares que
participan regularmente en la atencion de la salud de la poblacion local. Cabe

destacar que la medicina popular tiene también una presencia significativa

Los dos principales centros hospitalarios, el Hospital de Ilave y el Centro
de Salud Metropolitano, se ubican en el interior de la urbe, al igual que el
policlinico de ESSALUD. En conjunto, estos establecimientos ocupan una
superficie total de 12.053,88 m2, equivalentes a 1,21 hectareas destinadas a salud,

que representan el 0,22% del area urbana total del distrito.
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Figura 21

Distrito de Ilave: Establecimientos de Salud, PDU llave

Distrit Red de Microrre EE. Denominacion Re

o Salud d SS. EESS categor
izacion

llave El Collao Hospital H.  Hospital de llave lI-1

llave  ElCollao llave C.S Metropolitano -1-3

llave

llave  E| Collao C.S Mullacontihueco -3

llave  El Collao P.S = Ancoamaya 1-2

llave  El Collao P.S Chucaraya -2

flave  El Collao P.S  Chilacollo I-1

flave  El Collao P.S Ocona I-1

4.3 ANALISIS DE TERRENO
4.3.1 Alternativas de Terreno de Intervencion

En cuanto a las alternativas del terreno se usaron tres terrenos, de los cuales
uno de ellos esta destinado al area de Area de Recreacion y Deportes, sin embargo,
este fue donado por el municipio para que su uso sea cambiado a Equipamientos
de Salud, el otro pertenece al tipo de uso de suelos destinado a Comercio, y el

Ultimo perteneciente al tipo de uso de suelos para Servicios Comunales.
4.3.1.1 Propuesta 01

El terreno se ubica en la urbanizacion San Juan Tepro, el cual a su vez se
esta en el Oeste de la ciudad. El area comprende 16,191.13m? y su perimetro es

de 518.43ml., en cuanto a las vias colindantes al terreno se tiene que:

- Porel norte: Jr. Ciudad Nueva
- Porel sur: Complejo deportivo Parque del Nifio y el Jr. Juan
Vargas Carpio

- Poreleste: Calle02
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- Por el oeste: Jr. Domingo Savio
Figura 22

Propuesta 01 - Plano de ubicacion, Elaboracion propia

| PROPUESTA 01
N —

‘,'». )
oy

SIS L
| PLANO DE UBICACION

PLANO DE LOCALIZACION,

DETALLES DE LOCALIZACION

PAIS PERO
REGION PUNO
CAPITAL ILAVE
PROVINCIA EL COLLAO
DISTRITO ILAVE

URBANIZACION SAN JUAN TEPRO
COLINDANTES

POR EL NORTE JR. CIUDAD NUEVA

POR EL SUR PARQUE DEL NIRO

POR EL ESTE |  CALLE NO2

POR EL OESTE JR. DOMINGO SAVIO

La topografia de la propuesta 01 presenta una configuracion
predominantemente plana o ligeramente llana, con pendientes moderadas que
alcanzan como méximo entre los 2 a 3 metros de desnivel entre diferentes cortes
del perfil altimétrico. Considerando que se ubica a una altitud de 3839 msnm, se
determina que constituye un emplazamiento apropiado en términos de su
fisonomia para desarrollar el proyecto arquitectonico en cuestion, por no
manifestar problematicas significativas derivadas del relieve. Sus condiciones

topograficas resultan adecuadas y favorables para la materializacion de la obra.
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Figura 23

Propuesta 01 - Anélisis Topogréfico, Elaboracion propia

PROPUESTA N° 01

TERRENO

CORTE TOPOGRAFICO - LONGITUDINAL™ ==

Analisis de vias para la tentativa del terreno

En cuanto al andlisis vial de la alternativa 01 para el proyecto se puede
observar que este no tiene una conexion directa con alguna via principal, sin
embargo, esta se conecta a través de vias colectoras como lo son los Jirones
Domingo Savio y San Juan Tepro, siendo una distancia aproximada de 182.24ml
entre el terreno y la Via principal denominada Av. Panamericana Norte, esto es
un punto importante a considerar segun la norma A.050 del RNE, ya que en este
se menciona que los terrenos para los proyectos enfocados al sector de salud deben
de ser accesibles peatonal y vehicularmente, esto con la finalidad de que se pueda
garantizar un ingreso fluido para el personal del hospital, para los pacientes y

publico en general.
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Figura 24

Propuesta 01 - Anélisis de vias, Elaboracion propia

PROPUESTA 01
4 Ny

Limite vial de la propuesta

Por al Norie Jr. Ciudad Nueva Lkt B NACIAL

Complejo_deporlivo Farque dal NiRo
Por el Sur y el Jr. Juon Varges Carpio

Por el Este Jr. Calle 02

Por &l Daste Jr. Dominga Savie

PROPUESTA DE
TERRENS

FARQUE LEL
[t

= U-1

Tabla 10

Propuesta 01 - Ficha De Evaluacion Del Terreno — Essalud

FICHA DE EVALUACION DEL TERRENO - ESSALUD

ITEM DESCRIPCION P-01 P-02 P-03

TERRENO NUEVO
30% RETIRO - 20% AMPLIACION FUTURA -50% CONSTRUCCION
(DE 10 A 20% SERVICIOS GENERALES).
SERVICIOS BASICOS

AGUAPOTABLE - DESAGUE O ALCANTARILLADO - ELECTRICIDAD -

COMUNICACIONES - GAS NATURAL

LOCALIZACION Y ACCESIBILIDAD

COMPATIBLE CON EL PDU O POT X
ACCESIBILIDAD VIAL X X
5 CONSIDERAAREAS DE MITIGACION Y AMORTIGUAMIENTO X
UBICACION DEL TERRENO

w

s

ZONAS PERMISIBLES (SE EVITAN ZONAS DE RIESGO) SEGUN
CERTIFICADO DE PARAMETROS URBANISTICOS Y EDIFICATORIOS

SUELO DEL TERRENO
NO EXISTEN FALLAS GEOLOGICAS, CERCAA UN VOLCAN OEN
ZONA SISMICA DE RIESGO, FUENTES DE CONTAMINAGION
AMBIENTAL, O EQUIPAMIENTOS PELIGROSOS O ALTAMENTE
INDUSTRIALES
NIVEL DE RIESGO
TIENE INFORME DE ESTIMACION DEL RIESGO DE ACUERDO AL
"MANUAL BASICO DE ESTIMACION DEL RIESGO
TENENCIA LEGAL
9 | SANEAMIENTOFISICO LEGAL CONREGISTROSPUBLICOS || X X |
CARATERISTICAS BASICAS
10 TIENE CERTIFICADO DE PARAMETROS URBANISTICOS X X
TIENE PLANOS Y SE UBICA EN ESQUINA O CON DOS (02) FRENTES
LIBRES
TOTAL 10 5 3
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4.3.1.2 Propuesta 02

El terreno se ubica en el Barrio Ciudad Nueva, el cual a su vez se encuentra
en el sector Nor-Oeste de la ciudad de Ilave. El area del terreno es de 17,232.90m2
y mientras que su perimetro es de 537.02ml., en cuanto a las vias colindantes al

terreno se tiene que:

Por el norte:  Av. Héroes del Cenepa

Por el sur: Jr. Ciudad Nueva

Por el este:  Av. Angamos

Por el oeste: Jr. Los Pinos

Figura 25

Propuesta 02 - Plano de ubicacion, Elaboracion propia

PLANO DE LOCALIZACION /~—

DETALLES DE LOCALIZACION

PAIS PERO
REGION PUNO

CAPITAL ILAVE

PROVINCIA EL COLLAO

DISTRITO ILAVE g;

BARRIO CIUDAD NUEVA 7
COLINDANTES

9
POR EL NORTE AV. HEROES DEL CENEPA |-
oy

POR EL SUR JR. CIUDAD NUEVA
POR EL ESTE AV. ANGAMOS

POR EL OESTE JR. LOS PINOS

La topografia de la propuesta N° 02 presenta una configuracion
predominantemente plana o ligeramente llana, con pendientes moderadas que
alcanzan como maximo entre los 2 a 4 metros de desnivel entre diferentes cortes

del perfil altimétrico. Considerando que se ubica a una altitud de 3840 msnm, se
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determina que constituye un emplazamiento apropiado en términos de su
fisonomia para llevar a cabo el desarrollo del proyecto arquitectonico planteado,
por no manifestar problematicas significativas derivadas del relieve. Sus
condiciones topograficas resultan adecuadas y favorables para la materializacion

de la obra.

Figura 26

Propuesta 02 - Analisis Topografico, Elaboracion propia

PROPUESTA N° 02

TERRENO

7

B U
f

AN

CORTE TOPOGRAFICO - LONGITUDINAL™ ==

CORTE TOPOGRAFICO - TRANSVERSAL ==

Anélisis de vias para la tentativa del terreno

En cuanto al andlisis vial de la alternativa 02 para el proyecto se puede
observar que este tiene una conexion directa con la via principal denominada Av.
Héroes del Cenepa, esto es un punto importante a considerar segun la norma
A.050 del RNE que compete a Salud, ya que en este se menciona que los terrenos
para los proyectos enfocados al sector de salud deben de ser accesibles peatonal y
vehicularmente, esto con la finalidad de que se pueda garantizar un ingreso fluido

tanto para el personal del hospital, como para los pacientes y publico en general.
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Figura 27

Propuesta 02 - Anélisis de vias, Elaboracion propia

PROPUESTA 01

Limite vial de la propuesta

Por &l Norte Av. Heroes del Censpa

Por &l Sur Jr. Ciudad MNueva

Por <l Este Av. Angamos

Por el Oeste Jr. Los Pinos

FROPUESTA DE
ITERREND

PLANG DE UBICACION DE LA ALTERNATIVA 02 PARA EL TERRENO

Tabla 11

Propuesta 02 - Ficha de evaluacién del terreno — Essalud

FICHA DE EVALUACION DEL TERRENO - ESSALUD

ITEM DESCRIPCION P-01 P02 P-03
TERRENO NUEVO
;| 30%RETIRO- 20%ANPLIACION FUTURA -50% CONSTRUCCION X
(DE 10 A 20% SERVICIOS GENERALES).
SERVICIOS BASICOS
, |AGUAPOTABLE -DESAGUE O ALCANTARILLADO-ELECTRICIDAD- [ X X
COMUNICACIONES - GAS NATURAL
LOCALIZACION Y ACCESIBILIDAD

3 COMPATIBLE CON EL PDU O POT X

4 ACCESIBILIDAD VIAL X X

5 CONSIDERA AREAS DE MITIGACION Y AMORTIGUAMIENTO X

UBICACION DEL TERRENO

ZONAS PERMISIBLES (SE EVITAN ZONAS DE RIESGO) SEGUN

§ CERTIFICADO DE PARAMETROS URBANISTICOS Y EDIFICATORIQS X X
SUELO DEL TERRENO
NO EXISTEN FALLAS GEQLOGICAS, CERCAAUNVOLCAN O EN
7 ZONA SISMICA DE RIESGO, FUENTES DE CONTAMINACION X
AMBIENTAL, O EQUIPAMIENTOS PELIGROSOS O ALTAMENTE
INDUSTRIALES
NIVEL DERIESGO
8 TIENE INFORME DE ESTIMACION DEL RIESGO DE ACUERDO AL X
"MANUAL BASICO DE ESTIMACION DEL RIESGO"
TENENCIA LEGAL
9 | SANEAMIENTO FISICO LEGAL CON REGISTROS PUBLICOS | x| X
CARATERISTICAS BASICAS
10 TIENE CERTIFICADO DE PARAMETROS URBANISTICOS X X
TIENE PLANOS Y SE UBICA EN ESQUINA O CON DOS (02) FRENTES
" LIBRES X X
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4.3.1.3 Propuesta 03

El terreno se ubica en el Barrio Campo Ferial San Josg, el cual a su vez se
encuentra en el sector Norte de la ciudad de llave. El area del terreno es de
43,534.57m2 y mientras que su perimetro es de 831.51ml., en cuanto a las vias

colindantes al terreno se tiene que:

Por el norte: Jr. 9 de octubre

Por el sur: Jr. Jorge Chavez

Por el este:  Av. Circunvalacion

Por el oeste: Jr. 10 de mayo
Figura 28

Propuesta 03 - Plano de ubicacion, Elaboracion propia

PROPUESTA 03

PLANO DE LOCALIZACION /=—

DETALLES DE LOCALIZACION

PAIS PERO
REGION PUNO
CAPITAL ILAVE
PROVINCIA EL COLLAO
DISTRITO ILAVE
BARRIO CAMPO FERIAL SAN JOSE
COLINDANTES
POR EL NORTE JR. 9 DE OCTUBRE
POR EL SUR JR. JORGE CHAVEZ
POR EL ESTE AV. CIRCUNVALACION
POR EL OESTE JR. 10 DE MAYO

FOTOGRAFIAS -

La topografia de la propuesta N° 03 es ligeramente Ilana, con pendientes
méaximas de 1 a 2 M. en diferentes cortes, el terreno se encuentra a una altitud de
3853 msnm, logrando ser un espacio adecuado para el desarrollo de la propuesta

arquitectonica.
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Figura 29

Propuesta 03 - Anélisis Topogréfico, Elaboracion propia

PROPUESTA N° 03

CORTE TOPOGRAFICO - LONGITUDINAL™ ==

CORTE TOPOGRAFICO - TRANSVERSAL ==

Anélisis de vias para la tentativa del terreno

En cuanto al andlisis vial de la alternativa 03 para el proyecto se puede
observar que este tiene una conexion directa con la via principal denominada Av.
Circunvalacion, esto es un punto importante a considerar segun la norma A.050
del RNE que compete a Salud, ya que en este se menciona que los terrenos para
los proyectos enfocados al sector de salud deben de ser accesibles peatonal y
vehicularmente, esto con la finalidad de que se pueda garantizar un ingreso fluido

tanto para el personal del hospital, como para los pacientes y publico en general.
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Figura 30

