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INTRODUCCION

Guatemala, un pais rico en cultura y con diversa flora y fauna, esta categorizada en el mundo como un pais en
desarrollo. Sin embargo, el avance tecnologico y cientifico no es perceptible en el contexto de servicios basicos como lo son la
educacion, el empleo, la alimentacién y la salud.

La salud, siendo un servicio primordial, tiene una falta de financiacion y desorganizacion del sistema y como
consecuencia no promueve un desarrollo equitativo para una poblacidon que se encuentra necesitada como lo es Guatemala.

Es evidente que las acciones disefladas para mejorar el sistema de salud en Guatemala siempre se han encontrado
con la dificultad de llenar los objetivos, ya que limitaciones como el recurso economico y falta de educacion en las areas
rurales no apoyan al desarrollo del mismo.

El municipio de Melchor de Mencos presenta dos caracteristicas interesantes que manifiestan la necesidad de una
unidad de Equipamiento de Salud Publica. La primera refleja una poblacion de pobreza y pobreza extrema en altos indices,
dispersados mayormente en el drea rural. Este fendmeno da como resultado la falta del bienestar fisico y mental del elemento
humano y no apoya al desarrollo econémico de la municipalidad, ya que la condicién de salud rige las actividades humanas.
La segunda muestra que es una comunidad de actividad comercial predominante que colinda con Belice. Esto conlleva que
una gran cantidad de personas acudan al servicio de salud de esta comunidad a pesar de las condiciones inadecuadas y
deficientes de las instalaciones existentes.

A raiz de esto, en el presente estudio se plantea una propuesta arquitectonica que permite la integracién de elementos de

caracter funcional, formal, espacial y climatico, satisfaciendo las necesidades de salud de la poblacién a través de una unidad
de Equipamiento de Salud Publica.

“...de esa manera, la poblacion goza de un mejor nivel de salud y bienestar y esta en condiciones de contribuir al
proceso de paz, la democratizacidn, al proceso productivo y el desarrollo integral de la Republica de Guatemala.” 1

1. Plan de Salud para 2000 — 2004.
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JUSTIFICACION

El municipio de Melchor de Mencos y las comunidades que lo integran tienen como prioridad la construccién de una
unidad de Equipamiento de Salud Publica que satisfaga las necesidades que manifiesta la poblacion. Las estadisticas
demuestran que la instalacidon actual se ha convertido en insuficiente para atender a las personas que lo requieren. Se
encuentra con escasos recursos, tanto humanos como econoémicos y la falta de equipo especializado que apoyan al servicio de
salud de una manera eficaz y adecuada.

La instalacion actual también presenta deficiencia en servicios de radiodiagnoéstico y laboratorio, que obliga a la
poblacién a acudir a centros privados teniendo que pagar altos costos para estos servicios.

La unidad carece de plantas necesarias para el tratado de las aguas negras (especiales), el reuso de las aguas pluviales
haciendo de las instalaciones una mas autosuficiente.

Teniendo 26 Caserios y Aldeas dispersas en un drea extensa y en muchos casos con pobre acceso a ellos, el servicio de
salud se puede calificar como de poca calidad y cobertura para el Area Rural. Los Puestos de Salud se encuentran a largas
distancias del casco urbano y con servicio limitado, ya que no existe personal calificado para brindar el servicio. Este factor
contribuye a que los habitantes de esta drea se ven obligados a trasladarse al hospital localizado en Flores, Petén a unos 40
kilometros y que en algunos casos se arriesga la vida de la persona en situaciones de emergencia.

Asi también es importante hacer mencidén que las estadisticas indican que una gran cantidad de habitantes del pais de
Belice acuden a estas instalaciones para el servicio médico elevando la demanda del servicio hospitalario.

Es importante saber que existen politicas y leyes que apoyan el mejoramiento de estos servicios y el bienestar del ser
humano. Lineamientos que ofrecen las oportunidades con mayor cobertura y equitativa sin restriccion cualquiera.

El presente trabajo pretende, ofrecer una solucidén para satisfacer esta necesidad comunal, brindando a la poblacién
futura una oportunidad a la vida por medio de servicios hospitalarios eficientes y adecuados para contribuir al desarrollo de la
poblacién.



DEFINICION Y DELIMITACION DEL PROBLEMA

El municipio de Melchor de Mencos tiene su poblacién dividida en dos partes iguales que forman el Area Urbana y el
Area Rural. Este factor representa una alta incidencia de enfermedades ligadas a las condiciones de vida en pobreza y la falta
de educacidn para prevenir estas situaciones. Entre éstas, anemia y enfermedades respiratorias, que son predominantes en la
poblacion rural, asi como el parasitismo y enfermedades de la piel.

En el Area Urbana no se presentan las mismas condiciones, ya que esta area esta provista de una infraestructura mas
adecuada que apoya la prevencidén y disminucidén de ciertas enfermedades. Por otra parte, los habitantes del area urbana
muestran condiciones de diabetes y otras enfermedades respiratorias.

Otro elemento agravante en el servicio de salud es la distancia entre las unidades y la distancia entre el Casco Urbano y
el Hospital Nacional San Benito, condicidon que exige a la persona viajar a larga distancia para poder ser atendido por la falta
de equipamiento en la unidad hospitalaria. Esto también puede ocasionar muertes por falta de tiempo en situaciones graves, ya
que la carretera no esta en buenas condiciones y muchas veces son peligrosas para transitar.

La falta de laboratorio en el Hospital exige al paciente pagar costos elevados para pruebas en clinicas y laboratorios
privados en el municipio y que en muchos de los casos son personas de muy poco recurso economico.

Es importante mencionar que los puestos de salud no funcionan diariamente por la falta de personal capacitado y por
ser situadas en areas no accesibles.

El recurso profesional es otro factor contribuyente a la deficiencia en el sector, ya que la mayoria del personal de
enfermeras y auxiliares no son graduadas y esto presenta limitaciones en su servicio.

Es valido indicar que el plan para mejorar las condiciones de los servicios de salud por medio de un nuevo hospital
disefiado para 50 camas, puede llenar la demanda de una poblacién futura a base de criterios nacionales e internacionales, lo
que sin duda apoyaria al desarrollo integral del municipio.

El proyecto estard respondiendo a las necesidades de la poblaciéon de Melchor de Mencos, reflejando las caracteristicas
demograficas poblacionales, la situacién del servicio de salud y los aspectos caracteristicos de la region. Asi mismo, se va a
considerar su poblacion futura a la que servira con mayor eficacia dadas sus instalaciones modernas.



OBJETIVOS

» Efectuar un estudio sobre la situacién hospitalaria en el Municipio de Melchor de Mencos y plantear una propuesta
arquitectonica para satisfacer las necesidades de la poblacion.

» Dar a conocer un proceso de diseno, como trabajo académico, dirigida a estudiantes de la Facultad, arquitectos y
planificadores, para resolver las propuestas en arquitectura hospitalaria.

» Definir como los recursos hospitalarios se deben utilizar de forma eficaz y racional, evitandose la dispersion

innecesaria de las actividades dentro del centro hospitalaria.

» Disefiar una unidad de Equipamiento de Salud Publica como anteproyecto que solucione los problemas especificos
de la comunidad de Melchor de Mencos.



METODOLOGIA

MARCO TEORICO- CONCEPTUAL
Se realizard una investigacion de conceptos y definiciones sobre el tema de salud nacional e internacional.
Se plantearan teorias basicas sobre el tema de salud de interés al proyecto.
Se categorizaran los servicios e instituciones de salud del Ministerio Publico y Asistencia Social de Guatemala.

MARCO DE REFERENCIA - GENERAL
Se analizaran los aspectos del Municipio de Melchor de Mencos a través de una investigacion documental
Esto puede lograrse también por encuestas, fotografias, levantamiento de area para definir dreas de accion.

MARCO DE REFERENCIA - ESPECIFICO
Se establecera aspectos demogréficos.
Se hara un estudio sobre el estado de salud en la comunidad.
Se definira los servicios de atencion médica en la comunidad.

GUIA DE DISENO DE HOSPITALES
Se utilizaran las Guias de disefio y construccion segun la experiencia del Ministerio de Salud Publica y Asistencia Social
en Guatemala y Normas internacionales como base para el disefio del proyecto a realizarse.

ANALISIS DEL TERRENO Y SUENTORNO
Se hara levantamiento del area para definir las condiciones fisicas del terreno propuesto
Se Analizara la condicién ambiental del terreno.
Se Analizara el conjunto urbano y su comportamiento en la red vial.

PROPUESTO ARQUITECTONICA
Se hard que los elementos teodricos y la situacion real de la comunidad de Melchor de Mencos se apliquen a una propuesta
arquitectonica para solucionar las necesidades planteadas. Asi también, se aplicara los codigos nacionales e
internacionales de  especificaciones técnicas indispensables para la  ejecucion del  anteproyecto.






CAPITULO II
MARCO TEORICO CONCEPTUAL

CONCEPTOS Y DEFINICIONES

HOSPITALES:
Establecimientos destinados al cuidado del la salud integral. Sus funciones son, la profilaxis y tratamiento y la
rehabilitacién de los que sufren enfermedades. Asi también se relaciona con la formacidén del personal médico y
paramédico en relacidén directa con los pacientes y la investigacion de los diversos problemas de la medicina. 1

SALUD:
“Salud es el estado de completo bienestar fisico, mental y social, y no solamente la ausencia de

afecciones o enfermedades.” 2

ENFERMEDAD:
Anormalidad dafiosa en el funcionamiento de un sistema u organismo del cuerpo.1

TASA:
“Indicador o numero que denota la relacién de tamafio, capacidad o funcion entre una parte y otra” 1

TASA DE NATALIDAD:
“Relacion entre el nimero exacto de nacimientos durante un afio en una poblacién y un lugar exactamente

determinada” 1

1. Diccionario de Ciencias Medicas, Ilustrado, Thomas Lathrop Stedman, 1993.
2. Constitucion de la Organizacién Mundial para la Salud.



TASAS DE MORBILIDAD
Relacion entre el nimero total de muertos y la poblacion total de una comunidad expresado generalmente en muertes
por cada 1,000, 10,000 o 100,000 habitantes por unidad de tiempo.

TASA DE MORTALIDAD INFANTIL
Numero de muertas en el primer afio de vida dividido por el nimero de nacimientos vivos ocurridos en la misma
poblacion durante el mismo tiempo.

MORTINATOS
Muertes fetales

TASA DE MORTALIDAD NEONATAL
Numero de muertos en los primeros 28 dias de vida, dividido por los nacimientos vivos producida en la misma
poblacién durante el mismo tiempo.

SANIDAD
Uso de medidas destinadas a promover la salud y estar la enfermedad. Desarrollo y establecimiento en el medio de
Condiciones favorables para la salud.

1.. Diccionario de Ciencias Medicas, Ilustrado, Thomas Lathrop Stedman, 1993



CLASIFICACION DEL SERVICIO HOSPITALARIO NACIONAL DE GUATEMALA

El Ministerio de Salud Publica define a los Niveles de Atencién como el conjunto de recursos humanos, fisicos, materiales
y tecnoldgicos organizados de acuerdo a criterios poblacionales, territoriales, de capacidad de resolucidén y de riesgo, para la
atencidon de salud de grupos especificos. Estos niveles de atencidn se clasifican en Primero, Segundo y Tercer Niveles de
Atencion.

El Primer Nivel de Atencién, es el primer contacto de la poblacién con la red de servicios de salud, a través de los
establecimientos y acciones comunitarias contempladas en el conjunto de servicios basicos de salud. Estos servicios basicos de
salud incluyen acciones de promocién, prevencion, rehabilitacion y recuperacion. Los establecimientos que conforman este
nivel de atencion son los Centros Comunitarios y los Puestos de Salud, los cuales estan dirigidos a toda la poblacion aunque
con especial énfasis a los grupos mas postergados.

El Segundo Nivel de Atencidn desarrolla, con relacion a la poblacion y al ambiente, un conjunto de servicios ampliados de
salud dirigidos a solucionar los problemas de las personas referidas por el Primer Nivel de Atenciéon o aquellas que por
demanda espontdnea y urgencias, acudan a los establecimientos tipicos de éste nivel.

Este nivel comprende la prestacion de servicios de medicina general, laboratorio, rayos X y emergencia, las cuatro
especialidades médicas basicas (cirugia general, medicina interna, gineco-obstetricia y pediatria); las subespecialidades de
traumatologia, ortopedia y salud mental, asi como el desarrollo de acciones de promocion, prevencion y rehabilitacion segun
normas vigentes.

El Tercer Nivel de Atencidn, desarrolla, con relacion a la poblacion y el ambiente servicios de salud de alta complejidad
dirigidos a la solucion de problemas de las personas segun son referidas por los establecimientos de los niveles I y II, o que
acuden en forma espontanea o por razones de urgencia. En este nivel de atencion se ofrecen acciones de promocion,
prevencion, recuperacion y rehabilitacion de la salud de acuerdo a servicios y programas desarrollados en cada establecimiento
dentro de las cuales se mencionan las cuatro especialidades basicas de la medicina.

3. Modelos de Atencién, Ministerio de Salud Publica y Asistencia Social, Guatemala,2007.
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ORGANIZACION DE LA RED DE ESTABLECIMIENTOS DEL SISTEMA INTEGRAL DE ATENCION EN

SALUD

La red de establecimientos del Sistema Integral de Atencion en Salud se define como todo el conjunto de
establecimientos institucionales y comunitarios prestadores de servicios de salud articulados funcionalmente entre si, con

perfiles y responsabilidades diferentes de acuerdo a su capacidad de resolucion.

Estos estan definidos de la siguiente manera:

Primer Nivel de Atencion:

Centro Comunitario de Salud
Puesto de Salud

Segundo Nivel de Atencion:

Puesto de Salud Fortalecido (PSF)

Centro de Atencion a Pacientes Ambulatorios (CENAPA)
Centro de Salud tipo A

Centro de Atencién Médica Permanente (CAP)

Centro de Atencion Integral Materno-Infantil (CAIMI)
Centro de Atencion de Urgencias Médicas (CUM)

Tercer Nivel de Atencion

Hospital Distrital Integrado
Hospital General o Departamental
Hospital Regional

Hospital Nacional de Referencia

4. Modelos de Atencién, MSPAS, enero 2007
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Puestos de Salud
Son los establecimientos oficiales mas simples, usualmente ubicados en cabeceras municipales de tercera y/ o cuarta
categoria, aldeas o caserios importantes. Tienen un nivel de complejidad simplificado a los servicios minimos de atencién
primaria, con nivel de referencia a centros de salud tipo A y B. Forman parte del distrito de salud y estan bajo la
responsabilidad directa de un auxiliar de enfermeria, pero si el caso lo amerita por la demanda de atencion, también pueden
contar con un técnico de salud rural.

Cobertura
Tienen capacidad para alcanzar una cobertura de 2,000 a 10,000 habitantes.

Recurso Humano
Auxiliar de enfermeria y/ o técnico en salud rural.

Programas

Consulta General, Consulta Materno-Infantil Simplificada, Inmunizaciones, Vigilancia Epidemiolédgica, Saneamiento
Basico, Promocion y Educacion en Salud, Control Pre y Postnatal, Control del Nifio Sano/ Alimentacién y Nutricion,
Atencion Primaria de Morbilidad General y Materno-infantil.

Servicios

Atencion a la mujer y al nifio, emergencias, morbilidad general de atencion simplificada, atencion al medio ambiente,
mediante procesos de capacitacion tales como: Educacién y promocion de ambientes saludables, regulacion y control de
vectores, excretas, basuras y agua, alimentacién y nutricion.

5. SIGSA, MSPAS
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Puesto de Salud Fortalecido

Establecimiento de menor complejidad del segundo nivel de atencion, ubicado en aldeas, cantones, caserios, barrios o en
algunas cabeceras municipales.

Cobertura. Cubre una poblacion promedio de 5,000 habitantes. Sirve de enlace entre la red institucional y la comunidad.
Brinda un conjunto de servicios basicos de salud segun normas, con horario de 8 horas, de lunes a viernes.

El recurso humano basico esta compuesto de médicos de 8 horas, enfermera profesional, auxiliar de enfermera, Técnico en
Salud Rural, Encargado de Estadistica o secretaria. El puesto de salud fortalecido puede contar con uno o mas de los recursos
descritos en el cuadro, ademas de la auxiliar de enfermeria tradicional

Servicios. Presta servicios de promocién, prevenciony curacion de enfermedades no complicadas. Se articula con servicios de
salud mas complejos a través del sistema de referencia y respuesta. Forma parte de un Distrito de Salud.

Centrodesalud para atencion a pacientes ambulatorios (CENAPA)
Establecimiento de salud ubicado en cabeceras municipales, o en poblaciones que por su accesibilidad o importancia
poblacional, deben contar con este nivel de resolucion.

Cobertura. Cubre una poblacion promedio de 10,000 habitantes.

Servicios. Las acciones que brinda son de promocidn, prevencion, curacion y recuperacion de la salud, dirigido a las
personas y al ambiente, con énfasis en programas prioritarios, con horarios de atencién adaptados y ampliados de acuerdo a la
cultura de la poblacion para la demanda de los servicios. No cuenta con encamamiento y en caso de desastres o emergencias
prestardn atencion permanente.

El recurso humano esta compuesta por un coordinador de distrito, médico de 8 horas y un médico de 6 horas, médico de fin de
semana, enfermera graduada, auxiliar de enfermera, técnico en laboratorio clinico, inspector de saneamiento ambiental, un
técnico en salud rural, una oficinista, encargado de archivo, estadigrafo, odontélogo, encargado de almacén y un encargado de
farmacia, conserje.

