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INTRODUCCION
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El presente documento constituye el final de proceso
del sistema de graduacion que se llevd a cabo por medio
de las asignaturas de investigacion ll, investigacion |l y
Disefio Arquitecténico 9, asimismo se desarrolla
previamente un documento de investigacion denominado
PROPUESTA PRELIMINAR DE ZONIFICACION URBANA Y
ANTEPROYECTOS ESPECIFICOS DE EQUIPAMIENTO
PARA LA CIUDAD DE QUETZALTENANGO Y SU AREA
INMEDIATA, en el cual se plantea un zonificacion
preliminar en la que se atienden las necesidades
espaciales urbanisticos de la ciudad, de la cual se
identifican las caracteristicas y deficiencias de la
infraestructura y servicios, dando como resultado la
priorizacion de los anteproyectos a realizar, asi como su
mejor ubicacion dentro de la urbe.

A continuacion se presenta el desarrollo del
anteproyecto denominado UNIDADES DE CARDIOLOGIA,
ONCOLOGIA, NEURO-CIRUGIA Y VIH-SIDA DEL HOSPITAL
REGIONAL DE OCCIDENTE, el cual se presenta ante las
deficiencias que se tienen en el sector salud.

Pagina | 1
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CAPiTULO 1

GENERALIDADES
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1,1 ANTECEDENTES

Quetzaltenango, desde su fundacién el 15 de mayo de
1524, ha evolucionado de tal manera que en la
actualidad esté catalogada como la segunda ciudad mas
importante del pais.

Quetzaltenango contd con el primer hospital regional
en el ano 1840, luego del terremoto del ano 1976 sus
instalaciones quedaron en mal estado por lo que se forzo
a conseguir un nuevo lugar el cual estuvo terminado en
el afo de 1988.

En la actualidad el hospital esta en su limite maximo
de capacidad y los requerimientos de los servicios en
aumento, por lo que se realiza la propuesta de las
unidades especializadas para la mejor cobertura de los
servicios en la ciudad.

Pagina | 3
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12 OBJETIVAS

1.2.1 OBJETIVO GENERAL

1. Realizar una propuesta de Anteproyecto de las
Unidades de Cardiologia, Oncologia, Neuro-Cirugia,
Nefrologia y VIH-Sida del Hospital Regional de Occidente,
gue contribuya al equipamiento de Salud de la ciudad de
(Quetzaltenango, con una proyeccion de 20 anos.

OBJETIVO INSTITUCIONAL

2. Contribuir con el Ministerio de Salud al proponer
la expansion de servicios con los que cuenta el Hospital
Regional de Occidente “San Juan de Dios”, e inclusion de
areas nuevas necesarias para la atencion de pacientes
de toda la region y a nivel nacional para brindar un mejor
servicio a la creciente paoblacion.

USAC-CUNOC ¥

1.2.2 OBJETIVOS ESPECIFICOS

1.

Desarrollar una propuesta de Integracion
horizontal y vertical con los demas proyectos de
equipamiento urbano e infraestructura del
entorno inmediato del proyecto.

Propuesta de anteproyecto, disefo y planificacion
de las areas a implementar dentro del centro
hospitalario, en respuesta a la creciente de
demanda de atencion de enfermedades
especiales y la falta de infraestructura para la
atencion de las mismas.

Pagina | 4
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1.3 DEFINICION DEL PROBLEMA

El crecimiento poblacional va transformando el
casco urbano de la ciudad de Quetzaltenango, y debido a
deficiencia en la aplicacién de las normas de planificacion
se observan indicadores que reflgjan limitaciones en la
calidad de vida de las personas, teniendo entre los
problemas més comunes el deterioro del paisaje; la
carencia de infraestructura adecuada; manejo
inadecuado del uso del suelo; déficit en la planificacion de
proyectos de desarrollo urbano; déficit de apoyo técnico
a las instituciones municipales de planificacion;
congestionamiento vial vehicular; déficit en equipamiento
de salud y de mobiliario urbano, agua, saneamiento,
ordenamiento territorial, seguridad ciudadana, cultura,
educacion y salud, siendo ésta unas de las prioridades a
nivel nacional.

En el sector salud, Quetzaltenango juega un papel
muy importante en la region, ya que en esta cabecera se
encuentra localizado el hospital de tipo Regional General,
brindando los servicios necesarios para la atencion de
salud basica de la poblacién, pero cada dia la poblacion
de Quetzaltenango ha mostrado un crecimiento inter-
censal del orden de 23.98 por ciento para el periodo
transcurrido entre el censo de 1994 al 2002, que
equivale a un 2.99 por ciento anual, lo cual permite
estimar que de continuar con esta tasa superior al 2 por

USAC-CUNOC

ciento’, especialmente en las areas rurales, necesitara
contar con mayores espacios para la produccion
agricola, vivienda y servicios para la atencion de las
necesidades de la poblacion que deberan enfrentar las
entidades responsables; dando como resultado un
incremento de pacientes los cuales ya no son atendidos
adecuadamente en el hospital por falta de
infraestructura y también se carece de instalaciones
necesarias para la implementacion de nuevas
especialidades en el hospital, es por eso que se plantea la
propuesta de la elaboracion del anteproyecto: UNIDADES
DE CARDIOLOGIA, ONCOLOGIA, NEUROCIRUGIA,
NEFROLOGIA Y VIH-SIDA DEL HOSPITAL REGIONAL DE
OCCIDENTE “SAN JUAN DE DIOS” QUETZALTENANGO,
QUETZALTENANGO.

Con la elaboracion de este anteproyecto también
se pretende la descentralizacion de servicios en la ciudad
capital, brindandole a la poblacién local y regional de las
instalaciones especializadas especificas que satisfagan
las demandas de las mismas.

Para el desarrollo del anteproyecto se realizé un
analisis previo del casco urbano de la ciudad de
(Quetzaltenango, a cargo de los estudiantes de disefno
arquitectonico 9 del CUNOC (primer semestre 2008),

! Gerencia para la Reconstruccion de Quetzaltenango, Consejo
Departamental de Desarrollo, Febrero 2006.

Pagina | 5
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con el fin de responder adecuadamente a los
requerimientos de los anteproyectos.

Por lo anterior, se ha solicitado la autorizacion de
la Facultad de Arquitectura, para que se elabore la
formulacion del Anteproyecto Arquitectonico
correspondiente.

CAUSAS

e Déficit de Infraestructura en el sector Salud.
e Deéficit de Planificacion con proyeccion al futuro.

e [Deéficit de Infraestructura para las Unidades de
Especialidades.

EFECTOS

e No se cubren las necesidades de salud de la
poblacion.

e Utilizacion inadecuada de espacios para el
tratamiento y atencion de los pacientes.

e No se cuenta con areas asepticas requeridas.

e Traslado hacia la ciudad capital para poder
obtener los servicios necesarios.

e Deéficit en la obtencion y atencion de servicios.

( Pagina ]| 6
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14  DELIMITACION
1.4.1 DELIMITACION ESPACIAL
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DELIMITACION DEL HOSPITAL REGIONAL DE OCCIDENTE

“SAN JUAN DE DIOS”

El Hospital Regional de Occidente,
“San Juan de Dios” esta delimitado por
bordes artificiales como lo es la via
primaria de circulacion vehicular O Calle
zona 8 carretera Interamericana, la cual
comunica Quetzaltenango con San
Marcos, la via secundaria 36 Av. y las
vias terciarias la 12. Calle y 37 Av. de la
zona 8.

El sector esta delimitado por %
bordes naturales formado por vegetacion ™

abundante que esta comprendido en el
perimetro del &area, que sirven de
proteccion contra la  polucion vy
contaminacion auditiva. ¢

? Fuente: Municipalidad de Quetzaltenango
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DELIMITACION DEL ANTEPROYECTO

Luego de un analisis del casco urbano de la ciudad
de Quetzaltenango, elaborado por los estudiantes de
Disefio Arquitecténico 9 del primer semestre de 2008,
se determina que el lugar adecuado para la localizacion
del terreno seria en la parte central de la llamada ciudad
Altozano, ubicada al norte de la ciudad, delimitado al sur
por las zonas 8, 7 y B, al este Chiquilaja y al Norte por
Olintepeque.’

8 Fuente: Municipalidad de Quetzaltenango.

7
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La Ciudad Altozano se identifica en base a un
estudio previo realizado por los estudiantes de Disefo
Arquitectonico 9 del Centro Universitario de Occidente
de la Facultad de Arquitectura y respondiendo a los
anteproyectos a realizar por los alumnos. Es una
propuesta que responde a la necesidad de crecimiento
de la ciudad. Esta area de expansion contendra la mayor
parte de la infraestructura de la que carece la ciudad de
Quetzaltenango.

e h;‘ »a( \ ‘:(&‘

{ T 3 ‘;. 3
ﬁ‘qﬁz’ lﬁ’ ‘\ v,-AL\ S /| t’vp

'(]Propuesta Cludad Altozano
HRO

Propuesta de

| Unidades Especializadas

Fuente: Elaboracion propia

La necesidad de la poblacion de obtener servicios
de referencia especializados en su localidad es de gran
importancia, ya que evitaria los traslados hacia la ciudad

USAC-CUNOC

capital, y se apoyara a la descentralizacion de este
servicio tan basico para la salud de la region.

La Ciudad Altozano consta de 3, 515,350 mt?
(351.35ha 0). ElI anteproyecto de las Unidades
Especializadas esta localizado sobre el Boulevard
principal al centro del proyecto.

— |
Macacaania (

- » ~—

o=

Fuente: Elaboracién propia

142 DELIMITACION TEMPORAL

La proyeccion de poblacion esta contenida en el
largo plazo y seré de 20 afios, siendo en el afo 2028
cuando se observe el cambio y la ejecucion de este
proyecto.

Pagina | 9




Unidades de Cardiologia, Oncologia, Neurocirugia, Nefrologia, y VIH-Sida del HRO

USAC-CUNOC

1.5 ALCANCES

El anteproyecto sera de beneficio de la
Municipalidad y sobre todo a la Universidad, donde es
conocido que los estudiantes de Medicina del CUNOC
realizan sus practicas profesionales.

El hospital fue entregado en el afilo 1988, hace ya
20 anos, siendo ésta la misma cantidad de afios a las
que fue proyectado, por lo que el hospital en la actualidad
ya no cuenta con el espacio suficiente para la atencion de
los pacientes, es por esto que se plantea la necesidad de
crear infraestructura adecuada para la atencion de los
pacientes que en la actualidad no pueden ser atendidos
por el hospital, implementando servicios necesarios que
son de vital importancia, ya sea por el incremento de las
enfermedades de la poblacién como por el incremento
de casos de enfermedades recurrentes, haciendo
necesaria esta expansion proyectandola hacia futuro de
20 anos.

Pagina | 10
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16 JUSTIFICACION

A través del analisis realizado en el casco urbano
de la ciudad de Quetzaltenango, se establece un
ordenamiento y zonificacion en base a los indicadores
urbanos de desarrallo, por lo que se llega a la conclusion
gue es necesario localizar en la ciudad areas dedicadas
al servicio de salud publica y asimismo se hace notable la
falta de Infraestructura en el sector salud de Servicios
Especializados de Alta Referencia.’