Propuesta 03 - Anélisis de vias, Elaboracion propia

PROPUESTA 01

Limite vial de la propuesta

Por ¢l Norle Jr. 09 de Octubre L i 5 o

B di A

Por el Sur Jr. Jorge Chavez

Por el Este Av. Circunvalacion

Por &l Osste Jr. 10 de mayo

” /ol
T
o=
PLANO DE UBICACION DE LA ALTERNATIVA 01 PARA EL TERRENO. =3
=T

Propuesta 03 - Ficha de evaluacién del terreno — Essalud

FICHA DE EVALUACION DEL TERRENO - ESSALUD

ITEM‘ DESCRIPCION ‘ P-01 ‘ P-02 ‘ P-03

TERRENO NUEVO
1 ‘ 30% RETIRO - 20% AMPLIACION FUTURA-50% CONSTRUCCION ‘
(DE 10 A 20% SERVICIOS GENERALES).
SERVICIOS BASICOS

B ‘ AGUA POTABLE - DESAGUE O ALCANTARILLADO - ELECTRICIDAD - ‘ X ‘ X ‘ .
COMUNICACIONES - GAS NATURAL
LOCALIZACION Y ACCESIBILIDAD
3 COMPATIBLE CON EL PDU O POT X
4 ACCESIBILIDAD VIAL X X
5 CONSIDERA AREAS DE MITIGACION Y AMORTIGUAMIENTO X
UBICACION DEL TERRENO

ZONAS PERMISIBLES (SE EVITAN ZONAS DE RIESGO) SEGUN
CERTIFICADO DE PARAMETROS URBANISTICOS Y EDIFICATORIOS

SUELO DEL TERRENO
NO EXISTEN FALLAS GEOLOGICAS, CERCA A UN VOLCAN O EN
ZONA SISMICA DE RIESGO, FUENTES DE CONTAMINACION
AMBIENTAL, O EQUIPAMIENT 0§ PELIGROSOS O ALTAMENTE
INDUSTRIALES

NIVEL DE RIESGO

TIENE INFORME DE ESTIMACION DEL RIESGO DE ACUERDO AL ‘
"MANUAL BASICO DE ESTIMACION DEL RIESGO"

TENENCIA LEGAL

9 [ SANEAMIENTOFISICOLEGAL CONREGISTROSPUBLICOS | X [ X |
CARATERISTICAS BASICAS
10 TIENE CERTIFICADO DE PARAMETROS URBANISTICOS X X
TIENE PLANOS Y SE UBICA EN ESQUINA O CON DOS (02) FRENTES
LIBRES

4.3.2 Seleccidn, ubicacion y delimitacion del terreno

Luego de realizar un minucioso analisis entre los distintos planos de

ubicacién, topografia y viales presentados, juntamente con sus fichas de
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evaluacién del terreno los cuales utilizan los parametros proporcionados por
EsSalud, completada cada una mediante las distintas caracteristicas que presenta
cada terreno, se concluye gue, la mejor alternativa para escoger el terreno que sera
utilizado en el proyecto de investigacion es la propuesta 01, de acuerdo con la

tabla proporcionada por Essalud.

El area de emplazamiento de localiza en el distrito de llave, EI Collao,

Puno. Su ubicacién exacta sera en la ciudad de llave, el terreno colinda:

Norte: prolongacion Jr. Ciudad Nueva

Este: calle 02 S/N

Oeste: prolongacion Jr. Domingo Savio
- Sur: Parque del nifio

44  DIAGNOSTICO DEL TERRENO
4.4.1 Diagnostico Fisico - Geogréfico
4.4.1.1 Eldistrito de llave

Para el analisis de diagndstico del terreno en el cual se ubicara el proyecto
arquitectonico “DISENO DE UN HOSPITAL TIPO 1I-1 CON
ARQUITECTURA BIOFILICA Y CURATIVA PARA MEJORAR LA SALUD
Y EL BIENESTAR DE LOS PACIENTES EN LA CIUDAD DE ILAVE”
perteneciente al Distrito de llave — El Collao, se considera las siguientes

caracteristicas:

- Extension territorial apropiada para albergar las instalaciones proyectadas.
- Nivel freatico que hace factible la obra sin inconvenientes.

- Condiciones geomorfologicas que facilitan la construccion.
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Orientacidn respecto a terrenos colindantes que permite un asoleamiento
adecuado.
- Visuales arménicas con el entorno para una integracion contextual 6ptima.
- Ambiente sonoro que no perjudique las actividades internas del centro de
salud.
- Compatibilidad del uso de suelo con la zonificacion del Plan de Desarrollo
Urbano.
- Disponibilidad de acceso a servicios basicos para viabilizar el
funcionamiento.
- Accesos peatonales y vehiculares con conectividad directa hacia el
proyecto.
Figura 31

Visita de campo, Elaboracién Propia
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Figura 32

Visita de campo, Elaboracién Propia

4.4.1.2 Del area del terreno

Se encuentra en la urbanizacion San Juan Tepro en el distrito de llave, en
el Jr. Ciudad Nueva, José domingo Savio y la calle 02, el terreno cuenta con un
area total de 16,191.13m2 y un perimetro de 518.43ml. De forma regular con

angulos mayores a 80°.

4.4.1.3 Latopografia

El terreno destinado para el proyecto del centro de salud 11-1 es de
topografia llana, lo cual cumple con lo establecido por el reglamento para centros

de salud.
4.4.1.4 Laorientacion

Una de las caracteristicas mas importantes para un establecimiento de

salud es la orientacion, en donde se resaltan dos aspectos que tiene que ver con el
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disefio, estos dos aspectos son la iluminacion y la ventilacion, los cuales generaran

un confort positivo dentro de los ambientes del centro de salud.

4.4.15 El asoleamiento

El asoleamiento con el que se cuenta en el terreno se da en una direccion
que va de Este a Oeste, para lo cual se debe de aprovechar esta energia como un
recurso renovable para lograr el confort interno de los distintos ambientes

ubicados en el centro de Salud.

Figura 33

Analisis solar sobre el terreno, Sunweartools.
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Figura 34

Carta solar del terreno, Sunweartools

name : SunEarthTools,.com - 2171272023
iat: —ég.g;ggigg - EFAOB/Z0Z3
on: -63. o H o o

date: 27/08/2023 350 v 10 - 21706/2023

time: 05:04 gmt-5

azim.: 86.36°

elev.: -25.74%

21 Jun  solst:

B segenne i ; ' TRy Rl May-Jul
I e i ik 21 Apr-fug
2800 g Hrn T o

21 Mar-Seg
H E
sg0e .k 38oFeb-Oct
250° 7% I 1 Janey

21 Dec solsti

190° 5 170°

4.4.1.6 Vientos

Predominantemente de suroeste a noreste, segin se puede observar en la
rosa de vientos presentada, ademas de que la velocidad promedio de estos es de
11.5km/h durante todo el afio siendo la velocidad mas alta de 13.6 km/h y la méas
baja de 9.4 km/h como se puede observar también en el diagrama presentado, por
lo tanto, las zonas mas afectadas en el proyecto por la incidencia de los mismos
deberan utilizar medios naturales como proteccidn, ademas de ubicar los ingresos

en direccion opuesta a la direccién de los vientos.
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Figura 35

Gréfico de velocidad del viento por afio. Sunweartools

23 km/h ventosos ventosos 25 e/
20 km/h 20 km/h
18 km/h 18 km/h
16 km/h |15 feb. i - 16 km/h
14 km/h 1350cn/h 11 oct - 14 km/h
12 km/h N’_“/W 12 km/h
10 km/h - ! ! 8.4 km/h - | 10 km/h
8 km/h 8 km/h
6 km/h 6 km/h
4 km/h 4 km/h
2 km/h 2 km/h
0 km/h Ene. Feb. Mar. Abr. May. Jun Jul. Ago. Set.  Oct.  Now Dic. 0 km/h
Figura 36

Rosa de vientos, Sunweartools

Rosa de los ventos

NNW 1250 NNE

NW 1000 NE

750
WNW 500 . N ENE

250

SwW SE
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4.4.1.7 Visuales

El aspecto visual cobra importancia en la concepcion y disefio del proyecto

debido a que se establece el uso de un criterio de disefio Ilamado inside-out que
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integra los espacios interiores de la edificacion con los paisajes creando una
relacion con la naturaleza, eso es con el fin de ofrecer un confort perceptual para

el usuario.

4418 Lasonoridad

En cuanto al nivel de sonoridad, se puede concluir que la sonoridad
ocasionada por vehiculos no es preocupante puesto que el terreno se desarrolla a
un estimado de 180 m. de la Av. Panamericana Sur donde estan los ruidos mas
altos ocasionados por el trafico de estos, ademas no se visualizaron industrias o
fabricas cercanas al terreno que puedan generar bastante ruido, lo que hace ideal
el terreno. Ademas, la propuesta busca la utilizacion de distintos materiales como
también vegetacion que puedan ayudar aislando el ruido del establecimiento de

salud para asi poder lograr un confort acustico en este.

4.4.1.9 EIl usodesuelo

Mediante el plano de uso de suelos se puede observar que las zonas de
alrededor del terreno de estudio en donde se desarrollara el proyecto estan
principalmente en zonas de uso residencial y vivienda comercio, el terreno
escogido se encuentra con un uso de suelo para equipamientos de salud, lo cual
significa que el terreno elegido como vacante es 6ptimo, sin la existencia de algun

riesgo que evite el desarrollo del presente proyecto.
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Figura 37

Mapa de Usos de suelos. PDU de llave
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4.4.1.10 Los servicios basicos

Se destaca la existencia del sistema de agua potable, cuya distribucion
hacia las viviendas se realiza diariamente en las mafianas. Asimismo, el sistema
de evacuacién de aguas servidas por red de alcantarillado funciona con
normalidad. Del mismo modo, tanto el suministro eléctrico como el alumbrado
publico se encuentran instalados en esta area, con redes matrices que recorren
tanto vias principales como colectoras, con conexiones domiciliarias disponibles
para las viviendas ubicadas alli. Adicionalmente, servicios como internet y
telefonia también estan habilitados en la zona y listos para su contratacion y uso

residencial. En resumen, los sistemas de agua, desagtie, electricidad e iluminacién
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operan sin inconvenientes, a la par que existe viabilidad técnica para acceder a
comunicaciones digitales, reflejando buena cobertura de infraestructura de

servicios en el sector.
4.4.1.11 La accesibilidad

La zona de estudio presenta una circulacion vehicular alta en cuanto a la
Av. Panamericana Sur, mientras que, en las calles aledafias como el Jr. Ciudad

Nueva, jr. José Domingo Savio y la calle 02 presentan un flujo bajo de vehiculos.

El terreno elegido para al poseer 3 calles a sus alrededores lo convierte en
un terreno apto para el centro de salud, puesto a que es accesible tanto para los

vehiculos como para los peatones.

Figura 38

Anélisis vial de la propuesta, Elaboracion propia

PROPUESTA 01 |
o i

Limite vial de la propuesta

Por el Marte Jr. Ciudad Mueva
Tomplaje deporiive Farqus del Nifi|
Por sl Sur y el Jr. Juon Vargas Carpie

r.

Por el Este Jr. Calle 02

Por sl Qaste Jr. Domingo Savie
= =

LIMITE DE

FROPIEDAD| —

FROPUESTA DE
TERRENG.

LMITE DE
PROPIEDAD|
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45 PROYECCION POBLACIONAL Y COMPLEJIDAD DEL PROYECTO

4.5.1 Proyeccion poblacional

Se observa el siguiente cuadro que de acuerdo con los datos tomados del
Censo Nacional 2017 realizado por el Instituto Nacional de Estadistica e
Informatica y la informacion obtenida mediante el PDU de la ciudad de Ilave con

proyeccion al 2030 se obtienen los siguientes datos:

Tabla 13

Densidad Poblacional del Distrito de llave, INEI 2017

DENSIDAD POBLACIONAL
Distrito Area Afo 2017 Densidad

llave 874.6 km2 46018 52.6 (Hab/km2)

4.5.2 Complejidad del proyecto

El punto méas importante a tomar es la cantidad de poblacién a atender,
ademas de que también se estan considerando los distintos equipamientos de
Salud ubicados en el distrito en relacion a su capacidad de atencion. Segun las
resoluciones ministeriales N.° 546-2011/MINSA y NTS N° 110 -

MINSA/DGIEM-V.01 que lo categoriza como I1-1.

4.5.3 Categoria de centro salud

El Reglamento Nacional de Edificaciones (RNE) indica que un Hospital
de nivel Il, hace referencia al nivel de atencion debe presentar una zona de
internamiento, ademas de la zona de consultorios a nivel general. Se utiliza como

referente también la norma técnica N°546/MINSA, que indica, que en este caso,
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un establecimiento de salud que cuente con internamiento puede es un Centro de

Salud de tipo I1-1, de atencion general.

46 DESARROLLO DE LA PROPUESTA ARQUITECTONICA

4.6.1 Premisas de disefio

46.1.1 Forma

En cuanto al aspecto formal del proyecto, se utilizé como idea generatriz
el K’intu, que forma parte de la cosmovision andina y se encuentra arraigada a la
cultura andina. La hoja de coca es parte esencial de rituales y ceremonias, una de
ellas, el pago a la tierra, en donde el k’intu entendido como la union de 3 hojas de
coca que poseen particulares caracteristicas formales, son cuidadosamente
seleccionadas y que sirven de ofrenda. Su importancia radica en su funcion
mediadora entre el mundo natural y el de los humanos. El proyecto busca integrar
las distintas funciones de la edificacion, asi como el usuario con la parte natural,

en este caso arquitectura biofilica.