FUENTE: MODELO DE ATENCION PARA SERVICIOSDE SALUD DEL SEGUNDO NIVEL, UPSII, MSPA.
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Centros de Atencion médica Permanente (CAP)

Establecimiento de salud de atencion medica permanente, con resolucion de parto no complicado y estabilizacion y

referencia de urgencias; se ubican en areas geograficas seleccionadas, con centros urbanos de alta concentracién poblacional o
comunidades rurales de dificil acceso que deban contar con establecimientos con disponibilidad de encamamiento para
atencidén materna e infantil.

SERVICIOS. Desarrolla actividades de atencidon ambulatoria extramuros vinculada fundamentalmente a los hogares
maternos. Las acciones que brinda son de promocidn, prevencidn, curacion y recuperacion. Cuentan con encamamiento (de 10
a 20 camas) y salas de atencion de parto. Permanecera abierto las 24 horas.

RECURSOS HUMANO. coordinador de distrito, médico de distrito, medico 8 horas, médicos de guardia o turistas, médico
pediatra, médico gineco-obstetra, enfermera graduada, auxiliar de enfermeria, técnicos en laboratorio clinicos, inspector de
saneamiento ambiental, técnico en salud rural, oficinista, encargado de archivo, estadigrafo, conserje, guardian, piloto,
odontoblogo, trabajar social, contador, encargado de farmacia, encargado de lavanderia, técnico de mantenimiento.

Centro de Atencion Integral con énfasis Materna Infantil (CAIMI)

Establecimiento de salud que se ubica en cabeceras municipales, con riesgos altos de salud materno infantil, por su
accesibilidad permite ser centro de referencia para otros servicios del primer y segundo nivel de atencién, deben contar con
encamamiento (de 20 a 30 camas) para atencidon materno-infantil, cuenta con sala de Urgencias, sala de partos y quir6fano
para resolucion de urgencias obstétricas .

SERVICIOS médicos generales y contara con las especialidades basicas de pediatria, ginecobstetricia y anestesiologia. Este
servicio da cobertura a una poblacion mayor de 40,000 habitantes. Debe contar con un hogar materno, que es una instalacion
comunitaria de baja complejidad, para el hospedaje temporal de mujeres embarazadas desde antes de su parto hasta el
momento del nacimiento o de su traslado para la resolucion del mismo en el nivel mas cercano adecuado para su atencion.
También servira de alojamiento a aquellas mujeres que por vivir en lugares inaccesibles necesitan permanecer cerca de este
servicio en el pre y post parto.

FUENTE: MODELO DE ATENCION PARA SERVICIOSDE SALUD DEL SEGUNDO NIVEL, UPSII., MSPAS,
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Recurso Humano CAIMI. coordinador de distrito, medico de distrito, medico 8 horas, médicos de guardia o turistas, medico
pediatra, médicos ginecobstetra, enfermera graduada, auxiliar de enfermeria, técnicos en laboratorio clinicos, inspector de
saneamiento ambiental, técnico en salud rural, oficinista, encargado de archivo, estadigrafo, conserje, guardian, piloto,
odontologo, trabajar social, contador, encargado de farmacia, encargado de lavanderia, técnico de mantenimiento,
anestesiologo

Centros de atencion de Urgencias Medicas (CUM)

Establecimiento de salud, que se ubica en cabeceras municipales, con riesgos altos de violencia y accidentes, que por su
accesibilidad permite ser centro de referencia para otros servicios del primer y segundo nivel de atencidn; deben contar con
encamamiento (20 a 30 camas), sala de Urgencias, asi como quir6fano para resolucion de cirugia de urgencias y electivas.
Prestard servicios médicos generales y de las especialidades basicas de cirugia general, traumatologia, medicina interna y
anestesiologia. Este servicio da cobertura a un numero mayor de 40,000 habitantes.

Recurso Humano CUM coordinador de distrito, medico de distrito, medico 8 horas, médicos de guardia o turistas, medico
pediatra, médicos ginecobstetra, enfermera graduada, auxiliar de enfermeria, técnicos en laboratorio clinicos, inspector de
saneamiento ambiental, técnico en salud rural, oficinista, encargado de archivo, estadigrafo, conserje, guardian, piloto,
odontdlogo, trabajador social, contador, encargado de farmacia, encargado de lavanderia, técnico de mantenimiento,
anestesiologo

FUENTE: MODELO DE ATENCION PARA SERVICIOSDE SALUD DEL SEGUNDO NIVEL, UPSII, MSPAS,
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Hogares Maternos:

Es una instalacion comunitaria de baja complejidad para la permanencia temporal de mujeres embarazadas quienes son
controladas por personal entrenado desde antes de su parto hasta el momento del traslado para resoluciéon del mismo al nivel
mas cercano adecuado para su atencion.

El hogar materno puede ser dependiente o no de la estructura estatal formal, cuya funcién principal es el alojamiento
temporal de mujeres embarazadas con ALTO RIESGO OBSTETRICO y de ACCESIBILIDAD y /o en su periodo post parto
que necesiten observacion especial posterior al parto.

Su objetivo es contribuir a la reduccion de la mortalidad materna y neonatal, a través de la atencion oportuna de las
emergencias obstétricas de mujeres que habitan areas geograficas de dificil acceso.

Especificamente busca que la mujer pueda acceder a una atencién de calidad, con calidez, durante el proceso de
embarazo, parto y post parto, creando una instancia (dentro del proceso de atencion del embarazo parto y post parto)
intermedia entre la institucion y la comunidad, que albergue a la mujer y que ademas establezca vinculos de coordinacion
efectiva entre la red de establecimientos locales del Ministerio de Salud y la comunidad para la referencia y respuesta.

Los criterios basicos para la implementacion de estos hogares son las dificultades de acceso (econdémicas, transporte,
distancias) a los servicios de atencion del parto (maternidad), asi como las barreras culturales para concurrir como primera
opcion a un hospital y/o servicio institucional

El hogar materno debe estar situado lo mas cercano posible del servicio de salud con capacidad resolutiva para la atencion
de partos, que cubra tanto una poblacién rural con dificultades de acceso, como peri-urbana marginal, en donde por las
caracteristicas de la poblacion sea dificil llevar un control prenatal adecuado, y por tanto, la captacién y tratamiento oportuno
de mujeres con Alto Riego Obstétrico. Ademas permite el acceso a la atencion del parto por personal competente, en donde las
pacientes pueden acudir a hospedarse previo al inicio del trabajo de parto y/o cuenten con alojamiento en el post-parto.

FUENTE. MODELO DE ATENCION PARA SERVICIOSDE SALUD DEL SEGUNDO NIVEL, UPSI|, MSPAS
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Hospitales de Distrito

Son establecimientos ubicados a nivel de un distrito de salud y cuentan con un equipo multidisciplinario para desarrollar
programas de promocion, prevencion, recuperacion y rehabilitacion de la salud. Generalmente estan dotados de 30 a 50 camas;
atienden servicios ambulatorios, de urgencia y de encamamiento. Los servicios de consulta externa los prestan en horas habiles;
las urgencias, las 24 horas de los 365 dias del afio. Son centros de referencia de los puestos de salud y centros de salud tipo A 'y
B de una jurisdiccion definida. Generalmente atienden patologia de mediana complejidad.

Recurso Humano

Cuenta con recurso humano capacitado a nivel profesional, técnico y operativo: Médicos generales, médicos especialistas,
enfermeras, auxiliares de enfermeria, trabajadora social, técnico de laboratorio, técnico de rayos X, secretaria, contador, y
demas personal técnico-administrativo, operativo y de apoyo. El nimero del personal depende de la dimensién del hospital, la
oferta de los servicios y la productividad general.

Programas y servicios

Medicina general, cirugia, maternidad, pediatria, consulta externa, emergencia, servicios generales de apoyo como: quiréfano,
cocina, lavanderia, laboratorio, radiologia, etc.

Hospital de Area

Son establecimientos ubicados en la cabecera departamental de un area de salud, y cuentan con un equipo multidisciplinario
para desarrollar programas de promocion, prevencidn, recuperacion y rehabilitacion de la salud. Generalmente cuentan con
todos los servicios de apoyo y con una dotacion de entre 100 y 150 camas. Atienden servicios ambulatorios, de urgencia y de
encamamiento. En horas hébiles prestan los servicios de consulta externa; las urgencias las atienden las 24 horas de los 365 dias
del afio. Son centros de referencia de los puestos de salud y centros de salud tipo A y B y hospitales de distrito de una
jurisdiccion definida. Generalmente atienden patologia de mediana complejidad

Recurso Humano

Cuenta con recurso humano capacitado a nivel profesional, técnico y operativo: Médicos generales, médicos especialistas,
enfermeras, auxiliares de enfermeria, trabajadora social, técnico de laboratorio, técnico de rayos X, secretaria, contador, y
demas personal técnico-administrativo, operativo y de apoyo. El nimero del personal depende de la dimensién del hospital, la
oferta de los servicios y la productividad general.

FUENTE: RED DE ESTABLECIMIENTOS DE SALUD, MSPAS. 2000.
Programas y servicios
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Medicina general, consulta externa, cirugia, maternidad, pediatria, traumatologia, anestesia y
emergencia. servicios generales de apoyo, como: quiréfano, cocina, lavanderia, laboratorio,
Radiologia, banco de sangre, etc.

Hospitales de Region

Son establecimientos ubicados en la cabecera departamental de una drea de salud, los cuales, por su convergencia con otros
hospitales de menor complejidad, tienen bajo su responsabilidad la atencién de la referencia que procede de puestos de salud,
centros de salud tipo A y B y hospitales de distrito y area de una region de salud definida. Por su capacidad resolutiva,
centraliza la atencién de la patologia mas compleja, referida por los demds servicios de salud bajo su jurisdiccidon. Se
encuentran distribuidos equitativamente en el pais, en las ocho regiones de salud, congruentes con poblaciones de convergencia
por vias de comunicacién y riesgo. Cuentan con una dotacién de 150 a 300 camas, desarrollan programas integrales de
promocion, prevencion, recuperacion y rehabilitacion de la salud.

Recurso Humano

Cuenta con recurso humano capacitado a nivel profesional, técnico y operativo: médicos generales, médicos especialistas,
enfermeras, auxiliares de enfermeria, trabajadora social, técnico de laboratorio, técnico de rayos X, secretaria, contador, y
demas personal técnico-administrativo, operativo y de apoyo. El numero de personal depende de la dimension del hospital,
oferta de los servicios y la productividad general.

Programas y Servicios

Medicina general, cirugia, ginecologia, pediatria, obstetricia, traumatologia y ortopedia, anestesia, oftalmologia, odontologia,
consulta externa y emergencia. Servicios generales de apoyo: cocina, lavanderia, quir6fano, laboratorio, radiologia, banco de
sangre, registros médicos, etc.

FUENTE: RED DE ESTABLECIMIENTOS DE SALUD, MSPAS 2000.
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Hospitales Especializados

Son establecimientos que, por su especializaciéon en la atencidn que prestan a la poblacidn, se transforman en hospitales de
referencia nacional en areas especificas de la medicina, tal es el caso de: salud mental, ortopedia y rehabilitacion; tuberculosis,
pediatria, infectologia y Geriatria. Existen siete en toda la Republica, cuatro de éstos en la capital y los restantes en las
cabeceras de Quetzaltenango, Izabal y Sacatepéquez. Por su infraestructura, equipo y programas, ofrecen servicios de alta
complejidad y manejo; son de referencia nacional en casos de diagnosticos dificiles, que no han sido resueltos en los otros
niveles de atencion. Tienen una dotacion de 100 a 200 camas; atienden en horas habiles los servicios de consulta externa, y las
urgencias las 24 horas de los 365 dias del afio.

Recurso humano

Cuenta con recurso humano capacitado a nivel profesional, técnico y operativo: Médicos especialistas y sub-especialistas,
enfermeras, auxiliares de enfermeria, trabajadora social, técnico de laboratorio, médico radidlogo, nutricionista, farmacéutica,
secretaria, contador y demas personal técnico-administrativo, operativo y de apoyo. El ntimero del personal depende de la
dimension del hospital, oferta de los servicios y la productividad general.

Programas y servicios
Medicina, cirugia, pediatria, geriatria, y demas ramas de la sub.-especialidad de su competencia.

FUENTE: RED DE ESTABLECIMIENTOS DE SALUD, MSPAS. 2000.
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MARCO LEGAL E INSTITUCIONAL
-POLITICAS Y ORGANIZACION DE LOS SERVICIOS DE SALUD EN GUATEMALA.

El Plan de Salud 2000-2004 establece que ‘“se considera pertinente fortalecer y desarrollar programas especificos que
contribuyen a disminuir la mortalidad y morbilidad que repercute con mayor magnitud en el grupo materno infantil, por lo cual
es necesario e imprescindible desarrollar la politica de salud reproductiva con sus diversos componentes. “...de esa manera
cumpliremos los Acuerdo de Paz en lo que respecta al campo de la Salud Publica.”

Transtormacion
Integral del

Modelo de
Produccién
Social d la Salud

| |
Extender Cobertura Aumentar el gasto
publico en salud
| |
Servicios Basicos Grupos Focalizados :
Reorientar la

Asignacion

Generar Respuesta
social organizada

Movilizacion de
Recursos

Aumentar la Participacion Social

eficiencia

Ampliar fuentes

financieras

Griafica #1

FUENTE: El Plan de Salud 2000,2004.
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LA CONSTITUCION POLITICA DE LA REPUBLICA DE GUATEMALA
Articulos 94: “...l1a obligacién de velar por la salud de todos los habitantes, procurandoles el mas
Completo bienestar fisico, mental y social para lo que desarrollara acciones de
Prevencion, promocidn, recuperacion de salud, asi como las acciones complementarias

pertinentes a través de sus instituciones de salud”.

Articulos 98: “...las comunidades tienen el derecho de participar activamente en la planificacion,
ejecucion y evaluacion de los programas de salud”.

POLITICAS DE SALUD DEL MINISTERIO DE SALUD DE GUATEMALA

» Salud integral de los grupos familiares.
» Desarrollo estratégico del recurso humano.

» Salud de los pueblos Mayas, Garifunas y Xinca, con
énfasis en la mujer.

» Desarrollo, desconcentracidén y descentralizacion
Institucional.

» Salud de la poblacion Migrante.
» Coordinacidn intra e intersectorial.

» Desarrollo y fortalecimiento de la salud integral a
otros grupos.

>

YV VWV V VYV

Mejoramiento y optimizacién de la cooperacion
externa.

Ampliacion de la cobertura de los servicios basicos
de la salud con calidad y sostenibilidad.

Desarrollo del financiamiento del sector salud.
Desarrollo del saneamiento basico y del ambiente.
Salud reproductiva.

Acceso a medicamento de calidad, seguimiento y
eficaces y la medicina tradicional alternativa.

Seguridad Alimentaria y Nutricional.

FUENTE: El Plan de Salud 2000, 2004.
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CONCLUSIONES DEL ESTUDIO

» La equidad en el servicio de salud debe prevalecer para fortalecer el desarrollo de la nacion.

» El Ministerio de Salud y Asistencia Social vigila y establece modelos de atencion de las poblaciones que existen en
Guatemala.

» El Ministerio de Salud establece la red de servicios que a su vez apoyo a la determinacion al tipo de Hospital que
corresponde a la poblacion de Melchor de Mencos.
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CAPITULO III

MARCO DE REFERENCIA GENERAL
DESCRIPCION DE LA LOCALIDAD

El Municipio de Melchor de Mencos, en el Departamento de Petén, es un poblado estratégicamente ubicado en area
fronteriza con Belice. Este factor da origen a la migracién de personas de otras regiones de la republica hacia aqui, viniendo en
busca de la actividad comercial para la mejora de sus vidas.

La mayoria de la poblacion habla espafiol, idioma oficial de Guatemala, aunque muchas personas hablan el idioma
Inglés ya que muchos estudian en Belice.

Su fiesta titular se celebra del 23 al 31 de Mayo en honor a la Virgen de Dolores, especialmente el dia 30, asi también,
del 25 de Octubre al 3 de Noviembre, fiesta de San Martin de Porres se celebra siendo éste el Santo Patrono del Municipio.

El nombre del municipio proviene del Sargento Mayor Melchor de Mencos, quien de acuerdo a la historia derroté a los
ingleses en la Laguna de Coba, caso contrario este territorio seria hoy parte del territorio de Belice, por lo que en honor a €l fue
cambiado el nombre de plancha de piedra y se fundé como ciudad Melchor de Mencos.

ANTECEDENTES HISTORICOS

El Municipio de Melchor de Mencos fue creado por Acuerdo Gubernamental el 30 de Abril de 1960, dandose el nombre
en honor al Sargento Mayor Melchor de Mencos y Vardn, quien el 25 de Febrero de 1754 partié de la Ciudad de Santiago de
los Caballeros de Guatemala, para combatir a los piratas Ingleses que habian desembarcado en las costas de Petén, en lo que

hoy es Belice.

La Cabecera municipal estd asentada en lo que antes de 1960, fue llamado Fallabon, tiene categoria de nucleo urbano
denomindndose Ciudad Melchor de Mencos.

Este municipio cuenta con 3 sitios arqueologicos de importancia siendo estos: Folmul , Kinal, Yaloch.