Teniendo en cuenta que los servicios hospitalarios
en Guatemala son atendidos en el mayor porcentaje por
el Ministerio de Salud Publica y Asistencia Social,
seguidos por el Instituto Guatemalteco de Seguridad
Social y en una menor proporcién centros asistenciales
privados, especialmente en el Occidente del pais que
aunque esta en fase de desarrollo se encuentra el mayor
porcentaje de personas de escasos recursos.

“ PROPUESTA PRELIMINAR DE ZONIFICACION Y ANTEPROYECTOS ESPECIFICOS DE

EQUIPAMIENTO PARA LA CIUDAD DE QUETZALTENANGO Y SU AREA DE
INFLUENCIA INMEDIATA. Grupo de Disefio Arquitecténico 9, primer semestre 2008,
Facultad de Arquitectura, CUNOC.

USAC-CUNOC

La creacion de las Unidades de Cardiologia,
Oncologia, Neuracirugia, Nefrologia y VIH-SIDA del
Hospital Regional de Occidente, se ve justificada por la
necesidad de la poblacion de contar con los servicios de
Hospitales de Especializaciones dentro de la region en la
gue radican, ya que la misma no cuenta con ninguna
institucion publica o privada de este tipo.

Pagina | 11
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1.7 METODOLOGIA

Se aplica el método cientifico por medio del cual
se llegan a definir lo que son causas y efectos del
problema a tratar asi también como objetivos vy
resultados que servirdn de apoyo a la investigacion del
tema a tratar. Por medio de éste se llega a un
diagnastico de la situacion actual y a los requerimientos
para la propuesta de disefo.

Se involucra a la comunidad por medio del estudio
de sus necesidades con instrumentos como encuestas
entrevistas, etc., cuyo objetivo es determinar la
recurrencia, el tipo y la necesidad del proyecto en
gjecucion, y asi satisfacer las necesidades de la
comunidad del érea.’

La metodologia a utilizar se encuentra dividida en
tres niveles de aproximacion, siendo éstos:

PRIMER NIVEL DE APROXIMACION

En este nivel se establecerd el contexto donde se
recopilara la informacion acerca de la problemética a
tratar.

° ERICK FERNANDO MONTERROSO GONZALEZ, TESIS “PROPUESTA DE
REVITALIZACION URBANA, RESIDENCIA UNIVERSITARIA, 9 CALLE- 10 CALLE, ENTRE
S5AV. Y CALZADA AGUILAR BATRES, ZONA 11, GUATEMALA, FARUSAC, 2007,
PAGS. 14-16
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e Investigacion de aspectos territoriales, historicos,
sociales, culturales y econémicos.

e (asos analogos.

e Investigaciones de regulaciones, normativas vy
disposiciones legales.

e Investigacion sobre aspectos generales de la
Salud en Guatemala.

SEGUNDO NIVEL DE APROXIMACION

Se analizara la historia y el estado actual del lugar,
el cual servird para establecer un diagnostico sobre la
problematica encontrada.

e Investigacion sobre la historia especifica del lugar.
e Anélisis del sitio.
= Diagnostico de uso de suelo en el sector.
= Analisis de densidades.
= (Contexto y valor del suelo.
= Analisis del sector a intervenir.
= Condiciones climaticas.
= Matriz de servicios.
e Descripcion y levantamiento fotografico del lugar.
e Premisas Ordenadoras de Disefio.
e Matriz de Diagnastico.
e Matriz de Servicios.
e Analisis de usuarios.
e Programa de necesidades.
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Para la determinacion de los usuarios se hizo una
estimacion, utilizando como herramienta datos obtenidos
en el INE, MSPAS, etc., se realizd una estimacion de la
poblacion proyectada a 20 afos segun estandares e
indicadores de salud se determinara el ndmero de
usuarios que tendra cada unidad.

TERCER NIVEL DE APROXIMACION
CONCEPCION Y ANALISIS ESPACIAL

La idea generatriz surge de un proceso de analisis
flosofico entre la relacion hombre, conocimiento vy
naturaleza. En base a esto se determina la forma del
edificio.

ANALISIS DE VIABILIDAD

Determinado por la rentabilidad que tendra el
proyecto por ser de equipamiento en sector salud.

FUNCIONES, ELEMENTOS  ARQUITECTONICOS Y
ANALISIS DE LOS GRUPOS FUNCIONALES

En esta etapa se realizard un analisis de los
ambientes arquitectonicos y sus funciones.

ANALISIS DE USUARIOS

Se determinara el numero de usuarios a los que
tendréa capacidad el hospital.

USAC-CUNOC &

PROGRAMA DE NECESIDADES

De las areas con las que contara la Unidad del
Centro de Especialidades.

MATRIZ DE DIAGNOSTICO

Sintetizar la dimension y la orientacion de cada
ambiente.

PREFIGURACION

Es toda la diagramacion que se utilizara para
determinar los metros cuadrados por ambiente y la
orientacion adecuada de cada ambiente.

FIGURACION
PROPUESTA DE DISENO

Comprende los planos del anteproyecto, tales
como:

= Plano de plataformas

= Planta de conjunto

= Plantas arquitectonicas
= Secciones

= FElevaciones

= Perspectivas
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= Apuntes Interiores

e PROPUESTA DE MANEJO URBANO

Se analizara el entorno al proyecto, como se
realizara la intervencion urbana del proyecto

= Propuesta de manejo urbano
= (Garabitos
= Detalles mobiliario urbano

e PRESUPUESTO (Preliminar por renglones)

Como se llevara a cabo la ejecucion del proyecto,
en base al presupuesto preliminar de las Unidades
Especializadas.
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1.7.1 ESRUEMA METODOLOGICO

Ep

USAC-CUNOC

PROPUESTA PRELIMINAR DE ZONIFICACION URBANA Y ANTEPROYECTOS ESPECIFICOS DE EQUIPAMIENTO
PARA LA CIUDAD DE QUETZALTNANGO Y SU AREA DE INFLUENCIA INMEDIATA *

*ELABORADO POR ESTUDIANTES DE DISENO ARRUITECTONICO S [CUNOC) PRIMER SEMESTRE 2008.

FORMULACION DE LA PROPUESTA DE

LAS UNIDADES DE CARDIOLOGIA,

ONCOLOGIA, NEUROCIRUTIA
NEFROLOGIA Y VIH-SIDA DEL HRO

v
Generalidades capitulo 1

PRIMER NIVEL DE APROXIMACION

MARCO TERRITORIAL
NIVEL REGIONAL
NIVEL DEPARTAMENTAL
NIVEL MUNICIPAL

CRECIMIENTO URBANO
UBICACION Y LOCALIZACION
DEL AREA DE ESTUDIO

Capitulo 2

MARCO TEORICO
LA SALUD
LA SALUD EN GUATEMALA
HOSPITAL
CLIMATIZACION
CASOS ANALOGOS

Capitulo 3

MARCO LEGAL

Capitulo

4

SEGUNDO NIVEL DE APROXIMACION

ANALISIS DE SITIO
ANALISIS CLIMATICO
VISUALES

PREMISAS DE DISENO

Capitulo 5

DESARROLLO DEL
ANTEPROYECTO
CONCEPCION Y ANALISIS
ESPACIAL

ANALISIS DE VIABILIDAD

PROGRAMA DE
NECESIDADES

DIAGRAMACION
PREFIGURACION
FIGURACION

Capitulo 6

TERCER NIVEL DE APROXIMACION

PROPUESTA DE
DISENO DEL
ANTEPRQOYECTO

CONCLUSIONES Y

RECOMENDACIONES

PRESUPUESTO ESTIMADO

*Elaboracién propia
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CAPITULO 2

MARCO TEORICO CONCEPTUAL
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2.1 LASALUD

La salud es el estado en el que se encuentra todo
ser humano u organico en el que ejerce todas sus
funciones normalmente.

En 1948 la Organizacion Mundial de la Salud
(GMS]) incluyo en su definicion de salud el bienestar fisico,
mental y social y no solo la ausencia de dolencias o
enfermedades.

2.1.1 LA SALUD EN GUATEMALA

Guatemala es un pais que su contexto esta
caracterizado principalmente por una poblacién joven de
gran diversidad linglistica y cultural. La mayoria de la
poblacion vive dispersa principalmente en las areas
rurales del pais. La falta de habitacion es alarmante
basicamente en calidad, pues la mayoria de viviendas son
construidas en materiales de desecho, bajareque (lodo,
paja y piedras) y constan de un solo ambiente que incluye
la cocina, lo que ha sido sefialado como factor favorable
para el desarrollo de enfermedades e infecciones
respiratorias.

Otro problema es la constante contaminacion
gue sufre el grupo familiar no sélo por el hacinamiento,
sino también por el déficit alto de agua y carencia de
letrinas; situacion que propicia la elevada incidencia de
enfermedades gastrointestinales.

USAC-CUNOC

La poblacién crece a un ritmo acelerado 2.4%,
sin embargo las regiones norte, nororiente vy
metropolitana registran los valores mas bajos en cuanto
a tasas globales de fecundidad. En el caso del area
metropolitana, su crecimiento se produce en un mayor
porcentaje debido a las inmigraciones de otras regiones
en busqueda de mejores condiciones de vida.

Es importante resaltar que las enfermedades
infecciosas contindan ocupando los primeros lugares
como causa de enfermedad y muerte, principalmente en
los menores de cinco afios; la desnutricion es el
denominador comun de la mayoria de la poblacion,
especialmente en alrededor de menos de diez afos
(Revista Panamericana de la Salud, 1992:17,22).

A continuacién se muestra una tabla con los
indicadores basicos de salud a para la Republica de
Guatemala. ®

INDICADORES BASICOS DE SALUD

REPUBLICA DE GUATEMALA
Tasa Bruta de Mortalidad X 1,000 Hab. 3.55
Tasa de Mortalidad Infantil X 1,000 nacidos vivos 25.30
Tasa de Mortalidad materna X 1,000 mujeres de edad fértil 99.30
Tasa global de fecundidad X 1,000 mujeres de edad fértil 86.10
Esperanza de vida al nacer en afios 71.41
Cobertura de Vacunacion de BCG a Nifios menores de 1 afio en % 97.40

Entre las principales causas de mortalidad pueden
mencionarse las siguientes: gastroenteritis aguda,

° AMPLIACION Y REMODELACION DE LA CONSULTA EXTERNA DE ADULTOS DEL
HOSPITAL ROOSVELT, STEPHEN JO WOC.

Pagina | 17




Unidades de Cardiologia, Oncologia, Neurocirugia, Nefrologia, y VIH-Sida del HRO

deshidratacion electrolitica, bronconeumonia e infeccion
intestinal.

2.1.2 INSTITUCIONES DE SERVICIOS MEDICOS EN
GUATEMALA

El sistema de salud estd integrado por tres
grandes sectores [OPS, 2002:330]): Privado lucrativo,
Privado no lucrativo y Publico.

