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INTRODUCCICON

La salud es uno de los valeres esenciales del individuc, es también una de las bases findamentales del bienestar de 1a
familla v desarrelle productivo de un pafs (1) Esto exige una transformacidn en los dstemas de salud v 1o revisidn en
sue formas de actuar, ya que en cualquiler procesc de desarrpllo sccial y econdmico, lasalud es una condicidn que actia

comn parcke del misme.

El estado general de salud que se observa en el departamento de Retalhuleu es producte de un conjunto de condiciones,
siende las fundamentales, ¢l bajo nivel econdmico en que se encuentra la mayorfa de lapolblacién, realidad que o5 consus—
tancial a la formacifin soeial guatemalteca, debido a que histdricamente cn puestta sovedad ta Tuerza de trakajo se ha

venido papande por debale de mu wvalor en log distintes dmbitos de la economia nacional

Componente bdsico para la reproduccidn de la fuerza de trabajo son las condlclones de ialud, las cuales al pagArse por
debajo de su valer, se ven sacrificadas, generando en ¢l conjunte de la poblacién crabjadora de manera genérica, condi-
ciones precarias de salud. la fuerza de trabajo no percibe entonces los ingresos parnautodotarse de condiciepes minimas
de salud, por Lo que ¢l Estado tiene que asunir esa responsabilidad, sin erharga, la cbertura eseakal on salud para el
departamenta de Retalhuleu es deficitaria, razée por la cual no se logra una buena pritica de medicina preventlva, mu-
ity menes de la medieina curativa, que tlendan o dispiouir nEcnﬂidnﬁcs; anfcarente log satbalfaceer on oindng parte el

Hoapital de Retaltialcu.

(i) ©0.7.5. - D.M.S. CONDICICONES DE SALUD DE LAS AMERICAS 10U73-1970.
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A causa de lo defectusso e Infuncional de las Instalaciones dc este hospital, actualmente no lopra prestar un eficlentce

setvicio de salud a la mayoria de la poblacién.

Con base a todo le anterior, con el presente trabajo de davestigacddn se propone encontrar la relacidn causa-efecto que
nos l;evarﬁ al planteamiento de un conjunto de proposicinnes que se canalicen en la propuesta de un conjunto arquitectd-
nico, el cual contenga todas las caracteristicas necesarias que garanticen su fptimo funcionamiento, con el fin de alcan-
ZAT una mayovr iﬁfegr&ciﬁn, raclonalidad y eficiencia en ¢l usc de recursps existentes, ¥a que solo de esta mapera, 21 Hos-
pital de Retalhuleu serf un verdadero organismo que contribuya a la resoluciln de la problemdtica generada on el aapercta

salud dentro del Departamento.

El presente trabajo de tesils contlene ungs serie de datos generales zcores dal jren en estudio, ¢l anilisis de la situacidn
especifica de salud del Departamento de Retalhbuleu, enfocado bdsicamente a la deficiente cobertura, produccidn vy rendimien-
to de los establecimientos que prestan servicios de salud, principalmente el actual hospital de Retalhulew., PFor lo que ge
realiza un diagndstico de este centre hospitalaric que concluye en la necesidad de un nuevo edificio y en dar una respues-

ta al problemz existente con la elaboracidn del anteproyecto de un nuevo hospital para ol Departamento de Retalhuleu.

JUSTIFICACION DEL TEMA

Como s¢ absorvard en el anilisis cstadistico, la problemitlca de snlud que enfrenta de manern precaria la poblacidn de
Retalhuleu es devagtadora. La Infraestructurs con que cuenta la poblacién riene caracterfsticas de infunctenalidaod ¥ pre-

corledad en Ia prestacifn del servicio, estos factores constiruyeren en primora instancia la justificaciSn para eptar
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3.
Ppor este estudin, gue concluyera en un planteamiento del anteproyecte del nuevo hospital para el Departamento de Retal-

huleu, que vendria a contribuir con las diferentes polfticas que se propenc el ministerio de salud en la regidn.

En segunda Instancia, la justificacidn que consolidd la opeildn por el tema, fue 1a nepecifidad en el campo de la arquibee—
tura. En el nivel de profundidad de la formacién profesional del arquitecte en la Universidad de Sap Carlos es frecuen-
te la ejecucidn de proyectos de esta Indole, muy complejos en =u funcienalidad v directamente vinculados con una princi-

pal prablemitica social de dimensién nacicnal.

Asf el presente trabale presenta caminos y soluciones a seguir en el sector salud, especificamente proponiende un antepro-

yeuto arquitectdnice para el "Hospital Wacional Departamental de Retalhuleu™.

METODD ATILIZADO EW LA PRESENTE INVESTIGACION

En la bisgueda de los procesos objetivos, de su fendmeno ¥ esencia es necesario para su vonacimiento el apropiarse de un
m:todo, se puede considerar que a la fecha universalmente no existe una ascepcion de el Mitode, pues este puede ser con-
cehide como la organizacidn de la investigacifn en su forme mis simple, hasta llegar a identificarle con procedimiencos

16gicaos que unen lo que ya es conocida, con lo que se pretende conocer, mediante La suposicidn e Imaginacidn clentifiea.

El método quir se constituyd en un sistemn de procedimientos logicos para la veal jzoridn del presente trabale es agquel
que expltica el movimiento o los cambios que tienen lugar en la realidad v en :u relalidad, estableciends la relacidn que

cxiste entre un procese determinade y el desarrollo de 1a totalidad a que pertenced, dandmse 1o pauta para conocer el



problems Jo solud existente en Retalhuleo,

Estos procedimientos légicos se concretan para este caso  especifico en un proceso Intelectual de la imaginacidn, gue es
basico para la elaboracidn del diseno arquitectinice del anteproyecto del Hospital de BHetalhuleu que se plantea al final

de este trabajo.

Las procedimientos 18gicos que se utilizaron come método en el presente trabaje de Investigacidn son los siguientes: la
unidad material del mundo, la contradiccdi®n o lucha de conrrarios, la transformacisn de los cambies cuantitativos en cua-

litativas.

La unidad material del mundo conduce 4 una categorfs més especlflen que es la totalidad concrets, en este casa especifi-
ca el onillisls de lag condiciones de salud como una realidad conereta se realizd dentro de wuna perspectiva de totalidad
sovial. Esta misma categorfa de la totalidad conereta come wne de los procedimientos légices del método se aplice tamblén
en el momento del diseno arguitectdnica concretiindose en el procese denominade 'Mel Enterno Total', en el cual £l disefio
arquitecténice viene a ser el vesultade de un complejo process de imaginacisn en el cual sc sintetiza todo 2l conocimien-
to previo cbtenide wediante lovs procesos léglcos del mEtedo, Eate proceso de disefio Del Entorno Total brevemente se pue-

de descrihir de la siguiente forma:
1. — Evaluacldén y aniillisis propercionade por la investdpacion

?. - Sintesis, Cormulacidn del programa y expresifn de la prefiguracilén a través de plunos arquitecténicos.

{Pnn.*':'r' iy
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Byt .. ., . C Y I T

o H T e - |



IV, PLARTEAMIENT(Q DEL PROBLEMA

Para llegar a determinar la problemdtica de salud por la que atraviesa la comunidad de Retalhwlew, o= necesaria conocer

las #ifercntes condiciones gue inciden en la misma, producto del desarrolle de la farmacién socdial caracterfatica de la

comunidad.

Los aspectos socleecondmicos que se cbservan en el deparcamento, son claros resultades del carfcter de las relaclones de
produccifn que dan contenido a la dindmica social del pafis, propias de un modo de produceidn Capitalista-Nepcolonial, Sub-
desarrollaoda vy depindiente, con todas las caracteristicss de un capltalisme fundamentalmente agrario, gque se ha desarro-
llado coun hase a una polarizaclén de la tenencia de la tierra (Latifundies vy mindifumedios). Tal es cl case de Retalhulew,
tue les overadores de minifundics copstituyen numéricamente el 8%.21% del total de las fincas mopejando dnlcamente el 8.42X%
del total de las tierras; por otro lado, los operadores de fincas multifamll iares, gue constltuyen el 2.28% del total, po-

zeen £l 5% del toral de tierras dedicadas a las exploutacilenes.

El problems agrarie, o #ea el conjunto de cuestiones relativas al régimen de tenencia de la tilerra, es bdsice dentro del
prohlema apgricela general, ya que la propiedad de la tierra con su estructura defectunss estd impidicnde el avance de la
agrieultura bvieda su wmodernizacidn y por lo tante aripinando el estancamicnte del desacrelle ecendmico vy social de la ma-
your pirte de la poblacidn, lo cual viene a ser uno de tos principales factores determinamtes on Lo salud de la regidn en
su aspecto general y en el particular por no exlsclr un grade de complefidad cn i servlelo ofrecldo, parn satisfocer wnn

apcosidied ante la prescncda de un problemd de ealud cgspecIfice. Por Lo tocto cstos servieios oo se oaplican en ona forma
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adecuads sepiin las necesidades, ya sea por el tamafio o ublcacidn geogrdfica de la poblacldn, ruzdn por la cual no se aee-
gura el acceso de todos loa habitantes a los niveles aproplades de los servicios de salud, este [endmene va acompafado
de la exdstencla de edificles infuncionales, mal equipadas ¥y con una deflciente capacidad de operacidn, como es el caso

del acrtual Hospital de Retalhuleu.

Cabe mencionar también que el saneamiento bdsico se desarvolla muy lentamente, persistiénde los riesgos para la salud pro-
venlentes de contaminantes y desechos, principalmente en el &rea rural, fque presenta porcentajes de densidad mayores que
el drea urbapa y en el cual mis del 65% de las viviendas no poseen ahastos de apun, nl existen aistemns especifiices para
la disposicidn de excretas al igyal que la disposicidn de basura. ¥En cuanto a recursos humanos se reflcre, existe una
disponibil idad insuficilente en cantidad vy caldidad dentro de las diferentes categorias de personal, deficilencia en su dis-

tribucidn y adiestrvamiento.

El ba}e nivel econdmico que incide en el bajo nivel de educaci®n ohservade enm el departamento, sc puede verificar con los
sigulentes datos: E1 38,29% de la poblacidn lo constituye la poblacisn escolar de 2 a 14 afios ¥y el total de alumnos para
1980 cubria el 11.49% de esa pablacidn escelar, de tal manera que mis del 50% de la poblacidn escolar ne asiste ﬁ la es-
cucla y determina el alto Indice de analfabetismo observade dentro del Depavtamento, este ineide on los siguientes proble-
mas b solud:  Casi el B0 de los parcos son atendidas empiricamente, persiste ol preblema de desnutricddn en la poblacifn
Infantil, e se aprovechan los diferentes preogramas de salud al vespocte, las prinelpales causas de morbilidad siguven slep~

Jo las enfermedades transmisibles, carenciales y de origen hidrico,

Ee entonces clarz la nccesldad de dav wna respuasta al problema que B2 ha venido mencienande para ¢l sector salud,



Este trabajo desemboca en el planteamiente de un nuevo Hespltal parn el depnttamento Jde Ketalbuleu como una respuesta a
catasd necesidades que presentan el sector salud, ya que este serfa un medio de aumentar la eficacia y eficiencla en el

servicio gue oactualmente se estd ofreciendo.

ALCAKCES ¥ LIMITACICWES

ALCANCES ;

La elaboracién de todo un estudio que se concreta en el planteamiente del anteproyects de un nuevo Hospital para el Depar-
tamento de Retalhuleu, aparte de ser una Tespuesta a un probleme global existente dentro del sector salud, contiene una
gleas de informacliones muy valiosa para el arquitecto, estudiantes y diversos profesionales de otras disciplinas que in-

tervienen en la planercifin de edificios Hospitalarios.

LIMITACTONES :
La elaboracion de un proyecto de esta magnitud tiene sus limitaclones en cuanto o la complejidad del mlsme, comenzande por
la etapa de investigacién en donde se presentaron clertas limitaciones a nivel de recurso bibliegrifice, por la divergen-

cin de datos estadisticos encontrada dentro de cada Institucidén que se visitd.

-

Cabe mencionar también que tode el proceso de plameacidn parva un edificio de ests indole, es un trabajo colective en donde
intervienen profesionales especializados en diferences disciplinas, por 1o que os comprensible ¢ualguicr limitacidn gue so

pueda encontrar Jdentro del desarrolle de este Lrabale de tosis,
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LINEAMIENTOS PARA SU CONTINUACION

La etape sigulente a la expresifn de la prefiguracifn a través de plesnces arquitectfnicos, comprende la eonstruccidn y eva-
luacifn del edificio. Para llegar a la materislizacldn y realimentacildin de todo este procesoc de dinvestigacidn seria dptima
su realizacifn, pevo es comprensible que Gnicamente se lograria a través de instituciones gubernamentales dedicadas a este

tipe de provectos,

El profesional de la arquitectura dedicado o la planeacidn de este tipo de edificies, se ve con la necesldad de tener el
conocimiento en cuanto a eguipamiento Hospitalario, aste trabajo de tesls puede tener su contilnuidad o través de un estu-
dio de 1o que es equipamlento hospitalario principalmente en Sreas como son: Cocina, Lavanderia, Central de Equipos, Radie-
diagndatico, Laboratorio. Asf misme &n base a eBte antaproyecto %e puede vealizar un trabajo que contenga tados los norna-

mientos en cuanto & diferentes tipos de acabados que son reglamentaries en la mayoria de ldreas que componen el hospital.

Se puede mencicnar también que dentro de toda la investigacibn reelizads en este trabale de tesis, se hace un anflliszis de

1o defleiencia que existe en la cobertura de los establecimientos que prestan una atencicn primaris de salud a la poblacidn
del departamento de Retalhuleu como son: Puestos y Centros de Salud, con base en esta Informacidén se puede rcalizar un estu- °
die mis profunde en cuanto a la necesldad de cstablecer cilcientes programas de cobertura as! como de una reestructuracifno

vy expansifn de estos servicics para el Departamento de Retalhuleu.
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VIII.

OBJETIV(S

Elaborar el estudioc de salud de Retalhuleu, el cusl necesariamente dari un elato reflejo de las necesidades reales

que existen dentro del departamento,

Elaborar el anteproyectoe del Hospital para dar una selucifn a la problemitica de salud, dirigida, tanto a arquitectos,

planificadores y estudiantes de la facultad, para resclver iles proyectos en arquitecctura hogpitalaria,

Bar una propuesta que alcance uta mayor integpracidn, raelanal idad ¥ eficlencia en el wse de recursos hospltalarios,

evitando la dispereifn innecesaria de actividados.

Dar a conocer un procesc slstemidtico de disedie, come trabajo académico y que es necesario recorrer para este tipo de

proyectos de alta complejidad.

HOPOTESIS

La reporduccidn de la fuerza de trabajo en sy conjuntn dentro de la formicidn soclal pustemalteca, que2 8¢ Conereta cn un
deterioro de las condlelones de vida de grandes tramos de poblacifn trabajadora, constituye una de las causas estructurg=

les del problema de salud en Guatemals siendo &sta, una premisa para su eborda e y s=olucidn.

Enfrontando la problemdcica a partir de un Ambite especifico, ¢l departamento de fetalbulen, el preblema ne puede ser

abordade globalmente. As! desde la perspectiva ya indicada, se analizard para el departanente la forma en que 8e concre-
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las condiclones globales de salud, asf conu la cobertura de las instalacioncs, pretendiende probar que una causa inme-
diata del déficit en salud de la regidn, lo constituye lo inadecuado de los edificios que sirven de soporte para prestar
el servicle de salud, concreténdose en el anilisis de lo ilneficilente e ineficaz del Hospital de Retalhuleu, como una de

las principales causas inmediatas del déficit e¢n la cobertura del servicio de salud en la regién.

CONTENIDD

Para desarrellar esta hipdtesis se ha seguido el contenido que a continuacifn se preszenta;

CAPITULO 1. DEPARTAMENTO DE RETALHULEU MARCO DE REFERENCIA

Contigne una serie de datos generales acerca del drea en estudio, asi también aspectos determinnntes en el disedo arqui-

tecednico,

CAPITULO 2. EL AREA DE SALUD DE RETALHULEU

Dentro de este capftulo se contemplan datos y estadisticas de poblacifn, so analiza la situacidn espeecifica de salud en

el departamento, para conocer su actual infraestructura v en base a estn la demanda de servicios de salud para el depar-

taments de Retalhuleow,

S



CAPITULO 3. DIAGNOSTICO DFL ESTADO ACTUAL DEL HOSPITAL DE RETALHULEU

Se realiza un diagnéstico de este centro hospitalardoe, su estadoe fisico y la problemitica derivada de su mal fucionamien-
to, cobertura vy produecibn; concluy&nde en la necesidad del planteamiento de un nueve heospital para el departamento de

Retalhuleu.

CAPITULG 4. PROGRAMA MEDICO ARQUITECTONICO DEL HOSPITAL

Contiene todo un proceso sistemitico para su ahteneldn, mediante el use de diferentes Indices y coef {cientes qe han si-
do estipulades con anterioridad por diferentes organismos nacionales e internacionales especinlizades en lo maeris, con-

tlene ademds la descripcifn del programa mEdice arquitectfnico.