FUENTE: DIAGNOSTICO INTEGRAL MUNICIPAL, UNIDAD TECNICA MUNICIPAL, MUNICIPAL DE MELCHOR DE MENCOS, PETEN, 2000.
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MARCO GEOGRAFICO Y CLIMATICO
LOCALIZACION Y COLINDANCIAS

El municipio de Melchor de Mencos fue desmembrado de los de Flores y Dolores, siendo sus limites: al Este, linea que
separa el Departamento de Petén con Belice; en el tramo comprendido entre los paralelos 17° 49' Y 16° 49'; al Sur con el
municipio de Flores, por medio del paralelo 16°49', desde el limite de Belice - Petén hasta el meridiano 89°20' del paralelo
16°49' hasta el paralelo 17°49' hasta el paralelo 17°49', y finalmente, al Norte el paralelo17°49', con limite con México. La
posicion astrondmica del Municipio de Melchor de Mencos la establecid la Direccion General de Cartografia. (Diccionario
Geografico de Guatemala, tomo 1, pagina 455, en 1961.)

OROGRAFIA
El municipio de Melchor de Mencos, estd situado dentro de las cuencas Hidricas II, VII y IX. La red
hidrografica la forman los rios: Copan, Chiquibul, Folmul, Salsipuedes, Laguna Yaxha.

SUELOS
El municipio de Melchor de Mencos se caracteriza generalmente por su relieve plano a suavemente ondulado en
niveles que oscilan entre 100 y 200 metros sobre el nivel del mar.

Todo el departamento de Petén se encuentra en el area fisiografica de Tierras Bajas de Petén divididas en dos
grandes grupos.

1. Suelos de las Sabanas
2. Suelos de los Bosques.

LATITUD
La ciudad de Melchor de Mencos se encuentra a 17°3'24" latitud y 89°9'06" longitud.

FUENTE:. DIAGNOSTICO INTEGRAL MUNICIPAL, UNIDAD TECNICA MUNICIPAL, MUNICIPAL DE MELCHOR DE MENCOS, PETEN 2000.
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ALTITUD:
La ciudad de Melchor de Mencos tiene una elevacion de 106.07 metros sobre el nivel del mar.

CLIMA:
Las caracteristicas climaticas generales del Departamento de El Peten son de Zona Netamente Tropical cuya principal
variable es la definicion de la estacion seca bien definida. Tiene un invierno benigno, su temperatura media es 28 grados
centigrados.

De acuerdo a la zonificacidén climatico del método de Thornthwaite, el Municipio de Melchor de Mencos posee 2 tipos
predominantes.

Al Norte: Calido, sin estacion fria bien definida, semi-seco, sin estacion seca bien definida.
Al Sur : Calido; sin estacion fria bien definida, con invierno benigno, sin estacion seca bien definida.

VIENTOS:
El municipio de Melchor de Mencos recibe los vientos predominantes desde la direccién Nor-Este a aproximadamente
15’a 30

HUMEDAD:
En el departamento de El Petén se indican las precipitaciones segun las curvas isoyetas anuales que disminuyen desde
la zona sur del departamento con 3,000 a 2,000mm, hasta la zona norte con valores de 1,700 a 1,300mm. Con esto el
municipio de Melchor de Mencos localizado en la parte noreste del departamento de Petén representa cifras de 1500
mm promediados.
En el Petén se configura la clasica estacion seca, denominada verano, por la falta casi total de precipitacion en los meses
de Enero a Mayo. Las maximas precipitaciones se dan de Septiembre y Octubre.

FUENTE. DIAGNOSTICO INTEGRAL MUNICIPAL, UNIDAD TECNICA MUNICIPAL, MUNICIPAL DE MELCHOR DE MENCOS, PETEN 2000.
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INFRAESTRUCTURA

AGUA POTABLE
En la actualidad la ciudad de Melchor de Mencos cuenta con el servicio de agua potable, con limitaciones y problemas
de escasez. En el area rural existe el problema de no contar con las instalaciones adecuadas para este servicio, asi que
depende de la Municipalidad la busqueda de fondos econdmicos para desarrollar proyectos para brindar este servicio a
las comunidades.

ELECTRICIDAD
El servicio de Energia eléctrica en el casco urbano de Melchor es proporcionar por la Empresa Eléctrica de Guatemala.
En algunas aldeas se estd trabajando actualmente la instalacion del alumbrado publico, se completard y luego el
residencial queda pendiente que entre el servicio.

DRENAJES
El municipio no cuenta con un sistema de drenajes ni alcantarillado publico. (De hecho si existe la tuberia pero por
falta de apoyo técnico y mano calificada para la supervision del proyecto no funciona)

COMUNICACIONES
La mayoria de comunicaciones estan en el casco urbano de la ciudad de Melchor de Mencos. Se cuenta con el
servicio completo telefonico a cargo de TELGUA. Departamento de correos y telecomunicaciones. Radiodifusion:
cuenta con una radiodifusora oficial Radio Mopan.

EDUCACION
Se cuenta con centros educativos a nivel pre-primario, primario, basicos y diversificado en el casco urbano
como en la mayoria de sus aldeas. La Universidad de San Carlos de Guatemala tiene un Centro Universitario en Santa
Elena, Petén.

RED VIAL
El municipio de Melchor de Mencos estd comunicada con el resto de municipios del departamento de El Peten por la
red interna de carreteras de diferente tipo y de transito permanente en su mayoria durante el Verano.

FUENTE:. DIAGNOSTICO INTEGRAL MUNICIPAL, UNIDAD TECNICA MUNICIPAL, MUNICIPAL DE MELCHOR DE MENCOS, PETEN, 2000.
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ASPECTOS ECONOMICOS DEL MUNICIPIO DE MELCHOR DE MENCOS, PETEN

Poblacion econdmicamente activa
La poblacion economicamente activa del Municipio de Melchor de Mencos, Petén , comprendidos entre las
edades de 7 afios y mas es de 9,075 habitantes distribuidos de la siguiente manera: hombres 6,729 (74%), Mujeres 2,346
(26%)
Agricola
La produccién agricola del Municipio de Melchor de Mencos, Petén esta basada principalmente en los cultivos
de Maiz, Frijol y en algunas de las comunidades ya siembran los cultivos de tomate, chile, éstos para el comercio local.

Pecuaria
La actividad pecuaria del Municipio de Melchor de Mencos, Petén ha sido una de las mas destacadas
principalmente en el area sur del Municipio, a la cual se le ha denominado “area de produccién” porque es el drea
donde se concentra la mayor parte de inmensas cantidades de terrenos que son exclusivamente usadas para la ganaderia
de Crianza, Engorde, y Lechero para el comercio local y Nacional.

Comercio
La actividad predominante en el municipio es el comercio. Las estadisticas muestran que la mayoria de la poblacién
que esta activa en el comercio son personas que han emigrado de otras areas de la region. Siendo una comunidad
fronterizo apoya a la actividad del comercio por el cambio de moneda que es favorable a la gente del pais de Belice.

Forestal
Refiriéndose a la produccion forestal del Municipio de Melchor de Mencos, Petén, el area donde se dedican al
aprovechamiento sostenible de este recurso es el area norte del Municipio, esta area en su mayoria contiene Cedro,
Caoba, Santa Maria, Canxan, Cataloch, Chechen Negro, Danto, Gesmo, Hormigo, Jobillo, Malerio Blanco, Malerio
colorado,Manchiche, Mano de Leén, Ramén Blanco, San Juan, madera que es comercializada a nivel Nacional e
internacional; de estas mismas dareas se extrae el chicle y el Xate.

FUENTE: DIAGNOSTICO INTEGRAL MUNICIPAL, UNIDAD TECNICA MUNICIPAL, MUNICIPAL DE MELCHOR DE MENCOS, PETEN, 2000.
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INDICE DE POBREZA Y POBREZA EXTREMA

En base a estudios realizados por La Secretaria de Planificacion y Programacion de la Presidencia- SEGEPLAN se establece
que el municipio de Melchor de Mencos tiene casi un 50% de su poblacién en condiciones de pobreza y de ellos el 15.7% esta

en situacion de pobreza extrema. (Ver cuadro #1). Esto indica que de los 25.434 habitantes, unas 12,700 personas son pobres.

Siendo esta una region dedicado a la agricultura en su mayoria, implica que las personas acuden a centros de salud publica, ya
que no cuentan con los recursos economicos para el acceso de servicios privados como las clinicas, hospitales, laboratorios de
patologia o de radiodiagnostico.

Es importante pues, indicar que las reformas de las politicas de salud deben orientarse hacia la poblacién necesitado sin
discriminacién alguna dandoles derecho al servicio de salud y brindando acceso a recursos necesarios para optimizar la
cobertura de estos servicios.

Entre los lineamientos de la reforma estan los siguientes:

1. Concepcion (Prevencion, Promocion, Recuperacion y Rehabilitacion)

2. Sistema nacional coordinado de salud.

3. Poblacién de bajos recursos

4. Prioridades de atencion.

5. Medicamentos, equipo € insumos

6. Medicina indigena y tradicional

7. Participacion social

8. Descentralizacion y desconcentracién administrativa
Municipio % POBREZA | Brecha de pobreza % DE | Brecha de pobreza

POBREZA
Quetzales % EXTREMA | Quetzales %
MELCHOR DE MENCOS 48.49 12,827,987 0.1585 15.7 1,340,214 0.119
Cuadro #1

FUENTE: DIAGNOSTICO INTEGRAL MUNICIPAL, UNIDAD TECNICA MUNICIPAL, MUNICIPAL DE MELCHOR DE MENCOS, PETEN, 2000.
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USO DE SUELOS

La principal forma de tenencia de la tierra es el arrendamiento en el Ejido Municipal que actualmente se le esta dando
un Ordenamiento territorial, gracias al apoyo de Catastro Nacional, con el propdsito de conocer quienes poseen tierras, con
cuanto y en donde, en el area urbana la mayoria de los habitantes poseen derecho de posesion simple y algunos ya cuentan con
titulos de propiedad.

TIPOLOGIA ARQUITECTONICA DE LA REGION

Siendo un lugar célido con temperaturas que oscilan entre 29 y 39 grados centigrados y temporadas de lluvias fuertes, en
el municipio se puede encontrar una variedad de uso de material para la construccion.

En el casco urbano el desarrollo ha sido rapido y mucha influenza en detalles arquitectonicos de poblados cercanos
como lo es Santa Elena, se ve presente. El uso de lamina en techo o de losa y paredes de block con terminacion de “repellado”
estan entre las mas comunes. En su disefio es notable techos de dos o mas pendientes dandole caracter a estas viviendas. Asi
también, viviendas de losa planas con detalles de voladizo, vigas y columnas en relieve, siendo esto caracteristico

Es importante mencionar también que existen en la periferia del casco o mejor dicho, en algunas colonias, el uso de
palma o guano en techos y bahareque para muros.

Estructuras mas grandes multiusos. Vivienda con uso de “Guano”
y “Bahareque”

4 A .
LEVANTAMIENTO PROPIO



CONCLUSIONES DEL ESTUDIO

> La ciudad de Melchor de Mencos tiene una elevacion de 106.07 metros sobre el nivel del mar. Es de clima
Tropical Himedo.

» Las areas rurales son las que se encuentran deficientes de servicios basicos como agua potable, drenajes y energia
eléctrica.

» La poblacion esta dividida con 51% para el area urbana y 49% para el area rural. 15.7% de esta poblacion rural
esta definida como poblacién en pobreza extrema.
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CAPITULO IV

MARCO DE REFERENCIA ESPECIFICA
ANALISIS DE LA POBLACION DEL MUNICIPIO DE MELCHOR DE MENCOS, PETEN.

Poblacion: (Numero promedio de miembros por familias)

POBLACION TOTAL ANO 2002

En el censo realizado por el Instituto Nacional de Estadistica del afio 2002 se establecié que la poblacién del municipio de Melchor

de Mencos es de 25,434 habitantes.

DISTRIBUCION GEOGRAFICA DE LA POBLACION

La poblacion esta distribuida casi equitativamente representando un valor de 48.79% (12,409 habitantes) para el area
urbana y 51.21% (13,025 habitantes) para el area rural. Como se puede notar en el cuadro No.2 existe un mayor numero de

personas entre las edades de 20 a 64. Este factor es importante para la productividad del municipio.

RANGO DE EDAD Poblacion Urbanay Rural

HOMBRES | % MUJERES % Total

lafio | 937 3.68 890 3.5 1827

a < b5afio |1699 6.68 1644 6.46 3343

6 a 12 afio | 2788 10.96 | 2436 9.58 5224
13 a 15 aio | 1028 4.04 912 3.59 1940
16 a 19 afio | 1209 4.75 1084 4.27 2293
20 a 64 afio | 5449 21.42 | 4664 18.33 | 10113

65 a + afo | 394 1.55 300 1.18 694
TOTAL 13504 53.08 11930 46.91 25434

Fuente :Hospital Distrital, Melchor de Mencos

Cuadro No.2
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DISTRIBUCION DEMOGRAFICA

AREA RURAL

51.21% AREA URBANA

48.79%

Fuente: Elaboracion propia segun censo 2002
Grafica#2

CASCO URBANO - MELCHOR DE MENCOS, PETEN.



DENSIDAD POBLACIONAL

(Relacion que existe entre el nimero de habitantes y los kilometros cuadrados de extension territorial de un lugar especifico):
En el caso urbano del municipio de Melchor de Mencos, los indicadores muestran lo siguiente; 25,434 / 2098 = 12.12 o 12 habitantes por
kilémetro cuadrado.

TASA DE NATALIDAD (Total de nacimientos 2002 / Poblacién total 2002) * 1,000
Poblacion Total 2002: 25,434
Total de nacimientos en 2002: 656 (656/25,434) * 1000 = 25

TASA DE CRECIMIENTO POBLACIONAL\

Numero que expresa el aumento o disminucién de una poblacion en un determinado afio o periodo de una region especifica
Para determinar esta tasa se toman los datos de los dos ultimos censos realizados por el Instituto Nacional de

Estadistica, siendo estas los afios 1994 y 2002.

Afio 1994: 16500 Habitantes Afio 2002: 25,434 Habitantes

Estos valores establecen un crecimiento de 8,934 en un periodo de 8 anos y un numero de 1116 registros anuales.
Con estos datos se calcula el valor unitario del crecimiento de la poblacion utilizando el siguiente formula;
16500 (habitantes del afio 1994 + 1116 (habitantes anuales)= 17616 habitantes en el afio 1995.

Para establecer el dato porcentual del crecimiento poblacional en el municipio se procede con lo siguiente;
(17616 *100) / 16500 = 106 Tasa de crecimiento de la poblacional de Melchor de Mencos = 106/100= 1.06% anual.

FUENTE: HOSPITAL DISTRITAL, MELCHOR DE MENCO., ELABORACION PROPIA.
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TASA DE CRECIMIENTO POBLACIONAL AL ANO 2015: (con base de datos del Censo de 2002)

La poblacion del municipio de Melchor de Mencos demuestra un crecimiento hasta 2015 de la siguiente forma:

GRAFICA DEL CRECIMIENTO POBLACIONAL DEL MUNICIPIO DE MELCHOR DE MENCOS
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Grafica #3

FUENTE: HOSPITAL DISTRITAL, MELCHOR DE MENCOS. ELABORACION PROPIA.
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MOVIMIENTO MIGRATORIO

Actualmente este Municipio cuenta con diferentes migrantes que vienen de otros departamentos a radicarse aqui, buscando
mejorar su nivel de vida. Principalmente en el area urbana donde mas personas llegan porque vienen en busca de instalar algin
tipo de negocio, tenemos una calle que le denominan Calle de comercio, que esta ubicada en el barrio el Centro; es el lugar
donde mas personas de otros lugares vienen a establecer negocios principalmente de ropa, porque con la entrada de las personas
belicefias, es una gran fuente de ingresos economicos.

NIVEL EDUCATIVO

Teniendo la poblacion del municipio de Melchor de Mencos dividida en 49% para el area rural y 51% para el area
urbana respectivamente, presenta un valor de alfabetismo interesante. Esto ese atribuye a que mayoria de la poblacion urbana
asiste a colegios en el territorio de Belice dandoles la oportunidad de aprender y educarse en Inglés. La otra porcion de los
habitantes no carecen del servicio de la educacion pero por el factor social — econémico se encuentran limitados al mismo.

Indicadores Total
Indice de Desarrollo Humano 0.65
Tasa Bruta de Escolarizacion 90.28
Tasa de Incorporacion al
Sistema 65.81
Tasa de Alfabetismo 77.4
Tasa de Retencién 79.16
Tasa de Promocion 76.61
Tasa de Desercion 20.84
Tasa de Repitencia 16.51

Fuente: CTA Municipal, Afio 2002

Cuadro #3
FUENTE: HOSPITAL DISTRITAL, MELCHOR DE MENCOS, ELABORACION PROPIA.
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CAUSAS DE MORBILIDAD

La grafica No.4 Muestra que entre las causas de Morbilidad prioritarias en primeras consultas es la Anemia, que se ve

predominante en el sexo femenino y un alto nimero de lesiones de piel por Leishmaniosis en los hombres.

(Barra Izquierda — Hombres) (Barra Derecha — Mujeres)
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Anemia
Tricomania
Diabetes
Traumatismo

Lesiones de la piel
Hipertension Arteial

Grafica No 4

FUENTE: HOSPITAL DISTRITAL, MELCHOR DE MENCOS. ELABORACION PROPIA.
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MORBILIDAD GENERAL

El cuadro representa la tasa y causas de morbilidad general para el municipio; entre estas enfermedades estan el
parasitismo, infecciones respiratorias, infecciones de la piel y otras causas.