Figura 39

Idea generatriz, elaboracion propia

K’INTU

Mediador de las relaciones
entre el mundo natural y
el de los humanos.
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4.6.1.2 Zonificacion

Una vez definida la forma de acuerdo con la idea generatriz, se ordenan
las zonas en 8 bloques, en los cuales se desarrollara la propuesta de disefio, y bajo
un cuidadoso analisis de forma y funcion se distribuird los espacios
correspondientes, a fin de lograr una integracion espacial y funcional en lo que a

un hospital respecta.

Figura 40

Zonificacion

DETALLES DE LOCALIZACION

. VESTIBULO PRINCIPAL

. EMERGENCIA

. UPSS CONSULTA EXTERNA

. DIAGNOSTICO POR IMAGENS
. PATOLOGIA CLINICA

. CENTRO DE HEMOTERAPIA BANCO DE SAMNGRE
. ONCOLOGIA

. MEDICINA DE REHABILITACION
. CENTRAL DE ESTERILIZACION
10. SERVICIOS GENERALES

11. ANATOMIA PATOLOGICA

w oo | s w| | =

12. NUTRICION
13 FARMACIA ZONIFICACION _,——
14, CENTRO OBSTETRICO PRIMER NIVEL

15, CENTRO QUIRURGICO |
16. RESIDENCIA MEDICA

18, ADMINISTRACION

19, HOSPITALIZACION

o

ZONIFICACION —
ZONIFICACION —— SEGUMDO MIVEL

3D

4.6.1.3 Funcion

En lo que respecta al criterio funcional, se utilizan las zonas identificadas
en el proyecto como volimenes funcionales, de manera gque estos guarden relacién

entre si, ya sea directa o indirectamente y garantizando la correcta circulacion y
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funcion de los espacios, satisfaciendo las necesidades de los usuarios y
resolviendo la ubicacion de equipamientos en donde correspondan para asegurar

un servicio de calidad.

Tabla 14

Tabla de premisas funcionales

PREMISAS FUNCIONALES

PREMISA REQUERIMIENTO GRAFICA

Las zonas identificadas en el -

proyecto formaran volumenes

funcionales que  guarden

relacion entre ellos.

-

3

) L os ejes son parte importante de . ,

@) C

% la propuesta de disefio,

L garantizando la funcionalidad y : I —— 0
correcta distribucion de los _ Hﬂ .
espacios. - ﬂ_. _ [

=l 5

4.6.1.4 Espacio

Se entiende al espacio como la relacion entre la parte volumétrica y las

areas libres, que conforman una relacion entre ellos.

Tabla 15

Tabla de premisas espaciales

PREMISAS ESPACIALES
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PREMISA REQUERIMIENTO GRAFICA

ESPACIAL Se busca relaciones
que garanticen flujos )
adecuados con el tipo A Relacion
de infraestructura
propuesta.

Se busca la relacion

entre los voliumenes, )
el espacio libre y el B Contexto y Espacio

contexto

4.6.1.5 Estructura

Refiere a los criterios de disefio que comprendan la correcta adaptacion del
proyecto al terreno, la rigidez y el equilibrio que comprende la construccion del

proyecto. Aisladores sismicos

Tabla 16

Tabla de premisas Estructurales

PREMISAS ESTRUCTURALES

102

repositorio.unap.edu.pe
No olvide citar adecuadamente esta tesis
.|



NACIONAL DEL ALTIPLANO
Repositorio Institucional

; h-ﬂ UNIVERSIDAD

PREMISA REQUERIMIENTO GRAFICA

ESTRUCTURAL Las distintas zonas,
que comprende el
hospital estaran
dotadas de aisladores
sismicos que permitan
la adaptacion al
terreno y se mantenga
una infraestructura
rigida.

4.6.1.6 Criterios biocliméaticos

Se identifican las estrategias bioclimaticas que seran utilizadas, teniendo

en cuenta las variables de estudio, arquitectura biofilica y curativa.

Tabla 17

Tabla de criterios de disefio bioclimatico

ESTRATEGIAS BIOCLIMATICAS

Forma Bloques de forma rectangular, de vanos
amplios con lamas de madera, unidos por un
hall central en donde se distribuyen los
demas bloques.

Orientacion La fachada principal se orienta hacia el sur.

Criterios de disefno

[72]
S
L2
m - 7 Ve
% Captacion solar  Aprovechar a través de los vanos las horas de sol en
S ® directa los ambientes de mayor uso, usando vidrio que
©
I 9 5 ayuden a captar y retener el calor.
5 = % Captacion solar A través del concreto armado, se retiene el calor,
g E 8 indirecta pero a la vez se disipa generando calefaccion pasiva.
o
N
Proteccion Se utilizan lamas de madera en las fachadas
solar principes los blogues, se incluye también el uso de

cortinas las cuales funcionan mecanicamente. Las
circulaciones cubiertas también forman parte de las
estrategias de proteccion solar.

Estrategias de
Refrigeracion
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Ventilacion La estrategia utilizada es la ventilacion cruzada con
natural ventanas altas y bajas ubicadas en sentido opuesto,
cada espacio cuenta con un sensor de CO2.

lluminacion Se iluminan naturalmente los espacios en dos o tres
lateral direcciones proporcionando equilibrio. Para ello se
utilizan ductos.

lluminacion De manera complementaria se utiliza la iluminacion
cenital cenital en algunos ambientes, a traves de claraboyas.
Brindando iluminacion a espacios y circulaciones.

Acristalamiento Se utilizara el vidrio Solarban que permite un
ingreso eficiente de la luz y que no perjudica la
eficiencia térmica.

Estrategias de Iluminacion Natural

Geometria del Ventanas de techo a piso que favorecen la
vano iluminacion natural.
Conductividad Se utilizara vidrio doble para generar aporte en
Térmica cuanto a la proteccion solar y baja emisividad.

Envolvente
Térmica
Aislamiento térmico

4.6.1.7 Catélogo de especies arboreas

llave se localiza en la ecorregién Puna, lo cual le brinda ciertas
caracteristicas y por lo tanto cierta diversidad de especies de flora que caracterizan

a este lugar y la zona andina.

Debido a las accidentadas caracteristicas geomorfologicas y de clima, no
permiten una amplia biodiversidad, en lo que a la flora respecta, la composicién
de la flora se basa en gramineas, poaceas que forman una cubierta un poco densa.
Sin embargo, existen especies arbdreas que pueden ser Utiles en la parte urbana,

plantas arbustivas endémicas o introducidas.
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Tabla 18

Catalogo de especies arbdreas

NOMBRE
COMUN
e Pinus silvestris
CIENTIFICO
PROCEDENCIA
NOMBRE
COMUN
- Cuppressus
CIENTIFICO PP
PROCEDENCIA
NOMBRE
COMUN
——— Poppulus
CIENTIFICO PP
PROCEDENCIA Introducido
NOMBRE
COMUN
NOMBRE Cytisus
CIENTIFICO scoparius
PROCEDENCIA
NOMBRE
COMUN
NOMBRE Polylepis
CIENTIFICO racemosa

Introducido

Introducido

Introducido

PROCEDENCIA
NOMBRE
COMUN
NOMBRE Buddleja

CIENTIFICO coriacea

PROCEDENCIA

Usos arquitecténicos
en arboladas para

sombras y
proteccion de
vientos. Jerarquiza y
enriquece el
espacio.

Usos arquitecténicos
en arboladas para

sombras y
proteccion de
vientos. Puede

delimitar espacios y
generar ingresos

Usos arquitectdnicos
en arboladas para

sombras y
proteccién de
vientos. Pueden

formar pantallas de
proteccion.

SCRENERE EREY 8 SO Y

Usos arquitecténicos
en arboladas para

sombras y
proteccién de
vientos. Puede

delimitar espacios y
generar ingresos

Se puede utilizar
para jerarquizar
espacios debida a la
presencia
imponente de esta
especie arborea.

Usos arquitectdnicos
en arboladas para

sombras y
proteccion de
vientos. Puede

delimitar espacios y
generar ingresos
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i Sambucus
CIENTIFICO

NOMBRE

comu

NOMBRE Buddleja
CIENTIFICO coriacea

NOMBRE

COMUN

NOMBRE : )

NOMBRE

COMUN

NOMBRE Eucalyptus
CIENTIFICO globulus

NOMBRE

COMUN

NOMBRE

CIENTIFICO

NOMBRE

COMUN

s Escalloniaceae
CIENTIFICO

Familia de arbustos

que por sus
Ilamativas flores
sirven de
ornamento en

plazas y parques.

Usos arquitectdnicos
en arboladas para

sombras y
proteccion de
vientos. Puede

delimitar espacios y
generar ingresos

Familia de arbustos

que brinda
proteccion del
viento y heladas
puestas  alrededor
de un predio
agricola

Usos arquitectonicos
en arboladas para

sombras y
proteccion de
vientos. Puede

delimitar espacios y
generar ingresos

Familia de arbustos

que brinda
proteccion del
viento y heladas
puestas  alrededor
de un predio

agricola y se usa de
manera topica.

Usos arquitectdnicos
en arboladas para
sombras y
proteccién de
vientos. Ademas las
hojas se pueden
usar para dolores
reumaticos.
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NOMBRE Usos arquitectdnicos

COMUN para sombra.
Ademas la infusion

NOMBRE Aloysia de sus hojas se
CIENTIFICO citrodora utiliza para el
tratamiento de

PROCEDENCIA I: afecciones
gastrointestinales

NOMBRE
COMUN Usos arquitectdnicos

SN, Salix s :c:lms::;ladas P
CIENTIFICO P s y
proteccion de

vientos.
PROCEDENCIA

NOMBRE Usos arquitecténicos
COMUN en arboladas para

ol Schinus molle Sc:ot:::?c'm dZ
CIENTIFICO P!
vientos. Puede

delimitar espacios y

PROCEDENCIA generar ingresos.

NOMBRE
COMUN Usos arquitecténicos

CIENTIFICO = s y
proteccion de

vientos.
PROCEDENCIA

NOMB,RE Usos arquitecténicos
COMUN en distintos espacios

o Rosa canina :sa rzctom:g;:igs 'ji
CIENTIFICO pecte
rosas reducen las

A_ ansiedad y mejoran
PROCEDENCIA ' ca el estado de animo.
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NOMBRE

COMUN Es una planta cuyo valor
medicinal se aplica a través de

NOMBRE ;
aplicacion dentro de los
jardines terapéuticos sirve

las infusiones de las hojas. Su
PROCEDENCIA Endémica para contemplar.

NOMB,RE Usos arquitectdnicos
COMUN en distintos espacios

NOMBRE cantuta | ESUI
CIENTIFICO buxifolia pecto. -
cantuta se utiliza

con fines

NOMBRE Es una planta cuyo
COMUN valor medicinal se

aplica a través de las
infusiones de las

CIENTIFICO ' hojas. Su aplicacién
dentro de los jardines

PROCEDENCIA ndémica terapéuticos sirve
para contemplar.

NOMBRE
COMUN Los geranios son

NOMBRE Pelargonium S ECIJanntaS fldoerese Xterlgg
CIENTIFICO ag p. _
atractivos y colores

Vivos.

PROCEDENCIA

Introducidas

NOMBRE
COMUN

Es una planta vy/o
arbusto ornamental

i Tecoma stans g;rai:jllsa?sf;:rsnggrz:
CIENTIFICO . s
una planta medicinal

, : usada contra la
PROCEDENCIA Introducidas diabetes.

4.6.2 Sistema Constructivo

4.6.2.1 Sistema Aporticado

Este sistema consiste en que los elementos estructurales de la edificacion

y/o modulos, estdn conformados principalmente por vigas y columnas, las cuales
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estdn a su vez conectadas entre si a través de nudos, los cuales mediante la
conexion establecida forman porticos resistentes en direcciones tanto verticales

como horizontales frente a movimientos ocasionados por los sismos.

Figura 41

Estructura de sistema Aporticado, Elaboracién Propia

4.6.2.2 Aisladores Sismicos

Debido a que la zona en la cual esta ubicada el proyecto pertenece a una
zona con sismicidad alta (Zona 3) segun el Ministerio de Vivienda, Construccion
y Saneamiento, ademas de que el Reglamento Nacional de Edificaciones en la
norma E.30 indica que para edificaciones que se encuentren en el rubro de
salud pertenecientes a niveles 2 y 3 se necesiten la implementacion de aislamiento
sismico en la base, es que para el presente proyecto se plantea el uso de aisladores
sismicos como respuesta a la clasificacion sismica proporcionada por el

Ministerio de Vivienda, Construccion y Saneamiento.
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El sistema de los aisladores sismicos consiste en la aplicacion de un
dispositivo compuesto de una serie de resortes y amortiguadores los cuales estan

disefiados para amortiguar el movimiento sismico en la base de la edificacion.

Figura 42
Sistema de instalacion de aisladores sismicos, Reglamento Nacional de

Edificaciones

SUPERESTRUCTURA
(ESTRUCTURA SOSRE EL SISTEMADE
AISLAMIENTO)

NIVEL DE BASE \ \
(ELEMENTOS HORIZONTALES - AL LSOO
QUE TRANSFEREN LAS FUERZA! < L -
SISTEMADE  ENTRE LOS AISLADORES) i i
AISLAMIENTO J
[ ["UNIDAD DE -
INTERFAZ DE AISLAMIENTO CAPITEL O AISLAMIENTO
ENSANCHE | [AISLADOR) |
- - [ —_——
UNIDAD DE
AISLAMIENTO)|
(AISLADOR) |

\

—\,’—

%/
.