SECTOR LUCRATIVO

El sector privado lucrativo presta servicios a
través de compafias de seguros, servicios meédicos
prepagados, centros medicos u hospitales, clinicas y
establecimientos particulares, tanto en la capital del pais
como en otros centros importantes del interior. La
mayor parte se concentra en la capital y su fuente de
financiamiento es mayoritariamente el pago directo del
usuario.

SECTOR NO LUCRATIVO

Este sector esta integrado por organizaciones no
gubernamentales, que son cerca de 1,100, 82%
nacionales; de ellas 18% realizan acciones de salud
principalmente preventivas (80%) y de prestacion de
servicios clinicos (20%). Los Departamentos con mayor
presencia de estas organizaciones en salud son Sololg,
Chimaltenango, Alta Verapaz, Quiché, Totonicapan y San
Marcos; que tienen alta concentracion de poblacion
indigena y rural (OPS,2002:330).

Entre las instituciones privadas no lucrativas esta
la Cruz Roja Guatemalteca. Esta ayuda a las autoridades

publicas, aunque conservando su independencia.
Coopera con el MSPAS proporcionando cobertura en
todas aquellas comunidades que no tienen acceso a
servicios de salud.

CRUZ ROJA GUATEMALTECA

La Cruz Roja Guatemalteca fue fundada en 1923.
Su constitucion fu aprobada y promulgada por decreto
ministerial (No. 90-97]) el 20 de marzo de 1997, en ella
se eligid al consejo ejecutivo de las oficinas principales,
aun siguen pendientes las elecciones en las delegaciones.
La organizacion de las filiales ha cambiado y ahora se
utiliza el término “delegacion” de las cuales hay 25. La
mitad de ellas en el area sur occidental y las otras
esparcidas a través del pais. Cada Delegacion es
autébnoma en cuanto a su administracion y contabilidad.
Las oficinas centrales concentran sus actividades de
asistencia en: rayos X, ultrasonidos, consulta externa y
servicio de farmacia. A nivel de delegacion, se
proporcionan servicios de socorro, transporte de
accidentados y cursos de primeros auxilios. Coatepeque
es la Unica Delegacion donde opera un banco de sangre.

Delegaciones:

* Medicina general [Disponible en Guatemala,
Mazatenango y Quetzaltenango)

* Pediatria (Disponible en Sede Central Guatemala])

* Ginecologia (Disponible en Sede Central Guatemala)
* Oftalmologia (Disponible en Sede Central Guatemala)
* Cardiologia (Disponible en Sede Central Guatemala)
* Neurologia (Disponible en Sede Central Guatemala 'y
Mazatenango)
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* Traumatologia y Ortopedia (Disponible en Sede Central
Guatemala)

* Cirugia General y Urologia (Disponible en Sede Central
Guatemala)

* Odontologia (Disponible en Sede Central Guatemala)

e Laboratorio (Disponible en Sede Central Guatemala])

* Rayos X (Disponible en Sede Central Guatemala, y
Quetzaltenango)

e Ultrasonido (Disponible en Guatemala)

* Banco de Sangre (Disponible en Coatepeque)

* Farmacia (Disponible en Sede Central Guatemala,
Mazatenango, Coatepeque, Tejutla y El Estor)

DELEGACION QUETZALTENANGO

Ubicada en la 82. Av. 6-60, zona 1, Quetzaltenango
se ofrecen los servicios siguientes:

*Traslado en Ambulancias

*Primeros Auxilios

*Clinica Médica

*Restablecimiento de Contacto Familiar’

SECTOR PUBLICO

El sector publico estd encabezado por el
Ministerio de Salud publica y Asistencia Social [MSPAS)
gue es el responsable de ejercer la rectoria del sector y
uno de los principales proveedores directos de servicios
a la poblacion abierta. Otros proveedores publicos
atienden a grupos especificos: Sanidad Militar y Hospital
de la Policia Nacional Civil. El instituto de Seguridad Social

’ Cruz Roja Guatemalteca

USAC-CUNOC X

(IGSS] cuenta con una red propia de servicios con la que
cubre a los trabajadores afiliados al régimen, sobre todo
en la capital y a la costa sur del pais y es una institucion
auténoma que se financia con las contribuciones
obligatorias de trabajadores vy patrones [(OPS,
2002:330).

El Ministerio de Salud Publica y Asistencia Social
es el que da mayor cobertura de servicios con el 25% de
la poblacion, luego es el IGSS con el 15 y de Gltimo estan
los establecimientos privados y ONG'S con una
cobertura del 14%. El 46% restante no tiene acceso al
sistema formal de salud [MSPAS, 1991).

COBERTURA DE
SERVICIOS

MSPAS

IGSS

PRIVADOS Y ONG'S
NO TIENE ACCESO

P W =
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INSTITUTO GUATEMALTECO DE SEGURIDAD SOCIAL
(IGSS)

En Guatemala, como una consecuencia de la
Segunda Guerra Mundial y la difusion de ideas
democraticas propagadas por los paises aliados, se
derroco al gobierno interino del General Ponce Vaides,
quien habia tomado el poder después de la dictadura de
14 afos del General Jorge Ubico, y se eligié un Gobierno
democratico, bajo la presidencia del Dr. Juan José
Arévalo Bermejo.

Edificio IGSS Oficinas Centrales, Ciudad de
Guatemala

El Gobierno de Guatemala de aquella época,
gestiond la venida al pais, de dos técnicos en materia de

USAC-CUNOC ¥

Seguridad Sacial. Ellos fueron el Lic. O0SCAR BARAHONA
STREBER (costarricense] y el Actuario WALTER DITTEL
(chileno), quienes hicieron un estudio de las condiciones
econémicas, geograficas, etnicas y culturales de
Guatemala. El resultado de este estudio lo publicaron en
un libro titulado "Bases de la Seguridad Social en
Guatemala".

Al promulgarse la Constitucion de la Republica de
aquel entonces, el pueblo de Guatemala, encontré entre
las Garantias Sociales en el Articulo 63, el siguiente
texto: "SE  ESTABLECE EL SEGURO  SOCIAL
OBLIGATORIO". La Ley regularéa sus alcances, extension y
la forma en que debe de ser puesto en vigor.

Se crea asi un Reégimen Nacional, Unitario y
Obligatorio. Esto significa que debe cubrir todo el
territorio de la Republica, debe ser unico para evitar la
duplicacion de esfuerzos y de cargas tributarias; los
patronos y trabajadores de acuerdo con la Ley, deben
estar inscritos como contribuyentes, no pueden evadir
esta obligacion, pues ello significaria incurrir en la falta de
prevision social.

La Constitucion Politica de la Republica de
Guatemala, promulgada el 31 de Mayo de 1985, dice en
el articulo 100: "Seguridad Social. El Estado reconoce y
garantiza el derecho de la seguridad social para beneficio
de los habitantes de la Nacion".
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DEPARTAMENTOS CON
PROGRAMA PATRONO TRABAJADOR COBERTURAY
Accidentes en General 3.00% 1.00% CONTRIBUCIONES
Enfermedad y Maternidad 4.00% 2.00% 1 Guatemala
Invalidez, Vejez y 2 Alta Verapaz
Sobrevivencia 3.67% 1.83% 3 Baja Verapaz
TOTAL DE 4 Chimaltenango
CONTRIBUCIONES 10.67% 4.83% 5 Chiquimul
quimula
6 El Progreso
En la actualidad cuenta con 24 hospitales, 33 / Escuintla
consultorios, 10 puestos de salud y 6 puestos de 8 Huehuetenango
primeros auxilios. Existen 350 clinicas de consulta 9 Izabal
externa en todo el pais y corresponden una clinica por 10 Jalapa
cada 4,703 derechohabientes (Borrego, 1995:8). 11 Jutiapa
12 Petén
13 Quiche
Presta los servicios de: atencién Preventiva: 14 Quetzaltenango
Accidentes, Maternidad, Enfermedad y Atencién primaria 15 Retalhuleu
de la salud. Atencion médica: Programa de accidentes, 16 Sacatepéquez
programa de rrjater‘nidaad Programa de Enfermedad vy 17 San Marcos
Atencion a pensionados. 18 Santa Rosa
19 Solola
20 Suchitepéquez
21 Totonicapan
22 Zacapa

8 Instituto Guatemalteco de Seguridad Social.
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MINISTERIO DE SALUD PUBLICA Y ASISTENCIA SOCIAL

(MSPAS)
Primer Nivel Centro Comunitario de Salud

de Atencion Puesto de Salud

La red de establecimientos del Sistema Integral de

Atencion en Salud se define como todo el conjunto de Puesto de Salud Fortalecido (PSF]

establecimientos institucionales y  comunitarios

prestadores de servicios de salud articulados Centro de atencion a Pacientes Ambulatorios

funcionalmente entre si, con perfiles y responsabilidades (CENAPA]
diferentes de acuerdo a su capacidad de resolucion. Segundo Centro de Salud tipo A

Nivelde  Centro de Atencién Médica Permanente (CAP)
En cada ambito territorial las redes de establecimientos Atencidn Centro de Atencion Integral Materno Infantil
de salud constituyen la base organizativa y funcional del (CAIMI).
desarrollo del sistema integral de Atencion en Salud. De Centro de Atencion de Urgencias Médicas
acuerdo a la capacidad de resolucion, la organizacion [CUM)

funcional de la red de establecimientos de salud queda

definida de la siguiente manera: : ._
Hospital Distrital Integrado

Cobertura en el area de Quetzaltenango del MSPAS. Tercer Nivel Hospital General o Departamental
C/S Colomba C/S Zunil de Atencion Hospital Regional
C/S Flores Costa Cuca  C/S San Juan Ostuncalco Hospital Nacional de Referencia
C/ S Coatepeque C/S Génova °
C/S El Palmar C/S Sibilia
C/S San Martin C/S Palestina
Sacatepéquez
C/S San Carlos Sija C/S Quetzaltenango
C/S Cabrican Hospital Regional "San
Juan de Dios de
Occidente"
C/S Salcaja Hospital Antituberculoso
"Rodolfo Robles" ® Red interactiva de Servicios de Salud, Version Revisada Agosto 2007 - 2007
* [C/S Centro de 88|Ud] ° HOSpit8| Regional de Ministerio de Salud Publica y Asistencia Social, Republica de Guatemala.
Coatepeque
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FUNCIONES DEL MSPAS

Ejercer la rectoria del desarrollo de las acciones
de salud a nivel nacional.

Formular politicas nacionales de salud.

Coordinar  acciones en salud de sus
dependencias.

Normar, monitorear, supervisar y evaluar los
programas Yy servicios de sus unidades
ejecutoras.

Velar por el cumplimiento de los tratados vy
convenios internacionales relativos a la salud.
Desarrollar acciones de promocion, prevencion,
recuperacion, rehabilitacion de la salud y las
complementarias a fin de procurar a la poblacion
la satisfaccion de sus necesidades en salud.
Propiciar y fortalecer la participacion de las
comunidades en la administracion parcial o total
de las acciones de salud.