CAPITULO 5. PRQCESD DE DISERO

Una vez establecidas las condiciones concretas de salud en Retalhuleu, el disefio arquitectdnice fué el resulrdo de sin-
tetizar tedo este conocimicnto previo obtenido, que en 21 momento del disefio arquirectfnice se concreta en gl irgceso de-

nominade "Del Entorne Total", que brevemente puede describirse de la siguiente manera:

I. Evaluacidn y anflisis preporcienado por la investigacifin

11. Sintesis, formulacifin del programa v expresifin de lo prefiguracifn o Lravés de planos arquitectdnicor



CAPITULD &, APORTE DEL TRABAIC DE TESIS

Fl estudio del anteprovecto, ¢stoc y su relaeldn de Areas nos define un trabajo arquitectdénico que se presenta y de &l

hago el manifiesto come criterio personal de lo que considero aporte del trabaje de tesis.
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CAPITULO I

MARCO DE REFERENCIA, DEPARTAMENTO DE RETALHULEU:

DESCRIPCION DE LA LOCALIDAD:

Retalhuleu nombre de la localidad gue etimoldgicamente significa "Sefial de hoyos en la tierra" RETAL: Senal, HULEY: hoyo en la

tierra.

Es uno de los departamentos mAs importantes de la Repilblica por su rigueza natural, agricultura, comercio y magnificas vias de

comunicacifn: viales, Efrreas y aéreas.

g4 situacifn gecgrifica particularmente ha hecho de Retalhuleu un departamento <on vida propia y porvenir asegqurade, €1 puerto

de Champerico contribuye al progresc reciente del Area,

El departamcnto os regado por varios rfcs en =u mayor parte de corrilente precipitada, el terrenc tiene un suave deacenss hasta

el wmar, poco accidentade ccupando gran parte de la regidn que se ha conocide como Costa Grande, la ubicacifin en la costa detor-
mina para el departamento en general un clima mas calienta que templads.

MARCO POLITICO ¥ ADMINISTRATIVO:

Por Decreto 104, de Octubre de 1877 Retalhuleu se disgregd del departamento @e Suchitepéquez formando su propio territoric, =l

departamento se encuentra dividido en nueve municipios: Retalhuleu {Cabecera Departamental), Champerice, 5an Sebastian, Hueva

San Carlos, 5an Felipe, Santa Cruz Mulwa, El Asintal, San Andrés Villaseca y San Martin Zapotitlan.

Rokalhuleu cabecera del departamento es una Municipalidad de primera categoria, la organizacifn municipal se encuentra presidi-
da por cl Concejo Municipal ol cual se encuenktra integrade por el Alcalde, dos Sindicos y diez Cuncejales.

Dentro de la administracidn cjecutiva tenemos: Alcalde, Secretario, Jefe de Contabilidad y por debajo de ellos los integrantes

de las demds dependencias municipales. A nivel departamental el Gobernador es la maxima autoridad.



GRAFICO No. 1

DIVISTON POLITICA ¥ ADMINISTRATIVA DEPARTAMENTO DE RETALHULEU

CHAMPERICO

@ CABECERN DEPARTRMENTAL
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MARCO GECGRANICD ¥ CLIMATICO:

LOCALIZACION DEL DEPARTAMENTO ¥ SU CABECERA:

Fl departamento de Reltalhuleu se encuentra localizedo en la zona Sur-fccidental del pails, su cabecera el Municipio de Retalhuleu

se encuentra localizado a 184 Kms, de la Ciudad capital. (Ver GrAfico No. 2).



GEAFICO Mo, 2

LOCALIZACTION DEL DEPARTAMEWTO DE RETALHULEY Y S50 CABECERA DENTRO
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1.3.2.

1.3.4.

1.3.4.1,

1,3.4.2.
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17.

EXTENSIONES ¥ COLIMDANCIAS:

El departamente de Retalhuleu se encuentra colindando al norte con Quetzaltenango y al Este con Suchitepéquez, al Sur con el
Ocdanc Pacifice y al QOeste con los departamentos de San Marcos y Quetzaltenango. Tiene una extensidn aproximada de 1856 Kms.z
su cabecera municipal lleva =1 mismo nombre del departamento la cual tiene una extensién aproximada de 726 Kms.z, rolindando
2l Nerte con San Sebastiin, San Felipe, Wueva San Carlos y ELl Asintal (Reu), Génova y Coatepegue (Quetz.], al Este con Santa

Cruz Mulud y San Andrés Villaseca, al Sur con Champerico y el QOcane Pacifice, al Oeste colinda con Ocds.

CROGRAFIA ¥ TOPOGHRAFIA:

La importancia do este estudio radica principalmente en la posibilidad de conocer la existencia de rics gue sean capaces de
apastecer el servicic de agua potable, asf como conocer la pogibilidad de eliminacifn de agua metedbrica & pluvial.

Riegan la regidn numercsos rios de los cuales tres son de mayor importancia: El rio Salamd, E1 Bolas y el Crosito gque en la
sctualidad sc encuentran realizando la labor antes menciconada. La topografia en la zona es eminentements plana y regular con

una pequofia pendiente hacia el sur en dircccién a las playas del Ocgano Pacifice.

SUELOS:

Los suelos se puedsn clasifisar en tres grupos amplios:

- suelos del declive del Pacifice: Constituidos por materiales volcinicos, ocusands pendientes suavemente inclimadas hasta
un torreno casi planc,

- guaelos del litoral del pacffico: Constituidos por suelos bien drsnados de rextura pesada, ocupando la parkte este.

- Clases e piscelineas: Bn pstas drcas no domina ninglin suelo en particular y alguoa maracteristica gecligica u otro facter

limita su uso agricola permanente. Ocapan vha faja casi al final del Municipio de Eetalhuleuw en la parte Leste.



1.3.5.

1.3.6.

1.3.7.

1.3.7.1

1.3.7. 2.

1.3.7.3.

LATITUD:

la ciudad de Retalhuleu se encuentra localizada a una latitud M-14°32°10" ¥ una longitud de 91°40'40"

ALTITUD:

Fara Hetalhuleu la altura sobre el nivel del mar es 239.3% Mts.

CLIMA;

Se gonsidera que los tres principales parfmetros gue se utilizan para determinar el glima son: La temperatura, les vientos y
la precipitacidn pluvial.

TEMPERATURA: La temperatura como condicidn amblental es un factor importante en la determinacifin de zaracteristicas climiti-
cas, este factor varfa de acuerdo a la elevacidn del lugar, Retalhuleu posee una temperatura media entre 16.4°C y 36,2°C.
PRECIPITACION BLUVIAL: La lluvia es otro parimetro importante del clima, el valor utilizadeo para mediria se refiere al wvolil-
men de agua gue cas por afio, mes & bien por dia, otorgando en el ambiente natural caracteristicas de seguedad & humedad que
pueden utilizarse para clasificar climﬁticamgnte dreas determinadas.

En Retazlhuleu se definen perfectamente dos estaciones: la lluviosa, comprendida entre los meses de mayo ’c:r:tubre ¥ la eosta-
cifn seca, comprendido entre los meses de noviembre y abril.

£l promedic de precipitacifn anual supera los 2,800 mm y el promedio de precipitacifn diaria es de 189.5 wmn, la misima lluvia
regigtradn ha sido de 10.8 mm/hora.

VIENTOS: En osta regifn los vientos demihantes son durante el dia en direccldn N-NE, o una velocidad prommedic de 27,4 Ems/
bora, esta corriente que procedes del Ocdane Pacifico os la principal fuente de humedad durante la estacidn seca, eon lwras

de la noche la direccidn del wiento cambia en seontide N-S, aprecifindosc una brisa fresca gue proviene de las montafas, con-

dicién gque favorece para refrescar cl ambiente.
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1.3.9.

1.4.

1.4.1.
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El cambio de la direccidn del viento es por lo regular a partir de las 17:00 horas y su velocidad promedio es do B.7 Kms/hora,

HUMEDAD :

Fl departamenta de Retalhuleu presenta una humedad relativa media anwval de 69%, es una humedad gue de acuerds a la clasifica-
cidn de Thornthwaite le da un cardcter de himedo al c¢lima existente en la regidn.

SOLEAMIENTO :

La cantidad de energia sclar gque llega a determinado punto de la tierra depende de: La declinacién.sclar, la altitud sckre

el nivel del mar, la latitud y condiciones atmosféricas, determindndoce de esta manera el total de horas de insolacidn que
inciden sobre determinada Area, para el departamento de Retalhuleu aiin no existen datos oxactos que nos proporcionen este to-
tal dc horas de insslacidén, los datos proporcionamdes por el Inmsivumeh indiecan un total de 25168.9 horas y 257.5 horas la mayor
cbaervada durante el mes de Marzo.

INFRAESTRUCTURA LOCAL:

AGUR POTABLE:

El servicio de agua potable es municipal, la captacitn estd al norte de la ciuded en los terrenos de la finca Xelajl Munici-
pic de Retalhuleu. Este sexvicio c¢uenta con: Tanque de captacidn, desarenadores, tangque de sedimentacidn, eatacidn de fil-

tres y tangues de distribucién.

Los tanques de captacidn tienen una capacidad de 4.4 millones de litros diaries, se tiene una presidn en la red de distribu-

cidn de 40 libras por pulgada cuadrada.



1.4.2.

1.4. 3.

1.4.4.

0.

ELECTRICTIDAD:

La mayor parte de la poblacifn urbana cuenta con servicio de alumbrado ya sea dpmiclliaric & pdblico, el servicio domiciliario
cubre aproximadamente un 80% de la ciudad siendo proporcicnadc por dos plantas: La del INDE por medio del sistema de la hi-
droeléctrica de Santa Marfa y la hidroel@ctrica local propiedad de la Municipalidad situada al norte de la ciudad aproximada-
mente a tres kildmetros del centro de la ciudad.

DEEMAJES :

El centro urbano, s5in contar dresmarginales y nuevos asentamientos, cuenta con un aictema de drenajes para aguas servidas (&=
guas negras}, las cuales son canalizadas hasta desaguar en sl Rio Polas, an frcas marginales de la ciudad al igual que en el
Eroa rural no exlsten drenajes, se acostumbra usar en algunos cases fosas y en la mayoria los rics.

En todo ol centro yrbano no existe un sistemh para evacuar las aguas pluviales, por 1o que en el inviernos son frecuentes las
inundaciones y corrientes de gran caudal.

COMUNICACIONES :

La comunicacidn por gorreo y telégrafo son proporcionadas por la Oficina local de Correos ¥y Telégrafos con un sistema muy a-
nacrénico de servicic 1o que ocasiona falta de agilidad en las comunicaciones. En la comunicacién por media de telé&fonos o-
wiste gl sistema de una sola linea en Guatel v 490 telé&fonos automBticos instalados en diferentes domicilios, al igual gua

varios teléfonos piblicos que funvicnan Onicamente para comunicaciones locales, mctualmente so esti trakajando en la instala-

cifn de otros.



1.4.5.

21.
RED VIAL:

El municipic de Retalhuleu se encuentra localirzade a 184 ¥ms. de la ciuodad capital, es atravesade por varilas carreteras in-
ternacionales y nacignales de importancia: La Carretera CA-2 gque vinlendo de México atraviesa Guatemala y conduce a El Sal-
vador, pasa por la periferia a 6 Kms. del centro de la ciudad.

En el sistema vial interdepartamental existe una comunicacidn directa con el puerto de Champerico por medic de la Carretera
Naciopal nimers 13 aproximadaments a 39 Kma. de la Ciudad de Retalhuleu, asi misme la comuanicacidn con el restc de munici-
pins gue integran el departamento son carreteras asfaltadas que se encuentran en muy buen estado a excepcidn de la via que
conduce al Munlcipio da San Andrés Villaseca gque es de tierca,

La red de caminos veginales gue comunican a las diferentes aldeas y cacerios en su mayorfa son transitablea y dentro de la

cludad la mayor parte de calles son asfaltadas, empedradas 5 adoguinadasg,
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2.1.1.

CAPITULO TI

EL AKEA DE SALULD DI BETALHOLEW:

DEMOGRAFIA:

DISTRIBUCION GECGRAFICE DE LA POBLACION:

22,

La pocblacifin del departamento de Retalhuleu para el ane de 1983, alcanzaba las cifras de 184,504 habitantes, encontréindosc dis

tribuida segiin sus municipios ¢ fSreas urbano-rural en la forma siguiente:

DISTRIBUCION DE LA FOBLRCION SEGUN MONICIPIO ¥ AREA URBANA-RURBAL,

CUALRGCG HNo.

CEPARTAMENTO DE RETALHULEU (MARZOD 1383)

MUNICIPIOS PORLACTION TOTAL POBLACION URBANA PORLACION RURAL
Retalhulon 57,032 23,3111 33,111
San Secbastifin 15,625 &,.221 9,404
Santa Cruz Mulul T,113 1,245 5,887
San Martin Zapotitlin 4,279 66 3,513
San Felipe 12,948 3,865 9,083
San Andrés Villaseca 27,194 924 27,270
Champarico 18,161 T.304 10,857
Hueva San Corlos 23,723 607 23,116
El Asintal 18,429 247 17,443
TOTAL DEPARTAMENTO: 184,504 45,24 139,261

FUENTE: D.G.E.

Tenlende como base el cuadre anterior se dotecta un alta grads de concentracidn poblacional en el Brea rural Th.47%, contra la

poblacién urkbana gue aleanza los porcentades del 24,50%,

{Wer Grafica #71).
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GRAFICA HNo, 3

DISTHRIBUCION DE LA FOBLACTION SEGUN MUNICIPIOS Y PORCENTAJES DE POBLACION SEGUN AREAR URBANA Y RURAL
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2.1.2. PORLACICON POR EDAD ¥ SEXO:

CYUADEROQ No. 2

POBRLACION TOTAL SEGUN SEXC ¥ GRUPOS QUINQUENALES DE EDAD, DEBARTAMENTC DE RETALHULEU, 1383-

GEUEO DE EDADES TOTAL AMBOS SEXOS HOMBRES HIIJERES
Menores de 1 afa 6,221 3,16% 3,052
De 1 & 4 afios 21,007 10,584 10,423
De 5 a 9 anos 23,2682 11,674 11,588
De 10 a 14 afios 19,327 10,001 9,326
De 15 a 49 afios 65,213 32,582 33,6
Resto 12,891 8,012 4,881

Fuente: D.G.E.
La poblacifn del departamento de Retalhuieu pzesenta un porcentaje predominante de poblacidn joven, lo vaal imdica que la
dependencia econdmica es bastante alta, Los monores de 15 afios y los mayores de 65 afos ocupan el 79.16% de la poblacifn

total, siendo 2.99 veces mis que la poblacién de 14 a 64 afgs, la cual es econbmicamente activa.



LS

FIRAMIDE 0¥ PORLACION POR EDAD ¥ SEXOC, DEPARTAMENTS DE RETALHULEU, CENSO DE 19413;
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PORLACION POR EDAD ¥ SEXC, UEPAHRTAMENTO DE KEIALUULED, .ﬁﬂ_U_ l‘.JH:L:
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CRECIMIENTG POBLACIONAL AL ARQ 2,000:

Los cambivs de poblacidén que presenta =1 departame

27,

nto do Retalhuleu para los priximos 20 afios han sido estimades cen base a

tres factores demogrificas: Fecundidad, Mortalidad y Migraciones Internas, lo gue nos da una tasa de crecimiento anual de

3. 2%,

Como se puede observar en el Cuadro No. 3, la poblacidn de Retalhuleu en los prozimos

708 indice muy determinante en la proyeccidn de obras de infraestructura local.

CUADROC No.

3:

20 afios se habra incrementado en un

PROYECCIOON DE POBLACION URBANA-RURARL, DEPARTAMENTQ DE RETALHULEU Ao 19822, 000

MUNICIPIOS 1,983 1,930 2,000
Ratalhulau 57,032 68,854 84,387
5an Sebastifin 15,635 24,141 i3, o078
Santa Cruz Mulud 7,113 B,520 11,763
San Martin Zapotitl&n 4,279 5, 166 7,067
gan Felipe 12,948 15,638 20,930
San Andrés Villasaca 27,194 12,849 57,568
Champer ico 18,161 21,936 36,051
Muava San Carlos 23,7121 29,416 401,239
El hsintal 18, 424 22,6851 3, 329
TOTAL DEPARTAMENTO: 184, 504 229,481 326,419

FUENTE: Anc Base D.G.E.

PROYECCIONES: Elaboracidn propia.
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PEOYECCIONES DE  PORLACION DEPARTAMENTO DE RETALHULLEU, AROS 1,980-2,000:
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DENEInnn_PﬂuLﬁCIgﬂhL:

e aegorde aon Loy ditos del eenso de poblagidn para TH3 1o densadad peblacional para el depgrtame ot de Hedalbalou e ddean-
sado cifras de aproximadamente 9% hahfkmz, pg obeo aspecto muy importante deo congoor ya que S ret1cre o la cattidad de haba-

tantes por unidad de superficie.

Se denota una alta cifra de densidad poblacional la cual representa la posibilidad de existencia de menores FecUrSos oconiml-

cos, mayor disponibilidad de alimentos y la necesidad del incremento de servicics bisicos, dentro de ellas une de los mas im-

portantes que es el servicio de salud.

A continuacidén se presentan los datos correspondicntes a leos anos 1,973, 1981, 19E3.

DENSIDAD PORLACICNAL EN 1973:........ e 70 hab/Km. #
DRHMSIDADL PORLACIONAL EN 19H 1 . s e e s e v e = b N m s e r s e asmaa s 31 habf}(m. 2
DENSIDAD PORLACIONAL EN 1983:...... e 95 hab,/Km. °

FUEMTE: Banur fle datos drea de salud de Retalhulou.