SUB ESTRUCTURA

L

4.6.2.3 Puertas

Segun la Norma Técnica de Salud N°110 referente a “Infraestructura y
Equipamiento de los Establecimientos de Salud del segundo nivel de Atencion”
la altura de las puertas del proyecto se dimensiond con una altura minima de
2.10m, ademas de que, para garantizar una buena iluminacion y ventilacién dentro
de los ambientes, se esta considerando una sobre luz de 0.80m el cual es de
material de vidrio en los ambientes que sean necesarios garantizar iluminacion y

ventilacion.
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Figura 43

Detalle de puertas, Elaboracién propia

INTERAOR

EXTEMOR j : -]
l—mfﬂ-m-ﬂn.ﬂ.m—.- QEGR
0,80,/ 80 .00,/ 20
romansnn -
gt e o oo L
i [ i NDF 55mm 5 _ [
HIF S5 3 [ et :@ﬁﬁﬂ e o
z‘?ﬁ;‘?‘ mﬂw_um-; l__m
loku 250 108
bnstider do ? &1 :'-mm!'—ﬂh‘mun | B i e g:i
T 1 e Teblem agomeredy
o e
,,J> = o
Fulln mutslen dy . 1 F_P:; m.&"m | E
L .25 25 %?I:E;-Ihn{l“n -
PUERTA CONTRAPLACADA PUERTA CONTRAPLACADA ==

PUERTA [E 1 HOM BATENTE COWTRAPLACADA CE WMDF CON

o LRG0 AR PUERTA HOLANDESA [E 1 HOJMA BATENTE CONTRAPLAGADA DE WDF

PRESON, C/ SOBRELUZ [E CRISTAL TEMPLACO BWM. FLO CON RELLENO [E CARTCH  ENTRAWADO, LM ATA
WARCO METMICD Y REILLA METALICA DE VENTLZACKN DE RES, & SCEFELZ BF CHEAL e Hnm n
5 O METAL PINTADO Y PLANGHA PROTECTCRA [ vinl rigido DE M4
Il ZED.[E B 5 — BAFIOS EM GEMERAL

— WESTUARIOS

— TRABAJD LIMPIQ ¥ SUCID

— CUARTD SEFTICO UTILZADOS EM: —ESTERILIZACION

— ROPA LIMPIA Y SUCIA —OMCCLOGIA

— DEFPDSITOS EM GEMERAL —REHABILITACION

— CTO. DE LIMPIEZA —HOSPITALIZACION

— SH. CASETAS DE WIGILAMCIA

4.6.2.4 Materiales de acabado

Segun la Norma Técnica de Salud N°110 referente a “Infraestructura y
Equipamiento de los Establecimientos de Salud del segundo nivel de Atencion”
nos refiere distintas condiciones a considerar en cuanto a los materiales, como los

son.

Para pisos el material de acabado debe de ser antideslizantes, durables y
de facil limpieza, por lo que en el proyecto se vio por conveniente utilizar
porcelanato de alto transito antideslizante, de dimensiones variables segun el

espacio.
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Figura 44

Detalle, porcelanato antideslizante de alto transito

Para los zdcalos se indica mediante la norma que la altura minima a
considerar dentro de los ambientes que sean necesarios es una altura minima de
1.20m, por lo que en el proyecto se vio por conveniente utilizar para estos el
material de cerdmico vitrificado, y en cuanto a alturas se tuvo en cuenta la norma
considerando el minimo de 1.20 y aumentando la misma segln la necesidad de

los ambientes.
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Figura 45

Detalle de zdcalo y contra zocalo en muro, elaboracion propia
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a \ I
o) &
PIS0!
LOSETA CERAMICOVITRIFIGADO

ANTIDEL ZANTE.

-l as

Para ambientes especiales los cuales requieren una proteccion radioldgica
dentro de los ambientes segun la norma se indica que los ambientes deberan de
tener una capa de baritina como proteccion en los muros para evitar la propagacion

de la radiacion ocasionada por los distintos equipos.

Figura 46

Descripcion: aplicado de baritina en muros
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Para la iluminacion exterior y una manera de controlarla, se vio por
conveniente utilizar parasoles fijos, los cuales se instalaron a lo largo de una
estructura de concreto armado que va por alrededores de la fachada, los parasoles
se pueden anclar a esa estructura de concreto armado mediante el uso de pernos 'y

anclajes.

Figura 47

Parasoles fijos

Para la instalacién de las ventanas y muros cortina y su necesidad de poder
propiciar de un confort bioclimatico dentro de los ambientes del proyecto, se vio

por conveniente utilizar un sistema de vidrio doble con cdmara de aire.
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Figura 48

Detalle de ventanas y muro cortina con camara de aire

Vidrio

Espacio de aire

Espaciador
Disecante
Junta

Para impermeabilizar la losa sobre la cual se hace la instalacion de las
coberturas del proyecto se propone utilizar manto asfaltico, lo cual brindara
caracteristicas de resistencia contra el agua, evitando la filtracion de agua al

interior del proyecto.

Figura 49

Manto asfaltico instalado en losas para su impermeabilizacion

Para la cubierta del proyecto se propone la aplicacién de tijerales

reticulados, los cuales estan propuestos con Tubos de Acero Rectangular de
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27x3”, y con correas de 2”’x1”, ademas de que estas estructuras forman entre si un

angulo no menor a 20°.

Figura 50

Detalle de cobertura metélica sobre losa de techo, Elaboracion propia

TUBERA DE ACERD
ooy b Ay
TERMOACUSTICA-TR4 L)

TUBERW DE ACERD
RECTANGUUAR, DE
2
CANALETA CON

ADITIVO.
IMPERNEABILIZABLE

DETALLE DE ESTRUCTURA DE CUBIERTA vz
LOS TUERAES 0F DIHA ESTRUCTILRA £S OF 2-xa - ¥Z A,
ANCLADA LA LGTA G0N PERIGE.

Una de las caracteristicas que representan a la region en cuanto al aspecto
climatico son las precipitaciones pluviales, estas precipitaciones tienen un efecto
negativo en las estructuras metalicas, a medida que pasa el tiempo, el agua de estas
termina corroyendo las estructuras y con el paso del tiempo empieza a generarse
oxido, para evitar esa en los elementos que se estan colocando en los exteriores
tal como las estructuras metélicas de los muros cortina y de las cubiertas es la

aplicacion de un sistema de pintura tricapa, las cuales consisten en:

- Imprimante anticorrosivo de zinc
- Base epoxica

- Poliuretano de Acabado
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Figura 51

Aplicado del sistema tri capa sobre un tijeral, elaboracion propia

4.6.3 Programacion Arquitectdénica

Para la elaboracion del programa arquitecténico, se tom6 como principal
referente a la norma técnica de Establecimientos de Salud, en este caso para la

categoria I1-1.
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Tabla 19

Programacion Arquitecténica - UPSS CONSULTA EXTERNA

CAPACIDAD MINIMA REQUERIDA
o
ZONA Z%U,\? A SUB AMBIENTES Ly 1;\1,92,,\ TOTAL
CANT | UNIDAD |REGLAM AREA
ENT REAL

Consultorio de Medicina Interna +SSHH. 1.00 m2 13.50 18.37 18.37

Consultorio de Pediatria + SSHH 1.00 m2 13.50 18.40 18.40

Consultorio Gineco-Obstetrico / sala de coloscopia + SSHH 1.00 m2 17.00 23.97 23.97

Consultorio de Cirugia general + SSHH 1.00 m2 15.00 18.17 18.17

Consultorio de Anestesiologia + SSHH 1.00 m2 15.00 18.21 18.21

Consultorio de Traumatologia +SSHH 1.00 m2 15.00 18.21 18.21

Consultorio de Neumologia + SSHH 1.00 m2 15.00 19.21 19.21

Consultorio de Psiquiatria + SSHH 1.00 m2 15.00 0.00

Consultorio de Otorrinolaringologia + SSHH 1.00 m2 19.00 24.00 24.00

Teleconsultorio + SSHH 1.00 m2 20.00 25.78 25.78

8 Consultorio CRED 1.00 m2 20.00 24.96 24.96

x Sala de Inmunizaciones + SSHH 1.00 m2 19.00 24.03 24.03

g Estimulacion Temprana / deposito + SSHH 1.00 m2 10.00 18.39 18.39

2 Consultorio de oftalmologia/ sla ade refracion / antesala + SSHH 1.00 m2 40.00 53.11 53.11

% Atencion Integral del adolescente 1.00 m2 13.50 18.40 18.40

o Atencion Integral del Adulto mayor 1.00 m2 17.00 18.37 18.37

Consultorio de Psicologia + SSHH 1.00 m2 15.00 18.19 18.19

Consultorio de Obstetricia (Control Pre-natal) 1.00 m2 15.00 18.39 18.39

§ SSHH. Consultorio de Obstetricia (Planificacion Familiar) 1.00 m2 17.00 18.19 18.19
5 Sala de Psicoprofilaxis y estimulacién prenatal / depostiot + SSHH 1.00 m2 36.00 37.68 37.68
'>_< SSHH. Psicoprofilaxis 1.00 m2 15.00 18.35 18.35
2 Deposito - Psicoprofilaxis 1.00 m2 15.00 17.26 17.26
5 Consultorio de Odontologia General 1.00 m2 23.00 24.01 24.01
a Radiologia Oral 1.00 m2 20.00 22.30 22.30
z Consultorio de Nutricién + SSHH 1.00 m2 13.50 18.19 18.19
8 Sala de Espirometria + SSHH 1.00 m2 20.00 24.00 24.00
A Informes (1 modulo) 1.00 m2 6.00 0.00
g Admision y Citas 1.00 m2 9.00 0.00
8 Sala de Espera 1.00 m2 100.00 176.06 176.06

z Caja (2 modulos) 1.00 m2 350 13.76 13.76

a Archivo de historias clinicas Activas 1.00 m2 15.00 13.79 13.79

9 Archivo de historias clinicas Pasivas 1.00 m2 15.00 13.79 13.79

Q Servicio Social 1.00 m2 9.00 10.70 10.70

< Seguros 1.00 m2 12.00 13.28 13.28

Referencias y Contrareferencias 1.00 m2 9.00 10.69 10.69

RENIEC 1.00 m2 9.00 11.25 11.25

Triaje 1.00 m2 9.00 13.26 13.26

<J( Control 1.00 m2 9.00 12.77 12.77
g Sala de Espera01 1.00 m2 280.50

i Sala de Espera 02 1.00 m2 200.00 280.50 0.00

g Sala de espera 03 1.00 m2 0.00

< Servicios higienicos Publicos Hombres 1.00 m2 10.00 12.00 12.00

Servicios higienicos Publicos Mujeres 5.00 m2 8.00 11.26 11.26

g [} Cuarto de Limpieza 1.00 m2 4.00 6.02 6.02

) % O |Cuarto de Prelavado Instrumental 1.00 m2 9.00 9.68 9.68

<o Almacén Intermedio de Residuos Solidos 1.00 m2 4.00 6.35 6.35
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Tabla 20

Programacion Arquitectonica - ANATOMIA PATOLOGICA

CAPACIDAD MINIMA REQUERIDA
o
ZONA SUB SUB AMBIENTES S LY ]}_\];g):,_\ TOTAL
ZONA CANTIDA AREA
D UNIDAD MIN. REAL
DOl AN
g & 5 g |Tomade muestras 1.00 m2 18.00 2156 2156
< — < = ¥|Recepcion y Almacenamiento de Muestras de Anatomia Patol6gica 1.00 m2 12.00 23.03 23.03
o Sala de Espera de Deudos 1.00 m2 35.00 50.04 50.04
8 é SS.HH. SALA de Espera de Deudos 1.00 m2 15.00 19.35 19.35
5‘ 5‘ Preparacion de Cadavedes 1.00 m2 19.00 22.34 22.34
l;: 2 Jefatura 1.00 m2 12.00 16.68 16.68
a Secretarfa y Entrega de Resultados 1.00 m2 9.00 14.38 14.38
%’: 53 Conservacion de Cadéveres + Antesala 1.00 m2 13.00 15.03 15.03
o H £ [Cuarto Pre Lavado de Instrumental 1.00 m2 10.00 18.21 18.21
':( g W ISS.HH. + Vestidores Personal Varones 1.00 m2 5.50 6.79 6.79
<Z( & = [55HH. + Vestidores Personal Mujeres 1.00 m2 5.50 6.79 6.79
Qo % 8 Cuarto de Limpieza 1.00 m2 4.00 5.12 5.12
<>o= Almacenamiento Intermedio ed Residuos 1.00 m2 4.00 512 512
Tabla 21
Programacion Arquitectonica - CENTRO OBSTETRICO
CAPACIDAD MINIMA REQUERIDA
ZONA ZZUNBA SUB AMBIENTES L] ]}_\{92,_\ TOTAL
CANT UNIDAD [ REGLAM AREA
ENT REAL
é Sala de Dilatacion + Area de Trabajo (6 camas) 1.00 m2 54.00 68.00 68.00
g SS.HH. Sala de Dilatacion 1.00 m2 0.00
T Sala de Partos 1.00 m2 30.00 42.50 42.50
E Sala de Puerperio Inmediato (4 camas) 1.00 m2 30.00 35.28 35.28
o Atencion Inmediata al recien nacido 1.00 m2 36.00 39.56 39.56
Control de Acceso 1.00 m2 6.00 6.58 6.58
g Informes 1.00 m3 6.00 742 742
g Sala de Espera de Familiaraes 1.00 m2 95.00 110.21 110.21
T Estar de enfermeras 1.00 m3 30.00 44.98 44,98
8 E Estacion de enfermeras 1.00 m3 10.00 11.77 11.77
E g Estacion de camillas y silla de ruedas 1.00 m2 12.00 12.28 12.28
'LE z SS.HH. Publico Hombres 1.00 m2 3.00 4.00 4.00
i SS.HH. Publico Mujeres 1.00 m2 2.50 5.00 5.00
o Estacion de Obstetricia + Trabajo Limpio 1.00 m2 12.00 23.00 23.00
8 Lavabo para personal asistencial 1.00 m2 8.00 15.54 15.54
E Estar de Personal 1.00 m2 12.00 13.26 13.26
5 g Cuarto de Pre lavado Instrumental 1.00 m2 20.00 21.97 2197
g Vestidor Gestante 1.00 m2 3.00 5.20 5.20
T SS.HH. + Vestidor del Personal Hombres 1.00 m2 12.00 13.36 13.36
B SS.HH. + Vestidor del Personal Mujeres 1.00 m2 10.00 12.23 12.23
& Almacén de equipos y materiales 1.00 m2 6.00 15.08 15.08
E Cuarto de limpieza 1.00 m2 4.00 4.28 4.28
2} Cuarto septico 1.00 m2 4.00 4.28 4.28
Ropa sucia 1.00 m2 4.00 4.28 4.28
Ropa limpia 1.00 m2 4.00 4.28 4.28
Almacen Intermedio de Residuos Solidos 1.00 m2 3.00 4.28 4.28
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Tabla 22