Coordinar la cooperacion técnica y financiera que
organismos internacionales y paises brinden al
pais.

USAC-CUNOC

DISTRIBUCION DE LOS SERVICIOS DE SALUD

26 AREAS
DE SALUD

—

2 REFE-
RENCIA
NACIONAL

14
DISTRITA-
LES

7
ESPECIALI-
DADES
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2.2 HOSPITAL

La palabra hospital viene del latin hospes,
"huésped" o 'visita". De hospes se derivd a hospitalia,
"casa para visitas foraneas". Posteriormente hospitalia
se transformd en hospital para designar el lugar de
auxilio a los ancianos y enfermos.

El hospital, en sus inicios, era un centro de
acogida donde se ejercia la caridad a personas pobres,
enfermos, huérfanos, mujeres desamparadas, ancianos y
peregrinos, atendidos por monjas y religiosas.

Un hospital es una institucion con una plantilla
medica y de enfermeria organizada, y con instalaciones
permanentes, que ofrece gran variedad de servicios
meédicos, incluyendo cirugia, para quienes requieran un
tratamiento u observacion mas intensivos. También
puede incluir instalaciones para atender a los recién
nacidos y lactantes, asi como diversas consultas
ambulatorias.

2.2.1 ORIGENES DEL HOSPITAL

Ciertos historiadores afirman que ya en el afo
4000 a.C. los templos de los antiguos dioses fueron
utilizados como casa de refugio para los enfermos e
invalidos, y como escuelas de aprendizaje para los
meédicos. Mas tarde, los templos de Esculapio (Asclepio),
el dios griego de la medicina, fueron utilizados con el
mismo proposito. Los documentos historicos también
demuestran que, en el siglo lll a.C. en la India, ya existian
hospitales bajo el dominio budista.

El numero de hospitales crecid en los primeros
siglos de la era cristiana. En el siglo IV d.C. se fundaron

hospitales en Cesarea y en Roma. El florecimiento de las
ordenes monacales dio lugar también a la creacion de
hospitales, que junto con los hospicios y escuelas,
funcionaron como parte integral de los monasterios. Bajo
la direccion de la Iglesia catélica romana se fundaron
hospitales en otros lugares, como el Hotel Dieu en Paris,
gue se inicié bajo la direccion de St Landry, obispo de
Paris hacia el afio 660.

Durante las cruzadas, la mision principal de las
ordenes religiosas era cuidar de los enfermos y estas
ordenes construyeron un gran numero de hospitales,
especialmente en la zona del Mediterraneo. La mas
famosa fue la orden de los Caballeros de San Juan de
Jerusalén. Durante toda la edad media, el renacimiento,
e incluso después, los hospitales fueron dirigidos casi en
su totalidad por comunidades religiosas.

Durante el siglo XVIIl, se crearon los primeros
hospitales municipales dirigidos por autoridades civiles,
en especial en Inglaterra. A partir de la mitad del siglo
XIX, el nUmero de hospitales crecié mucho, debido sobre
todo al descubrimiento de la anestesia y de las técnicas
quirdrgicas asépticas. Durante el siglo XX la demanda de
hospitales también ha aumentado, unida al desarrollo y al
progreso.

2.2.2 TIPOS DE HOSPITALES

Existen diferentes tipos de hospitales, segun el
tipo de patologias que atienden: hospitales generales,
hospitales psiquidtricos, geriatricos, materno-infantiles,
etc.

Los primeros hospitales agrupaban a todos los
pacientes en una unica sala, con independencia de su
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enfermedad. Excepciones notables eran los asilos
mentales, los centros de cuarentena y los sanatorios
para tuberculosos que se establecieron a finales del siglo
XIX. Aungue los avances en los tratamientos han hecho
gue la mayoria de estas instituciones especiales sean
innecesarias, han aparecido otras dedicadas a tratar
ciertos tipos de pacientes o enfermedades. Gracias a las
ventajas que aportan las técnicas y los equipos
especializados, hay hospitales independientes para las
mujeres y los nifios y para el tratamiento de
enfermedades oculares y trastornos como el céancer.
Este tipo de hospitales suele estar asociado a
instituciones dedicadas a la investigacion y a la
ensefanza. Los hospitales generales modernos pueden
consistir en un centro médico urbano con un millar o
mas de camas, al que estén adscritos varios hospitales
mas especializados; o puede tratarse de un centro
pequeiio de 10 a 20 camas, al servicio de una
comunidad de unas pocas miles de personas, con
servicios de medicina general, cirugia y maternidad.
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2.2.3 UNIDADES ESPECIALIZADAS
CARDIOLOGIA

La cardiologia es la rama de la medicina que se
ocupa de las afecciones del corazon y del aparato
circulatorio. Se incluye dentro de las especialidades
medicas, es decir que no abarca la cirugia, ain cuando
muchas enfermedades cardiologicas son de sancion
quirdrgica, por lo que
un equipo cardiolégico
suele estar integrado

por cardidlogo,
cirujano cardiaco vy
fisiatra, integrando

ademas a otros
especialistas cuando el
terreno del paciente
asi lo requiere.

Disciplinas que se
desarrollan en el

ambito de la cardiologia.

Al igual que otras ramas de la medicina, la
cardiologia es una de las que mas han evolucionado en
las Ultimas decadas, fundamentalmente de la mano de
importantes avances tecnolégicos en los campos de la
electrénica y la medicina nuclear, entre otros.

Esto ha llevado a crear subespecialidades dentro de la
cardiologia, entre las que podemos reconocer:
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o Cardiologia no invasiva
o Electrocardiografia
= Convencional
= Monitoreo continuo de 24 horas
(Test de Holter).
* Pruebas de esfuerzo (ergometria)
= Convencionales
= Prueba de la mesa inclinada
= Sensibilizadas con farmacos
= (Con medicina nuclear
o Monitorizacion ambulatoria de la Presion
Arterial [MAPA)
o Cardiologia invasiva
o Cateterismo cardiaco
o Angioplastia transluminal percutanea
o Electrofisiologia cardiaca
» Implantaciéon de marcapasos
= Ablacién trans-catéter de focos de
arritmia

ONCOLOGIA

La oncologia es la especialidad medica que
estudia los tumores benignos y malignos, pero con
especial atencion a los
malignos, esto es, al cancer.
El término Oncologia deriva
del griego onkos [masa o
tumor) y el sufijo -logos-ou

(estudio de). Los
profesionales de esta
especialidad son los
oncologos.

Foto: Célula Cancerosa
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Concepto
La oncologia se ocupa de:

o El diagndstico del cancer.

e Tratamiento del cancer [cirugia y terapias no
quirdrgicas, como la quimioterapia, radioterapia y
otras modalidades].

e Seguimiento de los pacientes de cancer tras el
tratamiento correcto.

e (uidados paliativos de pacientes en situacion
terminal.

e Aspectos éticos relacionados con la atencion a los
enfermos con cancer.

o Estudios genéticos, tanto en la poblacion general,
como, en algunos casos, en familiares de
pacientes (pueden estar indicado en algunos tipos
de tumores, en los que se conocen las bases
hereditarias).

Los oncdlogos que atienden a pacientes se conocen
como oncologos clinicos, para distinguirlos de aquellos
gue realizan investigacion relacionada con el cancer, pero
sin contacto directo con el paciente. Hay paises, como el
Reino Unido, en los cuales los oncdlogos clinicos estan
cualificados para utilizar tanto la quimioterapia como la
radioterapia, aunque en la mayoria de los paises existe
separacion en funcion del tipo de tratamiento que se
utiliza:

o (Cirujanos oncologicos, son aquellos cirujanos
especializados en la reseccion de tumores (no
existe como especialidad en Espanfa).

e Oncodlogos meédicos, son quienes utilizan los
farmacos  antineoplasicos, es decir, la
guimioterapia y la inmunoterapia.
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e Oncologos radioterapicos, especialistas que
utilizan tratamientos con radiaciones, también
conocidos como radioterapia.

También podemos clasificar a los oncélogos en funcion
del tipo de pacientes que atienden:

e (Ginecodlogos oncologicos: aquellos especializados
en el cdncer en mujeres.

e Oncologos pediatricos: aquellos especializados en
el cuidado de nifios con algun tipo de cancer.

NEFROLOGIA

La nefrologia es la rama de la medicina interna
gue se ocupa del estudio de la estructura y la funcion
renal, tanto en la salud como en la enfermedad,
incluyendo la prevencion y tratamiento de las
enfermedades renales. La palabra nefrologia deriva de la
voz griega veppdg (nephros), que significa 'rindn', y del
sufijo -logia (estudio, tratado).

El médico especialista en nefrologia se
llama nefrologo. La nefrologia no debe
confundirse con la urologia, que es la
especialidad quirurgica del aparato
urinario, y el aparato genital masculino.

Alcance de la especialidad

La mayoria de las enfermedades que afectan el rindn no
estan limitadas al o6rgano en si mismo, sino son
desordenes sistémicos. La nefrologia se refiere al
diagndstico de la enfermedad renal y de su tratamiento,
medicamento o didlisis, y al seguimiento de los pacientes
de trasplante renal. Adicionalmente, la mayoria de los

USAC-CUNOC

nefrélogos se consideran expertos en el cuidado de los
desordenes de electrolitos y de la hipertension. Dado que
la mayoria de las condiciones renales son cronicas, los
nefrélogos "crecen con sus pacientes".

NEURQOCIRUGIA

La neurocirugia es la especialidad de la cirugia
gue se encarga del manejo quirdrgico y no quirdrgico
(incluyendo la prevencion, diagnoéstico, evaluacion,
tratamiento, cuidados intensivos, y rehabilitacion) de
determinadas patologias de los sistemas nerviosos
central, periféerico y vegetativo, incluyendo sus
estructuras de soporte y aporte vascular; la evaluacion y
el tratamiento de procesos patoldgicos que modifican la
funcion o la actividad del sistema nervioso, incluyendo la
hipdfisis y el tratamiento quirdrgico del dolor. Como tal, la
cirugia neurologica abarca el
tratamiento quirdrgico, no quirdrgico
y estereotactico de pacientes adultos
y pediatricos con desordenes del
sistema nervioso: desordenes del
cerebro, las meninges, la base del
craneo, y de sus vasos sanguineos,
incluyendo el tratamiento quirdrgico
y endovascular de procesos patologicos de los vasos
intra- y extracraneales que irrigan al cerebro y a la
medula espinal;, desordenes de la glandula pituitaria;
desordenes de la médula espinal, de las meninges, y de la
columna vertebral, incluyendo los que pueden requerir el
tratamiento mediante fusion, instrumentacion, o técnicas
endovasculares; y desordenes de los nervios craneales y
espinales todo a lo largo de su distribucion
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Enfermedades
Las enfermedades neuroquirdrgicas afectan sobre todo
al cerebro, meédula espinal y desérdenes del nervio
periférico.
Las enfermedades tratadas por los neurocirujanos
incluyen:
o Patologia discal de la columna vertebral
o Patologia degenerativa causante de lesiones
compresivas de la medula y/ o raices
o Patologia de la circulacion del LCR
e Traumatismos craneales TC [(hemorragias
cerebrales, fracturas del craneo, etc.)
e Traumatismos de la medula espinal
e Lesiones traumaticas de nervios periféericos
e Tumores Cerebrales
e Tumores de la médula espinal, columna vertebral
y nervios periféricos
e Aneurismas Intracraneales
e Hemorragias Cerebrales
e Algunas formas de
farmacos
e Algunas formas de desordenes del maovimiento
(Enfermedad de Parkinson, corea, hemibalismo] -
implica el uso de neurocirugia funcional o
estereotactica
e Dolor intratable de pacientes con cancer o con
trauma del nervio craneal/periférico
e Algunas formas de desérdenes psiquiatricos
graves
Malformaciones del sistema nervioso.

epilepsia resistente a
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VIH-SIDA

Foto: Corte del virus de la
Inmunodeficiencia Humana

S..LD.A. es el acrénimo de Sindrome
de Inmuno-Deficiencia Adquirida,
enfermedad que afecta a los
humanos infectados por VIH (Virus
de Inmunodeficiencia Humana). Se dice que una persona
padece de sida cuando su organismo, debido a la
inmunodepresion provocada por el VIH, no es capaz de
ofrecer una respuesta inmune adecuada contra las
infecciones.