MIVED EDOCACIGHNAL:

Betalhuleu al igual gue el resto del pais necesita de la educacidn para satisfaccr las cxigencias de la vida actual, «l1 seckteor
educacional se ve afectado por factores tales como: superpeblacidn y ausentismo cscolar, asi como tampién insufiecientes e ina-
doecuados edificios escolares.

actualmente se ohsorva un 54.6B% de analfabetos para ambos sexos lo qgue aos lodion goe be sido un sector insuficientemcnto aten
dighn, rate alto indi.r?l:: de analfabetismo viene a incidic op la salud del puehlo, | or wbservarge conductas anacrénicas e wnade-

cuadas en 1o que se rofiere a netricién o higicne.
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CUADRSD HNa, 4

TNULECADORES DE LDUCACION DFAKRA EL DEPMARTAMENTO Lis RETALIIULEU, ARG 1ud?,

POBLACION TOTAL POBLAC ION POBLAC ION
EN EDAD ESCOLAR ALFABETIZADE ANALFABETA
150,293 68,111 82,182

FUENTE: USIPE, ESTADISTICAS EDOCRTIVAS 19B1.

2.1.56. NIVEL OCUPRCIONAL:

Dentra del vontexto agrario de Retalbulen, las relaciones de produccidn se establecon dontro de una ligarquia terratenionto
agroexpartadora ¥ una masa khetorogonea de preolotariades rurales, mozos, colonos v campesinoes minifundistos gque Lrabajan tempo-
ralmente on Llos grandes latifundies dedicados a la produccion para la cxpurta;ién. 12}

Con la baja do producciSn del algoddn y la actual situacidn pulitica por la que atraviess el pals, se puede obsurvar un incro-
ments op el porcentaje de desocupacidn dentro del departamento, ¥a que en el cengso de 1973 se observan 163 caszes de desgoupa-
cidn para 1981,&stos ascienden 543, Tomando &n cuenta que Retalhuleu tiene un porcentaje del 38.54% de poblacidn en activi-
dad econdmica, guiere decir gue el nivel econdmico general de la noblacién ha descendido considorablemente, lo que viehs a

repercutir en el estado general de la salud para el departamento.

(7] GHAMIELY B, TOLEDOQ R. ANALISIS DE LA PORMACTON SOCIAL DEL MUNICIPIO
DE RETALHULEU. ler. Enuayo R.P.5. 1983,
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2.2.
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CUARDRDO Me. 5

POBLACION D1 19 AROS ¥ MAz I’E}R IO DEOACTIVIDAU

ECONQMICA, PARML EL DEPARTAMENTO DE RETALMULEY, IX CEN

SO DE POBLBCION, MARCO 1,981:

POBLACION DE ECCMOMICAMENTE ACTIVA NO ECONOMI CAMENTE ACTIVA | IGHORADA
10 aARos ¥ MRS TOTAL l' DCUPADE 1 DESOCUPADR EUSCA TRREBA- TOTAL

J0 1ara. VE2

100,433 3,71 37,730 543 438 B, 130 1,591

FUENTE: D.G.E.

ESTADC DE SALUD DE La PORLACION:

TASA DE MORBILIDAD:

Bl estudis realizado sobre morbilidad constituye guizd cl indicader mfs representative de la sitpacidn de salud de una comuni-
dad, a pesar que en teoria los datos sobre mortalidad deberian constituir la fuente mis ipportante para el analisis.

El departamento de Retalhuleu presenta una tasa de morbilidad de 503.01 por cada 10,000 Fabitantes, en el Cuadre Nimsroc 7 se
pueden observar las diez primeras causas de morbilidad aue prevalecrn dentro del Departamento, la informaclén de wmornilidad

que sn prescnta en este misma cuadre estd relacionada exclusivamente con la informacidn que surge o 1a atepcidn de la deman-

da o lus servicios de salud, scan estos ambulaterios & dv hospitalizaclon,
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CUALRO No. 6

DIEZ URIMERAS CAUSAS DE MORBILIDAD PARA FL DEPARTAMENTO DE REVALWULEV, ANO 1982

DIEZ PRIMERAS CAUSAS DE MORGILIDAD Mo, % TRSA POR 10,000
ANEMIAS 1898 B.72 427.70
INFECCIONEE ARGUDAS TGS 7.84 354,82
OTEAS HELMINTIASIS 534 .91 285,84
INFEC. DE LA PIEL ¥ DEL TEJICO 510 .65 276.64
ENTERITIS ¥ OTRAS ENFERMEDADES 493 5.45 267.81
CONTROL PREMATAL 448 4,96 1,53%.45
TRAS ENFERMEDADES DEL APARATO GENITC, URINA. 416 4.61 225.79
FALUDISHMO 208 3.27 160,12
BRONQUITIE, EFISCEMA 2R 3.08 150,49
OTRAS ENFERMERADES DE LA PIEL ¥ TEJIMK CERLUL. 264 2,92 142.29
RESTD DE CAUSAS 4,259 47 .59 235.14
TODTALES: L 2,433 | 100 .60 4,097 .47

FUENTE: JEFANTURA DE ARER DE SALUD DEL DEPARTAMENTS DE RETALEILLU,

TESA DE MWATALIDARD:

[a natalidad de una determinada poblacidn se puede medir a través de la tasa de natalidad, Bsta es importante analigarla ya gue
los porcentajes resultantes son claros indicadores del crecimicnto poblacional del departamento, sabicndo que el minimo de na-
cidos wiwvos en una poblacidn y drea determinada esta Enndicionadﬂlpcr qiferentes variableu, la mayoria derivadas de la propia
meotructura de la pch}aciﬁn vy otras derivadas de fackores socicocondnmicos, educarionales, pollticos y también ascidentes natu-
ralens,

El departancnto do Retalhulen para el ano e PR prwguntﬁ e tara del A 5A% para o2 ceal 26038k de nacimicntos corroespenden

al Zrea urbana y ¢l 73.61% corresponden al drca rural.



cuUAaDRO No. 7

TQOTAL DE MACIMIENTOS SEGUN EDALD DE LA MADRE Y AREA ESPLCIFICA

PARA EL DEPARTAMENTO DE RETALNULEU, ARO 1,982

EDRD DE L& MADRE NAC. URRANOS NAC. RURALES TOTAL WAC IMLENTOS |
15=19 453 1,263 1,716
20-24 511 1,379 1,890
25-29 527 1,452 2,019
30- 234 277 784 2,061
35-39 182 520 703
40-44 46 134 180
45-49 7 19 0
TOTALES: 2,004 5,591 8,595 B

FUENTE: M.5.P.Y.A.S. Unidad Sectorial de Planificacitn de Salud
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Enoel ano de 1982 ol departamoento de Relallhunleu prosentd ana Lasa deomorbolldad el 106,43 por vada T 0UE Bababans s,

Haciondo un andlisis do las tasas do mortalidad infapeil para ~1 departamenta Jos resul tados Fucron los siguicntes:

2.2.3.01. MORTALIDAD POST-UEQHATAL: du.1 por mil nacides vivos
2.2.3.8. MORTALIDAD INFANRTIL: 76.2 por mil nacidos vivos
2.2.3.3. MORTALIDAD DE 71 A 2 ARNOS: 14.6 por mil nacidas wivas

2.2.3.4. MORTALIDAD DE 1 & 4 AROCS: 21.2 por mil nifios pacidos vivos.
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COoADRO Ko, H

DIER PRIMERAS CAUSAS PE MORTALIDAD EN EL DEPARTAMENT( DE RETALIULEU, TASHE LE MORTALIDAD POR ChDA 10,000 HARITANTES SE-

GUN Ccaush, AfD 1,9B2:

DICZ FPRIMERAS CAUSAE DE MORTALIDAD M. % [ TASAR FOR 10,000

Enteritis y otras enfermedades
diarréicas 285 15,85 154,69

Sintemas ¥ estados morbosos mal
definidos 255 14.18 138,40

Neumenias 155 8.0o4 A6.30

Causas de Mortalidad y Morbili-

dagd perinatales 141 7.84 TG, 53
Deficiencias nutricicnales 55 3.06 289,85
Anemias - 81 2.84 27.68
Pal)udismo 40 2.22 21.21

Otras enfermedades del aparato di-
gestive 37 2.06 20.08

Demis efectos ¥y Cidusas cilernas noe

repecificas 17 A 20,04
Senilidad sin moncidn de sicosis AN LI iG, 28
Resto de Causas 5 e ] b, 384 . 2B

1,80 | o 975. 89

FUENTE: BANCO DE D[R0S, ARTA DE SATOND LE RETALT AL
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2.3.1.3.

ESTANG ACTHAT DR LOS SERVICIOS DE SALUD:

Laves diferentes unidades gue proestan sorvicios de salud dentro del departamento do Belalhuoled se dividen soeygan ol tipe de
atencitn que prestan en;

PUESTOS DR SALUD: Son ostablecimicntos qgue prnétan servicios auxiliares de enfermeria, en la maycria de pgtos puestos de
calud ol personal cuenta con la colaboracidn de un estudiante de medicina del Gltimo grado.

CENTROS DE SALUD: Se les clasifica en dos vategorias:

CENTROS TIEQ "A": Son los gue disponen de encamamignte para la atencion materno infantil, el personal lo conformat uh M=
dico, Enformera, Auxiliar de Fnfermeria, Inspectores de Saneamiento y Persond| Adninistrativo.

CENTRUE TLPO "H":No cucntan con encamamiento aungue su estructura de personal os similar o los Centros tipo "A"

LA DISTHIBUCION EM ESTE DEPARTAMENTO ES L SIGUIENTE:

DISTRITO (1) RETALHULEU

ESTABLEC IMIENTUS = {entro de 5alud de Retalhuleu
- Puesto de Salud San Sebastidn
— puesto de Salud Victorias ¢l Salto

DISTRITO (2} CHAMPERICO

ESTABLECIMIENTOS - Contro de 5alwd Champerico
— Puesto de Salud Parcelamiento El Rosario
- Puesto de Salwd Aldea E] Rosario
- Pucsteo de Salud E1 Coda
- Dupste de Salud Fl Chico
- pupsto de Salud Bl Rio



DIsTRIT: {13)

ESTARLECTHIENTOS

DISTRITO (4)

ESTABLECIMIENTOS

DISTRITC (&}

ESTARLECIMIENTOS

DISTRITL (i)

ESTALLECIMIENTOS

SRNTR CRUZ MULUA

- Centro de Salud
- DPursta dee Salud
- Puegba de Salud

LA MAQUIMNA

= Centro de Salud
« Puesto de Salud
- Puesto de Salud
WUJEVA SaN CARLOS
- Centro de Salud
- Puests de Salud
- Puesto de Salud
CABRLLO BLANCO

- Contro de Salwd

- Pueste de Salud
- fupesto de Salud

Santa Cruz Molui
San Mathtin Rapatitlin
Sevth breelodpae:

La Maguina
San Andrés Villaseca
El Tulate

Nueva S5an Carleos
El Asintal
El Xab.

Caballo Blanco
santa Fi
Santiago Agricola.

-~ HOSFITAL HACIONAL DEPARTAMENTAL DE RETALHULEU

38,
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EL SALTO

SHNTIAGD RGRICOLA
SANTA FE

SAN SEBASTIAN
PARCELAMIENTO EL ROGARIO
ALDER EL ROSARIO

EL CODCG

EL CHICO

FL HIC

L ASIHTAL

EL XRE

TULATE

SAN ANDRES VILLAR ESECA
CABALID BLANCO
CHAMPERICO

SANTE CRUZ MULLUA

LA MAQUINA

HUEVA SAN CARRLOS

SAN MARTIN ZAPOTITLAMN
5aN FELIPE

FETALHULEU

BETALIULENY

34.



ANALIGLE DE LA CONERTURRA:

Btoeel dieyar tamonto de Hoevaltiden ol Mypistarrio e Sobod bl dea anigra o alvnecion deooota e L puhlaciﬁn un total doe
77 pntablecimicntos hospitalarios de toda tipo, analizando o) cuadro Moo 10 podemos observar Jue wsLos cutab] coimientos

son insuficientes segin diferentes tamafos de poblaciones que demandan los scervicics.

Dentro de la poblacidn total del departamente existe un 43.13% gue no citd recibiends ningiln tipo de atencidn médico hos-

pitalaria, igualmente al analizar el cuadro Na. 10 "Distribucifn de Establecimientas por tamado de localidades", nos damos
cuents que ostos ostablecimientos gepgraficamente se encuentran mal distribuidos dejando numercsas localidades muy despro-

tegidas =sin brindar ningln tips de servicio de salud.

CUADRO No. 9

PORCENTAJES DE POBLACION ATENDIDA POR EL MINISTERIC DE SALUD
PUBLICh ¥ ASISTENCIA SOCIAL, SEGUN MUNICIFICO Y NUMERO DE ESTA-
BLECIMIENTOS, DEPARTAMENTO DE RETALHULEU 1,979-1,5982:

MUNICIFIO POBLACION TCTAL Yo, DE ESTABLECIMI. % FOE. ATENDIDA EibsTd
1
Retalhulen B, 901 3 62,04 37.98
San Sebastifn 15,140 1 49. 66 50.34
Santa Cruz Muluf g,499 1 30.41 60,50
fan Martin Zapctitlin 4,634 1 32,45 57,15
San Feolipe 17,030 1 23,32 7.8
San Andxds Villaseca 34,722 3 4. Hi 54,34
Champerico n,214 3] TO.42 49,58
Hiewn S5an Carlaos 32,647 1 3.6 46, 30
1 Auinzal 17, G4 2 12.463 o7T.37

FUENTE: BANCO DE DATOS, JEFPRTURA DE AREA DE SALUD DEL DEPARTAMENTO DE RETALEULEU.
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2.31.3

RIGTHIEBUCIUN DE LA POBLACLION LGIEGUN

CUADRO No. 10

——

TAMARD Lk LOCALIUADES

¥ WLMERD TH ESTARLECIMIENTOS, 1979-19H4. _[JEFIERTFMEENTG Dy HRETI'LLIILTLEU :

1000000 ¥ mas. ...

TAMAHNGO DE LA&S LOCALIDADES TOTAL DE BOBLACION Wz, DE ESTRBLEC.
Mencres de 500 B0, 307 2
500 Q9D Ja, 576 3
1000 1999 20,8 5
2000 49499 28,088 3
RO00 9999 23,408 g
10000 999339 42,901 1

FUENTE: BANCC DE DATOS, JEFATURA DE SARLUD, AREA DE SALUD DE RETRLHULEU.

ESTADG ACTUAL DE 1OS SERVICIOS DE SALUD:

R

En la actualidad los diferentes establecimlentos gue prestan servicies de salud dentre del departamento de BRetalhuleu,

carceen en su mayoria de instalaciones fisicas y eguipamiento hospitalario adecuado para prestar un buen servicio de sa-

lud a la poblacidn, la mayoria de instalacicones carecen de edificlo propio, es decir, no estin en instalacionas del Mi-

nisterio de Salud, sino que han s5ido simplemente improvisadas en diferentes casas o edificios gque no han sido planifi-

cados para este y por consiguiente resultan infuncicnales e incdmodos, ademds vabe mencionar quc ningdn establecimiento

posee un equipe adecuado médico-hospitalario, lo gue viene a incidir en la mala

prostan al plblivo, por oska razdn os Aificil hablar de una medicina curativa y preventiva on gl {departamentoe de Retal-

hualeud.

atencitn que los servicios de salud



CUALDRDO Moo 11

ASPECTOS DE INFRAESTRUCTURA Y EQUIPAMIENTO EN LOS BHIFERFNTES

PUESTOS DE SALUD PARA EL DEPARTAMENTO DE RETALIULEU, 19832

TTOTAL PUESTOS DE SALUD FOUIFAMIENTC EDIFICIO PROPIO
TOSEEN AGUA | % | LUZ | % TOTAL %
15 9 60 7 |47 11 74

FUENTE: BANCO DE DATOS AREA DE SALUD DE RETALHULEU,

CUADROQ HNo. 12

EQUIPAMIENTO FOR CENTRO DE SALUD PARA EL AREMR DE SALUD DE RETALHULEU, 1u9B2:

TIPO DE CENTRO | ESTADC DEL

DE SALUD TOTAL EDIFICIO LABORATO . RAYOS X COCINE LAVANDE.
TIED "A" 1 Incompleto sI . 5I 51 sI
TIRD "B L Incompleto Ho RO NO nNO

FUSHTE: BaNCO DE DATOS, ARER DE SALUD DE RETALHULEU.

orosis FARI NG CI4 TPy g

hi,
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RECUREOS HUMANOS:

Laz instalacionges dedicadas a prestar serviclos de salud denlro del departdmento de Retalhuley Se encuaentran cof s mayoria
atendidas por personal de enfermeria lo gue quiere decir quo muchas de las localidades principalmente dentro del Area rural

carecen de los servicios de un médico. El cuadro No. 13 nos pone en evidencia la falta de personal especializado dentro

del sistema de salud en el Departamento de Retalhuleu.