Programacion Arquitectonica - MEDICINA DE REHABILITACION

CAPACIDAD MINIMA REQUERIDA
o
ZONA SUB SUB AMBIENTES D ]A],'.?,):,.\ TOTAL
ZONA CANTIDA AREA
D UNIDAD MIN. REAL
DCCL AN

% {3|Gimnasio para Adultos y Nifios 1.00 m2 50.00 62.15 62.15
= a o 9( Sala de Fisioterapia 01 1.00 m2 48.00 51.60 51.60
o % ,<_( O|sala de Fisioterapia 02 1.00 m2 0.00
CRNS S & 2[salade Fisioterapia 03 1.00 m2 0.00
5 E 2 % Sala de Procedimientos Medicos 1.00 m2 12.00 18.54 18.54
o < & @ |Sala de Hidroterapia de Miembros Inferiores 1.00 m2 12.00 19.27 19.27
% ©  Olsalade Hidroterapia de Miembros Superiores 1.00 m2 12.00 19.27 19.27
'5.':4 nD: g Sala de Espera 1.00 m2 20.00 42.67 42.67
g @ 3 |SS.HH.Publico Hombres Discapacitados 1.00 m2 5.00 550 5.50
< = <_(| SS.HH. Publico Mujeres Discapacitadas 1.00 m2 5.00 550 550
< g G |Jefatura + Secretaria 1.00 m2 15.00 25.20 25.20
(5) < Z  |Almacen de Equipos y Materiales 1.00 m2 12.00 25.36 25.36
'g 9 [} Ropa Limpia 1.00 m2 3.00 6.60 6.60
o % O |Cuarto de Limpieza 1.00 m2 4.00 557 557
<O Ropa Sucia 1.00 m2 3.00 6.60 6.60

Tabla 23

Programacion Arquitectonica - CENTRO DE HEMOTERAPIA Y BANCO DE SANGRE

CAPACIDAD MINIMA REQUERIDA
ZONA SUB SUB AMBIENTES AT ]A];E],):A TOTAL
ZONA CANTIDA AREA
D UNIDAD MIN. REAL
DECl AN
W W % Recepcion de Unidades de Sangre y Hemocomponentes 1.00 m2 9.00 9.34 9.34
g O O s z|Recepcion de solicitudes transfucionales y despacho de unidades de

R g ] E Q sangre y hemocomponentes 100 m2 7.00 8.93 8.93
=G ] 2 % g Laboratorio de inmunohematologia 1.00 m2 10.00 11.97 11.97
3 S 5 |Control de calidad 1.00 m2 12.00 20.49 2049
O « ) E Almacen de unidades de sangre y hemocomponentes 1.00 m2 16.00 19.36 19.36
T |Esterilizacion de productos biologicos 1.00 m2 12.00 12.47 12.47
Q g Jefatura 1.00 m2 12.00 14.25 14.25
2 S § Almmacen de Reactivos 1.00 m2 9.00 10.18 10.18
O Z x Almacen de Materiales 1.00 m2 12.00 1217 12.17
£ o E SS.HH. Vestidores Personal Varones 1.00 m2 9.00 10.00 10.00
2 SS.HH. Vestidores Personal Mujeres 1.00 m2 8.00 9.00 9.00
% Cuarto de Limpieza 1.00 m2 4.00 4.00 4.00
N Almacen Intermedio de Residuos Solidos 1.00 m2 3.00 4.00 4.00
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Tabla 24

Programacion Arquitecténica — HOSPITALIZACION

CAPACIDAD MINIMA REQUERIDA
SuUB NTS N°110
ZONA SUB AMBIENTES ( AH,Z_A TOTAL
ZONA CANTIDA AREA
D UNIDAD MIN. REAL
DECI AN
@ Sala de Hospitalizacion General - Varones 01 (2 camas) 1.00 m2 19.00 33.69 33.69
E SH. Sala de Hospitalizacién General - Varones 01 1.00 m2 19.00 33.69 33.69
5' Sala de Hospitalizacion General - Varones 02 (2 camas) 1.00 m2 19.00 33.69 33.69
E‘( SH. Sala de Hospitalizacién General - Varones 02 1.00 m2 19.00 33.69 33.69
% Sala de Hospitalizacion General - Varones 03 (2 camas) 1.00 m2 19.00 33.69 33.69
s} SH. Sala de F italizacion General - Varones 03 1.00 m2 19.00 33.69 33.69
§ Sala de Hospitalizacion General - Mujeres 01 (2 camas) 1.00 m2 19.00 33.69 33.69
;(‘ SH. Sala de + italizacion General - Mujeres 01 1.00 m2 19.00 33.69 33.69
E Sala de Hospitalizacion General - Mujeres 02 (2 camas) 1.00 m2 19.00 33.69 33.69
8 SH. Sala de + italizacion General - Mujeres 02 1.00 m2 19.00 33.69 33.69
ﬁ Sala de Hospitalizacion General - Mujeres 03 (2 camas) 1.00 m2 19.00 33.69 33.69
=] SH. Sala de F italizacién General - Mujeres 03 1.00 m2 19.00 33.69 33.69
5 Sala de Hospitalizacion de Aislados (1 cama) 1.00 m2 18.00 33.69 33.69
& Esclusa 1.00 m2 19.00 33.69 33.69
SH. Sala de Hospitalizacién de Aislados 1.00 m2 19.00 33.69 33.69
Puwiyy
5 g <] = [Topico de Procedimientos 1.00 m2 15.00 18.23 18.23
Poga
Sala de italizacion Lactante + Bafio de Artesa (2 cunas) 1.00 m2 15.00 1.25 1.25
(Z) Sala de F italizacion Pre Escolar + Bafio de Artesa (2 camas) 1.00 m2 19.00 21.02 21.02
o Sala de Hospitalizacion Escolares (3 camas) 1.00 m2 24.00 26.36 26.36
é SH. Salade italizacion Escolares 1.00 m2 24.00 25.66 25.66
g ; Sala de | 0 lole: Varones (1 cama) 1.00 m2 19.00 23.25 23.25
% 2 SH. Sala de Hospitalizaci6 Varones 1.00 m2 19.00 23.25 23.25
9 Q  |salade italizacio Mujeres (1 cama) 1.00 m2 19.00 23.25 23.25
w S [sH.saladet italizacio Mujeres 1.00 m2 19.00 23.25 23.25
5 Sala de Hospitalizacion de Aislados (1 cama) 1.00 m2 18.00 23.25 23.25
f/(, Esclusa 1.00 m2 18.00 2325 2325
SH. Sala de Hospitalizacion de Aislados 1.00 m2 18.00 23.25 23.25
E & 8 g |Topico de Procedimientos 1.00 m2 1500 | 1925 1925
FES
Sala de Hospitalizacién Ginecologia 01 (2 camas) 1.00 m2 19.00 32.65 3265
SH. Sala de Hospitalizacién Ginecologia 01 1.00 m2 19.00 32.65 3265
Sala de Hospitalizacion Ginecologia 02 (2 camas) 1.00 m2 19.00 32.65 32.65
SH. Sala de Hospitalizacion Ginecologia 02 1.00 m2 19.00 32.65 32.65
8 Sala de Hospitalizacion Ginecologia 01 (1 camas) 1.00 m2 19.00 32.65 32.65
Q
9 SH. Sala de Hospitalizacion Ginecologia 01 1.00 m2 19.00 32.65 32.65
Q
a Sala de Hospitalizacion Obstetricia (2 camas) 1.00 m2 24.00 23.36 23.36
z
o SH. Sala de Hospitalizacion Obstetricia 1.00 m2 18.00 32.65 3265
z
o Sala de Hospitalizacion Obstetricia (2 camas) Alojamiento Conjunto 01 1.00 m2 18.00 32.65 3265
9]
= ﬁ SH. Sala de Hospitalizacion Obstetricia Alojamiento Conjunto 01 1.00 m2 18.00 32.65 32.65
8 g‘ Sala de Hospitalizacion Obstetricia (2 camas) Alojamiento Conjunto 02 1.00 m2 18.00 32.65 32.65
é % SH. Sala de Hospitalizacion Obstetricia Alojamiento Conjunto 02 1.00 m2 18.00 32.65 32.65
=i
E E Sala de Hospitalizacion Obstetricia (2 camas) Alojamiento Conjunto 03 1.00 m2 18.00 32.65 32.65
(= )
% < [SH. Salade Hospitalizacién Obstetricia Alojamiento Conjunto 03 1.00 m2 18.00 32.65 32,65
= & |sala de Hospitalizacion Obstetricia (2 camas) Alojamiento Conjunto 04 1.00 m2 18,00 3265 3265
SH. Sala de Hospitalizacion Obstetricia Alojamiento Conjunto 04 1.00 m2 18.00 32.65 32.65
Sala de Hospitalizacion de Aislados (1 cama) 1.00 m2 18.00 32.65 32.65
Esclusa 1.00 m2 18.00 32.65 32.65
SH. Sala de Hospitalizacion de Aislados 1.00 m2 12.00 12.00 12.00
B, 8E
i 3 O S |Topico de Procedimientos 1.00 m2 15.00 16.20 16.20
pogs
o, [ 0 Gestantes con (@ camas) ¥ Areade | | oo 2 2700 2758 2758
@ @ ltrahain de enfemeria
g 5 2 Z SH. Sala de i de Gestantes con Ct icaci 1.00 m2 29.36 30.25 30.25
59 g E ©| Atencion al Recién Nacido Sano (2 cunas) + Bafio de Artesa 1.00 m2 12.00 15.36 15.36
9]
= Alenclon. al Recién Nacido con Patologia (3 + Trabajo de 100 m2 18.00 2036 2036
5 Sala de Espera de Familiares 1.00 m2 15.00 16.32 16.32
E SS.HH Hombres 1.00 m2 3.00 4.02 4.02
=)
o SS.HH Mujeres 1.00 m2 250 4.00 4.00
Estacion de Enfermeras Adultos 1.00 m2 12.00 32,61 32.61
Trabajo Limpio 01 1.00 m2 12.00 32.61 3261
Estacion de Enfermeras Pediatria 1.00 m2 12.00 3261 3261
Trabajo Limpio 02 1.00 m2 12.00 32.61 3261
g Estacion de Obstetras 1.00 m2 12.00 3261 32.61
% Trabajo Sucio 01 1.00 m2 4.00 6.00 6.00
o
E Trabajo Sucio 02 1.00 m2 4.00 6.00 6.00
g Trabajo Sucio 03 1.00 m2 4.00 6.00 6.00
Estacion de Camillas y Sillas de Ruedas 1.00 m2 5.00 6.00 6.00
Lactario 1.00 m2 6.00 8.35 8.35
SH. + Vestidor Personal Varones 1.00 m2 8.00 9.25 9.25
SH. + Vestidor Personal Mujeres 1.00 m2 7.00 7.32 7.32
Ropa Limpia 01 1.00 m2 4.00 5.00 5.00
Ropa Limpia 02 1.00 m2 4.00 5.00 5.00
Q
[} Cuarto de Limpieza 1.00 m2 4.00 5.00 5.00
z
8 Depdsito de Ropa Sucia 01 1.00 m2 5.00 5.00 5.00
9 Depdsito de Ropa Sucia 02 1.00 m2 5.00 5.00 5.00
o
2 Cuarto Séptico 01 1.00 m2 6.00 8.00 8.00
Cuarto Séptico 02 1.00 m2 4.00 5.00 5.00
Almacenamiento Intermedio de Residuos S6lidos 1.00 m2 4.00 5.00 5.00
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Tabla 25