Cabe destacar la diferencia entre estar infectado por el
VIH y padecer de sida. Una persona infectada por el VIH
es seropositiva, y pasa a desarrollar un cuadro de sida
cuando su nivel de linfocitos T CD4 (que son el tipo de
célula al que ataca el virus) desciende por debajo de 200
células por mililitro de sangre.

El VIH se transmite a través de los fluidos
corporales, tales como sangre, semen, Secreciones
vaginales y leche materna' . El Dia mundial de lucha
contra el sida se celebra el 1 de diciembre.

La Real Academia Espafiola [RAE) recoge la
palabra sida en la vigésima segunda edicion de su
diccionario, por lo cual puede ser utilizada en minusculas.
El uso de mindsculas es recomendado por la
Organizacion Panamericana de la Salud, agencia de salud
de Naciones Unidas para las Américas.

Tratamiento
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Actualmente existen medicamentos, llamados
antirretrovirales, que inhiben enzimas esenciales, la
transcriptasa reversa, retrotranscriptasa o la proteasa,
con lo que reducen la replicacion del VIH. De esta
manera se frena el progreso de la enfermedad y la
aparicion de infecciones oportunistas, asi que aunque el
sida no puede propiamente curarse, si puede convertirse
con el uso continuado de esos farmacos en una
enfermedad crénica compatible con una vida larga y casi
normal. La enzima del VIH, la retrotranscriptasa, es una
enzima que convierte el ARN a ADN, por lo que se ha
convertido en una de las principales dianas en los
tratamientos antirretrovirales.

En el afo 2007 la Agencia Europea del
Medicamento [ EMEA) autoriza el farmaco Atripla que
combina tres de los antirretrovirales mas usuales en una
Unica pastilla. Los principios activos son el efavirenz, la
emtricitabina 'y el disoproxilo de tenofovir. El
medicamento esta indicado para el tratamiento del virus-
1 en adultos.

El comdn denominador de los tratamientos
aplicados en la actualidad es la combinacién de distintas
drogas antirretrovirales, comiunmente llamada "coctel".
Estos '"cocteles" reemplazaron a las terapias
tradicionales de una sola droga que so6lo se mantienen en
el caso de las embarazadas VIH positivas. Las diferentes
drogas tienden a impedir la multiplicacion del virus v,
hacen mas lento el proceso de deterioro del sistema
inmunitario. El "coctel" se compone de dos drogas
inhibidoras de la transcriptaza reversa (las drogas) AZT,
DDI, DDC, 3TC y D4T) y un inhibidor de otras enzimas las
proteasas. Al inhibir diferentes enzimas, las drogas
intervienen en diferentes momentos del proceso de
multiplicacion del virus, impidiendo que dicho proceso
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llegue a término. La ventaja de la combinacién reside,
justamente, en que no se ataca al virus en un solo lugar,
sino que se le dan "simultaneos y diferentes golpes". Los
inhibidores de la transcriptaza inversa introducen una
informacién genética equivocada" o 'incompleta" que
hace imposible la multiplicacion del virus y determina su
muerte Los inhibidores de las proteasas actian en las
células ya infectadas impidiendo el "ensamblaje" de las
proteinas necesarias para la formacion de nuevas
particulas virales."

'“El sida y sus metaforas. Susan Sontag. Barcelona. Edita: El Aleph,
1988.

Pagina | 29



http://es.wikipedia.org/wiki/Antirretroviral
http://es.wikipedia.org/wiki/Enzimas
http://es.wikipedia.org/wiki/Retrotranscriptasa
http://es.wikipedia.org/wiki/VIH
http://es.wikipedia.org/wiki/Enzima
http://es.wikipedia.org/wiki/EMEA
http://es.wikipedia.org/w/index.php?title=Atripla&action=edit&redlink=1
http://es.wikipedia.org/wiki/Efavirenz
http://es.wikipedia.org/w/index.php?title=Emtricitabina&action=edit&redlink=1
http://es.wikipedia.org/w/index.php?title=Disoproxilo_de_tenofovir&action=edit&redlink=1

Unidades de Cardiologia, Oncologia, Neurocirugia, Nefrologia, y VIH-Sida del HRO

2.3 CLIMATIZACION EN HOSPITALES

En muchos casos el aire acondicionado de los
hospitales es un factor determinante en el tratamiento
de las pacientes con afecciones cardiacas, de tiroides,
respiratorias, quemaduras y SIDA. Precisamente por el
cuidado extremo al que se ven sometidos éstos, es que
estos sistemas de climatizacion son especiales y difieren
bastante de las aplicaciones comerciales, porque
necesitan:

1. Determinado comportamiento de los flujos de aire,
control de la presion y restriccion de este al area
para evitar contaminaciones,

2. Requerimientos especificos de filtrado y aire exterior
para remover olores, sustancias quimicas
peligrosas, radiactivas o evitar la proliferacion de
virus y microorganismaos,

3. Control zonal de diversos valores de temperatura y
humedad

4. Un sofisticado sistema de control automatico para
regular el funcionamiento de los sistemas zonales.

Las salidas de aire expulsado por el sistema de
extraccion, estaran alejadas 9 m como minimo de
cualquier toma de aire exterior, ventanas y entradas de
personas, a una altura de 1 m por encima de la cubierta
del edificio, teniendo en cuenta la direccion de los vientos
predominantes. Las tomas de aire exterior deberan
situarse a 9 metros como minimo de cualquier salida de
humos de combustion, extraccion, torres de
enfriamiento, fuentes ornamentales, o sistemas de vacio
medico. En altura a no menos de 1,8 m por encima del
nivel principal.
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El sistema de climatizacion de los hospitales debe
estar zonificado segun la actividad o departamento, por
ello esta especialidad debe estar en estrecha relacion
con la de la arquitectura, al concebir un proyecto. Las
principales areas y por ende zonas que tendran sistemas
de suministro, retorno o extraccion de aire separados
seran: Cirugia, Cuidados de pacientes, Patologia,
Laboratorios, Administracion, Tratamiento y diagndstico,
Esterilizacion y Servicios.

Salas de Cuidados

Estas salas pueden ser: Salas de cuidado
convencional, Sala de cuidados intensivos, y Salas de
aislamiento. Todas con sistemas independientes y con
doble etapa de filtracion 25% y 90% dust spot, ademas
de filtros absolutos en salas de aislamiento, aunque
pueden usarse cubiertas de flujo laminar con filtros
HEPA.

Las salas de cuidados convencionales pueden ser
para varias camas 0 habitaciones individuales (lo mejor)
controladas individualmente. En cualquier caso se
recomiendan 24 °C - 30% HR en invierno y 24°C y 50%
HR en verano, 4 c/h de aire, sin control de presion, pero
extrayendo el aire hacia los aseos y bafos y evitar que el
aire venga desde salas de pacientes infecciosos.

Las salas de cuidados intensivos son para
pacientes seriamente enfermos, que pueden llegar de
postoperatorio o0 no, es conveniente dividirlas en varias
habitaciones, con presion positiva controlada, de manera
gue no se intercambie aire entre ellas. Debe disefiarse
un rango variable de temperaturas, facilimente ajustable
entre 20 - 30 °C y humedad entre 30 - 60%.

Los sistemas de las salas de aislamiento estaran
subdivididas en “salas de quemados” (25-32 °C y 95%
HR), “salas de pacientes con SIDA”, “salas de pacientes
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con enfermedades infecciosas”, la presion debe ser
positiva en salas, pero negativa en los pasilos
circundantes, evitando asi la contaminacion. Muchos
médicos prefieren los aisladores de flujo laminar, pero
otros dicen que puede influir psicolégicamente en éstos
por la sensacion de encierro que provoca. Por esto es
conveniente dotar a todos los sistemas del area con
filtros absolutos de al menos 95 % DOP test y el aire
inyectado por el techo debe retornar (hacia la unidad de
aire, con filtros de carbon activado), por la parte baja de
la pared, y garantizar 15 ¢ / h.

Organos de gobierno
Direccion ejecutiva
Gerencia Profesional y Técnica™"

" CLIMATIZACION EN HOSPITALES
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2.4 CASOS ANALOGOS
HOSPITAL SANITAS LA MORALEJA

Situado en el norte de Madrid, el nuevo Hospital Sanitas
La Moraleja es un moderno edificio basado en el confort
y la funcionalidad. Cuenta con amplios y luminosos
espacios, y consta de 4 blogues diferenciados para un
uso coémodo, préactico y funcional: consultas externas,
hospitalizacién, urgencias y pruebas diagnadsticas, y zonas
comunes.

PLANTA BAJA

Kl Recepeion [ radiologia Intervencionista
F Anilisis Clinicos [ Radicdiagnésticos
H Emergencias Kl cafeteria

1 Medicina Nuclear
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Hospitalization

Consultas Externas

Flsala de Dilatacion y Paritorio
Eluci pediitrica

PLANTA PRIMER NIVEL

El drea social o publica se encuentra distribuida en el
primer nivel, estando todos los servicios al alcance de los
usuarios, entre estas areas estan: recepcion,
laboratorios, emergencia, cafeteria, consulta externa,
area pediatrica y obstetrica,




El consultas Externas [ Hospitalizacién
F Area Quirirgica

Esala de Despertar

I procedimiento Ambulatorio Especiales

A preadmision Quirdrgica

En el segundo nivel se contemplan areas de atencion y
tratamiento, asi como el area quirdrgica y ambulatorios.
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Haspitalizacién

Gerencia
Hospital de dia Oncolagico
Eluci de Adultos

En el tercer nivel se atienden a pacientes referidos a
oncologia, se incluye el drea de hospitalizacion y el area
administraba lo que incluye la gerencia del proyecto.
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Vestibulo principal: Detalle de interior, manejo de diversos Vestibulo principal: Manejo de sistemas estructurales
materiales, texturas y colores. variados, como voladizos en cantiléver

Vestibulo principal: Uso de dobles y triples alturas en el Area de Observacion: Central de enfermeras con relacion
lobby, manejo de estructuras metalicas y utilizacion de directa al encamamiento de pacientes.
colores que reflejen limpieza.
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1111 LA

Area de Enfermeria: Mobiliario adecuado para el Quirefanos: Utilizacion de materiales adecuados para
ambiente, para el mejor funcionamiento del mismo. poder mantener la asepsia en el lugar. Buen control de
ingreso y egreso de pacientes.