MORBILIDAD GENERAL PARA EL MUNICIPIO DE MELCHOR DE MENCOS

No. CAUSAS Frecuencia ok Frecuencia 0% Total
Masculinos Femeninos
1 PARASITISMO 3,007 17.87 3,453 15.17 6,460
2 IRS 2,623 15.59 3,306 14.52 5,929
3 ENF. PIEL 1,367 8.12 1,468 6.45 2,835
4 ANEMIA 520 3.09 1,200 5.27 1,720
5 ITU 390 2.32 1,057 4.64 1,447
6 ARTRITIS 460 2.73 825 3.62 1,285
7 DIARREAS 599 3.56 667 2.93 1,266
8 ENF. PEPTICA 465 2.76 946 4.16 1,411
9 CEFALEA 311 1.85 396 1.74 707
10 FLUJO VAG. 0 0.00 241 1.06 241
Resto de Causas 7,083 42.10 9,205 40.44 16,288
Total de Causas 16,825 100.00 22,764 100.00 39,589
Cuadro #4

Fuente: Hospital, Melchor de Mencos
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Entre las causas primarias de morbilidad infantil estan las enfermedades de infecciones respiratorias 36%, el parasitismo 9%,

diarreas 11% enfermedades de la piel y otras causas.

33, 1%
ANEMIA
299, 11%
pAFfiz]ﬁgmo 241, 9% DIARREAOS
ENF. PIEL

CINCO PRIMERAS CAUSAS DE MORBILIDAD

INFANTIL
930, 34%
OTRAS 970, 36%
CAUSAS IRS

Fuente: Hospital, Melchor de Mencos
Grafica # 5
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MORBILIDAD MATERNAL

En lo que se refiere a la morbilidad maternal, estan las enfermedades anemia, enfermedades pépticas, cefalea, flujo

vaginal, ITU y otras.

4, 0% 15, 2%
FLUJO ANEMIA
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39, 4%
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Fuente: Hospital, Melchor de Mencos
Grafica # 6
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TASAS Y CAUSAS DE MORTALIDAD GENERAL

El cuadro siguiente muestra que los grupos mas afectados son de 1 a 4 anos, 25 a 49 afos. En la primera instancia se puede
afirmar que esto es atribuido a la pobreza en los areas rurales y a la falta de acceso a salud. En los edades de 25 a 49 aios, se le

puede asignar los motivos de delincuencias y por el alto numero de “bares” en el area urbana.

Tasa de Mortalidad General para el Municipio de Melchor de Mencos

No. de Muertes

Por Grupo de Edad Tasa de mortalidad
(Numerador)

Tasa de mortalidad neonatal (en < de 28 dias) 4 6.10
Tasa de mortalidad post neonatal (de28 a 1 afio) 4 6.10
Tasa de mortalidad infantil (< 1 afio) 8 12.20
Tasa de mortalidad de 1 a 4 afios 10 2.95
Tasa de mortalidad de 5 a 9 afios 5 1.28
Tasa de mortalidad de 10 a 14 afios 2 0.57
Tasa de mortalidad de 15 a 19 afios 3 1.05
Tasa de mortalidad de 20 a 24 afios 2 0.79
Tasa de mortalidad de 25 a 39 afios 9 2.00
Tasa de mortalidad de 40 a 49 afios 9 5.61
Tasa de mortalidad de 50 a 59 afios 8 7.54
Tasa de mortalidad de 60 a mas afios 20 18.21
Tasa de mortalidad de mujeres en edad fértil (15 a 49 afios) 11 2.07
Tasa de mortalidad materna 0 0.00
Tasa de mortalidad General 76 3.02

Fuente: Hospital, Melchor de Mencos
Cuadro # 4

42



Entre las 10 causas de mortalidad en el municipio por sexo, se puede notar que el mas alto es DX mal definido, otras causas,
heridas por armas de fuego.

10 CAUSAS DE MORTALIDAD GENERAL POR SEXO EN EL
MUNICIPIO DE MELCHOR DE MENCOS PARA EL ANO 2006
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Fuente: Hospital, Melchor de Mencos
Grafica #7
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CAUSAS DE MORTALIDAD PRIORITARIA
MELCHOR DE MENCOS
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Fuente: Hospital, Melchor de Mencos
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NUMERO DE MUERTOS Y TIPO DE CERTIFICACION DE DEFUNCION

En el cuadro #5 se puede percibir que la causa de muertos que predomina para el municipio de Melchor de Mencos es la
causa natural seguida por la de homicidio. El cuadro #6 indica las certificaciones de defuncion son preparadas en la mayoria
del tiempo por personas capacitadas para el trabajo.

No. Tipo de Muerte Frecuencia %*
1 Suicidio 0 0.00
2 Homicidio 8 10.53
3 Accidente 2 2.63
4 Causa Natural 66 86.84
Total de Muertes 76 100.00
Quien Certifica
No. las defunciones Frecuencia %*
Médico 39 51.32
2 Empirico 29 38.16
3 Autoridad 8 10.53
Total de Muertes 76 100.00

Fuente: Hospital, Melchor de Mencos
Cuadros # 5, #6
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ESTADO ACTUAL DEL SERVICIO DE SALUD
ESTRUCTURA DE RED DE SERVICIO DE SALUD

El diagrama siguiente representa la estructura de cémo la red de servicio de salud esta compuesta. El departamento de

Petén esta subdividido en las regiones de Petén Norte, Petén Sur occidental y Petén Sur oriental. Estos sectores son servidos por
puestos de salud, centros de salud y hospitales de diferentes categorias.

El municipio de Melchor de Mencos cuenta con un Hospital y 4 puestos de salud en diferentes aldeas.( 2 activas)

Direccion Deptal. Petén Norte

onal San Benito

2. Hospital Distrital Melchor de Mencos
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DISTRIBUCION GEOGRAFICA Y RADIO DE ACCION

Geograficamente, la distribucion de las unidades de servicio de salud en el departamento de Peten estan
estratégicamente localizadas para lograr una mayor cobertura en el servicio. Esta politica va acuerdo al nuevo plan de salud
nacional 2002 los Acuerdos de Paz.

Existen cuatro puestos de salud en el municipio de Melchor de Mencos, pero sblo tres son activos, ya que estan

deficientes de personal calificados para el control de los mismos. Entre estos, el mas cercano esta a 11 km pero se requiere
cruzar el Rio Mopan para llegar a ¢l desde muchas aldeas y caserios cercanos. El segundo mas cerca estd a 21 km. de la
cabecera Municipal en la aldea EL Cruzadero, pero es uno que no tiene personal para su manejo.

Analizando la cobertura se puede decir que para aproximadamente 26 aldeas y caserios, el numero de puestos de salud
afuera la cabecera municipal es muy poco para esta municipalidad. Aunque se ha invertido para apoyar este servicio, no se ha
podido llegar a un fin deseado, ya que las autoridades gubernamentales no contribuyen al mismo, dejandose en el olvido a la
gente necesitada.

DEPARTAMENTO DE PETEN
RED DE SERVICIOS DE SALUD

GRAFICA MUESTRA ALDEAS SERVIDAS
POR ESTABLECIMIENTOS DE SALUD.

mospilales

Fueflte MSPAS A@mros de salud
Grafica #10

P uestos de salud
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CONDICIONES FiSICAS DEL ESTABLECIMIENTO

VISTA PRINCIPAL DEL HOSPITAL DISTRITAL

DE MELCHOR DE MENCOS VISTA DE UNIDAD DE CONSULTA EXTERNA
Recién remodelada para tratar de satisfacer algunas necesidades. El 4rea de consulta externa localizado a un lado.
El Centro se encuentra aun deficiente de muchas areas y servicios. Este modulo fue construido hace 3 anos.

Imagenes #2 , #3
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RECURSO HUMANO Y SERVICIOS

El cuadro siguiente muestra el numero de personas trabajando en el servicio de salud, asi también los
diferentes establecimientos destinados al servicio de salud que se encuentran en el municipio de Melchor de

Mencos.

Recursos Total
No. de clinicas médicas particulares 8
No. de hospitales y/o sanatorios privados 2
No. de farmacias 10
No. de Vigilantes de la Salud 91
No. Comadronas adiestradas (CAT) 40
No. Médicos ambulatorios 1
Total de comunidades de su area de salud 45
No. de Distritos de Salud de su area de salud 1
No. de comunidades con médico ambulatorio 45
No. de comunidades con Vigilantes de la Salud 45

Fuente: Hospital, Melchor de Mencos
Cuadro #7
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DIAGNOSTICO DEL HOSPITAL ACTUAL

CAPACIDAD DE SERVICIO

El hospital de Melchor de Mencos cuenta con 44 camas que estan divididas de la siguiente forma:

medicina 16 unidades, Cirugia 12 unidades, Maternidad 9 unidades y Pediatria 5 unidades.

Su atencion al medio es definida en el cuadro siguiente, mostrando un alto numero de viviendas para el

area Urbana.

Atencion al Medio Urbano | Rural Total
No. Total de viviendas 3,054 2,797 5,851
No. Viviendas con acceso a agua 1,774 261 2,035
No. Viviendas con letrina y/o inodoro 1,900 800 2,700
No. Viviendas con servicio de alcantarillado 0 0 0
No. Comunidades con acueductos funcionando 1 6 7
Total de acueductos 4 6 10
Total de acueductos con sistema de cloracion funcionando | 1 0 1

No. Comunidades con tren de aseo 0 0 0

FUENTE: HOSPITAL
Cuadro #8
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PRODUCCION Y RENDIMIENTO

Datos especificos sobre la produccion del Hospital de Melchor de Mencos para el afio 2007.

Produccion ?nlf:::;na Cirugia | Pediatria gll::ect(;icia Total
Egresos Vivos 695 376 520 839 2,430
Egresos Muertos 15 4 12 0 31
No. de Camas 10 8 8 11 37
Dia Cama Ocupada 2,378 1,310 1,289 1,685 6,662
Infecciones Nosocomiales 0 0 0 0 0
Imagenes Diagnosticas 382 310 33 203 928
Examenes Laboratorio 4,974 953 1,406 989 8,322
Cirugias INTERVENCIONES) 0 175 84 411 670
No. de Consultas 16,184 571 9,728 6,138 32,621
No. de Emergencias 3,491 1,653 3,049 905 9,098
No. de Partos INCLUYE NORMALES Y CSTP) 464 464
No. de Abortos 56 56
No. de Cesareas 105 105

FUENTE: HOSPITAL
Cuadro #9
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CLASIFICACION Y NUMERO DE CONSULTAS

El cuadro siguiente demuestra el numero total de consultas, en el afio 2007 era de 68,462 consultas
totales y un 19,533 reconsultas. Estas cifras indican que hay una alta demanda del servicio de salud en el
Municipio de Melchor de Mencos.

Los datos también demuestran los diferentes tipos de consultas para el hospital del municipio de
Melchor de Mencos.

Produccion de Consultas Masculino Femenino Total
Numero de Pacientes Nuevos 6,499 8,795 15,294
Numero de Primeras Consultas 10,326 13,969 24,295
Numero de Re Consultas 8,301 11,232 19,533
Numero de Emergencias 4,203 5,137 9,340
TOTAL 68,462

FUENTE: HOSPITAL
Cuadro #10
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CONCLUSIONES Y RECOMENDACIONES

YV VY

YV V VYV VY VY

La tasa de crecimiento poblacional anual es de 1.06 % para la municipalidad de Melchor de Mencos.
La Tasa de Natalidad de la Poblacién de Melchor de Mencos para el ano 2002, fue el 25% en base a la
poblacion de 25,434 habitantes.

La Densidad poblacional es de 12 habitantes por Kildémetro cuadrado.

La poblacién proyectada para el aiio 2015 sera de 30,516 habitantes.

En el municipio Melchor de Mencos se mostré6 mayor incidencia de Anemia en el sexo femenino y las
lesiones de piel en los hombres como factor contribuyente de morbilidad general.

La Tasa de Mortalidad fue de 3.02% para el afio 2002.

En el afio 2002, el numero de fallecidos fue 77, de los cuales 66 son por causas naturales.

El municipio estd dotada de un hospital y tres puestos de salud.

El centro de salud sirvié unas 15,000 personas durante el aiio 2002.

La poblacion que mas acude al servicio de salud es del area del rural, siendo ésta la mas afectada por

tener menos recursos econdomicos y tendiendo que viajar largas distancias para llegar al centro.
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CAPITULOV
GUIAS PARA EL DISENO DE HOSPITALES

En Guatemala no se cuenta con normas y reglamentos especificos para el disefio de hospitales por lo que El Ministerio de
Salud Publica y Asistencia Social elabor6 a través de los afios un manual que sirve como guia para el disefio de
establecimientos destinados al servicio de salud. Es importante hacer mencion que este documento no es un reglamento o
documento oficial pero abarca las caracteristicas propias a considerar al disefiar para las diferentes zonas del pais.

Otra guia metodologica que se utiliza es uno elaborado por la Oficina Panamericana de la Salud OPS enfocado a los
profesionales en el ramo de disefio de hospitales. Este documento obedece a la resolucion pasada en el XXII conferencia
Sanitaria Panamericana donde se define al desarrollo de los sistemas de Salud como uno de los aspectos bésicos en la estrategia
de atencion primaria hacia la meta de Salud para todos en el afio 2000.

CRITERIOS PARA SELECCIONAR EL TERRENO

La seleccién de un terreno para un proyecto de este cardcter se efectua a través de un analisis considerando los factores
Topograficos, Localizacién, Riesgo Geoldgico, Tipos de Suelo, Accesibilidad, Area del Terreno, Estado Legal y la
disponibilidad de los Servicios Publicos Basicos.
Topograficos. En zonas de clima célido es importante seleccionar terrenos con poca depresion

y que permita el drenaje natural que preferiblemente sea plano.

Localizacion. El terreno debera ser localizado alejado de zonas de alto riesgo, como lo son,:
gasolineras, fabricas, cementerios y bares, zonas pantanosas, basureros y otras
areas no compatibles con este proyecto.

Riesgo Geologico. Se debe estudiar si existen riesgos hidrologicos, verificando las cuencas

hidrograficas y los puntos posibles de mayor riesgo de inundaciones, riesgos
sismicos para que se tomen en cuenta en el disefo estructural del proyecto.
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Tipos de Suelo La consistencia del terreno debe ser firme, con una resistencia no inferior a
2kg. por cms2 terrenos de naturaleza arcillosa o rocosa no son recomendables.
No se debe considerar terrenos que presentan corrientes de agua subterraneas,
Permanente o eventuales, y aquellos cuyo nivel freatico sea variable.
Accesibilidad. Se debe tomar en cuenta las principales vias publicas considerando los recorridos
del transporte publico, afluencia peatonal que no usa transporte publico,
pacientes ambulantes y evitar el congestionamiento del transito, entre estas.
Area del Terreno
Se debe considerar por lo menos 4 a 6 manzanas de terreno. Con un 30% de area
a utilizar, su costo en este caso no afecta ya que el terreno fue donado.
Estado Legal. La condicion legal del terreno debe permitir la obtencion de titulos legales de
propiedad en términos y plazos convenientes, no existiendo ninguna restriccion
a su libre uso y disponibilidad.

Disponibilidad de Servicios Basicos
Abastecimiento de agua potable adecuada en cantidad y que cumpla con los
Parametros establecidos en los analisis quimicos bacteriologicos para calificarla
Como agua potable.
Drenajes de agua cloacales y pluviales y que sean separados.
Energia eléctrica, red telefénica y de comunicaciones
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PARTIDA HORIZONTAL VRS PARTIDA VERTICAL

El disefio a realizarse puede tomar cualquiera de dos partidas, siendo éstas la horizontal o la vertical. La decisién a tomarse
puede ser guiada por los factores climaticos, los reglamentos o normas de urbanismo y el caracter de sismo de la region.

ZONIFICACION E INTERRELACIONES

La zonificacién se considera como los aspectos fisicos de esquematizacién funcional de un disefio hospitalario que es
compuesto por servicios, unidades y ambientes.

La interrelacién de un disefio hospitalario se interpreta como la necesidad de lograr una interconexion funcional que pueda

permitir el eficiente y eficaz desarrollo de actividades que demandan las operaciones entre si. Asi, también, establece una
ubicacion especifica de areas y ambientes que conforman la unidad hospitalaria.

CRECIMIENTOS FUTUROS

El disefio a adoptarse debe considerar futuras ampliaciones en cuanto a areas y usos de tecnologias constructivas e
instalaciones propias del area. La flexibilidad en el disefio debe dar una vida util de 10 afios por lo menos para poder permitir
mantenimiento y ampliaciones, siendo ésta de partidas horizontales o verticales.

TIPOS DE CIRCULACIONES EN UN HOSPITAL

Las areas que forman parte integral de un hospital definen los tipos de flujos de circulacidén, permitiendo el eficiente y
eficaz desarrollo de actividades dentro y fuera del mismo.

57



Estos son:

Circulacion de pacientes ambulatorios
Circulacion de pacientes internados

Circulacion de personal

Circulacion de visitantes

Circulacion de suministros

Circulacion de ropa sucia

Circulacién de desechos

Circulacion de areas verdes

Circulacion de areas asépticas en areas quirurgicas

WO W=

Es importante mencionar que éstos constituyen los llamados flujos de circulaciones externas, circulaciones
internas, circulaciones horizontales y circulaciones verticales.

CIRCULACION EXTERNA

El hospital tendrd entradas y salidas independientes para pacientes y visitantes, trabajadores, material y servicio, unidad de
emergencia, unidad de ambulatoria (pacientes externos), ambulancia y la unidad de Morgue. Se debe considerar areas de
estacionamiento para los trabajadores, ambulancias y demas vehiculos de servicio, respetando un minimo de 12mts2 por cada
4 camas del hospital.