Programacion Arquitectonica - DIAGNOSTICO POR IMAGENES

CAPACIDAD MINIMA REQUERIDA
ZONA SUB SUB AMBIENTES s No]}.\];g):,.\ TOTAL
ZONA CANTIDA AREA
D UNIDAD MIN. REAL
DCC) AN
A 6‘ < Sala de Radiologia Convencional Digital 1.00 m2 25.00 36.25 36.25
v s 2 & [comando 1.00 m2 0.00
2 S = Vestidor para Paciente 1.00 m2 0.00
g 8 é < SH. + Vest. Sala de Ecografia 1.00 m2 10.00 12.36 12.36
< w O " |salade Ecografia General 1.00 m2 20.00 24.65 24.65
2 Sala de espera 1.00 m2 12.00 14.32 14.32
= Recepcion 1.00 m2 10.00 15.20 15.20
oc 8 Secretaria 1.00 m2 10.00 12.05 12.05
2 g Jefatura 1.00 m2 10.00 12.01 12.01
o 2 SH. Publico Discapacitados 1.00 m2 10.00 12.30 12.30
(&) SH. Publicos Hombres 1.00 m2 3.00 4.36 4.36
|: SH. Publicos Mujeres 1.00 m2 2.50 4.02 4.02
8 Sala de Impresion 1.00 m2 8.00 9.35 9.35
2 g Sala de Lectura e Informes 1.00 m2 12.00 13.03 13.03
(U] Z SH. + Vestidores Personal Varones 1.00 m2 6.00 8.00 8.00
s 5 SH. + Vestidores Personal Mujeres 1.00 m2 6.00 8.00 8.00
() ? Archivo para Almacenamiento de Informacién 1.00 m2 10.00 12.00 12.00
Almacén de Equipos 1.00 m2 10.00 12.00 12.00
Tabla 26
Programacion Arquitectonica - CENTRO QUIRURGICO
CAPACIDAD MINIMA REQUERIDA
ZONA SUB SUB AMBIENTES {SIE No]}.il',?g,.\ TOTAL
ZONA CANTIDA AREA
D UNIDAD MIN. REAL
DOl AN

w E 9 Salade Operaciones Multifuncional 1.00 m2 30.00 32.02 32.02
a % b rbal? (?'\EHUpiE"IdLIUIleb TE GITECUTOgTa y UDSTETITCTa + ATEd UE ateTicToTT 100 mz 3600 3703 3703
w g Sala de Recuperacion Post Anestésica (4 camas) 1.00 m2 50.40 51.32 51.32
2 ; = |Trabajo de Enfermeria 1.00 m2 10.00 12.03 12.03
g § © Trabajo Limpio 1.00 m2 4.00 6.21 6.21
o Trabajo del Anestesiélogo 1.00 m2 6.00 9.32 9.32
é Recepcién y Control 1.00 m2 6.00 9.32 9.32
g g Estacion de Camillas y Sillas de Ruedas 1.00 m2 3.00 3.12 3.12
=) Q  [Salade Espera Familiar 1.00 m2 8.00 8.36 8.36
b £ Jefatura y Secretaria 1.00 m2 15.00 16.24 16.24
O S Coordinacién de Enfermeria 1.00 m2 12.00 15.21 15.21
Estar de Personal Asistencial 1.00 m2 10.00 12.54 12.54
Ropa Limpia 1.00 m2 3.00 421 421
2 _ Trabajo Sucio 1.00 m2 4.00 6.25 6.25
A £ Cuarto Séptico 1.00 m2 6.00 6.00 6.00
g— Ropa Sucia 01 1.00 m2 3.00 421 421
) g Ropa Sucia 02 1.00 m2 3.00 4.21 4.21
'® E Almacén de Equipos para Sala de Recuperacion 1.00 m2 4.00 5.00 5.00
0 E Cuarto de Limpieza 1.00 m2 4.00 5.00 5.00
E Vestidor del Personal Hombres 1.00 m2 7.50 8.30 8.30
% Vestidor del Personal Mujeres 1.00 m2 7.50 8.60 8.60
SS.HH. Personal Hombres 1.00 m2 2.50 4.00 4.00
SS.HH. Personal Mujeres 1.00 m2 2.50 4.00 4.00
Cambio de Botas 1.00 m2 3.00 3.65 3.65
. Transfer 1.00 m2 7.50 8.65 8.65
§ Recepcion de Pacientes y Estacion de Camillas 1.00 m2 4.00 5.32 5.32
; Sala de Induccién Anestésica (2 camas) 1.00 m2 18.00 20.30 20.30
< Almacén de Medicamentos e Insumos 1.00 m2 6.00 9.32 9.32
3 Almacén de Equipos para sala de Operaciones 1.00 m2 8.00 8.02 8.02
E Almacén de Equipo de Rayos X Rodable 1.00 m2 3.00 3.54 3.54
g Almacén de Insumos y Material Estéril 1.00 m2 4.00 433 433
Area de Camillas 1.00 m2 3.00 4.01 4.01
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Tabla 27

Programacion Arquitecténica - EMERGENCIAS

CAPACIDAD MINIMA REQUERIDA
ZONA SUB SUB AMBIENTES (Gl NOJAJ;EJ.):A TOTAL
ZONA CANTIDA AREA
D UNIDAD MIN. REAL
DCCL AN
Topico de Inyectables y Nebulizaciones 1.00 m2 18.00 21.50 21.50
Sala de Rehidratacion 1.00 m2 16.00 19.00 19.00
Toépico de Medicina Interna 1.00 m2 16.00 26.30 26.30
Topico de Pediatria 1.00 m2 16.00 26.30 26.30
Topico de Gineco-Obstetricia 1.00 m2 18.00 24.06 24.06
8 SH. Tépico de Gineco-Obstetricia 1.00 m3 18.00 22.50 22.50
= Topico de Cirugia General 1.00 m4 16.00 18.23 18.23
E Sala de Observaciones Varones 1.00 m5 18.00 23.10 23.10
3 SH. Sala de Observaciones Varones 1.00 mé 18.00 18.23 18.23
=) Sala de Observaciones Mujeres 1.00 m7 18.00 18.36 18.36
5 SH. Sala de Observaciones Mujeres 1.00 m8 18.00 18.36 18.36
2 Sala de Observaciones Pediatria 1.00 m9 18.00 18.36 18.36
[a% SH. Sala de Observaciones Pediatria 1.00 m10 18.00 18.36 18.36
Esclusa Sala de Aislados 1.00 mil 18.00 18.36 18.36
Sala de Aislados 1.00 mi2 18.00 18.36 18.36
SH. Sala de Aislados 1.00 mi3 18.00 18.36 18.36
Area de trabajo de Enfermeria 1.00 ml4 18.00 18.36 18.36
Unidad de Vigilancia Intensiva 1.00 mi15 18.00 22.30 22.30
Hall Publico e Informes 1.00 m2 12.00 14.36 14.36
Admision 1.00 m2 5.00 9.32 9.32
Caja (2 modulos) 2.00 m2 3.00 6.20 6.20
Servicio Social 1.00 m2 9.00 12.34 12.34
< Seguros 1.00 m2 9.00 12.34 12.34
O Referencias y Contrareferencias 1.00 m2 9.00 12.36 12.36
C_n' Sala de Espera de Familiares 1.00 m2 18.00 18.40 18.40
2 Sala de Entrevistas de Familiares 1.00 m2 9.00 12.10 12.10
Jefatura/ Secretaria 1.00 m2 8.00 8.01 8.01
Policia Nacional del Per( 1.00 m2 10.00 14.25 14.25
Servicios higiénicos Publicos Mujeres 1.00 m2 5.00 6.35 6.35
Servicios higiénicos Publicos Hombres 1.00 m2 9.00 14.02 14.02
Servicios higiénicos Publicos Discapacitados 1.00 m2 6.00 7.25 7.25
Triaje 1.00 m2 9.00 10.44 10.44
Area de camillas y ruedas 1.00 m2 6.00 7.02 7.02
Terapia de medios fisicos 1.00 m2 4.00 521 521
Ducha para Paciente 1.00 m2 12.00 12.07 12.07
Sala de Espera para reevaluacion de pacientes 1.00 m2 10.00 10.00 10.00
SH Pacientes Varones 1.00 m2 5.00 5.24 5.24
SH Pacientes Mujeres 1.00 m2 5.00 524 524
o Estacion de Enfermeras + Trabajo Limpio 1.00 m2 12.00 12.32 12.32
(@] Trabajo Sucio 1.00 m2 4.00 7.01 7.01
Z Almacén de Equipos Rayos X Rodable 1.00 m2 6.00 6.03 6.03
d GuardaRopa Pacientes 1.00 m2 3.50 4.25 4.25
(@) Ropa Limpia 1.00 m2 4.00 6.31 6.31
6 Estar Personal de Guardia 1.00 m2 9.00 10.24 10.24
2 SH Personal Hombres 1.00 m2 3.00 4.32 4.32
SH Personal Mujeres 1.00 m2 2.50 3.02 3.02
Almacén de Medicamentos, Materiales e Insumos 1.00 m2 12.00 14.35 14.35
Almacén de Equipos e Instrumental 1.00 m2 12.00 14.35 14.35
Almacén de Equipos y Materiales para desastres 1.00 m2 20.00 26.35 26.35
Ropa Sucia 1.00 m2 4.00 5.00 5.00
Cuarto Séptico 1.00 m2 4.00 5.00 5.00
Cuarto de Limpieza 1.00 m2 4.00 5.00 5.00
Almacenamiento Intermedio de Residuos Sélidos 1.00 m2 4.00 5.00 5.00
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Tabla 28

Programacion Arquitectonica - PATOLOGIA CLINICA

CAPACIDAD MINIMA REQUERIDA
SuUB NTS N°110
ZONA SUB AMBIENTES ( ,.\,.q):,.\ TOTAL
ZONA CANTIDA AREA
UNIDAD MIN.
D DCC) AN REAL
s Toma de Muestras 2.00 m2 5.00 6.20 6.20
e % Laboratorio de Hematologia / Inmunlogia 1.00 m2 10.00 12.01 12.01
Z
§ g g Laboratorio de Bioquimica 1.00 m2 12.00 12.36 12.36
< 5 § 3 | Vestibulo Lab. Microbiologia 1.00 m2 6.50 7.32 7.32
(@] 83 Flujo laminar 1.00 m2 6.50 7.32 7.32
— o< - N - N
2 o Laboratorio de Microbiologia 1.00 m2 15.00 16.25 16.25
] 2 s Sala de Espera 1.00 m2 12.00 12.50 12.50
(&} z Recepcion de Muestras / Entrega Resultados 1.00 m2 12.00 12.50 12.50
s Registro de Laboratorio Clinico 1.00 m2 4.00 4.65 4.65
(U] ) Jefatura 1.00 m2 12.00 13.50 13.50
Q S g [secretara 1.00 m2 9.00 1058 10.58
o g E Lavado y Desinfeccion 1.00 m2 10.00 12.36 12.36
- A g Ducha de Emergencia 1.00 m2 150 3.36 3.36
Q
E Q < |SH. + Vestidor Personal Varones 1.00 m2 4.50 6.00 6.00
& SH. + Vestidor Personal Mujeres 1.00 m2 4.50 6.00 6.00
Almacén de Insumos 1.00 m2 3.00 4.65 4.65
) ° g ofCuarto de Limpieza 1.00 m2 4.00 9.25 9.25
< 3 |Almacenamiento Intermedio de Residuos Solidos 1.00 m2 4.00 6.15 6.15
Tabla 29
-7 - , -
Programacion Arquitectonica - NUTRICION Y DIETAS
CAPACIDAD MINIMA REQUERIDA
SUB NTS N°110
ZONA SUB AMBIENTES ( AH,):,.\ TOTAL
ZONA CANTIDA AREA
UNIDAD MIN.
D Dol AN REAL
w > < |Oficinade Coordinacién Nutricional 1.00 m2 12.00 16.32 16.32
c(s = 5 Preparacion y Coccion de Alimentos 1.00 m2 24.00 26.35 26.35
n f"o‘ Z | Central de distribucion de alimentos preparados 1.00 m2 12.00 14.25 14.25
;(‘ g Esclusa de Preparacion de Férmulas 1.00 m2 15.00 23.50 23.50
E3 2 Preparaci6n de Férmulas 1.00 m2 0.00
2 5 ?3: Sanitizado de envases 1.00 m2 6.00 8.00 8.00
8 '5 L | Envasado y Refrigeracion 1.00 m2 6.00 8.00 8.00
zZ Esteralizacion y distribucion 1.00 m2 9.00 9.35 9.35
% 5‘ > Carga y Descarga de Suministros 1.00 m2 10.00 12.24 12.24
o E Control de Suministros 1.00 m2 8.00 9.33 9.33
2 <Z’: o Vestibulo 1.00 m2 6.00 8.36 8.36
- & £ |Almacén de Productos Perecibles 1.00 m2 4.00 6.00 6.00
= <§E g Almacén de Productos No Perecibles 1.00 m2 4.00 6.00 6.00
o 3:‘ Almacén Diferenciado para Tubérculos 1.00 m2 4.00 6.00 6.00
> [ § % Lavado y Almacén de Vajillas y Menaje 1.00 m2 7.50 8.20 8.20
2 & < G [Lavado y Estacion de Coches Térmicos 1.00 m2 6.00 8.00 8.00
9 z Antecamara 1.00 m2 6.00 8.00 8.00
2 8 Productos Lacteos 1.00 m2 3.00 5.00 5.00
'n_: <>': Productos Carnicos 1.00 m2 3.00 5.00 5.00
o
D w Pescados 1.00 m2 3.00 5.00 5.00
2 % Frutas, Verduras y Hortalizas 1.00 m2 3.00 5.00 5.00
© Productos Congelados 1.00 m2 3.00 5.00 5.00
Jefatura/ Secretaria 1.00 m2 15.00 18.36 18.36
o SS.HH + Vestidor para Personal Varones 1.00 m2 8.00 9.00 9.00
] SS.HH + Vestidor para Personal Mujeres 1.00 m2 7.00 7.32 7.32
5 Comedor para personal de la Unidad 1.00 m2 8.00 8.32 8.32
w
'5 Comedor 1.00 m2 30.00 35.00 35.00
s SS.HH Comensales Varones 1.00 m2 3.00 4.00 4.00
% SS.HH Comensales Mujeres 1.00 m2 250 3.20 3.20
Cuarto de Limpieza 1.00 m2 5.00 6.00 6.00
Almacen Intermedio de Residuos Sélidos 1.00 m2 4.00 4.52 4.52
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Tabla 30