Quirdfanos: Instalaciones especiales previstas y buena

Quiréfanos: Antropométricamente disefiado, utilizacion G : . -
iluminacion y sistema de aire acondicionado.

de alta tecnologia. Piso y paredes lavables y tratadas
adecuadamente.
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Exterior: El manejo de distintos ejes es un elemento

importante para romper con la monotonia de una
fachada plana.

Exterior: El manejo de la estructura metalica expuesta.
FUENTE: hospitallamoraleja.com

USAC-CUNOC

Este es un hospital de alta referencia, que incluye el

moabiliario de mayor tecnologia para el tratamiento de las
enfermedades.

Las relaciones son directas y contribuyen a un buen
funcionamiento del hospital.
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CAPiTULO 3

MARCO TERRITORIAL
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3 MARCO TERRITORIAL Divisién administrativa
Comprende un estudio de Ilos aspectos Se divide en 22 departamentos:
geograficos que se relacionan con el objeto en estudio.
Alta Verapaz Baja Verapaz
3.1 NIVEL NACIONAL - : - Chimaltenango Chiquimula
- El Progreso Escuintla
5 & Guatemala Huehuetenango
‘ Izabal Jalapa
. Jutiapa Peten
‘ v Quetzaltenango Quiché
PG > Retalhuleu Sacatepéquez
7 =% San Marcos Santa Rosa
~ B B Solola Suchitepéquez
P Totonicapan Zacapa.
) Poblacién
4 Poblacion Total por Segan Municipio, Afio 2002
s, y Por Sexo (INE]
= 4 2002
GUATEMALA (pais) " Total Hombre Muier Poblacién
g Pais ) Total
Extension: 108,883 Km. 5496 839 | 5740357 | 11237 196
Capital: Guatemala ciudad.
Gobierno: Democratico, elecciones cada 4 anos.
Natalidad: 3411  nacimientos/1000  personas Estimacion de la Poblacion (julio 2005): 14, 655,189
(2005est] _ Grupos étnicos: mestizos (localmente llamados ladinos]
Mortandad: 6.81 muertes,/ 1000 poblacion (2005est) 59,4%, indigenas Maya 40,3%, otros 0,3%.
Pobreza: 60% (2000est)
ldioma: Esparol 60%, dialectos Maya 40% (23

diferentes, p.ej. Quiché, Cakchiquel, Kekchi].
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Clima

Tropical, calido y himedo en las
tierras bajas, mas frio en el
altiplano.

Geografia

108,890 km®. Mas que todo
montanas con llanuras costeras
angostas y una ondulante
meseta calcarea en Petén.

GUATEMALA (capital)

Nombre: Guatemala
Habitantes: 2, 502,390
Extension: 228 Kms?

Altura: 1,502 M.

Religion: Catadlica, protestante, cristiana y maya.
Inflacion: 7.2% (2004)

Feria: 15 de Agosto

Patrono: Virgen de la Asuncion

CRECIMIENTO POBLACIONAL DE LA CIUDAD DE

GUATEMALA
1980 2000 2020
1
422 5 29 2
\ % 55 1
0 : | 61
(2 %
MUNICIPIO
DEPARTAMENTO

USAC-CUNOC

La densidad bruta promedio en la ciudad de Guatemala
es de 57 hab/ha en comparacion con ciudades como
Bogota (195 hab/Ha) y Hong Kong (285 hab,/ha).*

Ciudad de Guatemala

Situada sobre la meseta central, se coloca como
la urbe mas grande de Centro América, privilegio que
sostiene desde su fundacién, ya que fue el centro de la
Capitania General de Guatemala, que abarcé desde
Chiapas y Soconusco hasta Costa Rica.

Arquitectura

Cuapulas, bovedas, techos de teja, portones con
aldaba y claveteados de bronce, lineas neoclasicas junto
a la presencia del "art nouveau", "Art Déco" y, desde
luego, la linea futurista de los altos y modernos edificios
gue se elevan en distintos puntos de la ciudad, forman la
imagen cosmopolita de la Nueva Guatemala de la
Asuncion.

Fuente: Inguat

'* PLAN DE ORDENAMIENTQ TERRITORIAL, CIUDAD DE GUATEMALA
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3.2 NIVEL REGIONAL

Segun el Congreso de la Republica en su articulo
70-86 Ley Preliminar de Regionalizacion (Decreto 52-87
Ley de los Consejos de Desarrollo Urbano y Rural y
Reglamento AC Gob. 1041-37 de marzo de 1988],
Guatemala estéd dividida administrativamente en ocho
regiones:

REPUBLICA DE GUATEMALA

BELICE

ALTA VERAPAZ

Nu!uutr!vna

USAC-CUNOC

Posee una importante area de influencia en 7
departamentos del pais. (5 del altiplano y 2 de la costa
sur], siendo los departamentos que conforman la region
VI'y VI, estando Quetzaltenango localizada en la region VI.

Esta influencia data de 1838, cuando esos
departamentos quisieron formar el Estado de los Altos.

Actualmente recibe una importante migracion de
Totonicapan, San Marcos y Suchitepéquez.

Ya que el anteproyecto es de caracter regional, lo
influyen los departamentos de las regiones VI y VIl y son
los siguientes:

Quiche, Huehuetenango, San Marcos,
(Quetzaltenango, Totonicapan, Retalhuleu, Solola vy
Suchitepéquez.

Division politica

DIVISION POLITICA DE GUATEMALA

Region | Metropolitana
Regidén |l Norte

Region llI Nor-Oriente
Region IV Sur-Oriente
Region V Central
Region VI Sur-Occidente
Region VI Nor-Occidente

Regién VI Petén
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AREA DE INFLUENCIA DE GUETZALTENANGO

Area de Influencia de Quetzaltenango

Resto del Pais

13 Fuente: Estrategia de desarrollo territorial para la Republica de Guatemala Afo
2006 (SEGEPLAN]).

USAC-CUNOC &

CRECIMIENTO POBLACIONAL DE LOS
DEPARTAMENTOS DENTRO DE LAS REGIONES VI Y

Vi
1881 1994 2002
SAN MARCOS 472,326 645,418 794,851
HUEHUETENANGO 431,343 634,374 846,716
QUETZALTENANGO 366,949 503,857 624,716
EL QUICHE 328,175 437,669 655,510
SUCHITEPEQUEZ 237,554 307,187 403,945
TOTONICAPAN 204,419 272,084 339,254
SOLOLA 154,249 222,094 307,661
RETALHULEU 150,923 181,764 241,411
TOTAL 2,345,938 | 3,204,257 | 4,213,992

LA POBLACION GENERAL DEL PAIS, SUMA LOS
11, 237,196 HABITANTES (CENSO ANQ 2002).

EL AREA DE INFLUENCIA DE QUETZALTENANGO,
(4,213,992] SE ENCUENTRA CONCENTRADO
ALREDEDOR DEL 37.5 % DE LA POBLACION DEL PAIS.

EN LOS ULTIMOS 20 ANOS, QUETZALTENANGO
HA AUMENTADO SU POBLACION UN 44%, CON
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PROMEDIO DE TASA DE CRECIMIENTO DEL 1.8%
ANUAL.™

RED VIAL DE LA REPUBLICA DE GUATEMALA

La region esta dividida por las carreteras CA-1 y
CA-3, las cuales atraviesan la ciudad por el centro y por
la costa sur, brindando a la region la oportunidad de
crecer comercialmente.

=

USAC-CUNOC ¥

Nomenclatura

o Centros mayores
== Red vial primaria

® Centros intermedios
==-  Red vial secundaria

) Centros mancomunados
= Red vial terciaria

(Quetzaltenango estd unido por importantes
carreteras con el resto de departamentos. La Ruta
Nacional 1, que conduce de la capital a la frontera con
Meéxico, atraviesa el departamento; Ruta Nacional S-S,
gue conduce hacia el departamento de Retalhuleu, donde
entronca con la Carretera Internacional del Pacifico CA-2;
Ruta Nacional 9-N hacia Totonicapan y Huehuetenango;
Ruta Nacional 12-S, que enlaza el departamento con San
Marcos. ™

% Fuente: Estrategia de desarrollo territorial para la Republica de
Guatemala Afio 2006 (SEGEPLAN)]
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3.3 NIVEL DEPARTAMENTAL

Fuente: RIC, Registro de Informacién Catastral

Sz e o
b R

USAC-CUNOC

QUETZALTENANGO

El Departamento de Quetzaltenango esta situado
en el Altiplano del pais. Su cabecera departamental tiene
su mismo nombre Quetzaltenango. Colinda hacia el norte
con Huehuetenango, al sur con Retalhuleu, al este con
San Marcos y al oeste con Totonicapan y Solola. Tiene
una extension geografica de 1,951 kilémetros
cuadrados. Por su ubicacion, Quetzaltenango cuenta
con un clima y geografia que varian considerablemente
debido a que este territorio se extiende desde el frio del
altiplano hasta la célida costa sur. Las temperaturas
medias en el altiplano es de 13.3 grados centigrados y
en la costa es de 24.2 grados centigrados. Tiene una
altura de 2,334 metros sobre el nivel del mar.
Quetzaltenango estd compuesto por 24 municipios y
tiene una poblacion de 624,716 habitantes, compuesta
basicamente por Ladinos, Quichés y Mames. Entre su
accesibilidad esta facilitada por: Pista aérea y dos vias de
acceso terrestre: carretera interamericana (CA-1), la
cual comunica con la ciudad capital por medio de la ruta
nacional N-1; carretera internacional del Pacifico [CA-2).

La region de Quetzaltenango (Xelaju) brinda a los
visitantes una riquisima gama de paisajes vy
manifestaciones culturales, al transitar por los valles y
montanas se aprecia la laboriosidad de los campesinos
del cultivo de la tierra y el comercio de los frutos de ésta,
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asi como su trabajo artesanal: tejidos, muebles de
mimbre y madera, mascaras y otros. Desde el altiplano
hasta la costa la economia se asienta en productos
como maiz, frijol, trigo, habas, café (principal rubro de la
economia quetzalteca), algodén y hule asi como en la
siembra en gran escala de hortalizas entre estas: brocaoli,
zanahoria, remolacha, coliflor y otras; y la crianza de
ganado vacuno, caballar y lanar.

ASPECTOS DEMOGRAFICOS Y SOCIALES
(Quetzaltenango cuenta con 24 municipios.