CUADERGOG

Rea . J}_

NUMEHO DE PFRSONAL DE SERVICLOS D1 SALUD, UL ESTABLKCIMLENIG

DISTRITQ DE SALUD DE RETALHULEU, 1982

SERVICIO FECURSD HUMANGC
CISTRITO ESTABLECIMIENTC . MEDICO | EPS | ENMFERM. | AUX DE ENF.
HETALHULED Centro de Salud Retalhuleuw 2 - 1 5
ruasto de Salud San Sebastian - 1 - 1
Puesto de Salud VWictorias El Salto - - - 1
CHAMPERICO Centro de Salud Champerico 1 - 3 3
Puesto de Salud Ald. El Rosario - - - 1
Puesto de Salud Parcel, E1 Rosario - 1 - -
Puesta de Salud El1 Chico - - - 1
Puesta de Salud E1l Code - - - 1
Puests de Salud El Rio - - - 1
SENTA CRUT Centro de Salud Sta. Cruz Mulud 1 1 1 2
MULIA Puesto de Salud San Martin Zap. - - - 1
Pueste de Salud San Felipe - - - 1
NUEVA SAMN Centro de Salud MWva. San Carlos 1 - - 3
CARTOS Puasto de Salud El Asintal - - T
Puesto de Salud E1l Xab. - - - 1
LA IHA Centrs de Ealud La Maguina 1 1 1 -
Puesto de Salud San Andrés - - - }
Puesto de Salud El Tulate - 1 - 1
CABALLD BLANCO Centro de Salud Caballe Blaneo 1 1 1 3
Fuesto de Salud sta, Fa - - - 1
Puegsto de Salud Santiago hgricols - 1 - 1
FUENTE: Baw_0 DE DATOS5,. JEFATURAR DEL AREAL DE SALUD O RETALAULEL

iy
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CRMITULS 111

LIRGHOSTICO DEL HSEEUAL DEIARTAMENTAL D HETALHILEU:

CAPACIDAD DI SERVICIO DEL HOSPITAL ACTUML:

E] Hospital Nacional Nepartamental de Retalbulew cuenta eo la actualidad con 182 camas distribuidas de la forma sigulen-

te: MEDICINA 6H camas
CIROGIA 70 camas
MATERNIDAD 26 camas
FEDIRTRIA 40 camas

Segin ibvestigaciones realizadas dentro del drca en estudic y en base a experiencia del personal médico de esa instlitu-
cién, la necesidad del area de salud de Retalhuleu es fortalecer la atencidn primaria que la salud requicre, mediante pro-
gramas y apoyo técnico principalmente dentro del &rea rural y asi lograr la utilizacidn racicnal de las camas recomendadas
en el nuevo Hospital.

El nimerc de camas necesario para el buen funcionamiento del nueve hospital serd disminuide de las 182 camas que actual-
mente existen a 150, ya que este hospital no ha tenide porcentajes de ocupacidn adecuados excepto en los anos 1974

{86.2%) en 1975 (B82.2%) y especialmente en 1976 que por motives del terremoto el porcentaje llegd a 125%, de ese afio a

ia actualidad leos porcentajes se han mantenido entre el 30% y ol 50%, si para efecto del calculo se conszidera un porcen-

taje de ocupacion del 85%, el Hospital de Retalhuleu con sus 182 comas resulta ser un cdificio que no es rentable para

ol sigtema de salud de Retalhuleu.



CUADROC Noo 14

COMSULTA | CONSULTA EXT. T TROMEDIO DIAS. ESTAN-
AR | EXTERNA | PROMEDIO DIARIO EGRESOS CIA POR EGRESCS. % OCUPRCION
1,974 1,062 4,02 6,275 10.73 86 . 20
1,983 7, 186 27.21 4,594 9.29 44.24
1,994 59,875 199,50 6,205 B.0 5.0

FUENTE: B.G.%. MEMORIA ANUAL DB ACTIVIDADES, 1982 M.S.P.Y.A.S5. BOLETIN ESTADISTICO DEL IGSS.

CLASIFICACION ¥ NUMERD DE CONSULTAS:

En los filtimos anos ol centro de gravedad de un Hospital ha ido pasando progresivamente de las salas de hospitalizacidn
al departamentc de Consulta Externa, ya Jua la atencifn de los servicios proventivos y de promocidn reducirdn la necesi
dad de atencifn para pacientes internos. (3} |

Para atencidn del paciente ambulatorio el-Hospital de Retalhuleu cuenta Gnicamente con una clinica odontoldgica y un con

sultorio general gue sc destina a consulta externa, atepdida por un sele madico en las difereptes turnos del fdia.

{3}, YAEZ E. BOSPITALES DE SEGURIDAR SOCIAL T.M.5.5. 1970
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1 nowete: oL comnaltasn servidas e sl afio e 1A Fad e 7,60 041 Yo e nos e an promedaos de 2T conpul fas elioriog,
Lbasados cn indices vstablecidos vate promedio es bajo 1o qquiere lograr ol idews) gue seria ung consulta anual por habi-
tante, lo gue guicre decir que el hospital de Retalhnlru doberfa estar atendiends un promecdio de 600 pacientes, Ldealmente.
La meta del plan de las Américas es lleyar a 124 consultas diarias, Futo nos demuesbra gue en la actualidad este Centro Hos
pitalaric no estd practicande una medicina preverntiva tendiente . a disminuir el nimere de pacientes gque ingresan al misma,

I’ r _
razon por la cuzl el nbmero de camas es mayor al necesario.

RUMERD DE EGEESQS POR SERVICICH

Corresponde al nlmere anual de pacientes que dejan el hospital (ecurados o mejerados), es un claro indicador para cvaluar
el rendimientoc de un hospiltal permitiéndonos sacar el porcentaje de cgresas anvales.

El promedic de egresos anuales por camﬁ éara este centro hospitalaris es de 20 ogresos, gue comparade a los egresos de la
mayoria de los pafses del frpa 29.5) el hospital de Retalhulew tendrIa que aumentar sus egresos con UN 25% para lograr un
mayor rendimientq, otro indicador que vale la pena tomar en .cuenta es el siguiente: En 1933 se predujercn a traviés de los
servicios del hospital de Retalhuleu 4,524 egresces (5}, lo cual representa 0,30 egresos por pada 10 hakitantes ano, conai-
derandose bajo ya gue la cobertura ideal serla de un egresc por eada 10 habitantes.

FORCENTAJE COCUPACTONAL:

Se considera porcentalje Sptimo de ocupacidén BO% a 85% par lo que confirmamgs ol bajo porcentaje de ocupacidn gue tiene ol

hespital de Retalhuleu, ¢l cual alcanza entre ol 40% y 50% de porcentaje ooypacional.

{41 AREA DE SALUD DE RETALHULEY, DISTRIBUCION DE La POBLACION ¥ SUS RECURS(OS DE SALUD. Rep. de Guatemala

(5) UPEP5SA- REFORMULACION PRESTAMC UEL BID PARA LA ENTENSION DE LA CORERTURA CE SERVICICE DE SALUD
GUATEMATLR 1383,
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PECHSEDIO LATA S___!ﬂ_.‘:i_';l."h WHCLA:

Frbe Tndice nos tidicea el perTeado procmeslio D hospital fnacion por paacionto hospitadizude, el promedio fodicwdor e oan
haspital que ostd legrande un buen vondimiento es de oche dian en ol haspital de Retalhulow, el promedio d Afas wutan~

cia es5 de 9.29 lo que gquiere decir que pste ndmers se debe disminuir para estar en los promedios establecidos.

RENDIMIENTO DE LOS RECURS0S HUMANOS:

£l hospital de Retalhulsu 2s un hospital deficiente en la calidad Qe atencidn médico y param2dicoe hacia el paciente con

tando {inicamente can:

13 M@dicos

T Enfermeras

67 Aoxiliares de Enfermeria

6 Técnices médicos

9 E=studiantes del E.P.S.
Llega a ocupar el tercer lugar on la costa sur del pals, de los hospitales con muche mengs recurs0s humanos.
Es evidente que el rendimisnto de los recursos humanos dentro del hospital de Retalhuleu es deficiente, ya gue la consul
ta externa e epcuentra atendida (nicamente por un médico, siendo 35 el niimero de médicos negesarios para que el Hospi-
tal pueda brindar un buen servieic de consulta externa a la poblacidn.
Lag normas indican gue el paciente hospitalizado requiere de la atencidn por parte del servicio de anfermeria un prome-
dig de por lo menos 3 horas diarias durante las 24 horas del dia, de &stas el 70% a4 cargo de una Enfermera Graduada y
01 rasto por parte do Auxiliares de Enfermeria, la realidad es la siguiente: Los pacicntes reciben atencidn de Enfer-
moras Graduadas 13 minutns en 24 horas y de Auxiliares de Enfermeria un promedic de 112 minuteos por todas las especia-

lidarlos (6], este faclor influye ootablomente en el rendimiento del Hospital ya gue cskd an relacidn directa con el

f6) D.G.8.S. - M.E.P.A.5, - DBOLETIN ESTADISTICO DEL I.G.S.5., Guatemala 1982
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aumento del promedic dins estauncda por paclente, el parcentaje de egrescs anuales asi romo tambidn ol nlmero de consul-

tas por habitante.

CUADED. Ho. 13

PERSONAL DEL M.5.P.A.S. POR AREA DE SALUD Y TAaSA POR 10,000

HABITANTES, DEPARTAMENT(O DE RETALHULEL

. . - AUX. DE TASA X -
AREA DE SALUD MEDICOS TASA X 10,000 ENFERMERAS TASA X 10,000 ENFERMERAS 13,000
RETALHULEU 96 4. b

23 1.11 13 .62

FUENTE: CENTRO DE INFORMACION DGSS.

El nuevo hospltal requecird un aumento en su planilla de personal pues ésta serd una de las bases fundamentales para la

utilizacién racional de las nuevas insralaclones.
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ASPECTOS FTSICOS DEL HOSPLTAL ACTUAL

UBICACION DENTRO DEL ENTOENO URBANG

El actwal Hospital de Retalhuleu se encuentra ubicado en Ta 3a. Avenida entre 3a. y 6a. Calle de la Zena 1, casi

en el centro de la ciudad a una distancia aproximada de 300 mts. del parque cenktral.

Segiin eapecificaciones de la nuevs planificacitn hospitalaria en cuanto a escogencia de terrenos destinados a edi-

ficios hespitalariocs el actual Inmuehle no cumple con una serle de requerimientos, como se puede observar en el es-
quema ¥ que & contlnuscldn se detallan:

i

ESTADIO  MUNICIPAL

%77 AREA TECHADA
=<} AREA LIBRE

CALLE

1
-
-
=
o

=]
o

5a.

3d9. AVENIDA




5t.

ad TAKALIK
K} AEREOPUERTO

2 PALAGID GUBERNAMENTAL
'3 IGLESIA CATOLICR

4 POLICIA NACHONAL

5 ESTADIO MUNICIPAL

7 MERCADO LA TERMINAL

B RASTRC MUNICIPAL
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Por encontrarse en el centro de la rciudad en clerto grade ze ve afectado por el comgestionamiento que sc proveca

en las vias vehiculares de accesop, princlpalmente para los caosecs de emergencla.

Se encuentra localizado a la vecindad del estadio Municipal. Esto influye negativamente en dos grandes aspectos;

a. FEl ruide come elementa negativo en el confort de los pacientes yfc personas gque hacen uso del edificio.

B. El congestionamiento vehicular y peatonal en toda su pexiferis, cuande los aficionados acuden a este centro

recreat ivoe,

Nc tiene acceso directo a wna vias vehicular principal que conecte con poblaciones de menor Impottancia.

Su artoval ubicacidn dentrc del comtexto urbano ha llegado al 1Imite de crecimiento armfnico y funclonnl de cual-
quiera de sus amblentes que 1o conforman ya que es menifiesta la gaturaclén constructiva en el terrenc, ello ha

restringido el use de dreas verdes que contribuyen a lograr ambientes mds agradables.

FACTORES AMBIENTALES

Como consecvencia de su ubicacidn, el edificilo se construyé mayoritariamente con una posicitén de sus ventanales ha-
ein el Este y Oeste, por ko que las condiciones climatéricas en su Interior se ven afectadas por una mala ventlia-
cidén y una saturacién de calor, debido a la filtracidn directa y sin proteccidn del soleamlento matutino y vesper-

tino.

En ¢l siguiente esquema se puede cbservar la forma como inciden los rayos del sol con la actual orientaclén sobre

la fachada gue poses mayor parte de ventaneria, esto ocaslona: saguseclin. de galor, iluminacicn incontruladd ingi-
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diendo en el confort de pacientes y perszonal que trabaja.

A esto le podemos sumar que &l edificio no posee ningin tipo de tratamiente para el control ambiental como por

ejemplo:

Voladizos grandes, parteluces, ete.
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En cuanto a vent ilacidn en Betalhulew los vientos dominantes son N-NE durante el dia y Nerte Sur por la poche, la
actuval orientacidn del edificic no permite aprovechar los vientos dominantes ¥ asi lograr una buema y adecuada
ventilaciém. Cabe mencionar en este renpgldn que debide a 1a extensidén del terreno en donde se ubica el hospital
actual, no se logra obtener un porcentaje adecuado de Areas libres (50% para este tipo de establecimiento) que

permita conseguir wmejores comdiciomes ambientales en un clima cdlide.

El actual bospital tieme un drea libre del 217 de la construceldn total, estas dreas son patios encementados que
carecen de cualquier tipo de vegetaciim que cogadyuve al contrel ambiental, de lo cuzl sabemos es un factor primor—
dial en la purilicaciim del awbiente.

ASPECTOS FUNCIOMALES DEL PARTIDO ARQUITECTONICO DEL HOSPITAL ACTUAL

El edificio del actual hospiral de Retalhuleu data del afio 1875, esto indica que lleva 108 afios de funcionar en el
wismo edificio, durante ese pericde €@ hospital ha asufrido varias remodelaciones, ias cuales resultaron infunciona-
Ies por haberse realizado en la misma Area Fisica original ¥ la pretendida aT_I.'lpl facida di6 como resultado una desor-
gantzacidén espacial creando conflictos en flujo de circulaciones e interrelacicnes b3sicas que demnda &) conjumro
de actividades hospitalarias. Por lo que podemos decir que el hospital de Retalhuleu no reine condiciones minimas
de funcicnalidad tanto a nivel de conjunto arquitecténicn, como Internamente en cada upno de sus ambienres, Esto

puede observarse sas adelante al plantearse un anilisls graficoe por medie de matrices y diagramas de relacicaes.

L]

INTERRELACTIONES FURCIONALES

En ¢l anilisis grafico, los criterios asumidos para deflonir el tipo de interrelaciones Fue el siguiente:

RELACION DIRECTA: Relaciones frecuentes, gque requieren riplde ¥ expedite desplazamiente con el consiguiente tras-

N
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tado de persomnl y suministros, demaudaode proximidad fisica y cortos recorridos de interco-

nexifn. Interviene piblice, paclente interne y ambulaturic, personsz]l técnico y suministres.

RELACION INDIRECTA: Relaciomes ocacionales gue requleren eventuzl desplazamlento de pacientes y fdcil moviliza-

cidon € intercamhio de personal.

RELACION DE APOY(Q: Relaciones rutinarias, que no invelucran directamente al paciente y gue es posible Tealizar-

las mediante sistemas mecinicosz de comupicacidn.

La interrelacifn se interpreta como la necesidad de interconexifn funcional, que permita el eficiente y eficaz de—
sarrollo de actividades que demandan nexos operacionales entre 8%, garantizando la Jjusta y oportuna atencién de los

usuarios y 1a mejor y més raciomal utilizaciSn de los recursos disponibles. (7}

Establece uns def inida ubicaciém ¥Isica de loy reparticiones Internas del hospital para satisfacer sus necegidades
de comtacto y comonicacidm funcional, wanteniendo un ordenads flujo para piiblico, ‘;."iﬂitﬂ o acompanante, paclenie am—
bulatorio, paciente internc, cadiver, mmestra de paciente, personal técnice ¢ auxilizr y suministros, tanto especi-
ficos como gemerales. L3 planta fisica debe satisfacer sus variadas necesidades de interrelacién funcional eatre

los servicios y upidades que lo componen.

Con el objeto de que el lector analice y considere lo que aqui.se expone se hace una comparacidn entre un optimo

funcionamiento y ¢} funcionamiento actual del edif icio.

(7) Cartilla de Planificaciém Mospitalaria 0.P.5./0.M.5. 1977
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S¢ anal lzardn para el efecto tos puntos mis critlcos a fin de determionr que el eddiblede en su aspecto (fsico no

es funcional.

La matriz Me. 1 contiene las interrelaciones que se deben de dar entre cada unc de los sectores que conforman el
edificio y en base a estas el diagrame Ho. I presenta la ubileacidn que cada ambiente debe tener dentrc de este, pa-

ra lograr la funcionalidad de que anteriormente s¢ ha venido hablando.
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ESTACIONAMLIENTD

Como sc puede observar en la planta general del ¢dificic que ocupa el actuail hospital de Retalhuleu, no cuenta con
ninguna Area especifica destinada a ser ocupada como estacionsmiento ya sea para personal, piblico en general asi

como Lawmbién dreas de descarga, llegada de ambulancias, ete.

ACCESDS
El actual hospital cuenta con los siguientes accesos con relacifn direcca al exterior:

a. Un acceso genernl para pacientes, personal médico, personal de servicio y piblico en general.
L. Ur acceso a Banco de sangre

c. in accese a morgue

d. Un aceeso a dreas de servicio

A pesar de que los existentes son necesaries en el funcionamiento hospitalario, el actual edificio no contempla un
acceso 0 llegada directa desde el exteriar a emergencia, por lo que las ambulancias no tienen un lugar especifico

para estacionarse.