Programacion Arquitecténica - FARMACIA

CAPACIDAD MINIMA REQUERIDA
ZONA SUB SUB AMBIENTES (e No]}_\];g,):,_\ TOTAL
ZONA CANTIDA AREA
D UNIDAD MIN. REAL
DO AN
; «IDispensacion y Expendio en UPSS Consulta Externa 1.00 m2 20.00 21.04 21.04
g 8 E Dls;?ensatflér? y Expendio en UPSS Emergencia 1.00 m2 0.00
= 2 S Dosis Unitaria 1.00 m2 10.00 13.38 13.38
s E 3 Gestion de Programacion 1.00 m2 10.00 16.92 16.92
S g ‘é::lll’l‘. = p?blall adu UE"prouuctos Tarmdaceuticus, UrspusTiIvVOS TTETICOS Y 1.00 m2 30.00 38.94 38.94
E 5 g Mezclas Intravenosas 1.00 m2 16.00 23.73 23.73
2 g %Seguimiento Farmacoterapeutico Ambulatorio 1.00 m2 9.50 9.92 9.92
O % Farmacovigilancia y Tecnovigilancia 1.00 m2 10.00 11.15 11.15
Z < |Salade Espera 1.00 m2 20.00 45.30 45.30
2 “  [Modulo de Atencion 1.00 m2 20.00 21.07 21.07
< [Secretaria 1.00 m2 15.00 19.76 19.76
g 2 [sefatura 1.00 m2 0.00
% B |SH.+ Vestidores Personal Varones 1.00 m2 8.00 8.40 8.40
2 [SH.+ Vestidores Personal Mujeres 1.00 m2 7.00 8.44 8.44
g g Cuarto de Limpieza 1.00 m2 4.00 450 450
S Y |cadena fria 1.00 m2 6.00 17.84 17.84
Tabla 31
Programacion Arquitectonica - ADMINISTRACION
CAPACIDAD MINIMA REQUERIDA
ZONA SUB SUB AMBIENTES NI No]}.\ﬁ):,.\ TOTAL
ZONA CANTIDA AREA
D UNIDAD MIN. REAL
DCC) AN
g Trémite Documentario 1.00 m2 9.00 13.24 13.24
8 Direccion General / Direccion Ejecutiva 1.00 m2 24.00 24.03 24.03
w SH. Direccion General / Direccion Ejecutiva 1.00 m2 6.00 8.75 8.75
a Secretaria (Inc. Area de Espera 6m2) 1.00 m2 15.00 16.24 16.24
= Oficina de Planeamiento Estrategico 1.00 m2 30.00 31.24 31.24
g E Unidad de Asesoria Juridica 1.00 m2 9.00 10.25 10.25
@ @ |Unidad de Gestion de la Calidad 1.00 m2 24.00 24.66 24.66
2 Unidad de Epidemiologia 1.00 m2 18.00 23.11 23.11
Unidad de Administracion 1.00 m2 12.00 14.36 14.36
Secretaria 1.00 m2 9.00 11.48 1148
g Unidad de Economia 1.00 m2 30.00 36.98 36.98
2 Unidad de Personal 1.00 m2 30.00 31.02 31.02
Unidad de Logistica 1.00 m2 24.00 25.14 25.14
Unidad de Seguros 1.00 m2 24.00 25.14 25.14
8 Sala de Espera 1.00 m2 18.00 19.00 19.00
9 g Archivo Documentario 1.00 m2 20.00 27.49 27.49
E E Sala de Usos Mdltiples + Area para Kitchenette 1.00 m2 24.00 26.09 26.09
% '§ Servicios Higiénicos Personal Hombres 1.00 m2 7.00 12.54 12.54
= § Servicios Higiénicos Personal Mujeres 1.00 m2 6.00 12.54 12.54
< g Cuarto de Limpieza 1.00 m2 4.00 6.35 6.35
O |Almacén Intermedio de Residuos Sélidos 1.00 m2 4.00 6.35 6.35

125

repositorio.unap.edu.pe
e citar adecuadamente esta tesis




UNIVERSIDAD

NACIONAL DEL ALTIPLANO
Repositorio Institucional

Tabla 32

Programacion Arquitecténica - RESIDENCIA DE PERSONAL

CAPACIDAD MINIMA REQUERIDA
SuUB i
ZONA SUB AMBIENTES (L ]}.3',.2):,.\ TOTAL
ZONA CANTIDA AREA
D UNIDAD MIN. REAL
DCC) AN

Habitacion hombres 1.00 m2 12.50 40.35 40.35
L SSHH. Hombres 1.00 m2 15.00 13.77 13.77
o
< &| <_( Cocina - comedor 1.00 m2 20.50 35.98 35.98
G 2 LZ) SSHH. Publico 1.00 m2 15.00 17.77 17.77
2 o g Sala 1.00 m2 2.50 45.62 45.62
w zZ Habitacion damas 1.00 m2 12.50 40.35 40.35

o

e w E SSHH. Damas 1.00 m2 15.00 13.77 13.77
‘-Iﬁ Q. o Cocina - comedor 1.00 m2 20.50 35.98 35.98
o SSHH. Publico 1.00 m2 15.00 17.77 17.77

Sala 1.00 m2 2.50 45.62 45.62

Tabla 33

Programacion Arquitectonica - SERVICIOS GENERALES

CAPACIDAD MINIMA REQUERIDA
ZONA SUB SUB AMBIENTES (TS ND]A%.?,ZA TOTAL
ZONA CANTIDA AREA
D UNIDAD MIN. REAL
DCCL AN

Jefatura de Mantenimiento 1.00 m2 15.00 25.00 25.00
Oficina Técnica de Infraestructura 1.00 m2 80.00 100.00 100.00
ﬁ Oficina Técnica de Equipos Biomédicos 1.00 m2 120.00 125.00 125.00

"'j" Oficina Técnica de Equipos Electromecénicos 1.00 m2 80.00 90.00 90.00

= SH.+ Vestidor para Personal Varones 1.00 m2 13.00 15.00 15.00

SH.+ Vestidor para Personal Mujeres 1.00 m2 12.00 15.00 15.00

Cuarto de Limpieza 1.00 m2 4.00 5.00 5.00

Almacén General 1.00 m2 20.00 24.60 24.60

Recepcién y Despacho 1.00 m2 8.00 12.30 12.30

m é Jefarura 1.00 m2 10.00 11.03 11.03
2' <§( Almacen de medicamentos 1.00 m2 12.00 16.36 16.36
o 3’ Almacén de Materiales de Escritorio 1.00 m2 8.00 12.34 12.34

Ll Almacén de Materiales de Limpieza 1.00 m2 3.00 5.96 5.96
E Deposito para Equipos y/o Mobiliario de Baja 1.00 m2 10.00 16.35 16.35
(G] w Hall y Recepcion 1.00 m2 12.00 20.36 20.36
(7,) 2 o Oficina Administrativa 1.00 m2 12.00 14.36 14.36
9 zZ E Area Climatizada / Area de Camaras Frias 1.00 m2 30.00 36.25 36.25

Q 2 SH Personal 1.00 m2 250 532 532
S © Area de Cargay Descarga 1.00 m2 50.00 60.35 60.35
E Tablero General de Baja Tension 1.00 m2 15.00 22.69 22.69
(7, ﬁ Cuarto Técnico 1.00 m2 10.00 14.75 14.75
S Sub Estacion Eléctrica 1.00 m2 20.00 20.10 20.10

2 Grupo Electrégeno para Sub Estacion Elétrica 1.00 m2 30.00 37.14 37.14

a Tanque de Petréleo Soterrado 1.00 m2 20.00 21.63 21.63
5 Sala de Calderos 1.00 m2 80.00 100.69 100.69

© Cisterna Contra Incendios 1.00 m2 20.00 31.69 31.69

Cuarto Electrobombas 1.00 m2 60.00 84.32 84.32

§ L Central de Oxigeno 1.00 m2 35.00 41.02 41.02

= O 2 |Central de Vacio 1.00 m2 14.00 22.22 2222

=} O [Central de Aire Comprimido Medicinal 1.00 m2 15.00 27.36 27.36
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4.6.4 Propuesta de Diseio

4.6.4.1 Matrices de Interrelaciones (MI)

Figura 52

MI - UPSS Emergencia

PONDERACION
ALMACEN DE MEDICAMENTOS

@ RELACION NECESARIA
DISPENSACION DE MEDICAMENTOS

@ RELACION DESEABLE
REFERENCIAS Y CONTRARREFERENCIAS
APOYO TECNICO INFORMES Y REFERENCIAS

(B SIN RELACION
RENIEC

SEGFUROS SOCIAL

PNP

SALA DE ENTRVISTA A FAMILIARES

ADMISION

CAIA

JEFATURA

SECRETARIA

ALMACEN DE EQUIPOS Y MATERIALES

AREA DE TRABAJO DE ENFERMERIA

UNIDAD DE CUIDADOS INTENSIVOS
PROCEDIMIENTO TERAPIAS DE MEDIOS FISICOS

SALA DE REHIDRATACION

CUARTO DE LIMPIEZA

CUARTO SEPTICO

TOPICO DE OBSERVACION

TOPICO DE MEDICINA INTERNA

TOPICO DE MEDICINA GENERAL

SALA DE OBSERVACION MUJERES

SALA DE OBSERVACION PEDIATRIA

TRAUMASHOCK

TOPICO DE INYECTABLES

TOPICO DE PEDIATRIA
PUBLICO

SSHH. PERSONAL MUJERES

SSHH. PERSONAL VARONES

55.HH. DISCAPACITADOS

TOPICO DE GINECO OBSTETRICIA
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Figura 53
MI - UPSS Consulta Externa

ONA B ZONA PACIO PONDERACI

C. Oftalmolagia o @) RELACION NECESARIA
C. Medicina Intarna oy ® o
v ATLACION DESCABLE
C. Pediatria R ‘-\\
DR <> SN ReLAGEN
C. Gineco Obstetrico SEPIEEY

€. Colposcopia + SH

€. Cirugia

€. Anestesiologia
€. Traumatalogia

C. Neumologia

€. Psiquiatria

C. Otorrinolaringologia

Sala de refraccitn

Teleconsultaria

CONSULTORIOS CICRED

Sala de Inmunizaciones

Est. Temprana

Atenc. Adulto Mayor

C. Psicologia

C. Obsetric

Control Familiar

Planificacitn Familiar

€. Odontalogia

C. Nutrician

Tépica

Control Familiar

Control Familiar

Control Farniliar

Hall Publico

Informes

Admision v citas

Sala de espera

Caja

ADMISION A

Servicio Social

Seguros
RENIEC

Referencias

55.HH.

Triaje

Control

Sala de espera 01

Sala de espera 02

Sala de espera 03
ASISTENCIAL Sala de espera 04

55.HH. Hombres
55.HH. Mujeres.
55.HH. Pre Escolar

55.HH. Discapacitados

$5.HH. Pre Escolar

128

repositorio.unap.edu.pe
lamente esta tesis
1




UNIVERSIDAD
NACIONAL DEL ALTIPLANO

Repositorio Institucional

Figura 54

MI - UPSS Diagndstico por Imagenes

ONA B ZONA PACIO PONDERACION
SALA DE ECOGRAFIA GENERAL @ RELACION NECESARIA
SALA DE RADIOLOGIA g
) RELACION DESEABLE
DIAGNOSTICO SALA DE IMPRESION
<> SIN RELACION
= SALA DE LECTURA E INFORMES
o ARCHIVO
O
O JEFATURA
SECRETARIA
8 APOYO e
ALMACEN DE EQUIPGS
o ALMACEN DE ARCHIVOS
2 SALA DE ESPERA
SERVICIO SS.HH. + VESTIDORES MUJERES
$5.HH. + VESTIDORES VARONES >

Figura 55

M1 - UPSS Patologia Clinica

ONA B ZONA PACIO PONDERACION

ALMACEN DE MEDICAMENTOS v @ RELACION NECESARIA

DISPENSACION DE MEDICAMENTOS @
RELACION DESEABLE
1AS Y CONTRA RENCIAS]

O SIN RELACION
INFORMES Y REFERENCIAS

RENIEC

APOYO TECNICO

SEGFUROS SOCIAL

PNP

SALA DE ENTRVISTA A FAMILIARES

ADMISION

CAIA

JEFATURA

SECRETARIA

ALMACEN DE EQUIPOS Y MATERIALES

AREA DE TRABAJO DE ENFERMERIA

UNIDAD DE CUIDADOS INTENSIVOS

PROCEDIMIENTO TERAPIAS DE MEDIOS FISICOS

SALA DE REHIDRATACION

CUARTO DE LIMPIEZA

CUARTO SEPTICO

TOPICO DE OBSERVACION

TOPICO DE MEDICINA INTERNA

TOPICO DE MEDICINA GENERAL

SALA DE OBSERVACION MUJERES

SALA DE OBSERVACION PEDIATRIA

TRAUMASHOCK

TOPICO DE INYECTABLES

TOPICO DE PEDIATRIA

PUBLICO SSHH. PERSONAL MUJERES

SSHH. PERSONAL VARONES

5S.HH. DISCAPACITADOS

TOPICO DE GINECO OBSTETRICIA
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Figura 56

MI - UPSS Farmacia

ALMACEN ESPECALIZADO @ RELACION NECESARIA

RELACION DESEABLE

CORREDOR TECNICO

c] DISPENSACIO DE MEDICAMENTOS

= TALLERES O SIN RELACION
FARMACOVIGILANCIA
< JARDINES TERAPEUTICOS - ESTARES
= SEGUIMIENTO FARMACOVIG.
SSHH DAMAS + VESTIDORES
SERVICIO SSHH VARONES + VESTIDORES

TOPICO

Figura 57
MI - UPSS Hemoterapia

ONA B ZONA PACIO PONDERACION
ALMACEN N @) RELACION NECESARIA
= ¥,

ALMACEN DE ARCHIVOS S
P @ RELACION DESEABLE
%)
&

ALMACEN DE EQUIPOS
> SIN RELACION
APOYO TECNICO ALMACEN DE INSUMOS ) <>

ALMAC. INT. DE RR.58.