Quetzaltenango
Salcaja

Olintenpeque

San Carlos Sija

Sibilia

Cabrican

San Miguel Sigtiila

San Juan Ostuncalco
9. San Mateo
10.Concepcion Chiquirichapa
11.Almolonga

12.Cantel

13.Huitan

14. Zunil

15.Colomba

16.San Francisco La Unién
17.El Palmar
18.Coatepeque

N O, =

USAC-CUNOC

19.Génova

20.Flores Costa Cuca

21. La Esperanza

22. Palestina de los Altos

23. Cajola

24. San Martin Sacatepéquez'®

MAPA DE MUNICIPIOS EN EL
DEPARTAMENTO DE QUETZALTENANGO

'® PROPUESTA PRELIMINAR DE ZONIFICACION Y ANTEPROYECTOS ESPECIFICOS DE
EQUIPAMIENTO PARA LA CIUDAD DE QUETZALTENANGO Y SU AREA DE
INFLUENCIA INMEDIATA. Grupo de Disefio Arquitecténico 9, primer semestre 2008,
Facultad de Arquitectura, CUNOC.
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MAPA DE DIVISION POLITICA
ADMINISTRATIVA DEL DEPARTAMENTO DE

QUETZALTENANGO
BREVE L

DEPARTAMENTO DE QUETZALTENANGO

Almolonga: Se encuentra situado en el valle de la
cuenca del caudaloso rio Salama. Se conoce como la
hortaliza de Centroameérica.

Cabrican: Entre sus atractivos naturales se
encuentra un miradory las grutas o cuevas de las cuales
se extrae la piedra con la cual sus habitantes producen
cal.

Cajola: En este municipio se trabaja en la ganaderia y
fabricacion de carbon. Sus artesanos producen objetos
de cuero.

Cantel: Esta declarado area protegida en la categoria
del parque regional municipal y monumento natural. Aqui
se encuentra la fabrica Cantel, la cual abastece al
mercado de tejidos e hilos de algodén, y Coopavic
(cooperativa integral de produccion artesanal de vidrio
soplado).

Colomba: Su economia ge basi%?n el cultivo del café,

el comercio y la fabricacion H‘%IIEE' ERQEASIRAY OPIa

Concepcién Chiquirichapa: Sus habitantes cultivan
particularmente papa y adicionalmente, elaboran
artesanias, en especial muebles de mimbre.

El Palmar: Se distingue por el cultivo del cafée y
algunas pequefas industrias. Hace algunos afos, por la
constante amenaza del volcan Santiaguito, gran parte de
su paoblacién fue trasladada a un nuevo asentamiento en
jurisdiccion de San Felipe Retalhuleu, por lo que
hoy existe el antiguo y el nuevo Palmar.

Flores Costa Cuca: Su principal fuente de economia
se basa en el cultivo de camote, chile, arroz y platano.

Génova: Sus pobladores cultivan, a demas de otros
productos, cafa de azlcar, arroz, banano y algodon; se
dedican a la ganaderia y a la produccion de artesanias.

Huitan: A demés de los cultivos tradicionales, sus
habitantes producen cebada, avena y frutas de clima
frio: manzana, pera y ciruela.

La Esperanza: El trabajo agricola define las
caracteristicas de este municipio. Sus pobladores
cultivan granos, hortalizas y flores, también se dedican a
la elaboracion de Bisuteria.

Olintepeque: El antiguo Xepan de los quichés esta
situada en un pequeno valle, sus laboriosos habitantes se
dedican principalmente a la tejeduria (sus talleres se
encuentran dispersos en todo el municipio). El culto a
San Pascual Bailén atrae a muchas personas a este
lugar.

Palestina de los altos: A demas de los cultivos vy las
artesanias de la regién, cuenta con atractivos naturales
como rios, cataratas, cuevas o grutas.
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Salcaja: Por su elevacion en el Valle de
(Quetzaltenango, Totonicapan, aqui la produccion agricola
es excelente. Su industria principal esta constituida por
la elaboracion de trajes regionales, especialmente con
el tejido llamado Jaspe. Es famoso por su aguardiente
de olla conocido como Caldo de Frutas y su
Rompopo. Aqui se localiza la iglesia mas antigua de
Guatemala, conocida como Concepcion La
Conquistadora.

San Carlos Sija: Sus fuentes de economia son
agricolas, especialmente los molinos de trigo. Entre sus
artesanias se trabajan los cepillos y las escobas de raiz
de pajon.

San Francisco La Unién: Esté localizado sobre un
cerro junto a otras cabeceras como San Carlos Sija y
Sibilia. Su poblacion es el 98.16% indigena.

San Martin Sacatepéquez: Con anterioridad se llamo
San Marti Chile Verde. De la misma forma que los otros
municipios, los trabajos agricolas proporcionan el
sustento de sus pobladores, especialmente el cultivo de
papa. Es una comunidad mam, muy cercana a la laguna
de Chicabal (drea protegida como monumento cultural y
natural), localizada en el crater del volcan del mismo
nombre, lugar en el que se realizan ritos religiosos de
caracter sincretico.

San Juan Ostuncalco: A demas de la agricultura y las
artesanias, principalmente los muebles de mimbre, este
municipio cuenta con atractivos naturales como la gruta
de agua escondida, la cueva de los cuervos y el balneario
Agua Tibia.

USAC-CUNOC

San Mateo: Se encuentra ubicado en el lado norte de
las faldas del volcan Siete Orejas, sus pobladores se
dedican a la agricultura. Este municipio es famoso por la
produccion de manteles tipicos.

San Miguel Sigila: Su poblacion habla el idioma
mam. Ademdas de la agricultura, sus habitantes se
dedican a la elaboracion de textiles de algodon.

Sibilia: Entre sus atractivos naturales estan: el Rio
Blanco y las cataratas conocidas como Las Piedrecitas y
Chacapé. Entre sus artesanias se destacan las frazadas
de lana rustica.

Zunil: Entre sus cerros y barrancos existen areas
protegidas que contienen minas de hierro, azufre,
mercurio y otros minerales. Sus tierras producen
hortalizas, en especial Cebollas. Se distingue por la
cooperativa de textiles en la cual se reune el trabajo de
una gran cantidad de tejedoras y por su magnifica Iglesia
Colonial. Aqui se encuentra el Sefior San Simaén.

Coatepeque: Es un municipio muy importante. El
principal rubro de su economia es el café. Su industria
esta representada por fabricas de hielo, aguas gaseosas,
talleres de ebanisteria, calzado, ropa y artesanias. Es un
punto importante de intercambio de la zona sur
occidental del pais con Centroameérica. Cuenta con
bosques de madera muy finas. Entre sus atractivos
naturales sobresalen: los rios Vado Ancho y Naranjo.

Quetzaltenango: En esta ciudad se unen la belleza
del paisaje y la tradicion cultural que la distingue como
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una cuna de pintores, escultores, muasicos y

CARACTERISTICAS DEMOGRAFICAS DE LA POBLACION POR CONDICION DE POBREZA (EN CIFRAS

poetas. Sus calles descienden hasta la plaza ABSOLUTAS'Y PORGENTAJES)
cent;r‘al, la cuall’ gsta EOdeE]ld?j de edificios ge ‘ NIVELES DE POBREZA
e e b | o | "R o S8 | e
| go.y p ra, hay POBRES . EXTREMOS
seis volcanes que ofrecen  multiples
oportunidades de andinismo. Los paisajes que TOTAL DEPARTAMENTO 735,162 323403 74,197 2482068 411,759
se admiran desde sus cimas son de una belleza |52© 735162 323403 74197 248208 411,759
. . ) . HOMBRE 339,682 153,151 31,961 121,190 186,531
impresionante. Estos son: Santa Maria,
Santiaguito. Cerro  Quemado. Siete Oreias MUJER 395,480 170,252 42,238 128016 225,228
Chi bgl L 4é ’ 185, | GruPO ETNICD* 733493 322178 73404 248774 411,315
ICabal y Lacandon. INDIGENA 320,071 175,636 44,993 130633 144,445
_ ] NO INDIGENA 413,422 148,552 28,411 118084 266,870
Caracteristicas Demograficas del Egﬁg PRS GRUPOS DE 735162 323403 74197 249208 411,759
Departamento de Quetzaltenango. ' ' : : :
014 299,271 160,301 40,133 120,168 138970
) 15-64 396,428 149,299 31,215 118084 247129
El departamento de Quetzaltenango tiene un | gsy vas 39.463 13,803 0849 10954 95860
porcentaje de poblacion ladina de 40% y un INCIDENGIA DE LA POBREZA
5 o -
60% de poblacion indigena. TOTAL DEPARTAMENTO 100 44 1041 339 56
GRANDES GRUPOS DE
EDAD
014 100 53.6 134 402 48.4
1564 100 37.7 7.9 298 62.3
Pablacion Tatal por Segin Departamento, Afio 2002 y Por Grupo B85 Y MAS 100 35 7.2 278 B65
Etnico GRANDES GRUPOS DE
R EDAD 100 100 100 100 100
e ndigena e 014 407 498 54.1 482 338
Total |ndigena 15-64 53.9 48.2 421 474 60
QUETZALTENANGO 624716 | 338055 | 286661 B5Y MAS 54 43 3.8 44 B.2
7 FUENTE: Instituto Nacional de Estadistica, INE, Encuesta Nacional de Condiciones de Vida, ENCOVI-2005
*No Incluye personas con pertenencia étnica ignorada
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3.4 NIVEL MUNICIPAL

QUETZALTENANGO PATRIMONIO

3.4.1 HISTORICOY CULTURAL
HISTORICO

(Quetzaltenango se encuentra localizado en el Sur-
Occidente del pais, su cabecera recibe el mismo nombre.
Colinda con los departamentos de San Marcos,
Totonicapan, Mazatenango y Retalhuleu. ™

-~ O\
SAN MARCOS N ‘

|

SANTA CRUZ DE QUICHE
D

SAN MARCOS,

a TOTONICAPAN
@ QUETZALTENANGO ", /
QUHTZALTENANGO

GUATEMALA
‘ CHIMALTENANGQ,

LOCALZACION DE QUETZALTENANGO
RETALHWEY o aMAZATENANGO

8 L .2 B
Elaboracién propia J/

USAC-CUNOC ¥

En el departamento destaca su crecimiento industrial
y economico. Su clima es contrastante, mas fresco en las
partes altas y mas suave en las partes mas profundas de los
valles.

Es famoso porque en €l se encuentran las
construcciones coloniales mas antiguas, ya que fue
donde primero se instalaron los conquistadores
espanoles. También destaca por su importante variedad
geografica que cuenta con numerosos volcanes,
nacimientos de aguas termales, valles, montafas y rios,
los que permiten la produccién variada de cultivos, tales
como: café, trigo, frutas y verduras, asi como la crianza
de ganado vacunoy lana.  El departamento tiene una
extension territorial de 1,951 kilémetros cuadrados, su
clima es frio en el altiplano y caluroso y humedo en la
boca costa. Se hablan idiomas: quiché, espanol y mam; en
la época prehispanica Quetzaltenango era un poblacion
de origen quiché llamado Xelajd, cuyo significado es "Bajo
las diez colinas”, Quetzaltenango es una palabra de
origen Nahuatl que significa lugar de Quetzales.