Cunado llega una ambulancia con algin paciente grave, se les Ingresa por la entrada principal del hospital pasando
por ¢} vestibule general y por ultime se tiene que pasar [PoT puertas que no contemplan las dimensiones minimas pa-

ra ¢l pase de camillas, ({Ver planta general del edificio),
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YEST I GULO GENERAL

El vestSbulo general contempla iinicamente 22,50 metros cuadrados y funciona come sala de espera, de la administra-

cidn v de la direccibn, sala de espera de visitas, sala de cspera de consulta externa.

Esta area ademis de las funciones descritas anteriormente, se agrava aiin mds; pues su funcdén de ingreso principal
le obliga a que el flujo de todo tipe de personas tiene que pasar por &l; puede observarse a cualquier hora del dia
la aglomeraciin desmedida de personas, el hecho de no tener relacidn directa cen servicios sanitarios piblices, obli-
ga a que las personas se vean en la necesidad de satisfacer sus necesidades hioldgicas, ingresande al interior del

edificic, lo que ccasiona wn descontrol entre piiblico, pacientes y personal.

En el diagrama No. 2 Anflisis de las circulaclones del Hospital actual, se pucde observar como el paciente ambulato-
rio, paciente interno, personas en vislta y personal, en determinade momento se¢ encuentron distribuides en todo el
hoapitz}, ertn viene a confirmar que no se did una planificacién en torno a la ublcaclfn de ambientes que definan
las diferentes circulaciones gque se deben de dar dentro del edificio, para lograr, una mejor realizacién de activi-
dades, Optimas condiciones de higiene, contrel y seguridad, al d{gual que pérdida de tiempo en largos recorridos in-

necesarios.
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CONSULTA EXTERNA

Para la atencién de paclentes ambulaterios, el hospital cuenta finicamente ¢on una clinica destinada a consulta ex-

ternz en donde se atienden todos los casos de consulta general y una clinlea de odontologia.

En las matrices y diagramas que corresponden a consulta externa puede observarse que la consulta externa no cuenta
con sala de espera; no exlste un drea de control e infarmacidn que funcione exclusivamente para este sector, por Ta-
zones de wbicacifn no se manifiesta una relacién directo con el archive elinico, ni la relacldn que debe existir con

los servicios de diagnfstice. Mo tiene servicios sanitarios piblicos.
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SERVICIOS DE DIAGNQSTICO

RADIODIAGNOSTICO

Observindose el analisis de su ublcacidn pusde notarse gue esta es inadecvada en relacifn a otros sectores como Son
emergencla y quirdfanos, mds que este Gltimo no cuenta con un equipo de tayos X portdtil. Ademfs este sector debe-
rfa funcionar tanto para el interior del hospital eomo para pacientéﬂ ambulatoriecs, por su ublcacidn esto no se da.
En matrices No. 3 y diagramas No. 4 puede observarse que internamente no contempla una serie de dreas que BOR nece-
sarias para la tealizacidn de todas las actividades que alll se demandan; la sala en 5] carece de condiciones técni-
cas de seguridad, principalmente en medidas de proteccidn para las instelaciones, los materlales utllizados no son

los adecuados tanto en muros como en pisos.
LABORATORIO

Pricticamente hacemos las mismas observaciones para lo que es el sector de laboratorio, el andlisis de su funciona-
miento se puede observar en la matriz No. 4 y Diagrama de relaciones No. 5, estas mucho mds criticables por ser uno

de loz sectores gque dentro del hegpiral Fue remodelado recientemente.
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3.4.3.6 FARMAC LA

La farmacia tiene una mala wbicacidn, tal como se puede observar en la planta general del edificin presentada an-
teriormente. pues para que £sta se encuentre prestando un buen servicio deheris estar ubicada de manera gue dé a-
tencidn al interior del edificio como al exterior para los pacientes que llegan a consulta externa. En nuestro
caso Unicameate sirve =l jorerior. Cabe mencionar también que los diferentes espacios que la conforman estin mal
organizados; la farmacia cuenta con una bodega que es demssiado pequeiia, llepindose a convertir el Area de despa-
ctho en bodega general, razim por la ecual las diferentes actividades que alll se desarrollan se dan un tanto desor-

denadas.
3.4.3.7 CENTRAL DE EQEIIFOS Y EETER]LIZAHIUH_

Para que exista un buen control en éuantu a contamipaclén de equipo se reflere, este departamento idealmente debe
ubicarse en una relacidn dirvecta com la unidad quiriirgica. En el actual edificlo estos dos ambientes se enceentzan
ubicados en bloquss totalwente desintegrados por lo que esta relacidn no se logra, asi mismo como se puede apreciar
en matriz No. 5 y diagrama Mo. & la central de equipos cuenta dnlcamente con las siguientes dreas: tn drea general
en donde ue realiza la recepcidn, lavado, preparacién, ensamble, esterilizacibén y despacho de material y luego un

Area de almacenamiento.

Inicialwente se puede indicar que las freas existentes no son suficlentes para realizar las diferentes etapas por
las que debe pasar el material desde su ingresc como material contaminada, hasta su almacenamlento como material
estéril. Al anslizar ¢] diagrams de relaciones se puede observar que se estd dando una contaminaciSn del material
luego de ser esterilizsdo, ya que para su despacho este debe regresar por el frea en donde se encuentrn el material

contaminado.
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N LDAD (U ERUAG [CA

Actualmente la unidad quirirgica cuenta con dos salas de operaciones ubicadas cada una cn sectores separados, como
puede observarse en la planta general del hospital; esto da como resultade una duplicidad de actividades dentre de
este sector, las que se podrian evitar si &stas salas se hubieran planificado dentro de un mismo ambiente; ambas ado-

lecen de condiciones de higiene ¥ seguridad que deben contemplarse en estos sectores,

Puede observarse como a una de estas salas se entra directamente del pasillo exterior o circulacifn genersl, sin e~
x1stir una divisidn entre ireas de circulacién, negra, gris y blanca corriéndose el riesge de posibles infecciones,
esta szla gdemis riene ventilacidn natural, aspecto sumamente negativa para el centrol smbiental, por requerirse
temperaturas y humedades relativas especificas pars el confort del paciente, ademis la ventilacién natural es un me-
dio de contaminacién a un ambiente que requiere estrictas medidas de seguridad para logratr mantener una esterll ldad

y asepcla impreacindibles dentro de axte.

Puede obaervarse en la matriz Ne. § y dlagrama No. 7 qgue estas salas carecen de todas las Areas que deben conformar
este sector como son: Un control e Informacisn, centesl de enfermerfa, un drea para anestesiologia y recuperacidn

vestidores de personal, etc.
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3.6.3.9

7.

EMERCEND (&

51 s& roma en cuenta la impoftamcis que tiene Ia emerpencia dentro del hospital, se pucde decir que es une de los

SECloTes qoe Se aicudnlrzn en pecres condiciones.

Tiene wos mala whicac ifm respectio a varios sectores que por funcional idad requieren de proximidad fisiea come son:
la Unided Quirdrepica, servicios de diagnbstico, Ginccoobstetricia. El acceso de esta no es directo desde el exte—
rior, se hace z través de 12 emtrada principal del hospital pasando primeramente por el vestIbulo general, el cual
sirmpre se emcuentra moy comgestionade de personas debido a las difcrentes ecauvgas menclonsdag al bacer el andlisis
de Este,

For razomes de espacic, los servicios que presta ne son los arordes a el nimero de camas que posee el hospital, al

igual que no poses uma cemtral de enfermerfia, pi un enuipamiente adecuado para prestar un buen servicie de emergen-

cla.

COCENA

La oocima es un servicio que se encuentra en condiciones muy deplorables e inhéspitas, derivado de esto el personal
ealizs sus actividedes demtro de un ambiente que no ofrece mayor grade de higiene, lo que en determinado momento

puede llegar a repercutir em la salwd de los pacientes.

Su distribucidn [nterma no obedece a un estudio de planificaclon realizade con anterloridad, comenzando desde su
vbicacién ya que se encuentra en una posicidn centrica dentro del hospital, lo que no es recomendable por medidas
de precaucidn y poTgue a la hora de La descarga de alimontos desde el exterior hay gque recorrer gran trecho para po-—

derios slmacenar. Por medio del diagramz No. 8 sc pucde obscrvar que no se han contemplado una serie de ambientes



Para gque se de la secuencia de actividades desde la Llegada de los abimentos basta la repartlieldn de estos a los
pacientes o personal, asl mismo para que se de la supervisidn directa por medio de wna nutricionista que eon este

vase se eacwventra ybicads en el departamente de administracisn.
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34,310 LAVANDERLA

La lavanderia es otro de los sectores gue dentro del hospital se encuenlra en muy malas condiciones, segdn puede
observarse cn el diagrama ¥e. %, exlste un iinice amwbiente pare renlizar las diferentes actividades de lavado y se-—
cado, La ropa entra sucia y sale limpia por la misma puerta, partiendo de este hecho no se estd logrande guardar
medidas de higicne y scpuridad ante cualguier problema de contnminacifn que pucds suscitar como consecuencia de es-
tog e fgual manera la ropa Timpia se almacena en mesas que se encuentean dentre de la misma Aren en dende ests

la ropa sucia v el costurers que deberIn fupcionar dentro de este secter, se encuentra ubleado en un amblente o je-

no a la lavanderia.
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J.4.4.1

3.4.4.2

3.4.4.3

34,404

ASPECTOS CUNSTRUCT VOGS
it términos getuerales las condiciones del edificdo son las sigujentes:

ESTRUCTURAS

En las drens reclentemente remedeladas la estructurs de 1a cubderta es metdlica, cn el resto del hospical prevale-

ce principalmente la armadura de madera.

El aetual edificio no fue disefiode en base a un sistema modular que genere espacias adecuados para facilitar ol a-

nucblodo de este, principalmente en Areps de enpcamamicnte.

CUBTERTA

4

La cublerra es de limina, ol cielo falso de aguilir, encontrindose en muy malas eondiciones, en lus Areas vecicao-

temente remodeladas se utilizd pera el cielo falso duropork.
CERBAMIENTO

Los mures en toda la parte antigua del hospital son de adabe, en Areas recientemente construidas los muros son de

ladrille de barrwn.
PISOS

Lus pisos son de ladeilln ¥ tortn de cemento, en los anblentes dende prevateee la torta de comentue las nlsas Lo

ancuentran bastante detoerdoridos.
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RESUMEN DE AREAS (ONSTRULDAS

Se hizo una estimacifin general de Sreas construldas para establecer si ol hespital de Retalbuleu sc encuentra den-—

tro de los parimetros estableridos que son: 45 g 60 Ht52 pot camd, tomando como wnidad la cama.

Sin tomar en cuenta pasilles v Areas de espera, el hospital de Retalhuleuw tiene un drea de 2,804 Hts2 le que nos

da 15,32 Hts2 poOY cama.

Este dato es un indicador bésico para determinar la deficiencis en cuantp a espacic fisfco que presents gl hoapi-
tal de Retalhuleu, comprobada esencialmente por medio de lus matrices y dlagramas do relaciones que anteriavmente

8¢ han presentado.

AREA H2
Encamamiento 1,4684,.25
Unidad Quiriitgica, Ginecoobstetriets 221
Servieio de Diagnéstico 123
Farmacia 93.75
Gobierno ' 98.75
Emergencia 75,25
Consulta Externa, Archive Clinico B4.50
Servicilos Generales 615,50
Centra) de Equipos y Esterilleacidn . 28.00

2,804.00 M2
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J.4.6 CORCLUSIONES

La sustituelén del Hospital de Retalbuleu representa tanto para el funcionamiento del sistemu de salud en el pais
vome en el departamento, el ir conselidando la pirdmide do servicios de salud, Ja cual va desde el nivel mis baja,
pueste de salud, hasta el de mayor cowmplejidad. TUn nueve hespital vendria a reemplazar el actualmente en operacidn,

que es inadecuado para el servicio que se pretende ofrecer.



CARTTULG ¥

b, DETERMINAGLUN INT. PROGRAMA MEDICO_ARQUITECTONTCO DEL HOSFLTAL DE RETALHUELL.
4.t DATOS BASICOS EN LA ELARORACION DEL PROGRAMA MEDICO ARQUITECTONTCO

4.1.1 CALCULD DE CAMAS

En la planifiecacion de este cdificie se tomaTd eomo afic base 1984, se hace una proyeccidn de poblacidn a 1994 ¥a
que estudios reallzados por instituciones dedicadas @ la planificacidn bospitalaria consideran: que un hospital
llega a su pleno funcionamiento en los 10 afos subsigulentes al inicie de su planificacidn.
CUADRD No. 16
HOSTPITAL DE RETALHULED AREA DE INFLUENCIA DIRECTA INDIRECTA 1984- 1994

ARO POBLACION TOTALES
DIRECTA INDIRECTA
1984 70,451 119,957 190, 408
1985 72,705 123,796 196,501
1986 753,032 127,757 202,789
1987 17,433 131,845 209,278
1988 79,911 136,064 215,975
1989 | B2,468 . 140,418 222,886
1960 85,107 144,912 230,019
1491 87,830 149,549 237,379
1592 90,641 154,33% 244,976
: 1993 91,542 159,273 252,815
' 1594 96,535 164,370 260,905

Fuente: Crecimiento Vegetative Estimado b.C.E,
3.2% Promedio Nacional 2,97

se consddera Ja pohlacidn de todos los municipios que conforman el departamenta, como la peblacion totnl de atrac-
cifin directa, por encontrarse los municipios localizados a distancias no miyores de 15 Kma, excepto el trum ig ijale

de Champerico que por ser el puerto regional cucnta con una carretera de pPrimera ¥ una comunicacidn vehicular ade-
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cuada entre ambas comunidades.

En el cadlculo de camas parg el nuevo Hospital se han usado las siguicntes variables:

- Poblacidn proyectada (segin cuadro No. 16, ato 1990)
- Dias cama crupade

- Consulta propuesta al ate por habitante. ({Sepfin prowmedio nacional)

METODO UTILIZADO

Poblacldén Directa 85,107
Foblacidn Indirecta lag, 912
bias cama ccupado 33,215
Consulta Habitante/Afo ) 0.53
a) Dias cama occupado 33,215 0.24
Poblacidn Indirecta L4y, 912 i
b} DIas cama ocupado 33,215 9.39
Poblacién Direcka 85,107 ' '

¢l Poblacidn Directa X Factor consulta Hahb. fAfio: 85,10? x 0.53 : 45,106

. B x Pablacidn Direcca ¢ 1137
d Ca 5 bls i [ o .
) mas poblacidn Directa 365 /080
¢} Camns poblacidn Indirecta: aAxC A .
365/0.80 _
149.3 130 ecamas

En el cdmputo de camas de un llospltal no se toman en vuenta las comas de recuperdclon Pest Operatoria, cuidades
intensivos, trabajo de partos y cunas de recién navides, ya que ol tlempo e ocupacldén de estos no es sipnifica-
tivo en ileg rvecursos econdmicos de un Hospital,

. -
fIvMbvar M- e o e D Gk E Rk
dl1hi- -0 . - [ B A T |
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GONSULTA EXTERNA

Fn los fltimes afios ¢l centre de grovedad del Hospital ha ido pasando progresivamente de laws salas de Hospltaliza-
clin al departamento de Consulta Externa, EL departamenta de Consulta externa es el punta de contacta entre el Hos—
pital y la comunidad. Fl clleulo de niimero de consultorios se ha estimado en base al slguiente método:

VARIABLES UTILIZADAS

- Dias cama disponible No. de camas del hospital x dias afio
- Total dfas estancia Dias cama disponible: % de ocupacidn
- Egreses estimados Total dias estancia x 2

- lexra. {onsuylra Egresos estimados

~ Reconsgulta lra, Consulre x 4

- Total Consultns lra. Consulta & Reconsulta

- No. de ConBultorics Tetal coneultas

~ lera. Consulta - 30 minutos se atiende
4 horas diarins 8 Consultas diariass

= PReconsulta = |5 minutes se atiende
Zd horas dizrias § Reconsultas
Ca

16 nsultas por consultorio

Ne. de Consultas por Consultorio:

&) DPias cama disponible: 66 .430

b} Total dfas estancia: 8,740

e} Egrescs estimados: 13,984

d) Primera consulta: 13,984

¢} Reconaulta: 35,936

f} Tatal consultas: 69,920

g) Total consulras diarins; 194 : 12 consulterios

16

Toral Consultorios para consults externs ! 12 consultorios
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En la plancacidn de oo departamento Jde Radiodiagndstico primeraomente se necesita detersdnar el nidmere de salas para

toms do taves X, yia que en base a4 cste dato se calculardn las Arcas complementarins; Estadisticas abtenidas por el

1455 (Institute Mexicang de Seguridad Social) durante un lapso censiderahle de afos, realizados en difcrentes hos-

pitales permiten acensejar para el cdleulo del nlmero de salas los siguientes porcentajes:

- Del 11% al 20% de pacientes que van a consulta externa en un afio se les hace cxamen radiegrdfico
- El 10% de pacicntes hospitalizados es objeto diariamente de examen radicgrifice

- EKl tiempo promedic para la toma de una placa es de 18 a 24 minutos.

METODO UTILIZADO -

Total horna enueles

Nimero de ealas:

B horas diarlas de trabajo x 25 dfas al mes x 12 meses

Total horas aiios dc trabajo: & poblacldin consulta ext. x tiempo duracifn gue haec uso. Toma de placas

a. Poblacidn consulta externa 69,920
b. 207 que hace uso de radiodiagnéstice 13,984
¢. Tiempo duracifn toma de placa 24 minutos
Total horag afic de trabajo: 13,984 = 24 : 135,618
1l d
tidmere de salas 3.356, 161 . 2.3 s: 7 SALAS
144,000

NOTA: Abajo de 34,000 paclentes a4l afic se tilene desperdicio en la capacidad de trabaje de una snla.