CIRCULACION INTERNA

La circulacion interna debe considerarse de la siguiente manera: 1) proteger el trafico de servicio hacia areas de unidad
quirurgica, obstétrica, unidad de cuidado intensivo, lactancia o unidades especiales de aislamiento. 2) que se evite el
cruzamiento de dos traficos limpios o contaminados y evitar el cruzamiento de pacientes internos, externos y visitantes.
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La circulacién interna comprende la circulacion horizontal y la circulacién vertical.

LA CIRCULACION HORIZONTAL

>

>

>

Pasillos con minimo de 2mts de ancho utilizados como circulacién de pacientes ambulantes, sillas de ruedas, camas,
trafico intenso de personal y de material no utilizados como areas de espera.

Que se instalen unidades de cabinas telefonicas, lavatorios, bebedores, extinguidores de incendios sin obstruir el paso de
trafico ni minimizar el ancho minimo requerido para los corredores.

Pasillos exclusivamente para el personal o cargas con un ancho de 1.5mts de ancho.

LA CIRCULACION VERTICAL

YV VYV VY

Esta circulacion se efectuar por medio de rampas y elevadores.

Estas escaleras deberan obedecer las normas referentes a la prevencion de incendios, con las siguientes especificaciones.
(a) las escaleras de uso por pacientes debera tener un ancho de 1.5mts de ancho como minimo con pasamanos.

(c) El piso de cada grada debera ser antideslizante y tener huellas de 30 cms como minimo.

Las rampas deberan atender como maximo tres niveles, tener inclinacion de 10% como maximo, tener 2.0mts de ancho
como minimo y tener piso antideslizante y proteccion lateral (pasamanos en ambos lados)

Elevadores instalados deberan ser capaz de transportar en 5 minutos su carga y pacientes que estan en un primer nivel.
el 8% de poblacién, calculada en 1.5 personas por encamamiento, cuando existe montacargas para servicios de
alimentacion y material y el 12% de poblacién, calculada en 1.5 personas por encajamiento, cuando no existe
montacargas.
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CRITERIOS DE CALCULO:
CALCULO PARA NUMERO DE CONSULTORIOS (NO)
Método considerando el naumero de consultas dadas.

Datos: Numero de consultas al afio (CA)
Rendimiento hora-médico (RM)
Horas diarias de funcionamiento del servicio de consultas externas (HD)

Método: Numero de consultorios= Numero de consultas al ano dividido entre dias habiles,

multiplicado por rendimiento hora-médico y por horas diarias de funcionamiento del servicio de
consultas externas.

NC = CA
(250 Dias Habiles) * RM * HD
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CALCULO PARA NUMERO DE CAMAS DE HOSPITALIZACION (CH)
Datos Necesarios:
-Estimar el nimero posible de beneficiarios en la zona de influencia del Hospital.
-Definir la tasa de hospitalizaciéon que corresponde a la region de influenza.
-Aplicar tasas normalizadas segun promedios nacionales o locales

POBLACION FUTURA (Pob. F)

El namero posible de beneficiaros o poblacion futura se determina en base a la tasa de crecimiento poblacional con
datos estadisticos aplicandose al nimero de habitantes de un afio especifico. Como se vera en la grafica de tasa de crecimiento
poblacional el nimero de habitantes dentro de 15 anos es de 30,015.

TASA DE HOSPITALIZACION: (T Hos.)
El porcentaje de la tasa de hospitalizacion se obtiene al definir la tasa de hospitalizaciéon del municipio de
Melchor de Mencos y dividirla entre el nimero de habitantes del area de accion.
Tasa de Hospitalizacién / Numero de habitantes del area de accion.
Numero de Hospitalizaciones: (Num. H) Poblacion Futura X Porcentaje de tasa de hospitalizacion.

DIAS DE ESTANCIA (D. Est.)
Este dato es de caracter especifico ya que cada hospital presenta informacion de rendimiento unico. Para el
presente caso de determiné un valor de 4 a 6 dias como promedio para el Hospital de Melchor de Mencos.

PORCENTAJE OCUPACIONAL: (% O) Este valor se determina como un 70 a 80%
Numero de camas requeridas en Hospitalizacion= Numero de Hospitalizacion X Dias de Estancia dividida
entre (365 dias del afio X porcentaje Ocupacional)
Num.H X D. Est.
(365 dias del ano * % O)

SALAS QUIRURGICAS
-Se considera que cada 50 camas generales de hospitalizacion se debe tener 1 sala de cirugia.
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MODULOS DE UN HOSPITAL

Modulo de Consulta Externa — departamento en el cual se imparte atencion médica a los enfermos no
internados.

Modulo de Pacientes Encamamiento — area de alojamiento de los enfermos que es preciso internar para
su adecuada atencion médica.

Mobdulo de Radiologia y Laboratorio Clinico — area donde se realizan estudios y placas radiologicas y
toma de muestras de sangre para examenes de laboratorio de los pacientes hospitalizados o
ambulatorios.

Modulo de Administracidon — area designada para la Direccion y Administracion General del Hospital.
Modulo de Emergencia — departamento donde se proporcionan atencion médica inmediata en
cualquier dia u hora a los pacientes.

Modulo de Quirdfanos — departamento donde se realizan operaciones, observaciones post-operacion y
se ubican las salas de partos y quir6fanos gineco-obstétricos.

Modulo de Estar Médico y Personal — area donde reside el personal médico y donde estan los
vestidores, comedores entre otra area de auxilio al personal.

Modulo de Pacientes en intensivo- area de atencidn de pacientes criticos

Modulo de Pacientes en Aislamiento- area donde se controla las enfermedades contagiosas o criticas de
los pacientes( area de cuarentena).

Modulo de servicios Basicos de Apoyo — las diferentes areas que apoyan la funcion integral del
hospital como lo son la cocina, lavanderia, central de equipos, farmacia, cuarto de maquinas,
mantenimiento, central de acopio y archivo.
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UNIDADES DE ATENCION DE UN HOSPITAL

La planificacion en un proyecto hospitalario tiene como objetivo principal organizar en sistemas los
funcionamientos de las multiples unidades que lo componen. Estas unidades estan conformadas por
actividades especificas que se realizan dentro de éstas.

Las unidades son:
Administrativo y archivo
Consulta Externa
Ayuda de consulta externa
Emergencia
Centro de Obstetricia y Neonatologia
Cuidado intensivo
Hospitalizacion
Vivienda del personal
Ensefianza e investigacion
Centro Quirurgico
Servicios de apoyo

SO0 N UA LN~

P
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PREMISAS GENERALES DEL CONJUNTO

Ambientales

-La organizacion debera estar acorde a las relaciones de funcionamiento entre los diferentes departamentos afines.

-El conjunto deberd adaptarse al entorno y con la comunidad.

-Disefio del conjunto

-Integrar areas verdes, vistas y paisaje al conjunto arquitectonico.

-Las diversas edificaciones afines estaran proximas entre si, conectadas por pasillos ventiladas.

-La edificacion deberd orientarse hacia el norte y sur en sus fachadas principal, para lograr la brisa dominante, illuminacion,
ventilacidon y soleamiento.

-La vegetacion se utilizara como proteccidn contra la contaminacioén urbana de ruidos provenientes de la carretera,
estabilizador del clima y los suelos; la vegetacion utilizada debera ser propia del lugar.

-La ventilacién debera ser cruzada, constante y sin corriente de aire.

-Las ventanas variaran de acuerdo a las actividades, oscilan en términos generales del 60 a 80% del aire de fachadas, a la altura
del cuerpo, no necesariamente de vidrio.

-La luz natural y artificial debe ser 6ptima en los diferentes ambientes, los colores que se usaran en los muros seran colores
claros.

-Se considera la presencia de agujeros en los ambientes 25 a 40% de la superficie total.

-Sistemas de tratamiento de aguas negras y pluviales son esenciales para el manejo del mismo para evitar la contaminacion
ambiental.

Funcionales

-Las relaciones principales de las areas del conjunto son:

Administracion Hospitalizacion Emergencia Cocina
Consulta Externa Radiodiagnostico Labor y Partos Lavanderia
Farmacia Laboratorios Cuidado Intensivo Morgue
Cafeteria Banco de Sangre Unidad Quirargica Mantenimiento
Admision Central de Equipo y Esterilizacion



-El conjunto hospitalario contara con distintos puntos de ingreso, vigilados por garitas de control que estaran inmediatas a la
acera, dando acceso a la Morgue, Area de mantenimiento y Area de parqueo publico de la unidad hospitalaria. Los pacientes
ingresaran por un vestibulo general para dirigirse al drea de admisidn, las clinicas de consulta externa, radiodiagnostico,
laboratorios clinicos y hospitalizacion. Los trabajadores ingresaran al hospital por el area de vestidores donde se verificaran
controles luego de cambiarse su ropa particular por el uniforme.

Morfologicas

-La edificacién deberd jugar un papel importante con el contorno, debera seguir una linea horizontal, las alturas de los
volumenes seran de acuerdo a las necesidades del clima del Municipio de Melchor de Mencos y asegurar que no contraste con
la arquitectura que se maneja en la region.

Infraestructura

-El servicio de agua potable deberd ser proporcionada por la red municipal y un 70% del consumo propio de la unidad se
obtendra de una planta de pozo y tratamiento de agua para reserva. La red pluvial de la edificacién previa al tratamiento y
reciclaje para el riego de areas verdes y las aguas pluviales que se recolecten de banquetas y calles, sera superficial y correra
hacia las cunetas, las tuberias horizontales de aguas negras tendran una pendiente minima de 2% y seran lo mas cortas posibles.

Una planta de tratamiento de aguas especiales se instalara en un lugar especifico que serd alimentado por los diferentes
modulos para poder ser utilizado para el riego de las areas de jardin.

El reciclaje de los desechos organicos e inorganicos se realizard a través de una planta de reciclaje que su utilizara como parte
del sistema para el control de contaminacion ambiental. Esta unidad serd apoyada por el basurero municipal donde se
localizara un relleno sanitario y la industria de reciclaje para la evacuacién de los desechos inorganicos.

Para el abastecimiento de la unidad a través de agua privada los tanques de almacenamiento se diseflaran tomando los
siguientes reglamentos de construccion para el mismo; Hospitalizacion — 600 Its. por dia y Cama , Consultoria 500 Its por dia y
consultorio, Consultorio Dental 1000 Its. por dia, Lavanderia 40 Its por kg, de ropa , y 2 Its por dia y metro cuadrado para el
riego de areas verdes.
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Las redes de agua contra incendio seran totalmente independientes del agua potable tomando en cuenta el funcionamiento
simultaneo de 2 mangueras al mismo tiempo.

La red de agua caliente se almacenara en tanques calculado utilizando las siguientes normas; Hospitalizacion 250 Its por dia y
cama, Consultorio 130 Its por dia por Consultorio, Consultorio Dental 100 Its. por dia.

La alimentacion de energia eléctrica o acometida es mas conveniente en alta tensioén de 2400 voltios, los tableros se ubicaran
cada 25 m de distancia maxima, la corriente normal en todas las areas sera 220/v, trifasica, 220/v en cocina, lavanderia,
central de equipos y esterilizacion, casa de maquinas, central de succidn, vacia, oxigeno, los postes de iluminacion exterior
seran tipo T, en la parte superior tendran dos brazos y cada uno son su luminaria, los transformadores se aislaran en una area
alejada de material explosivo e inflamable en un lugar apropiado.

La unidad contara con una planta eléctrica que se activard cuando el servicio de energia eléctrica alimentada por la
municipalidad no funcione.

Las areas de almacenamiento para los gases y combustible seran disefiadas basadas en normas internacionales.
El servicio de emergencia debera estar conectado a las circuitos de circulacion, salidas y escalaras y conformado por los
siguientes elementos:

Intercomunicadores, sistema de buscapersonas y teléfonos, sistema de alarmas contra incendio, funcionamiento de los sistemas
de oxigeno y 6xido nitroso, salas de operaciones y de partos, hospitalizacion, estacion de enfermeras, casa de maquinas
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Tecnoloégico

-Los muros deberan ser livianos, baja capacidad calorifica, los materiales que se utilizan seran: block de pomez, paneles
Monolite. En general seran superficies reflectoras e impermeables, por medio de un enlucido (repello mas cernido vertical). Se
utilizaran colores claros por tener un alto indice de reflexion solar, evitando el deslumbramiento; los pisos seran resistentes a la
humedad, de color claro de gran reflexion, de densidad media que no retienen por mucho tiempo el calor, bien pulidos, los
pisos pueden ser de ceramica.

Un sistema de sefializacidn se instalara conforme las normas de SE-CONADE para la circulacion y evacuacion del elemento
humano en tiempos de emergencias. Asi como el uso del las instalaciones por personas discapacitadas.

El sistema de tuberias para gases médicos se instalara a base de normas internacionales, asi como el almacenamiento adecuado
de los cilindros en areas restringidas.

En rampas, cocina y servicios sanitarios se utilizaran pisos asperos, antideslizantes, las ventanas seran en marcos de PVC y
vidrio con cedazo metalico para evitar el paso de insectos.
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PREMISAS PARTICULARES DE DISENO

Unidad de administracion .L.a administracion debe situarse cerca de la entrada principal del hospital, ya que entre otras cosas,
debe mantener relaciones con personas ajenas al hospital, por lo tanto, no deben pasar por otras dependencias para llegar a ella.
En lineas generales, las oficinas de administracion, al menos en gran parte, deben tener relaciones con los servicios de consulta
externa y con los servicios de administracion.

Ambientes. Sala de espera publico, espera y secretaria, direccidon con S.S, subdireccidn con s.s., sala de reuniones, centro
telefébnico y busca personal, jefatura de personal, oficina de personal, oficina de compras, presupuesto y planilla, oficina de
contador y caja, oficina de relaciones publicas servicios higiénicos y vestidores para personal, servicios higiénicos para pacientes
y cuarto de limpieza.

Unidad de servicios para el personal. Entre estas areas estan la biblioteca, el salon de actas, salas de estar, residencias para
internos y residentes, vestuario y aulas todos estos se encuentran cerca o inmediato al area de administracion.

Unidad de estadistica y archivo medico. Estas dreas podran ser separadas en locales diferentes pero de facil acceso al personal
administrativo y la unidad ambulatoria.

Unidad ambulatorio. Esta unidad deberd estar localizada en un punto donde la entrada sera privada e independiente, de facil
acceso a los servicios complementarios de diagnoéstico y tratamiento y que tenga circulacion propia interna.
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El consultorio externo constituye el area hospitalaria mas propicia para la ubicacidon y funcionamiento de los servicios de
medicina preventiva. Por lo tanto, debera reservarse en el espacio para los servicios. Las salas de espera deberan disponerse de
servicios sanitarios para servir los pacientes mientras esperan ser atendidos.

» Los consultorios deberdn tener una dimensién minina lineal de 3.5 mts.

» Los consultorios de clinicas gineco-obstetricia, pediatria, odontoldgicas, medicina general para nifios y adultos deberan
tener dispuestos sanitarios privados.

> Las areas previstas para espera de mas o menos 5 mts 2 por consultorio, deberan en lo posible, siempre que se pueda,
descentralizarlas, constituyendo dreas individuales para paciente con matriculas y consulta.

» Se debe considerar estacion de enfermeras.

La descentracion debe permitir como minimo que exista separacion entre los locales de pediatria, higiene materno infantil y
enfermedades transmisibles.

Unidad de Laboratorios

La unidad debe ser localizada de modo de permitir el facil acceso de los donadores a las unidades de emergencia, centro de
quirurgico y area de obstetricia.

Unidad de Radiologia

Esta area debe estar en el nivel de tierra parar permitir el facil acceso de pendientes ambulatorios a unidades de emergencia y de
circulacion vertical.

Prevenir la contaminacion radioldgica a personas o material

Localizada estratégicamente para permitir expansiones futuras, guardando las exigencias técnicas de la creciente demanda y
complejidad del servicio.
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La Unidad de rayos X debera estar detrds de una mampara protectora del puesto de control y disparo. Muros con lamina de
plomo, piso envolante y techos aplanados de yeso y pintura creando elementos protectoras para ambientes adyacentes.

Unidad de hospitalizacion de Medicina y Cirugia
En esta unidad se mantiene en observacidon y bajo control medico y de enfermeria al paciente con padecimientos médicos y/o
quirurgicos para su diagnostico y tratamiento.

Unidad de hospitalizacion de Gineco-obstetricia

Esta unidad debe estar localizada libre del acceso y circulacion de personas o materiales extrafios al trabajo que alli se realiza, y
de preferencia su posicion debe estar contiguo al centro quirtrgico. La sala de partos debe tener como minimo 20mts2, con
dimensidn inferior de 4 mts.

Para cada grupo de 10 camas de obstetricia debe haber una sala de parto.

Las salas de preparto el drea minima exigida por cama es de 9 mts2 y de 7 mts2 por cama cuando se utilizan dos camas a la
vez.

Segun el Ministerio de Salud y Asistencia Social, esta unidad tendra el 48% de camas de la capacidad total de un hospital
general, de 15 a 20 de éste corresponden a padecimientos ginecoldgicos y el 80% al 85% de obstetricia, su relacion de funcidon
directa es con la cocina lavanderia, anatomia patologica, unidad quirurgica, cunero, indirectos, emergencias, radioldgico.