ARCHIVO

CORREDOR

CORREDOR TECNICO

CUARTO DE LIMPIEZA

DUCHA DE EMERGENCIA

JEFATURA

Hahitacion

= LAB. DE MICROBIOLOGIA

LAB. DE BIOQUIMICA

< LAB DE HEMATOINMUNO
PROCEDIMIENTO LAVADO ¥ DESINFECC

RECEPCION

A

RECEPCION MUESTRAS

REGISTRO

TOMA DE MUESTRAS

SALA DE ESPERA

SALA DE IMPRESION

SALA DE LECTURA

SALA DE RADIOLOGIA &

SECRETARIA

55.HH. VARONES

55HH.

PUBLICO 5SHH. PERSONAL MUJERES

SSHH. PERSOMAL VARONES

S5.HH. DISCAPACITADOS

WEST. LAB. MICROBIOLOGIA
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Figura 58

MI - Servicios Generales

TALLERES

ESTAR DE CHOFERES

ENCARGADQ DE LIMPIEZA

ELECTROMECANICOS

INFRAESTRUCTURA

BIOMEDICOS

RESIDUQOS SOLIDOS

SSHH

SERVICIO

Figura 59

SSHH DAMAS

5SHH VARONES

TALLER DE MANTENIMIENTO

MI - UPSS Oncologia

APOYO TECNICO

ACONDICIONAMIENTO

ADMINISTRACION

ALMACEN DE MATERIALES

ALMACEN DE MEDICAMENTOS

ALMACEN DE REACTIVOS

ALMACEN DE UNIDADES DE SANGRE

ALMACEN INTERMEDIO DE RESIDUCS
SOLIDOS

0 PROCEDIMIENTO

SERVICIOS

CITOSTATICOS

CONTROL DE CALIDAD

CUARTO DE ESTERILIZACION

Y

CUARTO DE LIMPIEZA

BIOLOGICOS

LABORATORIO DE INMUNO-HEMATOLOGIA

TRANSFUCIONALES

RECEPCION DE UNIDADES DE SANGRE

DISPENSARIO DE MEDICAMENTOS

SALA DE ESPERA

TRANSFER

JEFATURA

SSHH. PERSONAL MUJERES

55HH. PERSONAL YARONES

S5.HH. DISCAPACITADOS

VESTIDORES
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Figura 60

MI - UPSS Rehabilitacion
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Figura 61

MI - UPSS Esterilizacion
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Figura 62

MI - UPSS Nutricion
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Figura 64

MI - UPSS Centro Obstétrico
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Figura 66

MI - UPSS Residencia Médica
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Figura 68

MI - UPSS Hospitalizacién
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4.6.4.2 Diagramas de relaciones (DR)

Figura 69

DR - UPSS Emergencia
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Figura 70

DR - UPSS Consulta Externa
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Figura 71

DR - UPSS Diagnostico por Imagenes
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Figura 72

DR - UPSS Patologia Clinica
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DR - UPSS Oncologia y Hematologia
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Figura 74

DR - UPSS Rehabilitacion
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Figura 75

DR - UPSS Esterilizacion
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Figura 77

DR - UPSS Anatomia Patoldgica
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Figura 78

DR - UPSS Nutricion
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Figura 79
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Figura 80

DR - UPSS Centro obstétrico
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Figura 82

DR - UPSS Residencia Médica
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4.6.5 Propuesta Arquitectonica

4.6.5.1 Planimetria General

Se detalla a continuacién la propuesta de disefio, y posteriormente se detallaran

los bloques que la componen.

Figura 85

Planimetria General - Propuesta
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4.6.5.2 Bloque 01

- UPSS Consulta Externa — Primer Nivel
- Area Administrativa — Segundo Nivel
Figura 86

UPSS Consulta Externa — Primer Nivel

i
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Figura 87

Area Administrativa — Segundo Nivel
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4.6.5.3 Bloque 02

- UPSS Diagnostico por Iméagenes - Primer Nivel
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- UPSS Patologia Clinica - Primer Nivel
Figura 88

UPSS Diagnostico por Imégenes - UPSS Patologia Clinica
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4.6.5.4 Bloque 03

- UPSS Hemoterapia y Banco de Sangre — Primer Nivel
- UPSS Oncologia - Primer Nivel

Figura 89

UPSS Hemoterapia y Banco de Sangre - UPSS Oncologia
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4.6.5.5 Bloque 04

- UPSS Anatomia Patologica

Servicios Generales

- UPSS Esterilizacién
- UPSS Rehabilitacién
Figura 90

UPSS Anatomia Patoldgica - Servicios Generales - UPSS Esterilizacion -

UPSS Rehabilitacién
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4.6.5.6 Bloque 05

- UPSS Nutricion — Primer y Segundo Nivel
Figura 91

UPSS Nutricién - Primer Nivel
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Figura 92

UPSS Nutricion - Segundo Nivel
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4.6.5.7 Bloque 06

- UPSS Farmacia — Primer nivel

- Jardines terapéuticos para hospitalizacion — Segundo nivel
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Figura 93

UPSS Farmacia
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Figura 94

Jardines terapéuticos - Segundo Nivel
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4.6.5.8 Bloque 07

- UPSS Centro obstétrico — Primer Nivel
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- UPSS Centro Quirurgico — Primer Nivel
- Residencia medica — Primer Nivel

- UPSS Hospitalizacion — Segundo Nivel
Figura 95

UPSS Centro obstétrico - UPSS Centro Quirdrgico - Residencia medica
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Figura 96

UPSS Hospitalizacion
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4.6.5.9 Bloque 08

- UPSS Centro Emergencia — Primer Nivel
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Figura 97

UPSS Emergencia
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4.6.5.10 Bloque 09

- Hall principal— Primer Nivel
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- Hall principal- Segundo Nivel
Figura 98

Hall - Primer Nivel
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Figura 99

Hall - Segundo Nivel
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4.6.5.11 Bloque 10

- Servicios generales— primer nivel
Figura 100

Servicios Generales
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4.6.5.12 Jardines terapéuticos

Figura 101

Jardines terapéuticos central
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Figura 102

Jardines terapéuticos administracion area de servicios generales
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Figura 103

Jardines terapéuticos ingreso principal — jardin terapéutico hospitalizacion
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Figura 104

Jardines terapéuticos exteriores
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4.6.5.13 Detalles

- Carpinteria metélica

- Carpinteria de madera

- Zocalos y contrazocalos
- Estructura de cubierta

- Baranda escalonada

- Rejilla
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Figura 105

Detalles de carpinteria metalica
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Figura 106

Detalles de carpinteria de madera
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Figura 107

Detalles de z6calos y contrazocalos
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Figura 108

Detalles de estructura de cubierta
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Figura 1009.

Detalles de Baranda Escalonada
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Figura 110

Detalles de Rejilla
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V. CONCLUSIONES

- Se caracterizo la arquitectura biofilica, identificando principios y criterios de disefio
como la integracion de elementos naturales, uso de materiales sostenibles, abundante
iluminacién y ventilacion natural, que resultan altamente aplicables para una
infraestructura hospitalaria de tipo I1-1 en la ciudad de Ilave. La implementacion de
estos principios podria tener beneficios terapéuticos demostrados para la
recuperacion de pacientes, asi como un efecto positivo en el bienestar del personal
médico y de los visitantes.

- Se caracterizo la arquitectura curativa, identificando principios y criterios de disefio
enfocados en generar ambientes que promuevan la sanacion, con énfasis en aspectos
como privacidad, control personal de los pacientes, accesibilidad, naturaleza y arte.
Estos lineamientos guiaran un disefio hospitalario en llave que busque ir méas alla de
la funcionalidad y propicie una experiencia de cuidado respetuosa y humanizada para
todos sus usuarios. La consolidacion de la arquitectura curativa sentara un precedente
relevante para futuras edificaciones em lo que al sector salud respecto dentro de la
regién de Puno.

- La integracién de los enfoques biofilico y curativo en este proyecto hospitalario
marcara un hito en la ciudad de Ilave y en la region. Permitira demostrar que es
posible concebir infraestructuras de salud eficientes y tecnoldgicamente avanzadas,
sin descuidar una dimension humana que ponga las necesidades integrales de
pacientes y trabajadores en el centro. Este podria ser un modelo a seguir para nuevos
hospitales y clinicas que aspiren a un cuidado de excelencia en todas sus

dimensiones.
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VI. RECOMENDACIONES

- Se recomienda implementar los principios de la arquitectura biofilica como estandar
en el disefio de futuros hospitales y centros de salud de la region, dada su comprobada

contribucion al bienestar y recuperacion de los pacientes.

- Es aconsejable capacitar a los equipos de profesionales que desarrollen este tipo de
proyectos en los fundamentos y mejores practicas de la arquitectura curativa, para
que puedan incorporarla en sus proyectos hospitalarios y de infraestructura sanitaria.

- Se propone desarrollar lineamientos oficiales para la construccién de
establecimientos de salud, donde se incluyan requerimientos minimos de elementos
biofilicos y de arquitectura centrada en el paciente como usuarios finales.

- Es importante monitorear y documentar el efecto que tiene la incorporacion de un
disefio biofilico y curativo en la nueva infraestructura hospitalaria de llave. Esto
generara evidencia para promover su adopcién en otros lugares. Se debe prestar
especial atencion a métricas como: evolucion de pacientes, experiencia percibida,
entre otros.

- Con el proposito de sensibilizar sobre estos nuevos enfoques arquitectonicos, se
deben impulsar el desarrollo de estrategias de divulgacion como, seminarios, talleres
e investigaciones conjuntas entre universidades, sociedades médicas y el sector

construccion.
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ANEXOS

ANEXO 1: Plano de ubicacion del terreno

ANEXO 2: PG - 01 — Planimetria general primer nivel

ANEXO 3: PG — 02 — Planimetria general segundo nivel

ANEXO 4: PG - 03 — Planimetria general techos

ANEXO 5: A-1 - Bloque 01 — Plano de distribucion

ANEXO 6: A-2 - Bloque 01 — Plano de elevaciones

ANEXO 7: A-3 - Bloque 01 — Plano de cortes - Plano de techos
ANEXO 8: A-4 - Bloque 02 — Plano de distribucion - plano de techos
ANEXO 9: A-5 - Bloque 02 — Plano de cortes

ANEXO 10: A-6 - Blogue 02 — Plano de elevaciones

ANEXO 11: A-7 - Blogue 03 — Plano de distribucién — plano de techos
ANEXO 12: A-8 - Blogue 03 — Plano de cortes — plano de elevaciones
ANEXO 13: A-9 - Blogue 04 — Plano de distribucién - plano de techos
ANEXO 14: A-10 - Bloque 04 — Plano de cortes — plano de elevaciones
ANEXO 15: A-11 - Bloque 05 — Plano de distribucion

ANEXO 16: A-12 - Bloque 05 — Plano de cortes — elevaciones — techos
ANEXO 17: A-13 - Bloque 06 — Plano de distribucion

ANEXO 18: A-14 - Bloque 06 — Plano de cortes — elevaciones — techos
ANEXO 19: A-15 - Bloque 07 — Plano de distribucion

ANEXO 20: A-16 - Bloque 07 — Plano de elevaciones

ANEXO 21: A-17 - Bloque 07 — Plano de cortes — plano de techos
ANEXO 22: A-18 - Bloque 08 — Plano de distribucion

ANEXO 23: A-19 - Bloque 08 — Plano de cortes — elevaciones — techos
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ANEXO 24: A-20 - Bloque 09 — Plano de distribucion - plano cortes — plano de
elevaciones

ANEXO 25: A-21 - Bloque 10 — Plano de distribucion - plano de techos

ANEXO 26: A-22 - Bloque 10 — Plano de cortes — plano de elevaciones

ANEXO 27: A-23 — Jardines terapéuticos exteriores — Plano de distribucion - renders

ANEXO 28: A-24 — Jardines terapéuticos central — jardin terapéutico hall principal —
Plano de distribucion - renders

ANEXO 29: A-25 — Jardines terapéuticos administracion area de servicios generales —
jardin terapéutico administracion — Plano de distribucion — renders

ANEXO 30: A-26 - Jardines terapéuticos ingreso principal — jardin terapéutico
hospitalizacion — Plano de distribucion - renders

ANEXO 31: D-01 — Plano de detalles 01

ANEXO 32: D-02 — Plano de detalles 02

ANEXO 33: Z-01 — Plano de zonificacion de espacios

ANEXO 34: P-01 — Plano de propuesta de ubicacién 01

ANEXO 35: P-02 — Plano de propuesta de ubicacion 02

ANEXO 36: P-03 — Plano de propuesta de ubicacion 03

ANEXO 37: V-01 —Plano de anélisis vial de la propuesta 01

ANEXO 38: V-02 —Plano de analisis vial de la propuesta 01

ANEXO 39: V-03 —Plano de anélisis vial de la propuesta 01

ANEXO 40: Plantilla de evaluacion terreno 01

ANEXO 41: Plantilla de evaluacion terreno 02

ANEXO 42: Plantilla de evaluacion terreno 03
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