4.1.4

4.1.5
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Fara determinar 1as Areas del programs mfdico arqultectinico de los sectores que o conpliuvacidn su mencionan, se siguié

el criterio establecido por diferentes Instituciones dedicadas a la planificacién de hospitaies:; utilizando para el cal-
- i _

culo de ireas de cada sector un percentaje de Mrs. por cama, debemos tomar en cuenta que nlnguno de ellos por sl solo

puede dar un resultado final de las necesidades propias de una region determinada, todos ellops resultan ineperantes por

muy diversos factores que cada prayecto en particular merece entre elles: condiciones socicecondmicas, problemas sanita-—

rilos especificos, nimero de mfdicos existentes, equipn utilizade, ete,

Por lo tanto estes ceeficientes deben emplearse tomande en cuenta las necesidades Inherentes a cada drea en parcticular.

LABORATORIO

Para el célculo del 3rea destinada al lsboratoric el eriteric asumido por UNEFSA es el silgulente: se requiere

1 th X cama hasta 50 cams
D.75 th x cams hasta 100 camas
0.50 th X cama hasta 200 camas

En el caso especifieco del Hospital departamental de Retalhuleu se usard 0.50 th X cama que e8 el correspondiente a un
hospital de 200 camas, va que el constante uso de insecticidas en esa regidn crea un problema sanitarie especifico, a
consecuencia de este factor la demanda de eate tipo de servicio por la poblacifn cs més Frecuente dentre de esta regldn.

UNIDAD QUIRURGICA

En este sector b#sicamente s¢ necesita determinar el numero de salas de operacicnes; en un hospital general se estima

la necesidad de unz sala de operaciones por cads 3} chimas, dentro de este renglon se debe contemplar 1a sala de
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recuperac 1o post operatoria, se consldern necosavio 2 coms por oeada o mala de ooperaciones. £EBY O Foool oenun vepoe -
Iico del Hospital en vstudle deberd die proyectarse por consipefente 3 salas Quiriicg leas nds una sala pust operato-
ria.

4.1 CINECO-DLETETRICIA
En {uncidn del nimero de camas correspondientes a ia hospitalizacidn de gineconhstetricia se necesita ung sala de
expul sifin por cada 20 camas y 2 camas de recuperacifn por cada sala de expulsidn.{9). Por consiguiente el Hospiltal
en estudio deberi tener 2 salas de expulsidn.
4.1 EMERGENCIA
Haste la fecha resulta dificil establecer porcentajes que ayuden o determinar lao capacidad del departamento {de emer-
gencia, ya que muchas de los usuaries acuden indebidamente a este departamente. se recomlends usar 1os slgulentes
poreentajes en base 4 criterios establecidos por el IMS5. (10)
Para la secclén de adulros: 6% del nimero de camas de cirugia y medicina
Para la secccidn de nifios: 35% del nimero de camas pars atencidn de nifios lactantes y preescolares
Por lo tanto el nuevo Hospital tendzf 4 camas para la seccifn de adultos y 10 camas para la seccidn de nifios.
(8) De los Rios, Jorge "Cartilla de Orientacidn, Planificacién ¥y Célcule de Instrumentos en Edificios Hespitalarios" Edit.
Universiraria, Buenog Alres, Argentina
(90 0.P.8. - 0.M_5. Cartilla de Planificacldn Hospitalaria, 1977

(10) Yattiez E. MHospitales de Seguridad Secial IMSS. 1970



4.1.8 CUIDADOS INTEHSLIVOS

En un hospital de 150 camas se recomienda un miximo de 6 ca

85,

mas para la sala de culdados intencivos. FPor consiguien-

te 2] Hospital de Retalhuleu tendrd 6 camas en la sala de intensivos.

4,1.9 GOBIERNC

Ln un hospital de 150 camas y mis se considera necesarlo usar 1.5 th por cama (11}

4.1.10 FARMACIA

Para obtener el Area de la farmicla se considera un porcent

este es el siguiente: (12}

(11} Yafiez, E. op. cilt.

(12) 0.P.8. 0.M.5., "Cartilla de Planificacién Hospltalaria™., 197

aje de metros cuadrados para cada su frea que la compone,

7
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Despache (1,30 r-tt2 ¥l

Prueparac Ein g.10 th X Ccam
bepositu y Oficing Adminis- 2
trativa .15 Mt X Cama

4,1,11 CENTRAL DE EQUIPQS ¥ ESTERILIZACION
Fara el cadlculo del dres de este zector ae requierc un tatal de 0.7 Mtz por cama, de esta firea otal los porcenta-
jes para cada sub-drea que la componen es el siguiente: (13)
Recibo y limpieza general 18%
Almacén de equipo 16%
Esterilizacién de 1fquides, jeringas
y agujas 9%
Cuarte de guantes Sk
Persongl 3
El porcentaje restante se distribuye de la siguiente forma: Area de lavado y almacén estéril,

4.1, 12 MORGUE
En nuegtros paises a no ser que sean hospitales de gran capacidad {arriba de las 200 camas), pan Frogramar el ser-
vicio de la Margue ne se toma finicamente el wnimero de camas ni ¢l niimerc de decesos diarios, sim gue interviens el
interés que se tenga por la investigacidn cientifica ¥ poar la ensenhanza.

(13} Yafez, E. "Hospitales de Seguridad Social” IMSS. 1970



4.1.13

87,

Bocindos ool nfimero de secesos diarlos se provee o] mamers de o pavetas meeesarfas, se o conshdern goe e uw TSR

geoeral el namero de falleclmicontos representa uno por cams al ale, este dato es aconsejable triplificarlo, patrn

estimir la posible incidencia en un dia,

" . s . . P
El drea winima de este servicio, excluyendo capilla es de .3 Mts™ por cama.(143

LAVANDERIA

El espacio requerido para el sector de lavanderia bdsicamente estd determinmade por el equipo a wtilizar, pero con

base en la experiencia los criterios asumidos por el IMSS dan como resultadeo los sigudentes coeficientes: (13)

HOSPITAL GENERAL
103 camae
200 camas
400 camss

500 camasg

HE POR CAMA

1.3
1.23
0.95
0.8

De los cuales corresponde o la bodega de ropa ldimpia el 30%. En nuestro cazo particular, que es un hospital de

150 camas se saca un promedioc entre los coeficlentes correspondientes 2 100 v 200 camas respectivamente.

COCINA LENERAL Y COMEDOR DE PERSONAL

En la planificacidn de la cocina de un hospital general el IMSS asume el eriterio de adoptar los siguientes caoefi-

cientes en el cdlculeo de las sigulentes #reas gque la conforman.

{14}
(15)

Vanez, . "Hosplitoles de Seguridad Secial, IMSSY

Yahez, F. Op. cit.

1970}
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4.1.16

.1.17

HY,

2
COEFTCIENTES EN MTST POR CAMA

CAMAS 20 .. 100 150 200 250

DESPENSA 0.82 0.70 0.64 (.45 .35
COCINA 1.78 1.20 0.95 0.85 (.80
COMEDOR 1.04 1.30 1.37 L.10 1.02

Cabe menciumar en este rengldn que estos coeficientes se encuentran expuestos a cambios, segin los equipos selec-

clonades, labor que corresponde al dietdlope aseser del programa. (16)

HAANTENIMIENTO

- . P
Para e} cdlculo de estus drea we requiere 3 Mts™ por cama para todos los ambientes, (§7)

ALMACENIS

S5e requiere 1 th por cama para todos los ambientes que conforman este sector, {18)

VESTIDORES PERSQNAL

El drea requerida para vestidores de persocnal, se calculard sobre la base de 0.50 MtE por servidor. (19)

El resto de dreas que conforman un hespital del tipo general, gque no han side detalladac en los renglones anterio-
res cstdn conslderadas en el ecusdro Mo, 17. Es un trahaje realizado por o] IMSS que nos indicn las Areas Erugsas

por departamento, en donde 1a cama eatd tomadn como unidad bisica. Estuu datas obviamonte soo miy variables pues

(16) Yatiez, E. "Heospitales de Seguridad Soclal™. 1970
(17} 0.°.8. - 0.M,5. Cartilla de Planificacidn Hospitalarfa., 1977.

(18) 0.P.5. - O.M.S5. 0Op it
(19} 0O.P.S5. - O.M.5. Op Cit,



dependen de los problemas particulares de cada caso como anteriormente se menciond, no obstante on los traln]os
de planeacién es muy Importante contar con coeficientes que puedan ser dtiles pava detectar soluciones gue den

como resuitado un edificio po rentalle,

La misma tabla permite aceptar varlaciones del 3% salvo cnsos especliales con que puedd SeT mAyores.

84,
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CUADRO No. 17

- ’ "CAPACIDAD DEL. HOSPITAL

DECARTAMENTO 25 camas 50 camas 100 camas 150 camas 200 camas
Administracidn g0 150 240 2010} 350
Consulta Externa 200 (8c) 390 (17c) 480 (26 ) 780 {33ch 950 (4007
Aux. de Diagndstico 318 Bl12 596 1,120 1,520
Kecropcias 28 62 138 130 250G
Rayos X 65 150 198 220 350
Medicina Fisica 70 130 1s0 240 320
Lahoratorio 45 140 160 240 320
Farmacin B0 130G 190 240 320
Encamatos 50 1,450 2,800 4,050 A, TO0
Quirdfanos 120 120 330 37 L
Contral de Esterl. 45 5 125 140 1410
Secelén Tocoquirdarglca 70 120 200 280 d4)
Urgenclas 80 115 190 260 300
Bervicips Gencrales 25 355 314} %30 1,150
Cocdna;

Comedor i) 145 280 360 440
Egsgcnsu:

Almacenes &0 a0 1a0Q Z2ag 31G
Lavanderia 85 130 240 330 400
Bab. Médicos 100 190 350 130 630
Ensefianza 15 130 240 320 400
Circulaciones y espera 412 . 755 1,300 _ 1,824 . 2,204
TOTALES I-ITS2 2,475 4,532 7,837 LG, 944 13,224

2 71 6.5

AREA POH CAMA NMT 99 91 784

Fuente: IMSS y Trabajos del Arguitecto Gulllerme Ortiz Flores



4.2.

DESCRIPCION DEL PROCRAMA MEDTLO ARQUTTECTONICO:

FHTIALL PRINCIERL

1.

Z.

3.

Estacionamiento

Garita de Control con Oficina y S.5.
Sector Phblico

2.1. Vestibule principal

3.2. Puesto de Informacidn

3.3, Tablere de Cuerpo Médico

3.4. Teléfonos Piblicos

1.5. Sanitarios Pdblicos

1.6. Central Telefdnica y de Comuni&acién
3.7. bespacho para Correspondencia
i.6. Dispensador de Agua

fala de Conferencia

4.1, Vestibulo de Distribucidn

4.2, Sanitaric Hombres y Mujeres

4.3. Dispensador de Agua

4.4. puditorip, Copacidad 100 personas

4.5. Caspta de Proyeccidn



%. RIBLIOTECA
2.1. Bala de lectura 20 personas
5,2. Depdsito de libros y revistas
5.4%. Oficina de Biblictecaria
GOBIERNC
1, Direccifn
1.1. Sala de Espera
1.2. Secretaria y Archivo
1.3, OFficipa del Director ¥ 5.5.
1.4. sala de Reuniones (12 perscnas)
2. Jefatura de Enfermeria
2.1. Sccretaria y Archivo
2.2. Dficina de Enfermera Jefe
2.3, oficina cuatro enfermeras superviscras
2.4. 5ala de Reuniones
i, Rdministracidn
3.1. Sala de Espera
3.2. Sceretaria y hrchive
3.3. ¢ficina de Administrador
31.4. Oficina do Contabilidad y Finanzas

1.4.1. Qficina del Jefe de Contabilidad

ni.
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3.4.2, Dos Buxiliares doe Contabilidad
oAl Cajero vy PMagador, Yentani Lo Abercian o Ikl oo,
3.4.4. Compras (2 Porsanag)
i.4.5, Oficina de Jofe de Porsonal
3.4.5.1, Espera
1.4.5.2. gecretaria v Brehive

J.5. Bateria de Bafios para Personal masculing vy feomening

CONSULTA FRXTERNA:
1. Vestibule de crtrada
1.1, Pueste de Informacidn
1.2. Dispensador de agua
1.3, Servicios sanitarios plblicos
1.4. Caja Ruxiliar de Consulta Externa
2. BEspera Oficina Jefe de Consulta Externa
2.1. Sccretaria v Archive
2.2, Oficina Jefec do Counsultn Externa
J. Gficina Jefe de Enfermeria
4. Sorvicio Socjal
d.1. Seeretaria v Archive

4.2, Ofigina Jefe deo Sorvicio Social

4.3. Cubiculo para entrevistas (2).



A

B,

u,

10,

94

Medicina Goneral

ot Dos Consullorios pacn Medicing Goneral con Vst e

Miternidacd

6.1, Un Consulforic para exémen pro y postenatal, coan 5.5, v Vastidor
©.2. Un Consultorio para Ginecalogia con 5.5, ¥y Vestidor

Pediatria:

f.1. Dos consultorios de Podiatria con Vestidor ¥ servicic sanitario
Cirugia General

£.1. Doz consultorios para cirugia con vestidor

B.2. Un cubliculo de curaciones

frea de Especlalidades

9.1. Un consultorio para Otorrinclaringolegia

9.2. Un consultoric para Oftalmolagia

9.3. Un Consultorio para Odontologia

&dmizidn

10.1 Informacifn

11.2 Espera de Admisidn

1M.3 Consultoriao

10.4 Dos cubiculos para cambio de ropa y servicino sAanibario

N Bodega e ropa de Hospital vy rape pactesnley



OFICINA DE ARCHIVOS ¥ REGISTROS CLINICQOS
1. ARCHIVO CLIMICO
1.1, Secretaria y archive
1.2. Oficina del Jefe y Servicio Sanitario
1.3. Sala de Lectura (& perscnas]
1.4, Sala de Archivoe Rctivo
1.5. sala de Archive Pasivo
1.6. Archive de Placas Radiogridficas
1.6.1. Sala Archivgo Pagivo
1.6.2. Sala Archive Actiwvo

1.7. Estadistica y Codificacidn

LABORATORIG CLINLICO
1. Sala de Espera {12 personas} con servicic sanitario
2. Informacidn, Recepcifn de Muestras, Secretaria y adrchive
3. Oicina del Jefe
4. Sala de Toma de Muestras (3 cubiculos)
4.i. Dos cubiculos para toma de muestras de Sangro
4.2, Un cubiculo para toma de mucstras vaginalos
5. Seccidn de Microbiclogfa
5.t. Coprolegia

5.2. Serologla

95,



7. Avrea restringida para preparacion de reactivos
f. Lavado y Esterilizacidn de material de Laboratorio
9. Almacenamiento de material estériil
10, Banco de Sangre
10.1 2ala de Espera de donantes con Servicios Sanitarios
14,2 Oficina del Jefe,Secretaria vy Recopoidn
10,3 Extraccidn do Musstras (un cubicula)
10.4 Recuperacldn de donantes {un cubiculo)
10.5 Laboratorio de Hematologia
10.6 Cuarto con refrigeracidn para depdsito de sangre
RADIODYAGHOST IO
1. fecepcidn, Informacién y Control
2. 3ala de Espera
2.1. Espera para pacientes ambulatorios con sceyvicio sanitario
2,2, bupera para paciontes hospitalizados con cspacio para camillas y o odllas e rueda.
3. Oficina Jefe del Departamento
4, Sccretaria y Archivo

Wi Urologia

Soccion de Quimica Sanguinea

3ala de Lectura e Interpretacidn de Placas

.



.

i0.

Vestidaroes pacientes con servicios sanitariosz
Dos salas para aparatos Rayos X

Depdsito do Material Radiclogico

Freparacidn de placas

Unidad de ERevelado

10.1 Syarto de revelado manual

1.2 Cdmara elara, Cuarto nhegatoscopios

10.3 Area de Treparacidn, medios de contraste

17, Archivae de placas radicgraficas

G. AMATOMIA PATOLOGICA:

1.

Dficina del Jefe ¥ Secretaria
Bafio, sanitario ¥ Vestidoros
Sala de hutopsias

Depdsite de Cadiveres
Depbsito cajas mortuorias

Proparacitn y entroga de cadaveres

Espera Piblica (30 personas) con capilla ancta a sala de espera

Oficing Sacristin

4.