El nimero de cunas es el 85% de las de la unidad de gineco-obstetricia, las salas cunas se subdividen en sectores de no mas de
12 cunas; para evitar las infecciones se calcula 2.25 mts2 por cuna, disponiéndose cortinas que produzcan una luz atenuada en
los cubiculos.
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Conclusiones y Recomendaciones:

e En base a las normas establecidas para el disefio de un hospital por el Ministerio de Salud
Publica y Asistencia Social, por medio de la Unidad Ejecutora de Proyectos de infraestructura
de Salud — UPRISAL, se puede elaborar un proyecto de equipamiento de salud publica de 50
camas que satisfaga las necesidades particulares de una comunidad.

e La determinacion del partido de disefio apoya la distribucidn de las diferentes areas que
conforman el hospital.

e Las areas que conformaran el disefio para la unidad de equipamiento de Salud Publica seran
areas minimas para reducir el costo del mismo pero sin sacrificar su funcionamiento.

e Se recomienda tomar en cuenta las normas establecidas por el Ministerio de Salud Publica y
Asistencia Social y los codigos o manuales para la elaboracion del programa Medico
arquitectonico eficiente de una unidad hospitalaria.
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ANALISIS DEL TERRENO

ANTECEDENTES:
El terreno seleccionado para la construccion del Proyecto fue donado por la Honorable Corporacion
Municipal al Ministerio de Salud, representados por el Hospital de Distrito de Melchor de Mencos.

LOCALIZACION Y DISTANCIAS
El predio se encuentra ubicado en el kilometro 2 de la carretera que conduce a Ciudad Flores. (ver
plano)

DIMENSIONES DEL TERRENO:

El predio en mencion cuenta con las medidas y colindancias siguientes: Al norte mide 246.5
metros , sur 289 metros, al este 120 metros y al oeste 191mtros, lo que hace una extension de 35,000
metros cuadrados (5 manzanas).

COSTOS DEL TERRENO
Siendo el predio donado, no se cuenta con un valor real. Sin embargo la municipalidad lo ha estimado
un valor de Q600, 000 a Q800, 000 aproximados, en base a las condiciones que presenta.

73



UBICACION GEOGRAFICA

MUNICIPIO DE
MELCHOR DE MENCOS

Ussermal HEVeE

g TERRENG CASCO URBANO
DONADO MELCHOR DE MENCOS
Grafica #11 \l\\

74



FOTOGRAFIAS DEL PREDIO
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CARACTERISTICAS DEL TERRENO

A. AMBIENTALES
A.1- ORIENTACION
El terreno estd orientada unos 20 Grados respecto al Norte, por lo que el disefio se orientara hacia los vientos predominantes
para lograr un confort climatico necesario.

A.2- SOLEAMIENTO
Ya que el municipio presenta un clima tropical, la mayor incidencia solar se registra en los ejes Este y Oeste. Esto tiene un
promedio de 12 horas diarias durante el tiempo de verano en los meses de marzo a mayo.

A.3 - VIENTOS PREDOMINANTES
Los vientos predominantes previenen de la direccion Noreste de 15 a 30 Grados.

Para la optimizacion de la ventilacion natural se haran lo siguiente;
1. Areas orientadas hacia esta direccién para lograr ventilacién cruzada.
2. Evitar que las corrientes de aire provoquen contaminacidn a otras areas.
3. Disefiar con elementos arquitecténicos que apoyen a la circulacidén constante del aire.
4. Disefiar con elementos constructivos que apoyen al confort climatico de las areas.

A.3 PRECIPITACION PLUVIAL
El municipio de Melchor de Mencos localizado en la parte noreste del departamento de Petén representa cifras de 1500 mm
promediados.

A.5 VEGETACION EXISTENTE

El predio estd cubierta con arboles no ornamentales y siendo muy altos. Se tendra que talar algunas dreas pero permaneceran
unas dareas para integrar el proyecto a su medio y respetar el medio ambiente.
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GRAFICA # 15
LA CIRCULACION  VEHICULAR SE DEFINE COMO LA RUTA QUE RECORRE  EL TRANSPORTE
VEHICULAR A TRAVES DE LAS CALLES PRINCIPALES Y LAS CALLES CREADAS DENTRO DEL PREDIO ROUIFAMIENTD DR LD PUDLICH J
PARA LLEGAR A LAS DISTINTAS AREAS A QUE SERVIRAN. e o
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JUSTIFICACION DEL TERRENO PARA LA CONSTRUCCION DEL EQUIPAMIENTO DE SALUD
PUBLICA PARA EL AREA DE MELCHOR DE MENCOS, PETEN

El terreno elegido para la construccién del nuevo Equipamiento de Salud Publica muestra caracteristicas
positivas para su ejecucion, ya que cumple con los requerimientos que el Ministerio de Salud Publica y
Asistencia Social solicita. Su tamano de 35,000 mts2, libres de fallas geologicas, drenaje natural eficiente
permiten un disefio con distribucién adecuada de areas, sin excederse o limitarse a un disefio muy bien
logrado. (Ver grafica #13)

Aunque el terreno requiere de movimientos de tierra, es posible realizar un disefio que se adapte a estos
trabajos dandole caracter al aspecto estético en el disefio.

Esté localizada sobre la carretera principal que permite el facil acceso por parte de los habitantes a través
del transporte publico. ( Ver graficas #14, #15) Asi, también, esta lejos de areas de riesgo que puedan
afectar su funcionamiento. Por lo que este terreno es adecuado para la construccion del nuevo Centro
Hospitalario.
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ANALISIS AMBIENTAL
IMPACTOS DEL PROYECTO

Las construcciones en la mayoria de los casos desarrollan impactos positivos y negativos, entre €stos se
encuentran los impactos ambientales, sociales economicos. Los estudios respectivos sobre los impactos que
genera el proceso de desarrollo del proyecto permiten implementar las medidas de mitigacion que apoyan su
sostenibilidad.

AMBIENTAL
El disefio deberd orientarse a materiales y formas arquitectdénicas simples ya que no existe desarrollo
cualquiera en el area y provocaria un impacto visual y paisajistico. Es importante mencionar que elementos
arquitectonicos y técnicas constructivas tradicionales que apoyen al confort climatico y que correspondan al
area se emplearan en la ejecucion del disefio arquitectonico.

De acuerdo a los reglamentos gubernamentales para el manejo de areas protegidas y el control de
deforestacidn, se disefiara un plan de mitigacion para apoyar la reforestacidon y velar por la sobrevivencia de
especies de fauna en el area. Asi, también, logrando un disefio arquitectdénico que se integre a su medio.

Para el manejo de los desechos el proyecto tendrd una planta de reciclaje donde los mismos se clasificaran
como desechos inorganicos para la industria del reciclaje y los desechos organicos se llevaran al relleno
sanitario.

Para el manejo de las aguas especiales y pluviales se tomaran en cuenta los reglamentos que definen la
composicion de las plantas necesarias para poder utilizar estas aguas después o llevarlas al sistema municipal.
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Se pretende utilizar unidades de Humedales donde se permite el tratamiento directo de aguas
provenientes de la lavanderia, mantenimiento, cocina y area de vestidores. Estos serviran para alimentar las
areas de jardinizacion.

La planta para el tratamiento de aguas especiales se disefiard para el tratado del agua para uso recreativo
y los lodos se llevaran al relleno sanitario.

SOCIAL

El impacto social sera que los habitantes del area rural tendran mejor acceso al centro hospitalario ya que
en su mayoria, es esta poblacion la mas afectada.

ECONOMICO

El valor de las tierras en esta zona aumentara, dando incentivo a los pobladores a construir en est4 area.
La construccion del centro brindard mas fuentes de empleo para la poblacion necesitada durante su
ejecucion y durante su funcionamiento.

El cuadro #11 es una matriz que pretende identificar los impactos que puedan ser generados por la unidad
antes, durante y después de su ejecucion y las medidas de mitigacidon que deben ser utilizadas.
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MATRIZ DE ANALISIS AMBIENTAL

MITIGACION IMPACTOS GENERALES
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Disefio Arquitectonico

Investigacion de Flora 'y Fauna -
readecuacion

Plan de reforestacién en caso de talar

Plan de seguridad durante la construccion

Plan de Control de calidad de construccion

Plan de control de contaminacién
ambiental — desechos causados por
construccion

Planta de tratamiento de aguas especiales

Sistema de recoleccion de aguas pluviales

Crear empleo

Capacitacion del personal

Educacion al publico

Relacion entre Gobierno y sector Privado

Monitoreo de operacién de la unidad.

I mplementar mecanismos para
autosuficiencia

Plan de emergencia,




CONCLUSIONES:

» Con los criterios de calculo para las areas de un hospital establecidos por el Ministerio de Salud y
Asistencia Social y la unidad Ejecutora de Proyectos de Infraestructura se logro disefiar un centro
hospitalario con necesidades especificas de la region.

» El partido de disefo a seguir sera de desplazamiento horizontal satisfaciendo y adoptandose al terreno
y con areas minimas respetando el factor econémico y uso espacial.

» Los impactos que se generan por la ejecucion del proyecto pueden ser mitigados al implementar las
mecanismos correspondientes.

» Se recomienda utilizar las normas requeridas para el disefio de unidades de equipamiento de Salud

Publica, tomando en cuenta los elementos ambientales, socio-econdmicos que afectan el desarrollo del
mismo.

85






PROCESO DE DISENO
INDICADORES GENERALES

AREAS DE PROGRAMACION

1. Servicios ambulatorios: Consulta Externa y Servicios de Emergencias.
2. Servicios intermedios y de tratamiento

3. Servicios de atencion directa de hospitalizacion

4. Servicios generales y complementarios

INDICADORES

>

Consulta externa

Emergencia

Diagnostico y tratamiento Radiologico

. Laboratorios clinicos
Anatomia patoldgica
Obstetricia

. Quir6fanos

. Recuperacion post anestesia
Hospitalizacion
Neonatologia

. Servicios Generales

ATTIZOQIEHOO®
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MODULQO “A”;

ACCESO CUBIERTO - (200m2 )
VESTIBULO PRINCIPAL- (150m2)

Puesto de informacion - (8m2)

Tablero de cuerpo médico - (1m2)

Teléfono publico - (10m2)

Sanitarios publicos (hombre y mujeres) - (36m2)
Caja - (120m2)

Cafeteria pablica - (175m2)

AREA SUB-TOTAL: 700.0m2

FARMACIA

Despacho de medicina interna — (22m?2)

Despacho de medicina externa- (22m2)

Bodega — (20 m2)

Bodega de medicamentos controlados / Bodega - (12 + 9= 21 m2
Oficina de jefe de Farmacia - ( 10 m2)

ARFA SUB-TOTAL: 109m2

ACCESO A SEGUNDO NIVEL
Modulos de gradas — (20 m2)

AREA SUB-TOTAL: 20m2

ARCHIVO GENERAL
Despacho interno

Almacén

AREA SUB-TOTAL: 15m2

CONSULTA EXTERNA

Central de enfermeria — ( 32.5 m2)

Consultorios (medicina general, gineco-obstetricia, dental, pediatria) — ( 88m2)
Pasillo para médicos — (20m2)

Sala de espera — ( 110 m2)

Servicios sanitarios publicos - (33 m2)

AREA SUB-TOTAL: 303.50m2

AREA TOTAL DE MODULO I-(PLANTA BAJA) ----

1,147.50 m2
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ADMINISTRACION
Secretaria recepcionista, archivo - (22 m2)

Oficina del Director — (27.5 m2)

Sala de espera — (20 m2)

Oficina del Administrador — (15 m2)

Oficina del Jefe de personal — (15 m2)

Oficina de Contabilidad y finanzas — (22 m2)

Oficina de Educacion Sanitaria — (15 m2)

Cocineta — (13 m2)

Salon de usos multiples — (36 m2)

Bateria de sanitarios para personal administrativo (hombres y mujeres) — (36 m2)
Salida de emergencias - (10 m2)

Oficina de Servicios Generales- (23 m2)

Pasillos y grfldas —(48.30 m2)

ARFEA TOTAL_ 247.80m2

AREA TOTAL DE MODULO “A” -

1,427.30M2
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MODULOQO “B”

Emergencias

Acceso de ambulancia - (44 m2)

Sala de espera — (36 m2)

Central de enfermeras + S.S. — (15 + 36) 51 m2

Servicios Sanitarios Hombres y Mujeres (pacientes + visitantes) — (36 m2)
Area de camillas, sillas de ruedas + lavado — (11 m2)
Cuarto de shock — 3 unidades ( 54 m2)

Bodega de equipo — (10 m2)

Rayos “X” portatil — (10 m2)

Sala de labor de partos y Ginecologia + S.S. — (75 m2)
Area de observacién mujeres, hombres y nifios. — (75 m2)
Tina de Nifios/adultos, mujeres — (10 m2)

Cuarto de Tablero Eléctrico - (3 m2)

Urgencias nifilos + S.S — (75 m2)

Pasillos — ( 68 m2)

AREA TOTAL DE MODULO “B” —

558.00M2
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MODULO “C”

Quiréfanos

Acceso médico area gris — (50 m2)

Ingreso de pacientes — (66 m2)

Area de control y redaccion de informes — (22 m2)
Sala de descanso — (28 m2)

Servicios Sanitarios, Vestidores, duchas para Médicos —Mujeres — (36 m2)
Servicios Sanitarios, Vestidores, duchas para Médicos —-Hombres — (36 m2)

Ingreso a Quiréfanos de Médicos Area Blanca — (25 m2)
Quiréfanos (2) «(72 m2)

Area de Rayos “X” portatil — (16 m2)
Dicto de instalaciones — (7.5 m2)
Cuarto Séptico — (15 m2)

Central de enfermeras — (20 m2)
Area de recuperacion — (36 m2)
Cuarto de Anestesia — (26 m2)

Area de labor y partos — (36 m2)
Area de camillas — (25 m2)

Cuarto de tablero eléctrico — (5 m2)

Central de Esterilizacion

Recepcion de material no estéril — (16.5 m2)

Deposito de material no estéril — (26 m2)

Preparacion y empaque de material — (32 m2)

Area de autoclaves — (16 m2)

Lavado de instrumentos — (10 m2)

Area de despacho de material estéril a Quir6fanos — (8 m2)
Despacho y entrega de material estéril- ( 10 m2)

AREA TOTAL

604.00M2
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MODULOQO “D”

Morgue:
Recepcion/ Espera — (36 m2)
Capilla- (43 m2)
Area de entrega de cuerpo / pasillo — (20 + 15) 35 m2
S.S hombres y mujeres (personal, visitas) — (35 m2)
Cuarto de necropsia — (50 m2)
Oficina de encargado — (20 m2)
Laboratorio- (16 m2)
Bodega + Archivo — (16 m2)

AREA TOTAL DE MODULOQ “D” 255M2

MODULOQO “E”
Cocina:
Ingreso — (15 m2)
Comedor de personal de Cocina — (143 m2)
S.S. Mujeres — (15 m2)
S.S. Hombres — (15 m2)
Area de Autoservicio — (71.5 m2)
Lavado de Carros de comida — (18 m2)
Recepcion de platos —(15 m2)
Estacionamiento de carros — (10 m2)
Coccion/ Preparado — (80 m2)
Trabajo — (50 m2)
Lavado — (20 m2)
Lavado de ollas — (22 m2)
Bodega — (54 m2)
Area de control — ( 10 m2)
Cuarto fri6 (20 m2)
Recepcion y pesaje - (32 m2)
Lavado y cortado de alimentos — ( 30 .25 m2)
Andén de carga y descarga - ( 10 m2) AREA TOTAL DE MODULO “E” - 629.30M2
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MODULOQO “F”

Vestidores

Doctores- (36 m2)
Doctoras — (36 m2)
Enfermeras — (23 m2)
Enfermeros — (23 m2)
Técnicos — (36 m2)

Técnicas — (36 m2)

Area de control — (20 m2)

Bodega — (16 m2)

Pasillos — (76.2 m2)

AREA TOTAL DE MODULO “F”

302.20M2

MODULO “G”

Hospitalizacion Cirugia / Medicina General
Pasillos — (88 m2)

Sala de espera — (57.9 m2)

Servicios sanitarios de visitas — (45 m2)

Servicios sanitarios y vestidores de pacientes — (36 m2)
Central de enfermeras —(10 m2)

Medicamentos — (25 m2)

Cocineta- (8 m2)

Roperia — (8 m2)

Bodega de Material Estéril — ( 6 m2)

Ropa sucia- (7 m2)

Séptico de Instrumentos y Curaciones — (12 m2)

Habitaciones de Medicina General y Cirugia para hombres y Mujeres + Servicios Sanitarios — (335 m2)
Aislamiento de Medicina y Cirugia H. Y M. + Servicios Sanitarios — (52 m2)

AREA TOTAL DE MODULO “G”

689.90M2

93



MODULOQO “H”

Hospitalizacion Gineco - Obstétrico

Sala de espera — (27.5m2)

Central de Enfermeras-(36m2)

Servicios Sanitarios publico (hombres y mujeres) — (36m2)

Area de recién nacidos — (16.25m2)

Area de Incubadoras- (12.5m2)

Area de ropa sucia de recién nacidos-(6m2)

Lactario-(19.25m2)

Cocineta — (16m2)

Cuarto de curaciones — (26m2)

Medicamentos —(8 m2)

Cuarto de Roperia —(16m2)

Area de séptico de instrumentos — (12m?2)

Cuarto de Material estéril-(15m2)

Cuarto de ropa sucia-(18m2)

Esclusa de ingreso-(10m2)

Encamamiento de Gineco-Obstetricia + servicios sanitarios-(85m2)
Encamamiento de Obstetricia-(42.5m2)

Encamamiento de Pediatria-(112m2)