FARMACTIA:

1. Oficina del Jefe
1.1, Zpna de estupcfacientes y barbitiricos

2. Farmacia con:
2.1, Preparacion y espacic de lavado
2.2. Depdsito de medicinas
2.3, Zona de Despacho para pacientes ambulatorics
2.4, 7ona de despacho, requizicioncs internas
2.5. Cuarto de Utileria

EMERGENCTA:

1. Arra Piblica

1.1. Entrada cubierta y drea para estacionar 2 ambulancias
1.2. Vestibulo con mostrador de informacidn
1.2.1. Espera
1.2.2, Sanitarios Piblicos
1.2_3. Teléafonos Piblicos
1.2.4, Dispensador de Agua
1.3, Pueste de Identificacidn y Control Policial
2. Areva do Pacicntoes

2.1, Emorvogencia Pedidtriea

u8.
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2.1.1. Aceceso de pacientes

2.1.2. Area de exfmen y curaclones

2.1.3. Sala de Observacitn (2 cunas)

2.1.4. Sala de Rehidratacion {16 nifos}

Emergencia Rdultcs

2.2.1. Atceso pacientes

2.2.2. Espacic para camillas v =illas de ruedas

2.2.3. Area para exdmen y curaciohes

2.2.4, Sala de Cbservacidn {2 por sexo}

2.2.5. Cuarto para tratamiento de intoxicaclenes, ventiloterapia, resucitacidn.

2.2.6. Sala para Aplivacidn de Yesos
2.2.6.1. Aplicacifn de yesos con trampa especial para drenajes
2.2.6.2. Ambiente para depdsito de tablillas, farulas v otros

Estacidn Central de Enfermeria

2.3.1. Puesto de Enfermeria, Mostrador

2,.3.2. Botiguln guarda material estéril y preparacifn de medicamentos.

2.3.%, Arca séptica con espacio para ropa sucia

2.3.4. Limpleza de material, voreodoro clinico

2.3.5. Zopa de lavado, hacines, pates, cto.

2,3.6, Utileria y ropa limpia

2.3.7. Servicio sanitaric y bafcs para pacientos



UNIDAD QUTRURGICA:
1. Vestibulo de entrada
1.1. Ofivina de Rocepoidn y Rrcibo dr Pacicntes
1.2. Zona de Transfercncia de pacientes con facilidades de cambio do ropa
2. Area de Vestidores
2.1. Vestibule de acceso con sanitario
2.2, Estar y Vestuario para Ferscnal Femenino
2.3, Tstar y vestuario para perszonal masculino
3. sector de Anestosiclogiag
3.1, oficina del Jefe
3.2, Arca para depdsito de equipo
2.3, hmbiente para cilindros de gas anestésico
3.4. Ambiente para recuperacifn post-ancstésicos
3.4.1. Sala para camillas tipo especial {B)
3.4.2. Estacifn de Enfermeria
1,4.2.1. Utiloria y Faena Limpia
3.4.2.2. ~Amhinnte para faena sucia
$.4.2.3. Cuarto de Aseo
4. Secter de Enfermeria:

4.1, Cenkral de Enfermeria

4.2, geecretaria para Dictado

L.



4.3,

Arca

5.4.

3.5,

dmbiente para Instrumenton, material quir(rgice y material esterilizado
Ambiente para material no estorilizade

Utilerfa y espacio para ropa limpia

Faena Limpia

Lavado de Instrumentos y matcrial con espacio para ropa sucia
Ouirdfanos:

2 Salas para Cirigia General

Una sala para Oftalmologia y Otorrinclaringalogia

Lavada de Cirujanos

Area de Procedimiento= Especiales

5.4.1. Ambicnte Almacenaje de Equipo y materiales
5.4.2. Lavado Quiriirgico

ambiente para Rayos X portdtil

Sector Chstiatrico:

5. 1.

£.2.

6. 3.

frea de Admisitn, Informacidn y Espera

Eala de Fxamen y preparacidn cen £.5. v ducha
Central de Enfermeria

G.3.1, Dtileria y rapa limpia

.3.20 Favna Limpia

G303, Ambriente de lavado guirirgiooe

B.3.4. Arva de Ageo

5.3.5. Ropa Surcia

11



.36, Servicios Sanitarios Personal
B.d. 1M1 Salas Moneidn Parto Normal
B.5. Arva do Reanimacidn de Hecifn Nacidos
CENTRAL DE EQUIPOS ¥ MATERIAL ESTERILIZRDD:
1. Ofivina del Jefe
2, Area de Hecepoidn de Bquipo vy Material
1. Area de Material no Esterilizado

d. Arca de lavado de instrumentos

[y

6. Arca de Ensamble y proparacidn de material
. oArea de autoclaves (2)

f. Arca de Depdsito do material osterilizade
9. Despache de material esterilizado

ENCAMPMIENTC:

Gineco-Obstetricia-——————=—m- 30 camas
Medicing-—————--——--—-————————- 40 camas
L R L 40 camas
Podiatela-s————r e e A0 Coamias

1, Departamento de Ciregia v Medicing

1.1, Lo Onidades de Hospitalizacidn

1.1.1. 20 camas Hombres, 20 camas Mujercs Cirugia

Eupario interns para eatacionamiento oo sarros

[n2



1.1.2. 20 camat hombres, 20 camas mujores Medicina

1.2. Area Comiin para Cada Unidad

1.2.1. Bateria de bafios y sanitarios para pacientos

1.2.2. 5ala dc Dia

1.2.3, Central de Enfermeria

1.2.2.1,

1.2.3.2.

1.2,3.3.

1.2.3.4.

1.2.3,5.

1.2.3.6.

1.2.3.7.

1.2.3.8,

Faena limpia

Faena Sucia

Servicios Sanitarios Personal
Espacio para camilla

Espacio para ropa limpia
Espacio para répa Eucia

Sala para Exdmen y Tratamientos

Cficina del Jefe del Departamento

Departamento de Gineco-ODhstetricia:

2.1, 4 Camas Cbhstétrieas

2.2, 6 camas gineculégicas

2.3, 20 cunas recifn nacidos {no censablos)
2.4, 2 cunas aislados (no censables)

2.5, Areas de la Unidad

2.5.1, Baterfias

2.5.2. Estacién

de Bafios v Sanitariog pira pacivntoes

Central de knfuormeria

2,5.2.1. Faena Limpia

r N el L
L [ TRV INTREASIAD B Sy o ore
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154
2.5.2.2. Faena sucia
2.5.2.3. SBervicias Sanitarios Pefsonal
2.5.2.4, Espagia para camillas v 5illag de ruedse
2.5.2.5, Espacio para ropa limpia
2.5.2.5. Espacic para ropa sucia
2.5.2.7. Sala para examcn vy tratamients
2.5,2.8.-ﬁfipina Jefe del Departamento
2.6 Aréas de Recién Nécidas

-2.6.1. Faena limpi%

2.8.2, Faena sucia

2.6.3. Espacia para ropa limpia

<.6.4, Espacio para ropa sucia

2.6.5, Preparacién de biberones

2.6.6, Bafie de Artesa

Departamento de Pediatria:

3.0, Lactantes, Preescolares, escolares: 26 camas
3.2, Neonatales, 7 cunas vy J incubadoras

3.3, Infeceicnes 4 camas

1.4, Area propia de cada unidad

3.4.1, Baracifn Contral de Enfermeria
3.4.1.1. Faena limpia

J.4.1, 2. Facna sucia

l.4.9. 3. Ropa limyia



1.4.1.4, Ropa sucia
3.4.1.5. Servicios Sanitarios prrsonal
3.4.1.6. Bafiv de Artesa
3.4.2. Sala para exdmen y tratamiento
3.4.2. Oficina Jefe del Departamento
3.4.4. Area de Juegos
1.4.5, Servicios sanitarios ¥ bafic para pacientes
3.4.6. Sala de Heonatales
3.4.6.1. Central de Enfermeria
3.4.6.2, Rafio de Arte=ma
3.4.6.3. Cuarto sépticg
.3.4.6.4. Cuarto Aseo
3.4.7. Bala Infecciones
3.4.7.1. Central de Enfermeria
3.4.7.2, Servivlos Sanitarios
3.4.7.3. Cuarto séptice
3.4.7.4. Ropa sueia
3.4.7.5. Cuarto Azaen

3.4.7.6. Ropa limpia

Rector Culdados Intensivos:

4

4.

2

b camas para paclontes

Fstacidn central de enfermeria

105,



4,2.1 Utileria v facna limpia
4.2.2 Fiena sucla
.21 Monitares

hod 4 Serviclo sanitarie enlermeras

LARGRATORIO TE FORMULAS T.ACTEAS:

7.

Oficina para Auxiliar de Dietética

Area de Recepeldn y lavade de biberwvnes

Area de Esterilizacifn por 13 Téenica Terminal con autoelave de doble boca
Area de Preparacian de férmulas l8eteas

Area de Enfrilamiento y conscrvacidn de biborones

Area de DMecribuelfin v salida de biberones

Aren para una Tequefia bodega de material v ciuipe

ALIMENTACION ¥ DIETETICA:

I+

Seceldn Administrativa:

1.1 Oficina para Jefe Dietista
1.2 Oficina para Dietista Auxiliar
E.3 Oficinag Ecdnoma

Entradn y Hecepeidn de Viveres ¥ Suminisiros

Sector v lavado pesado v seleceldn

tha,



Badega de Alimentos

4.1. Alimentos Secos
4.2, Alimentos Refrigerados

4.3, LiActeos

Cocina
3.1. Area de preparacidn de Llimentos
E.1.1, Carnes
5.1.2. Vegetales
5.1,%, Liguidos y Ensaladas
5.2. Area de Reposteria y Panaderfa
5.3. Area para Dispensador de Hislo
5.4, Rrea Coccidn de Alimentos, Marmitas, Hornas, etc,
3.5. Area para distribueifn de alimentos
5.6, Area para lavado y depfsito de carros termos
5.7. Area para depdsito de desperdicios
3.8. Area para lavado de vajilla
5.9. Arca para lavado de ollas y sartenes
3.10. Area para dopBsite de vajilla, sartoncs, wllas, eto.

5.11. Manteleria

1y



G.

Catntoria
&.1. Barra Mostrador
6.2. Coamedor para personal

G.3. Lavamancs y dispensador de agua

LAVAHDERIE ¥ ROFERIA:

1.

i1.

Oficina del Jefe

Recepcidn, Clasificacidn y Pasaje e ropa sucia

Pos tangues de Immersifin

Area de Lavado y secado de ropa (dos lavadoras 75 kilog)

4.1. Dos centrifugas

4.2. Dos sacadoras

Area de planchade: Dos planchadoras de forma, una Vertical ¥ dos manuales
Ambiente para depSsite de material de lavado

Utileoria

Almacén de ropa limpia

Area hara costyra y reparacidn, dasg miguinas Y ouna mesa die corte
Area de distribucion y canje de ropa

Sanitarics Personal

108



1049,
RLMACLNES
1, Mivitg Jdol Jefe
2. Sveretaria y Archiwve
3. Area para pesaje y verificaciin de materiales de suministro
4. Area dividida en scocivnes para:
4.1, Medicamentos, productos bicldgicos y materiales de laboratoria
4.2. Equipo instrumental médico-guirfirgies y de labaratorio
4.3. Telas, ropa, frazadas
4.4, Dtiles y materialos de oficina
4.5. Materiales y equipo de limpicza
4,6, Miscclanvas

d.7. Camas, colchones, almohadas y otros.

MANTEWIMIENTS E INTENMDEN{CIA:
1. Oficina del Jefe en comiln para Encargado de:
1.1, Central Ze Oxigenc, succifn v aire acondicionada
1.2, Bodega de materiales vy repuestos
1.4, Tallerey paras
1.3.1. Meciinica Ceneral
1.3.2. Flectrieidad

1.3.3. Carpinteria y Cerrajerfa, Pintura, etc,

1.3.4. ?lomeria



k.

2. Vigilancia y Porteria
CURKT DL MAQULNAS ;
T. Central térmica, valderas
2. Central de oxigenn
3. Contral de Aire hoondicionads
4. Planta Agua caliente
5. Centrat eléctrica, Generador de Emergencia, Contral Central,
6. Central de Siecidn
VESTIDOHRS PLESOMAL:
1. Contral de cntrada y salida, comin a vigilancia v porteria
2. Tarjetcoros y relojes de Liempo
d. Ambiente para Vestidorps ambios Suxos
3.1. Seccitn de Administracidin
3.2. Seccidn de Enfermeria
1.3, Beceidn de Serviciog Intermedics
3.4. Seceidn de Conserjeria
3050 Beeeidn de Servicias Generalesg
3.6. Sereion Estudiantes
4. Sanitarios y duchas ambos soRos
AREMA UF RESIDENTES MEDLCOS

. Habitacionns

Tahlers Principa)

¥ Transformadaor

110
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1ol Cuatro habitaciones, dus counas eada unet can servicio sanitario y duchas

2. Fala de gstar y rocreacion.

CAPITULD ¥

PROCESD DE DISERG:

El procese de disefio es la transformacién do la informacidn en forma de requisitos limitaciones v cXperiencias, a SO
lucicnes potenciales que el disefador tendrd en cuenta para legrar ebjetives concretos,
Siguierndo el proagrama de necesidades la elaboracifn de matrices ¥ diagramas de relaciones nos 1leva a determinar una
solucidn la cual on una cueva fase sord traducida a planos.
El correcto funcionamivnte de up brispital, se bhasa on gran parte en el adecuade discho de su planta fisica vy la so-
lucidn arguitecténica que se adopte, debs satisfacer fundamentalments sys variadas nocesidades de interrelacidn
funcicnal, entre los servicias Y unidades gue lo componen. {7}
Log criterios asumidos para definir el tipo de intorrelacidn son los siguientes:
= DIRECTR: Relacicnes frecuentes, que requicren rapido y expeditive desplazamierts con el consiguiente traslade
de personal y suministros; demandanda proximidad fisica y cortos resorridos de interconexidn. Intervie-
nen: Piblics, pacionte interno o amhulaterio, personal téonico ¥ suministros.

- INUIRECTA:
Relaciones veasionalos que requicren oventual desplazamiento de pacientes y f8cil movilizacion ¢ inter-

cambio de porsonal,  Intorvienen: Persopal toenice, munstra de paciente, paciente internc ¥ eguipo

para ayuda de diaghistico.

{7} 0.P.5. O.M.S, CASTILLA bE PLANIFICACTON HOSPITALARIA, MEXICO |u77.



- AP Relactones rotinarian, que mo invalineran diroctamenle.

11z,

al paciente, y es posible realizarlay mediante

sistemas mecinicon de comunioaciBn.  ILorvienon: Personal administrative de supervisidn ¥ control,

suministre, pablico visitante o acompanantoe y cadaver.

MATEICES Y CIAGRAMASL:
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GHHFT'L:.F'I. Mo, 9

MATRIZ DE HELACIONES

GORIERNO

CONSULTR EXTERNA

ARCHIVD CLINICD

LABORMTORIC

BADIC DIAGHOSTICO

FARMACIA

C. DE BQUINDS Y ESTERILIZ.
THIDAD QUIRURGICR +
GINECO-OBSTETRICTA

EMERGEMNCIA

ENCAMAMIENTOC

COCT MR

LAVANDERTR

CUART2 DE MAQUINAS

MANTENIMIENTO

VESTICORES

MORGUE

DIRLCTA
INDIRECTR

DE ALDYO
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DIAGIAMA D REL&CIOﬂFS PﬁRTIDQ_ﬁEHEﬁHL:

GRAPFICA No. 10

N

I

|
SERVICIOS GENERALES

ENCAMAMI FN T

CONEULTA

|
ARCHIVO
CLINICO
EXTERNA H ADMISION |

CENTR.|| UNTDAD

DE EQ. '
[ EST [l GINECo-ORSTETRIC,

QUTRURGICA

L

SERVICIOS DE

>

THEORMA .

1r

LFSTIBULD GENE-

RATL.

DIAGROSTICO #—| mErcEncIA
© :
FARMACIA
AUDITORTO
GOB IERND v
BIBLIOTECA

il

i\

ESTaA

CIONAMIENTO
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ERAFTICA Ha. 11

DIAGRAMA L7 CIHCULAC [ONES FARTIDO GENERAL.:

l '

SERVICIOS GENERALES

| _ ENTRALN yNTDAD QUIRURGICA

- L EQUI
] ENCAMAMT BNT L 0s ¥ *
| ' ESTERILE GINECO-ORSTETRIC. /
SERVICIOS DE
DIRGNOSTICO +
RCHIVO ERGENCIA
LINICG FARMACTA
CONSULTA CHMISIO
EXTERNA NFORMA
e ESTIEU- GOBIER- § SALON UsSOS
== 0 CENE- MULTIPLES +
U‘LL. MO L DT

1 f PACIENTE AMBULATORIO

ESTACIONAMIEENTOQ § PACIENTE INTERNO

) V222 xrsovin
m VISITANTE
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Bl berreng se encuacntrad Iocalizade on la parte sur de la ciudad, colinda al porte a4 una distancia avroximada de 150
metros con la carrctera asfaltada Jde circunvalacifn al pPueblo y con la vicja carretera al Puerto Champerica, al sgyr
coh el Rio Bolas, al oriente pon calle interna ¥ resto con terrenos del Sr. Manuel kalda,

Pridcticamente su localizacidn se ocncuentra en las afueras de la Ciudad en un drea bastante limpia vy con drboles gran

des a log alrededores, todo el torreno eg congidera plano estimindose ung pendiente del 1%,



117.

I PARQLE ch*mAII
2 PALACID GUBERNAMEMTAL

- % IGLESIA CATOLICA

4 POLICIA NACIONAL

§ ESTADIC MUNICIPAL

& CEMENTERIO LOCAL

T MERCADD LA TERMIMNAL

B RASTRO MUNICIPAL

9 COMPLEJO DEPORTIVO
ABAJ TAKALIK

10 AEREQOPUERTQ

A

. n LOCALIZAGIOR  HOSPITAL ACTUAL

LOCALIZACIN  NUEVO HOSPITAL HOJA Ne /,,




' 118,
FARTID) ARQUITECTONTCO:

Bl partide AFeuiteeEmive e Lo sl e dan e en Lo gqenera | alopta ol areaitceto ant e cloprablomy cxprosul o oas]
programi y que di por resoltado nne disposicidn peculiar de los departamenton o partos en ool conjunbo (B, k..
generalnoente resulta vorndicionads [ el fubcionamionto expresado on el programa, tar las cordiciones climiticas
de la localidad, por law caracterisiicas del terrenc en gue se levantard la gbra, Por el grada de adelante tdenica
aleanzado ¥y por la jerarquizacidn cue se haga de las miltiples nocesidades que convienc satisfaga el edificio.

La dimonsidn del berreno al igual gue la capacidad del hospital permitid planteiar una salucicn herizontal, dindele
mayor Amportancia sl reguisito de obtoner lag condiciones higiénicas necesaxias mediante und adecuada oricnbacion
¥ wventilacidn, lonrande cisi en oy tetatidad condiciones naturales de asoleamivnto v owentilacion Petra ol long
departamentos v loeales.,

Do esba miamera s ovila - plewxdia cosse de 2luipas o instalaviones de alre acondicionada v ola dificelitad e opn-
cantrar Lécnicas debidamonbe capariltades tante para el diseno com para atender con oficicncia su mantonimiento,
Al resolver los prablemas de distribucifn ne tuwo especial coidada en evitar el recorride e grandes distancias
para comupicar ealre los distintos departamentos, al igual el cruce de circulaciones. £l 2isefo ddoptads loagra
conscguir urca clara definicidn en 1o que respecta a las dreas frecuentadas por pdblico general, visitantes, Ry
pacientes ambuilatorias, pacicntbes internos, asi como tambidn por personal médivco, paramédico y de sorvicic .

El anteproyeclo del hespital qQue Loicialmonte ouenta cop 150 camas, peemite una futura ampliacién seclin 1ns necosi-

dacles futuras o rejuieran ¥y entd formade por los siquicntey ambientos:

(8] YAREY B. HQSPITALLS DO SHGUHTHHQ SOCTIAL T.M.5.5. 1070




Cstacionanicnto

Gobierno .

Consulta HExterna

Archive clinico

ramacia

Laboratorio v banco de sangre
Badicdianistica

Erncrgencia

Unidad Quirfirgica y Ginvco-tbstotr]cis
Central de Equipos y Esteriliracinn
Cocina

lavanderia

Dormitorios Médicos

Vestidores

Moryue v Capilla

Manteonimieneo

Cuarto Jde Maquinas

Garita de Control

Saldn de Usos M3ltiples y Yiblioteca

Lig,



0.

11.

PLANTA DE CONJUNTO

ESTACIONAMIENTO PUBLICO
ESTACIONAMIENTO DE PERSONAL
ESTACIONAMIENT) DE AMBULANCIAS
PARADA DE BUSES

IKGEESQ PRINCIPAL

INGRESO BALON DE US(OS MULTIPLES
INGRESD BANCO DI SANGRE
INGEESO EMERGENCIA

INGRESG MORGUE

INGRESD DE PERSONAL

FATIO DE MANTIOBRAS

GUARDIANTA

i20.
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L,
11,
12,
13,
13/
15.
Ia.
17.
1%,
i9.
20,
21,
22,
23,
24,

2h.
26,
27.
8.
29,
30.

SFLTOR PUBLICO

Vestibule priacipal

Pucsta de Tnfermacidn

Tahlero de cuerpn médign

Central telefénico v de cominieacitn
Teléfonns piblicos

Satitarios piiblices

Dispensador de agua

GOBIERNO

Oficing del direcror
Secretaria y sala de espera lireceidn

Sala de veunfones Diveccion

Bffeina Jele de Enfermeras

secretarfa vy sala de capera jefatura de enfermerta
Gficina cniermeras supervisoras

Sala de reuniones jefatura die enfermeria
{Itlcina Jefe de persenal

Secretarfa y sala de espera jefe de persomal
dervicles sanitorios persona)l administrativeg
Micina Administradar

Secretaria v espera Adminiatracién

Oficina jefe de Contabilidad

duxiliares de Contabilidad

Compras

Bodega utileria

Cajero v Pagador

SALOK U308 MULTIPLES ¥ RIBLTOTECA

Vestihulo

Serviclos sanltarios
Auditoriv

Caseta de proyeccion
Rala de lretura
bepisite de libras
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Oficina jefe de copsulta externa
Secretarla y gala de espera
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Caja auxiliar de consulta externa .
Ofieins jefe de servicio social

Secretarla y sala de espera servicio social
Cubiculo para entrevistas

Consultorio de odontologia

Consultorio de oftalmnlogia

Consultorio de otorrimplaringulogia
Consultorio de curacicnes

Consultoric de pediatria

Estar personal médico

Consultorio de ginecolagia

Consultorio de medicina general

Conzultorio de cirugis peneral

S5ala de espera
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ARCHIVO CLINICO
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19. Oficina Jefe del archive I 'Lp ] I
0. Secretaria recepcidn y despacho de fichas

21. Bodega papeleria [f ﬁj

22, S5ala de lectura FIJ L ﬁmqm

23, Sala de archivo pasivoe, active y placas radiograficas I

ANDISION

2. consuitorts | T CONSULTA EXTERNA
2. bebe y vestidor ~ ARCHIVO -CLINICO
28. Bodega ropa de paci?ntes ADMIS'ON

29. Bodega ropa de Hospital
FARMACTA FARMACIA |
0. Oficina jefe
1. Bodegza de estupefacientes y barbltiiricos
32. Preparacién y lavado
i3, Servicio azanitacis

34, Zona de despacho requisicicnes internos
35, Zona de despacho requisiclones externas , SECTO R @
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15,
Ia.
17.
18.
19,
20.
2l.
22,
23.
24,
25,
26,

27.
28,
29,
30.
31,
32,
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RAD [0D FAGNOSTICO

Espera pacientes ambulatorios
Recepcibn informacidn y contcol
Espera pacientes hospitallzados
VYestidores paciesntes
Preparacisn de placas

Sala para aparatos Rayos X
Unidad de revelado

Archivo de placas radiograficas
Sala de lectura

Depisite de material radicldgico
Servicios sanitarios

O0ficina Jefe del Departamento
Secretaria y archivo

. LABURATORIO CLINICO
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Espera paclentes ambulatorios
Recepeldn informacldn vy control
Toma muestras de sangre

Toma muestras vaginales

Depdsito de muestras

Recepeidn muestras de emergencia
Servicios sanitarios

Almacenamiento material escéril
Lavado y esterilizacidn de material
Preparacion de reactivos

Seccidn microbiclogia y quimica sanguinea
Secrecaria y archive

Oficina Jefe del departamento

BANCO DE SANGRE

Espera de donances

Servicle sanirario

Rdcepcidn Informacidn y Control
Extraccidn de muestras

Anilisis de muestras

Pepdsito d= sangre
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EMERGENCIA
Entrada y estaclonambents die ambiulaneias
Pueato de identificaciin y eontrol policial
Informacidn
Espera publico
Yeléfonos pitblicos
Serviclos sanitaring
Censultorios examen ¥y curacicnes adultos
Consultorlo examen y curacicnes nifos
S5ala de rehidratacidn, onifins
S5ala de ohbservacién, nifios
Fuesto de enfermeria
Pileta de lavado para pacientes

Cubiculos para tratamiento intoxicaciones, resucitacién, ventiloterapin

Aplicacidn de yesos

sala de observacitn adulrcos

Servicios suanitarios pacientes

Area séptiea

Bopa limpla

Ropa sucia

Servicio sanitarlc eniermeras

Fapna Iimpia

Area para camillas y sillas de ruyedas
Estar Médicos de Turne
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UNIDAD QUTRURGICA

Recepeddn y recil de pacientes

Luarto de Anestesiolopla

Oficina Jefe de Anesteslologia

Depdsito cilindrou e 225 anestésico
Recuperacidn post aperacisn

Utileria y faena limpia

Faena sucia

Puesto de enfermeria

Secretaria paras dictade

Ambiente Rayos X portaril ¥ unidad de revelado S E CTOR
Depbsito de camillas HOUA No 9./19

Depdsito de ropa limpia

Depdsite de ropa sucia UNIDAD ) QUIRURG!CA

Quirpfanos

Instrumentos vy material estéril OBSTETR lCIA

Lavado de cirujanos
Estar y vestidar pervsonal médico ¥y enfermeras

OBSTETRICTA

Espera

£ - - (R 2 Pt 28 1
Teléfonos pilblicos - gﬁﬁf.@ﬁfﬁhﬂﬁE%] .
Sala de exdmen y preparacian ; M..HII'JH” T nh#l1I ——

Fuesto de enfermeras
Utileria vy ropa limpia

Sanitario enfermeras

Faena limpia

Ropa sugia

Area séprica

Salag de labar

Reanimacidn reclén nacidos

Recuperacidn pest parto

Amblenre séprice y material no esterilizade
Sala de partos

Lavado médicos

Ambiente Instrumentos y material estéril
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CENTRAL DE EQUIPOS Y ESTERILIZAGION
ANATOMIA PATOLOGICA
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12.
13.
la,
15.
16,

17,
13,
14,
20,
21,
22,
23.
24,
Zh.
2h,
27.
2H.

FUILADDS TNTENS WO

Puesto de Enfermerars
Faena sucin

Utileris y faens limpia
Senltarde enfermeras
Camas pacientes

CENTRAL DE EQULEOS ¥ ESTERILIZ&CIQE

Recepcidn de equipo v 'material
Lavado de instrumentos

Ensamble y preparacisn de materigl
Entalcado de guantes

Servicio Sanitarin

Estaclonamiento carros

Of lcina jefe

Autoclawvoy

Depdsito de ilnstrumentos y material esteril lzado
ATea parit aparatos

Deapachio de materinl esterilizado

ANATOMIA PATOLOGICA

Espera piiblice

Serviclo sanitarios

Informacisn y secretaria

Oficina tefe

Bodega utileria

Bane, Banitario, Vestidores

Sala de autopsilas

Dopbaito de caddveres, frigorifico
Depbaito Cajas Mortuorias
Preparaclién y entrega de cadfiveres
Of icina sacristdn

Caplilia
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_ENCAMAMI ENTO
CINECODBSTETRICIA, CIRUGIA, MEDLCINA

Cuartes de cofermos

Puesto de enfermerfa

Servicio danitario enfermeras
Ropa Limpla

Ropa sucia

Faena limpia

Faena sucia

Oficina jefe del departamento
9, Comsultoric

14, Utileria

11. Ranes pacientes

12, Sala de dia

3. Sala de Visitas

Ol O R0 I ek g s
e e e e . ]

RECIEN NACIDOS

14, Puesto de enfermeras

I5. topa sueia

L&, Kopa ldmpia

17, Bafio de artesa, mesa de trabato
i8. Cunas

19, Incubadaras

20. Alslados

2L, Preparacifn de biberones

PEDIATRIA
22. Puesto de enfermeras frea de neonatales
23, Cunas neocnatnles
24, Incubadoras neonarales
25, Lactantos
20. Preescolores
27, Ezcolores
28, Sala de infeecipson
27. Faenn sueia
g, Ropa sucia

31, Ropa limpila
3z, Faega limpia
33. Oficina jefe del departamento

4.
15,
5.
37.
348,
39,
44},
41,
a2,
43,
46
45,

46 .
47,
48,
49,
50,
51,

133,

Comayltorio
ULlleria

Pueslo de enfermeras
Servicio eanitaria enfermeras
Fopa limpia

Kopa sucia

Faena limpia

Faena sucia

Bafio pacientes
Cocineta

Comedor ninos

Area de juegos

LABORATQRIU DF, FORMULAS LACTAS .

Oficina auxiliar de dietéticy
Servicic sanitario

Recepeidn y lavade de blberones
Esterllizacidn

Preparacién de fbrmulas licteas
Enfriamiento de hiberones
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15,
16,
17,
18.

19,
aa,
2L,
22,
3.
24,
a5,
20,
27.
25,
29,
130,

3L,
32,
3.

LOCINA Y COMEDOR

Lavado carros termo
Llenado cdarros termo
Estacionamienton carros termo
Depdsito de ollas

Lavade ollas v sartenes

Depdsite vajilla v manteleria
Lavado de vatilla

Barra Mostrador

Mesas comedor

Repusteria, panaderla, tortilleria
Preparacldn de al imentos

Coclnas, mormitas, hornos

Bodepga de din

Alimentos yefrigerados

Bodega alimentos secos

Jefe dietista y auxiliar

Ecdinoma

Recepeidn lavade y pesado de alimentos

LAVANDERIA

Recepeitn ropa sucia
Pegado v elasificacidn
Tanques de inmersidn
Area de lavado

Area de secado

Area de planchade
Bodepn detergentes
Oficina jefe

Almacdn ropa limpdn
Costururo

Despaclio ropa limpila
Tendedero

ALMACENES

Oficina de jefe
Fasaje y Verificacifn, materiales de suministro
Estanierias para almacenamiento

EN

35.
36.

37.

38,
39.
40,
41.

39,
40,
41,
42.
43.

44,
45.
46,
47,
48.
49,

SDI
al.
52,

CUARTO DE MAQUINAS

Central elé&ctrica

Central L&rmica calderass
Calendador de apua

Central succion

Central aire acondicionada
Central oxigenc

Bomba abastecimiento de agua
Incinerador

MARTENIMIENTO

Oficina del jele

Bodega de materiales y repuestos
Taller eléctrico y plomeria
Larpinteria, cerrajerfa y pintura
Taller de mecdnica

VESTIDORES

Contral de entrada v salida
Tarjeteros

Vestidoras personal, médico, paramédico, femenino
Vestidores personal de servicie femenins
Vestidores personal de servicie masculing
Vestidores personal médico, paramédico masculing

DORMITORIQ MEDICQS

Hobitaciones
Atvea de estudio
Estnr

135,
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RESUMEN DE AREAZ COMSTRUILAL

gome estimae lOn general e nocesidades de Arvd de consteaccion pora Bospitales Genoerales de este bipo puedo conside-
rarse un promedio de 45 a &0 mbs. por came de iotermamiento, tomando coma unidad la cama,

Eotos datos obviamente son muy variahbles ya gue dependen do los problemas particulares de cada casa, sin embargo su
aplicacidn en la prdctica nos lleva a detectar soluciones disparaladas gue revasen los limites tolerables, ademds

gn las labores de proyecto particularmente eb la etapa de anteproyecto, oS may Gtil peder establecer comparacicones
con parametros y reflexionar sobre las causas posibles de las diferencias gue se observen.

gin incluir circulacicnes v espeoras los porcentajes de superficie ocupada por cada unc de los seis servicios bisicos

del lospital Racional Deparlamental de Retalhuleu se puede distribulr en la siguiente proporcidn.

- Servicio de Administracifm.. .v..oceeiiaoiiia.a R 4
B-  Sorvicieo Bmbulatoric............. i iariaasaarrrearasn=a 158
C- Servicios complementarios de tratamlento y diagndstico..7%
b-  Servicio de Hospitalizacidn......-.oooooan. frde it aa 3%
E~ Servicio de Cirugfa,Partos y Esterilizacidn Central....12%
T- Servicios Generales......riaaaena.n <1

El cuadre siquiente nos moestra el Area por cama en metro cuadrado, se hace notar gue para ¢l cilculo no se tomd el

Arva correspondiente & circulaciones y esperas.



(S L N R

DEPANTAMEMNTG G

CAPACTIAD 1%0 CAMAS

GOBIERRD e 330 Md
CONGULTA EXTERMA 520

ARCHIVC CLINICO o 194

ADMISION o 1]
FARMACIA - a5

RAYDS X o _ 212
LAEORATORIO Y BANCO DE SANGRE - 267
EMERGENCIA Y - 507
ENCAMAMIENTO N 2,718

. QUIRUNGICA ¥ GINECO-OBGTRTRICIA | agy
C. DE EQUTPOS Y ESTERILIZACTON LY

COCINA, COMEDDR, DESPENSA Ry
LACTARIC B4
LAVANDERI A . 290
ALMACENES 161
MANTENTMEIENTO o 248

MORGUE ¥ CAPILLA 7ER
VESTIDORES 215

CUARTO DE MAQUINAS 260
DORMITORIOS MEDICOS 80, 501
SALON US0S MULTIPLES Y BIBLTOTECA 264

POTALES EN METROS CUADRADCS 8507

ARER POR CRMA EM METROS CUADRADOS 57.1]

FUUENTE : TLARSRACION PROPIA
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CAPITULD VI

f. APORTE LEL TRABAJC DE TESTS

La elaboracidn de este trabajo ha obedecido esenclalmente s proporelonar la Informacidn bisica necesaria para aden-

trarse al problema existente en el sector salud del Departamento de Rerslhuleu.

fomo Tespuesta a uno de &stos problemas, este trabajo plantea el disefic del anteproyecto de un nuevo hospital para
el Departamento de Retalhuleu, dande 8 conocer necemariamente un proceso sistemitico de disefic en la elaboracién de

proyectos Hospitalarios, que puede ser usado por futurss estudlanteas de la faculrad.

Conclente de las limiracjones que este trabajo pueda presentar por sger un tema bastante complelo quiero delar en cla-
ro que todo el empenn ¥ esfuerro que su realizaciSn me demandd, es Gnilcamente la respuestas de agradecimlento a este

bello puebla de Guatemala, ¥ a todo lo que dentro de &l se conjuga el que he llegado a considerar mi segunda patria.=
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