Cuartos de aislamiento de Pediatria y Gineco-Obstetricia + servicios sanitarios-(128.9m?2)
Pasillos — (165m2)

AREA TOTAL DE MODULOQ “H”

807.90m
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MODULOQ “J”
LABORATOQORIOS

Sala de espera-(27.5m2)

Servicios sanitarios publico (Hombre / Mujer)- (24.75m2)
Control (25.50m2)

Area de toma de muestra de sangre y recuperacion-(28m?2)
Banco de Sangre-(16.5m2)

Area de toma de muestra especiales + servicio sanitario-(8mz2)
Microbiologia- (16.5m2)

Bioquimica-(14m?2)

Hepatologia-(14m2)

Lavado y esterilizacion- (16.5m2)

Servicios sanitarios personal de laboratorio — (9m2)

RADIODIAGNOSTICO

Sala de espera —«(27.5m2)

Archivo radiologico - (7m2)

Jefatura-(10.5m2)

Sala de interpretacion-(6m2)

Cuarto oscuro-(5m2)

Bodega de quimicos —(5m2)

Area de preparacion-(13m2)

Servicios sanitarios para el personal — (10.5m2)
Vestidores para area de Rayos “X” + S.S.-(6.5m2)
Area de disparo-(4m?2)

Cuarto de maquinas-(5m2)

Sala de tomografia-(33m2)

Sala de endoscopia, rayos “X”, Ultrasonido + S.S. <(68m2)
Pasillos — (60m2)

AREA TOTAL DE MODULO “J”

517.60m2
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MODULO “1,2,3”

Mantenimiento General
Ingreso

Depdsito y entrega de ropa sucia

Recibo, clasificacién y peaje de ropa sucia
Cuarto de lavado

Bodega de detergentes

Area de secado

Cuarto de planchado

Cuarto de costurera

S.S. personal

Ingreso interior y exterior

Bodega

Taller de carpinteria, pintura, herreria
S.S. personal

Area carga y descarga

MODULOQ “2”

Cuarto de Maquinas - 154.20m2
Cuarto de Gases 80.00m2
Cuarto de Basura 22.30m2

AREA TOTAL MODULO “1” 377.60m2

AREA TOTAL DEL HOSPITAL: 6,425.20M2
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MATRIZ Y DIAGRAMA
DE RELACIONES Y FUNCIONES - MODULO "B"
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MATRIZ Y DIAGRAMA )
DE RELACIONES Y FUNCIONES - MODULO "C"
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MATRIZ Y DIAGRAMA

DE RELACIONES Y FUNCIONES MODULO "D"
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MATRIZ Y DIAGRAMA .
DE RELACIONES Y FUNCIONES - MODULO "E"
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MATRIZ Y DIAGRAMA
DE RELACIONES Y FUNCIONES - MODULO "F"

CONTROL
ACCESO - :
MEQUINA MARCA TIEMPO VESTIDORES MEDICOS HOMBRES
VESTIDORES VESTIDORES MEDICOS MUJERES
VESTIDORES EEEHEBRR'\E%RIA VESTIDORES ENFERMERQOS
MEDICOS < . VESTIDORES ENFERMERAS >
MUJERES BODEGA BODEGA VESTIDORES PERSONAL HOMBRES < -®
A A VESTIDORES PERSONAL MUJERES e
: ‘e
BODEGA e
CONTROL,ACCESO 7
- -y
I | RELACION DIRECTA L
RELACION INDIRECTA b
Y \J SINRELACION
VESTIDORES VESTIDORES N
VESTIDORES PERSONAL PERSONAL STIDORES
MEDICOS TECNICO TECNICO ENFERMERIA
HOMBRE MUJERES HOMBRES MUJERES
\j \J
VESTIDORES
[ EQUIPAMIENTO DE SALUD PUBLICA )
MELCTIOR DE MENCOS, PETEN
(s ta) (et
PERSONAL PUBLICO PACIENTE ; —
CADAVER PACIENTE INTERNO PERSONAL CONTIENE:  Matriz y Di 5
tsuwmsmos Lﬁimioﬂ > VISTA oo € AMBULATORIO ° © ADMINISTRATIVO (Re:a’cion;  Puntioacs. booui 1o~ ) [ 6158 ]
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DE RELACIONES Y FUNCIONES MODULO "G"
. . .- . 5.5 HOMBRES/ MUJERES ENFERMERIA
S5 [
HOMBRES! MUJERES e ENCAMA ENCAMA EncavA AISL. HOMBRE
ENFERMERIA HOMERE FOMERE HOMERE ESPERA/ CONTROL
A I\ $.5 HOMBRES/ MUJERES VISITA
A A A AISL. MUJERES
. - - ENCAMA. CIR. MUJERES
of \ Y CURACIONES :
ESPERA/ COGINETA v Y CURACIONES SEPTICO ROPA COCINETA <@
CONTROL : INST. SUCIA .
- ROPERIA MAT, MAT. ESTERIL X
ESTERIL - : e
A A A CURACIONES A A SEPTICO INSTRUMENTOS. {®
A ROPA SUCIA e
L ROPERIA ®
Y Y Y RELACION DIRECTA .
Y Y RELACION INDIRECTA,
S8 AL ENCAMA ENCAMA ENCAMA SIN RELACION
CIR CIR CIR.
IOMBRES/ MUJERES MUJER MUJERES MUJERES MUJERES
. . . .
( EQUIFAMIENTO DE SALUD PUBLICA ]
MELCHOR DE MENCOS, PETEN
( UNIVERSIDAD DE ] ( TESIS PROFESONAL POR: )
SAN CARLOS DE GUATEMALA ABEL CANDELARIC FLORES CLC
PERSONAL PUBLICO PACIENTE ONTIENE
CADAVER PACIENTE INTERNO PERSONAL INTIENE: M o
# SUMINISTROS  TECNICO o OVISITA @ AMBULATORIO ° © ADMINISTRATIVO Relaciones y Funcioncs: Modlo "G e J
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cocineta, ropa sucia,

MATRIZ Y DIAGRAMA
DE RELACIONES Y FUNCIONES - MODULO "H"

\.

roperia, mat est INCUBADOR, ENCAMA. ENCAMA. ENCAMA. AISLAMIENTO COCINETA, ROPA 8., ROPERIA, MAT.EST|
septico OBSTE OBSTE. GINECO GINECO ENCAMAMIENTO OBST.
i . - e = [ " * " ENCAMAMIENTO GINECO ®
A A A AISLAMIENTO GINECO .
- ESPERA / CONTROL
g
BANO ARTESA )
L ]
ESPERA/ ENCAMAMIENTO PEDIA LACT. PRE ESC ) .
CONTROL ENCAM. PEDIA LACT. ESC. - ADOLES, | 2
AREA VERDE : . A '.
° @ CURACIONES OO
LAVADO PREP. LECHE 0y
- AISLAMIENTO PEDIATRICO .
| | INCUBADORAS
Y Y * vy e ¥ e Y ‘
RELACION DIRECTA ]
LAVADO BAND EES&M EES&M AIS. RELACION INDIRECTA
PREP. H
EP. LECHE ARTESA P NTES P LAR CURACIONES PEDIA SIN RELACION
. PRE ESCOLAR ADOLESCENTE
GINECO-OBSTETRICIA
[ EQUIPAMIENTO DE SALUD PUBLICA J
MELCIIOR DE MENCOS, PETEN
( UNIVERSIDAD DE ) ( TESIS PROFESONAL POR: J
SAN CARLOS DE GUATEMALA ABEL CANDELARIO FLORES CHUTC
PERSONAL PUBLICO PACIENTE i PERSONAL — -
- CADAVER PACIENTE INTERNO CONTIENE:  Mat Di d
#4 SUMINISTROS  TECNICO o VISITA € AMBULATORIO ° ADMINISTRATIVO (Re.mne; y Funciones. Modulo "H 8/%8
AUXILIAR ACOMPANANTE

J
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MATRIZ Y DIAGRAMA
DE RELACIONES Y FUNCIONES - MODULO "J”

.

PREPARACIGN
JEFATURA
INTERP « e Y « e
FPERACH
ESTERILIZACION 58 Toma D ¢ RECUPERACION - -
MUESTRA I
A R . « ULTRASONIDO TOMOGRAFIA,
- 'y - A
Tom A' ARCHIVO | o
HEMATOLOGIA - ESPECIALES = CONTROL ‘
«
-
: ENDOSCOPIA Y RAYOS "'
BIOQUIMICA BODEGA
-
. « e
SALA DE
ESPERA
- X
' ‘ PREPARACION
! s Do
MICROBIOLOGIA BANCO DE JEFATURA _
SANGRE ARCHIVO )
ESTERILIZACION L%
INTERPRETACION
SERVICIO SANITARIOS .
I T - TRA NI
TOMA, DE MUESTRA . ULTRASONIDO e :
L. PREPARACION v °"-
RECUPERACION x . ‘® < @
L TOMOGRAFIA * @0
CONTROL ‘e e e LY ey
o CRORCRO) e . -
SALA DE ESPERA OO RAYOS "X AV A
. OO PREPARACION ‘e
TOMAS ESPECIALES . l'e
BANCO DE SANGRE ENDOSCORIA ¥
SALA DE ESPERA :
MICROBIOLOGIA ‘.
CONTROL
BIOQUIMICA
HEMATOLOGIA
RELAugNﬂ DIRECTA
RELACI INDIRECTA Jw "'\\"{ \ff)"f"‘ |f‘ l'l" {”.ﬂ A
RADIODIAGNOSTICO / LABORATORIO “™ o )
( UNIVERSIDAD DE ] ( TESIS PROFESONAL POR: ]
SAN CARLOS DE GUATEMALAL ABEL CANDELARIC FLORES ¢ HI T
PERSONAL PUBLICO PACIENTE : PERSONAL
- CADAVER PACIENTE INTERNO ONTIENE:
#4 SUMINISTROS . TECNICO < VISITA € AMBULATORIO ™ ADMINISTRATIVO Retaciones ¥ Funeanen i 0.
AUXILIAR ACOMPANANTE
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MATRIZ Y DIAGRAMA h

DE RELACIONES Y FUNCIONES - MODULOS "1"Y "2"

ent.
oficina—= ropa - ingreso cyindros
POZO TANQUES sucia bomb . oxigeno
HIDRONEUMATICO COMBUSTIBLES Costureria ombas aire
- bombas vacio
- Y almacen medicamentos
ent. - clasif. -
ropa A
p ropa A A
limpia sufia
-y |
cuarto v planchado' Y Y Y Y _
calderas secadora bodega carpinteria | pintura ~ €lect. | | plomeria
CUARTO DE —~ lavadoras
» MAQUINAS PLANTA
EMERGENCIA
ELECTRICA ingreso
oficina SN
ent.ropa sucia .
clasif.ropa sucia _ "_ <@ X
. st pianchad(lJ.secadora,lavadoras_ Lo exexes ALMACEN GENERAL,
anques combustibles cuarto calderas @707
. R e
Cuarto de maquinas . ent. ropa limpia P2 *e MANTEN’MI,ENTO 4
Planta emer. elect. S AR IEERT - Zozturerla [ @ LAVANDERIA
H RELACION INDIRECTA ogega
Pozo hidro. BRL RELACIONI T g |
bombas aire, vacio, almacen med.
o0
cyindros oxigeno | X
PLANTA ELECTRICA electricidad _ RELACION NDIRECTA 8
pintura ... % SIN RELACION
carpinteria ey
plomeria D
( UNIVERSIDAD DE ) [ TESIS PROFESONAL POR: )
SAN CARLOS DE GUATEMALA AHEL CANDELARIO FLORES CHRC
PERSONAL PUBLICO PACIENTE ; PACIENTE INTERN PERSONAL — —
#¢ SUMINISTROS:. TECNICO o VISITA € AMBULATORIO CADAVER E ERNO & ACMNISTRATIVO (‘;’g‘la’c‘;;‘gg  Marz y Dlagrama de ?,] { 1ar58 l
AUXILIAR ACOMPANANTE
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AREA DE LAVADO

CONTENEDOR
BASURA
SECA
CUARTO FRiO
INCENERADOR

Contenedor basura

DE RELACIONES Y FUNCIONES - MODULO "3"Y "4"

MATRIZ Y DIAGRAMA

Bombas aire medico
Tanques vacio
Oxido Nitroso
Cilindros Oxigeno

\,

Area de lavado 2 AL ACION NDIRESTA 8
Cuarto frio . SIN RELACION -
[ 10 .
noenerador DEPOSITO DE BASURA GASES MEDICOS
RELACION DIRECTA
RELACION INDIRECTA
SIN RELACION
PERSONAL PUBLICO PACIENTE CADAVER PACIENTE INTERNO PERSONAL
4 SUMINISTROS . TECNICO VISITA € AMBULATORIO [ [ ADMINISTRATIVO
AUXILIAR ACOMPANANTE

N

CILINDROS
OXiGENO

NITROSO

oxino

BOMBAS
VACiO

BOMBAS

AIRE

MEDICO
A

EOQUTFAMIENT
MELCHOR DE |

BENCY

DESALUD PUBLICA

¥, PETEN

(
.

AN CARLOS J'Il:'l-'l".l'l'].'.\l.ll_)

UNIVERSIDAD IYE

ABEL CANDELARIC FLORES CHIY

(f ONTIENE:  Matriz y Diagrama de

11758
Relaciones y Funciones- Modula 3 4"

TESIS PROFESONAL POR: )

y
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MATRIZ Y DIAGRAMA DE
RELACIONES Y FUNCIONES - CONJUNTO

)

\.

TESIS PROFESONAL POR:

)

MOD. 3 y
A MoOD. 4
PARQUEO PERSONAL
Mop, 2Y
-
MODULO F-== » MODULO E
MOD. 1
—
Parguea plblico
Y MOGUID "A" - Adri Corama et Farmacis s | @
MODULO G MODULO D s .
- | - Médule "B - Emergencia
Médule “C" - Quiréfanos
Médulo "D - Anatomia Patolégica
— - Médulo "E" - Cocina
MéDULD H MODULO c Mdédulo "F" - Vestidores
l Médule "G" - Medicina General
Médulo “H" - Gineco- Obstetricia
Médulo "J" - Radiodiagnicostico MLab.
MODULO J mMODULO B Wédulo 1" ~Aameeramento, avandera
— - L
Médulo "Z" - Planta Eléctrica
Médulo "3" - Depdsito de Basura
ugn ; RELACIOM DIRECTA
MODULO A Médulo "4 - Gases Médicos RELACION INDIRECTA
Pargueo del Personal SIN RELACION
PARQUEO PUBLICO [ EQUIPAMIENTO DE SALUD PUBLICA
MELCHOR DE MENCOS, PETEN
UNIVERSTDAD DE J (
SAN CARLOS DE GUATEMALA ABEL CANDELARIC FLORES CITE
PERSONAL PUBLICO PACIENTE i PERSOMAL
- ADA PACIENTE INTERNO
+4 SUMINISTROS TECNICO < VISITA 4 AMBULATORIO CADAVER [ ]
AUXILIAR ACOMPANANTE

CONTIENE:  Mafriz y Diagrama de 12758
ADMINISTRATIVO Relaciones y Funciones- Canjunto

J
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Q’RESEN TACION PORCENTUAL DE AREAS PRINCIPALES\

.

o\ N No. JAMBIENTES MIS2 . 1%
A \ g\?'\ o \°\° oo 7|[VESTIBULO PRINCIPAL 700 9%
¥ N o\° N N . N 2|FARMACIA 109 1%
o\ & ) AN i)
& 8 »® B % % 3[ACCESO A ADMIN 300 1%
o o’ 4]ARCHIVO 150 2%
A * 5|CON.EXT. 303 4%
5V 6|ADMIN. 300 4%
7 |EMERGENCIA 558 7%
~ 8|[QUIROFANOS 604 8%
D oo
&S° @ 9|MORGUE 255 3%
‘;\;\ W ‘\,\a N ) 10[COCINA 630 8%
N a N »® »* 11|VESTIDORES 302 4%
*n" & ,i;s‘" 12|HOSP. MED. GEN. 690 9%
13|HOSP. GINECO 508 0%
14|LAB./ RADIO. 518 7%
15| MANTENIMIENTO 375 5%
16 |SERVICIOS 257 3%
D 17 |PASILLOS 1080 14%
d";\ Q"' TOTALES 7939|  100%
D .
s® 8" X A
o\' t»' %’\ %

Ty =

[ EQUIPAMIENTO DE SALUD PUBLICA ]
MELCHOR DE MENCOS, PETEN
[ﬁ.‘\-i'zl':r';i'ﬁ“.‘:;:':iif:‘;‘-,;.....J (*“*‘m")
PERSOMAL PUBLICO PACIENTE i PERSOMAL E— - n
= " CADAVER PACIENTE INTERNO : CONTIENEr  Matriz y Diagrama de W58
#4 SUMINISTROS Iﬁiﬁ'ﬁ% XE&?PANANTE € AMBULATORIO [ ) ADMINISTRATIVO (Re,acinne”Funciom_ i ) [ 1 ] )
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3 k PARTIDO ARQUITECTONICO ADOPTADO A

J MODULOS

\I/ A - ADMISION
CONSULTA EXTERNA FARMACIA
c _ CAFETERIA
B ADMINSTRACION (2 do. NIVEL)

9 . B - EMERGENCIAS
C- QUIROFANOS
D - MORGUE
A e E
- COCINA
F- VESTIDORES

> ¥ > . . ' G- HOSPITALIZACION MEDICINA
- G _ _ | _ GENERAL / CIRUGIA

. H- HOSPITALIZACION/
GINECO-OBSTETRICO

J- RADIODIAGNOSTICOS/

MAPA GENERAL DE MODULOS LABORATORIOS

EL PARTIDO ARQUITECTONICO ADOPTADO SE REFIERE A LA SOLUCION O DISPOSICION DE AREAS O ! %’;‘gﬁ}rﬂ%ﬁ%‘u
MODULOS QUE REFLEJAN EL PROBLEMA EXPRESADO EN EL PROGRAMA DE NECESIDADES DE UNA LAVANDERIA
LOCALIDAD. ESTO SE CONDICIONA POR LOS ELEMENTOS CLIMATOLOGICOS, CARACTERISTICAS DEL

TERRENO, TECNOLOGIA PARTICULAR DEL AREA Y LA PRIORIDAD DADA A LAS NECESIDADES QUE 2- PLANTA ELECTRICA
SATIFAGA EL EDIFICIO.

. ) 3- GASES MEDICOS
EL DISENO DEL HOSPITAL DISTRITAL PARA EL MUNICIPIO DE MELCHOR DE MENCOS , PERMITIO SER
REALIZADO EN UN DESPLAZAMIENTO HORIZONTAL YA QUE EL TERRENO TIENE DIMENSIONES Y - ITO .
CONTORNOS TOPOGRAFICOS QUE APUYAN ESTE PARTIDO. ES IMPORTANTE HACER MENCION QUE 4 DEPOS. DE BASURA
ESTE PARTIDO AYUDA PERMITIR UN CRUCE DE VIENTOS PARA EL CONFORT ADECUADO DESEADO,
ASI COMO FUTURAS EXPANSIONES EN ESTOS MODULOS DEL HOSPITAL.
EL CONCEPTO DE PABELLONES INTERCONECTADOS CON PASILLOS NO ESTRECHAS BRINDA UN AMBIENTE TROPICAL
Y PERMITE UNA CIRCULACION EFICIENTE PARA EL PERSONAL PROFESIONAL, TECNICO, ASi COMO EL PUBLICO. [ BQUIFAMIENTO DESALUD PUBLICA ]

MELCHOR DE MENCOS, PETEN

ASI, PUES, LOS MODULOS LISTADOS EN EL CUADRO DEFINEN LA DISTRIBUCION DEL HOSPITAL. — ————
G‘:‘.\' CARILAES DE G l'f?:.".-‘f.J ABEL CANDELARIC FLORES CHI J
PERSONAL PUBLICO PACIENTE i PACIENTE INTER PERSONAL n
#4 SUMINISTROS!)  TECNICO ¢ VISITA € AMBULATORIO CADAVER  PACIENTE INTERNO . OMINISTRATIVO (‘R‘;:;.L:;sy!ﬂﬁa?i%:ﬁum ) [ 14156 ]
\ AUXILIAR ACOMPANANTE y

110



k PROGRAMA DE EJECUCION Y COSTOS

PROPIEDAD PRIVADA

(VACIO)
‘ ==.
e
== & O g e
"1 e e | JTHTER -
@ ¥ — 2 oy |
" @ HHE\I'W ;r: el
[VOMENCLATURR | R b o = ;
| NOMENCLATURA i =9 ] =
Bask: 1IN0 — N g ] E m® PROPIEDAD PRIVADA
FASE  D0S g | - (VACIO)
r\:' TRES K s | :
FASE ik -
= PROPIEDAD PRIVADA | gew %) o
FASE  CUATRO (VACIO) = @ 8 ¥
— d 8 D | g
o @ ® e_‘_
¥ e "o %=
b —w & LA
o P ® 5 (1]
e = f @ ®
o @y &
® ®e
¥ @
e
[ §

PROGRAMA DE EJECUCION Y COSTO POR

FASE #1 -MODULOS "A", "B", "J" MURO PERIMETRAL, ENTRADA / ESTACIONAMIENTO PRINCIPAL - Q10.5 MILLONES
FASE #2 - MODULOS "C", "H", "G", "D" - Q7.5 MILLONES

FASE #3 - MODULOS "E", "F" 1 - 4 - Q5 MILLONES

([ =esmmssmme )
FASE #4- ESTACIONAMIENTOS, P. DE TRATAMIENTO , JARDINIZACION -Q60 MILLONES (i) (A
COSTOS TOTAL DEL PROYECTO - Q83 MILLONES

CONTIENE: PROGRAMA DE
| (COSTOS NO INLCUYE EQUIPO) ( ) [ e )

EJECUCION Y COSTOS
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4 )
A - ADMISION

CONSULTA EXTERNA FARMACIA
CAFETERIA

ADMINSTRACION (2 do. NIVEL)
B - EMERGENCIAS

C - QUIROFANOS

D - MORGUE

E - COCINA

F- VESTIDORES

G- HOSPITALIZACI m.u?u MEDICINA
GENERAL / CIRUGIA

H- HOSPITALIZACI OZ i/
GINECO-OBSTETRICO

J. RADIODIAGNOSTICOS/
LABORATORIOS

1- ALMACEN GENERAL
MANTENIMIENTO
LAVANDERIA

2- PLANTA ELECTRICA
3- GASES MEDICOS
4- DEPOSITO DE BASURA

5- PLANTA DE TRATAMIENTO DE
AGUAS

PROPIEDAD PRIVADA
(VACIO)

PLANTA DE CONJUNTO

LK K

XKL XKL

(VACIO)

PLANTA DE CONJUNTO

PROPIEDAD PRIVADA
(VACIO)

ICE O

o|
0|
ol
ol
ol PROPIEDAD PRIVADA
o|
o|
ol
ol

® e 9
Elxxxﬁxxxxl%
g

ac om:fogoooo
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L I I 1}
ESCALA GRAFICA
EQUIPAMIENTO DE SALUD PUBLICA
MELCHOR DE MENCOS, PETEN
ﬁ UNIVERSIDAD DE u h TESIS PROFESONAL POR: w
SAN CARLOS DE GUATEMALA ABEL CANDELARIO FLORES CHUC

CONTIENE:
PLANTA DE CONJUNTO

ﬂm\mm
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28,

= l
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CONSULTA
EXTERNA

SALA DE
ESPERA

CONSULTA { m@
EXTERNA —
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CONSULTA ('
EXTERNA
[] A

O
4
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ole] L 1L
D 0
o
Qo |
CONSULTA!
EXTERNA
SALA DE
ESPERA
‘CONSULTA
EXTERNA
0J
B D)
D = o
o /s
HowmeRES
o SALADE
‘ ESPERA
o osngy
| E— ErEnaE
EMERGENCIA

|

MODULO "A" ADMISION, CONSULTA EXTERNA,
FARMACIA,CAFETERIA, ADMINISTRACION

T o

ELEY :
@] 2 ‘

. ADMISION CONTROL]
0 O 8 DESPARHO EXTERNA €03
! i

-r

DESPACHO INTERNO

- - =
BODEGA - T e
GENERAL .‘r

BULO/ 4

VEST|
ESPERA

sS S8
HOMBRE: MUJERES|

* |

PRNGIPAL "'r‘.-':IF
1

l-_ o

MODULO "A" ADMISION, CONSULTA EXTERNA,

FARMACIA,CAFETERIA, ADMINISTRACION

ESCALA:1:250

]
i o
suM\NlTRog 5= el

COCINA, AUTOSERVICIO R ] 1 Ll

.

K ]
&8

i

N

'-'

ESCALA GRAFICA

N\
EQUIPAMIENTO DE SALUD PUBLICA
MELCHOR DE MENCOS, PETEN

UNIVERSIDAD DE TESIS PROFESIONAL POR:
SAN CARLOS DE GUATEMALA ABEL CANDELARIO FLORES CHUC

CONTIENE:
MODULO "A" ADMISION, CONSULTA EXTERNA, 16a 58
FARMACIA,CAFETERIA, ADMINISTRACION ‘
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L MODULO A- ADMINISTRACION SEGUNDO NIVEL

© L g
T 55 ‘ 5.'5 ! 55 z.sa‘
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ADMINISTRACION SEGUNDO NIVEL

ESCALA:1:200 0% 15,250 . o

I

3.2

ESCALA GRAFICA

EQUIPAMIENTO DE SALUD P[‘/BI:ICA
MELCHOR DE MENCOS, PETEN

UNIVERSIDAD DE TESIS PROFESIONAL POR:
SAN CARLOS DE GUATEMALA ABEL CANDELARIO FLORES CHUC

l L;:)DNJ—;II}JZ\II\;?TRACH‘)N SEGUNDO NIVELJ [1 6b / 58 ])
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MODULO "A" ADMISION, CONSULTA EXTERNA, h
FARMACIA,CAFETERIA, ADMINISTRACION

Bl 1

So
Sy,
Slop

<
B

Bl

EDUCACION
SANITARIA

NUTRICION

< & S0
i 0 s | | saa
wsgsm, opem /
e o o o
O e

@ ==,
ALTURA DE__©
e
— SALIDA DE EMERGENCIA| — /AREA AUTOSERVICIO AAREA AUTOSERVICIO
5 S 0 el 0 i il i 0
N — ', st &
I I Earen, - ~
(=) sl ) wasng e |
NIVEL DE —
PISO _

SECCION MODULO "A" ADMISI ON, CONSULTA EXTERNA,
FARMACIA,CAFETERIA, ADMINISTRACION

ESCALA:1:250

0s 15 28
0 PF12%a 4 s 6
ESCALA GRAFICA
EQUIPAMIENTO DE SALUD PUBLICA
MELCHOR DE MENCOS, PETEN

UNIVERSIDAD DE TESIS PROFESONAL POR:
SAN CARLOS DE GUATEMALA ABEL CANDELARIO FLORES CHUC

CONTIENE:
[SECCION MODULO A" ADMISION, CONSULTA EXTERNA, 17 5 8
FARMACIA,CAFETERIA, ADMINISTRACION
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| MIVEL DE
PVIGA CORORA

b naurura e,

LTURA D
TECHD
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41

b,

T

OVENTANA 93

ELEVACIONES MODULO -A-
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ELEVACION LATERAL ADMISION,CONSULTA EXTERNA
FARMACIA, CAFETERIA, ADMINISTRACION (2 do NIVEL)
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05 15 25

o1 253 a 5 6

ESCALA GRAFICA

EQUIPAMIENTO DE SALUD PUBLICA
MELCHOR DE MENCOS, PETEN

UNIVERSIDAD DE TESIS PROFESONAL POR:
SAN CARLOS DE GUATEMALA ABEL CANDELARIO FLORES CHUC

CONTIENE:
ELEVACION FRONTAL ADMISION,CONSULTA

LTA EXTERNA
FARMACIA, CAFETERIA, ADMINISTRACION (2 do NIVEL) 1 8/58

S
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MODULO "B" EMERGENCIAS
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MODULO "B" EMERGENCIAS
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MUMICIPALIDAD DE
CIUDAD MELCHOR DE MENCOS
DEPARTAMENTO DE PETEN Ot No,
Republica de Guatemala, C. A
Tels : 9265473 - 5265438

El infraserito Secretario Municipal de la ciudad de Melchor de Mencos, depariamento
de Petén, CERTIF1CA . Haber tenido a la vista ¢l Libro No . 20 de Actas de
Sesiones de Consejo Municipal, se encuentra el Punio Segundo Resolutivo del Acta No.
25-2001, de fecha diecinueve de abril del afio dos mil dos, que copiado literalmente
dice———= a

SEGUNDCO: El sefior Alcalde Municipal, hizo del conocimiento de la Corporacion
Municipal, la solicitud presentada por el Hospital de Distrito de Melchor de Mencos,
donde solicitan, un predio para la Construccion del Edificio del Nuevo Hospital de
Distrito de la Ciudad de Melchor de Mencos, Petén, dicho predio se encuenta ubicado
en el kilémetro 02 carretera que conduce a Ciudad Flores, Petén, por lo tanto la
Honorable Corporacion Municipal, después de haber escuchado lo manifestado por ¢l
sefior alcalde Mumicipal, y sabiendo el beneficio de desarrollo social para el
munieipto, por mayoria de votos, ACUERDA: |. Conceder en calidad de Donacién
el predio solicitado a el Ministerio de Salud, para la Construccion del Edificio del
Nuevo Hospital de la ciudad de Melchor de Mencos, Petén, jurisdiccion del Municipio
Melchor de Mencos, Petén. 2. El predio en mencién cuenta con las medidas v
colindancias siguientes: Al Norte: mide 246.5 metros colinda con Mirtala Viuda de
Santizo y calle de por medio que conduce a Ciudad Flores, Petén, Sur: mide 289.00
metros y colinda con Reserva Municipal, Este: mude 120,00 metros y colinda con
Mirtala Viuda de Santizo, Qeste: mide 191.00 metros y colinda con Mirtala viuda de
Santizo. 3. El sigumente predio tiene una extensién de 35,000.00 metros cuadrados (5
manzanas). 4. Dicha érea serd desmembrada de 1a Finca No. 176 Folio 176, Libro No,
22 de Petén. 5. El presente Acuerdo deja sin efecto el Punto Tercero del Acta No. 50-
2001, de fecha 31 de agosto del afo dos mil uno, 6. Este predios serd utilizado tnica v
exclusivamente para la censtruccion del Hospital de Distrito de esta ciudad v no se lo
podra dar ofro uso particular. 7. Certifiquese para sus efectos legales, Fss). llegible,
Alcalde Municipal, Ilegible, llegible, llegible, llegible, Ilegible. legible, llegible,
Hegible del secretario municipal, estan los sellos respectivos.

Y, para remitir a donde corresponda se extiende la presente certificacion en

ANEXOS

g’&‘ﬂ MUNICIPALIDAD DE CIUDAD MELCHOR DEMENCOS

A B

El infrascrito secretario Municipal, de Ciudad Melchor de Mencas
Departamento de Petén, CER T I F | € A: haber tenido a la vista el
libro No. 10 de Actas de sesiones Municipales, en que a folios No.
193 y 194, se encuentra el Acta No. 04-82, que en su punto CUARTO,
que copiado literalmente dicg, - - -~ = - = = = « - -2 oo i m e e e e
CUARTO: E! sefior Alcalds Muaicipa!, informé al Honorable Consejo
que se recibié el oncio No 17-82 del 25 de enero/82 del Dr. Luis
Alonso Rodriguez €., Director dal Hospltai Nacional de Malchor de
Mencos, Petén, en el que solicita sea adjudicado a ititulo gratuito y a
favor del Ministeric de Salud Plblica y Asistencia Social, el predio del
mismo, eniterado &l honorable Consgjo de 1o expussio por el sefior
Alcalde Municipal por unanimidad, A C U E R D A: adjudicar a titulo
gratuito a favor del Ministerio de Salud Publica y Asistencia Social, el
predic que ocupa el Hospital Nacional de esta ciudad, con las
medicas vy colindancias siguientes. Al norte mide 10950 Mis

Colindga con Carlota V. De Juarez, cat'e 2= a0 2yuois, 4l 3o aide 34
Mts. Con oficina del FYDEP, calie de pcr medio, al oriente mide
136.50 Mts. Y colinda con terreno del FYZJEF, y al poniente mide
131,50 Mts. Colinda cun Fablo Lara, Jovita Lara v Gabing Herrera,
haciendo constar, gue !z municipalidad es legy Juswriunaria, en
forma continua, pacifics v ua buoz fe, nur selrs rlerie N
pesa ningdn gravame, .. .mitagiones, enterado libre de litigios
acordéndose remitir cartificacadn dsi presente punto &l Dr, Luis
Alfonso Roedriguez C. Efetiuv continde Ics tramites necesarios para su
registro correspondiente, - - - ----- - - .- oo oo oo

Fs. llegible, Alcaldes Nunicinal. Rigoberto Avila, Brigide Tzac T |
Arnulto Alay Ramirez, tiegible, secrecario Municipal, estan los selios
respectives, - - - - - - e - o - i is i a i Hin E 2 H e w2

ciudad Melchor de Mencos, a los seis dias del mes de cmbrc del afio doy

North
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MUNICIPALIDAD P —

CIUDAD MELCHOR DE MENCOS
DEPARTAMENTO DE PETEN

Republica de Guatemala, C. A.
Tel.: 7926-5135 |/ 7926-5970
munimelchor.info

LA INFRASCRITA SECRETARIA MUNICIPAL DE CIUDAD MELCHOR DE
MENCOS, DEPARTAMENTEO DE PETEN, POR MEDIO DEL PRESENTE
DOCUMENTO,

HACE CONSTAR:

Que a esta Municipalidad el dia diecisiete de octubre de dos mil ocho se presento
el estudiante ABEL FLORES, identificado con el Numero de Carnet 91-80011 de
la Facultad de Arquitectura de la Universidad San Carlos, de Guatemala, quien
expuso anle personal de esta municipalidad el Proyecto que lleva por nombre
EQUIPAMIENTO DE SALUD PUBLICA, Meichor de Mencos, Petén, donde dio a
conocer el contenide de su trabajo en forma de exposicion. Par lo gue esta
municipalidad extiende la presente AUTORIZACION para que el estudiante antes
mencionado pueda completar sus requisitos para el examen publico que se hara
come culminacion de su carrera

Y, PARA LOS USOS LEGALES QUE AL INTERESADO CONVENGA
SE EXTIENDE LA PRESENTE EN CIUDAD MELCHOR DE MENCOS, PETEN,
DIECISIETE DE OCTUBRE DE DOS MIL OCHO.

Acuerdo de Creacion del Centro Urbano
Melchor de Mencos, Fallabén, Departamento de El Petén
30 de abril de 1,960.
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