Las cronicas de la época de la conquista narran que
el conquistador de Guatemala informé que el principe
quiché Tecun Uman al morir estaba cubierto de plumas
de Quetzal de color verde esmeralda y por eso se le dio el
nombre de Quetzaltenango a la nueva ciudad espafola.
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Esta poblacion jugd un papel muy importante en el
movimiento independentista. En 1,822 los lideres
politicos juraron lealtad al emperador mexicano lturbide.
A finales del siglo XVIII las plantaciones de café
adquirieron relevancia y el departamento prospero, en
1,902 la erupcion del volcan Santa Maria y los temblores
destruyeron parcialmente la ciudad de Quetzaltenango y
las plantaciones de café. Mas sin embargo a la fecha se
conservan varias edificaciones de estilo neoclasico.

63 e, R
| 3 % ]

Foto: Iglesia San Juan de Dios

El municipio de Quetzaltenango tiene una extension
territorial de 120 kilémetros cuadrados, la poblacion de
Quetzaltenango es de 127,569 habitantes (segun el
censo de poblacion 2002 del INE). Constituye a su vez
uno de los puntos mas poblados y de mayor importancia
del departamento, con un casco urbano integrado por
11 zonas y 16 cantones y 2 aldeas rurales ubicadas en
la periferia de la misma. Sin embargo a pesar de ser
considerada la segunda ciudad del pais no escapa de los

USAC-CUNOC

problemas de Planificacion Territorial en cuanto a su
crecimiento y vulnerabilidad.

Foto: Parque a Centroameérica
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Asimismo el sistema de salud en Quetzaltenango es
de gran importancia, ya que este posee el Unico Hospital
de tipo Regional, y a su vez carece de hospitales del tipo
de especialidades de tipo publico, por lo que genera
migracion hacia la ciudad capital para poder obtener
estos servicios.

(Quetzaltenango cuenta con el Hospital Regional de
Occidente San Juan de Dios, localizado en la O calle 36-
40 zona 8, Labor “San Isidro” de la Ciudad de
Quetzaltenango, sobre la ruta que conduce hacia San
Marcos, se fundd en el afio de 1840, establecido en
instalaciones improvisadas que poco a poco fueron
creciendo y el mismo fue propietario de varios terrenos y
fincas de las cuales extraian lefia para su uso en el area
de cocina y lavanderia.

Terrenos que fueron aprovechados por la Revolucion
de Octubre de 1944, ya que pasaron a ser propiedad del
Estado luego de la institucionalizacion de la atencion en
salud.

En el ano de 1971 se coordind con la Facultad de
Medicina de la Universidad de San Carlos de Guatemala,
USAC, y la Escuela de Enfermeras de Occidente desde su
fundacion en 1948 vy luego en 1978 la Escuela de
Radiologia, para que ejercieran los estudiantes sus
practicas respectivas.

En 1975 se solicitd que se considerara la
construccion del nuevo edificio, ya que las instalaciones
tenian deficiencias fisicas, visibles e inconvenientes para
la ciudad, al no poderse expandir en su ubicacion. Ese

mismo afo el Gobierno toma la decision de construir las
nuevas edificaciones en el terreno mas adecuado,
seleccionandose para ello la Finca “San Isidro”, al Nor-
Este de la ciudad en la O calle 36-40 zona 8, propiedad
antigua del mismo Hospital.

El Terremoto del 4 de febrero de 1976 hizo
imposible la estadia en las instalaciones del Antiguo
Hospital, lo que forzoé a las autoridades al pronto inicio de
las obras para el Hospital.

Fue presentado y preparado el disefio de la
ingenieria para la construccion del Hospital por parte del
Ministerio de Comunicaciones y Obras Publicas, a través
de su Unidad Ejecutora de Proyectos de Servicio de
Salud, UNEPSSA, sin embargo, dejaron sin contemplar
muchas recomendaciones que a la fecha se siguen
lamentando, dentro de las que se pueden citar como
principales: El revestimiento de las paredes de
las salas de operaciones, no son completamente lisas y
lavables. Pudiendo ser hechas con repello fino o
recubiertas con ladrillo azulejo. Sus pisos son
conductivos. No se prevido dejar cuartos para Meédicos
Residentes e Internos de turno, a pesar de ya existir en
ese tiempo este personal. El area del servicio de
Urgencias (Emergencia), no se disefié acorde con el flujo
de pacientes y su creciente aumento. El sistema de
drenajes no tiene ningun tratamiento previo. No se
construyd un incinerador para desechos hospitalarios
gue fuera adecuado, en fin, otros detalles que se han ido
tratando de acondicionar con el paso del tiempo.

En 1988 se termind y entregd oficialmente el
edificio ya equipado, segun especificaciones de convenio
de Construccion, se encontraron nuevas dificultades que
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fueron denunciadas y resueltas como fue siendo posible
con animo de concretar el traslado definitivo, que se
realizd el dia 12 de Marzo de 1996, después de su
inauguracion oficial en Noviembre de 1995.

A partir de entonces, ha funcionado como un
Hospital de tipo general, con sus cuatro Departamentos
basicos: Medicina, Cirugia, Gineco-Obstetricia y Pediatria
y algunas especialidades: Traumatologia y Ortopeda,
también otros servicios como anestesiologia, odontologia
y Radiologia. Esta circunstancia hizo que en 1998, el
Hospital fuera categorizado, en un acto publico por el
MSPAS | Hospital Regional como Hospital Universitario.

Actualmente, la atencién médica en la ciudad ha
crecido aceleradamente, dia a dia aumentan las clinicas
privadas, pero la atencion publica cada vez tiene menos
alcance por el crecimiento de la necesidad de los
servicios especializados y la poca cobertura que se tiene
en este ambito, acontinuacion se tiene la descripcion de
los servicios de los que consta la ciudad.

CENTROS DE ATENCION MEDICA DE LA CIUDAD
DE QUETZALTENANGO

NOMBRE TOTAL
Centro de salud publico 5
Centro Naturista 13
Clinica de rehabilitacion 13
Clinica Dental 85
Centros de Dermatologia 7
Hospitales Privados 30
Hospitales Publicos 4
Farmacias 162

Droguerias 3"

CULTURAL

Quetzaltenango es la segunda ciudad mas importante
en la Republica de Guatemala, obtuvo el titulo de Ciudad
por decreto del 29 de octubre de 1825, constituida
como "Capital del Sexto Estado de los Altos" en 1838,
guedo nuevamente incorporada al Estado de Guatemala
por decreto de Asamblea Constituyente del 13 de Agosto
de 1840.

Los mames, primeros moradores de esta region, la
llamaron Culaja; en el siglo XV los K chees la nombraron
Xhelajuj. De aqui, el nombre con el cual se la conoce
actualmente: Xelaju o Xela.

Como se sabe, este lugar fue conquistado por los
espanoles en el siglo XVI, después de cruentas
batallas. Una de ellas la comandd el capitdn Tecun
Uman. Este hecho origind una leyenda; en ésta, se
mezclan  aspectos  reales y creencias  pre-
hispanicas. Algunos investigadores, entre ellos: Robert
Carmak y Miguel Alvarez Arévalo, han comprobado la
existencia de este indigena.

Un documento legal de la época afirma que
Alvarado, cuando contemplé al hermoso indigena caido
en la batalla [tocado con plumas de Quetzal] ordend a
sus soldados que no permitieran a sus perros destrozar
el cadaver. El conquistador desde ese momento nombraé
aquel lugar Quetzaltenango (vocablo nahuatl) idioma que

1® Fuente: Ministerio de Salud Publica y Asistencia Social
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hablaban los indigenas que acompanaban a Alvarado, el
cual significa "lugar donde abundan los Quetzales".

La influencia espafola dio lugar al nacimiento de
una cultura muy rica, resultado de la mezcla de dos
cosmovisiones. Las manifestaciones de este sincretismo
estan ligadas intimamente a la Iglesia Catdlica de tal
manera que las fiestas de los patronos de los pueblos
son un rasgo cultural por excelencia de éstos. También
son muy importantes los cultos esotéricos, entre los
cuales se encuentran: el culto a San Simon, un personaje
gue se encuentra en el municipio de Zunil y al rey San
Pascual, en Olintepeque, quien esta representado como
un esqueleto coronado. En figuras se asocia con San
Pascual Bailén, un santo franciscano. La tradicion oral
indica que éstos son los restos de Tecun Uman.

Entre otros rasgos culturales de la region destaca la
marimba, la cual ha ocupado un lugar tan importante que
a final del siglo XIX, los quetzaltecos la convirtieron en
marimba de doble teclado. Otro rasgo trascendental de
las comunidades indigenas estd constituido por una
institucion indigena colonial conocida como cofradia. Por
medio de ella se han conservado las formas de pensar,
creencias, vestimenta, gastronomia, ritos y costumbres
de los indigenas. Estas asociaciones son las encargadas
de transmitir la cultura de generacion en
generacion. Las cofradias se dedican a Santos de la
lglesia Catalica.

Quetzaltenango (la vieja Xhelajuj), se convirtid en un
importante pueblo indigena, con intensa actividad
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economica Yy artistica, especialmente dentro de la
plateria y la arquitectura.

Durante el siglo XVIII en la cabecera departamental
se construyo la fachada de la Iglesia del Espiritu Santo,
excelente ejemplo de barroco popular. En el siglo XIX, el
auge politico y comercial abrié la puerta a los artistas
europeos, especialmente italianos y espafoles, que
disefiaron elegantes construcciones con tendencias
clasicistas, aprovechando a la vez los recursos de los
canteros locales. Fue asi como se generd un conjunto
Neoclasico que ocupa un lugar importante en el pais.

El Art nouveau también se hizo presente en esta
ciudad, especialmente con los elementos ornamentales
de hierro como balcones y rejas. Con la influencia del
Romanticismo, los quetzaltecos construyeron el Templo
de San Nicolas en 18399 con estilo Neogatico.

El Gobierno del licenciado quetzalteco Manuel
Estrada Cabrera, imprimio su sello en Xela, al levantar el
Templo Minerva. Asimismo, la presentacion de
extranjeros se aprecia en el caso de alguno o de algunas
residencias con estilo Inglés o Alemdn y en esa
ESTACION CENTRAL DEL FERROCARRIL DE LOS ALTOS,
una estructura de hierro de origen Aleman.

Los arquitectos Art Deco (tenis club y varias casas
en el Paseo de la Democracia) y Neo-colonial (el Zeppelin)
también encontraron su espacio en Xelaju.

La actual ciudad de Quetzaltenango cuenta con 150
mil habitantes residentes y 50 mil flotantes que
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diariamente la visitan, en su traza existen tres areas bien
definidas, el casco urbano antiguo, un area de
crecimiento ordenado y trazado en el siglo antepasado, y
un anillo alrededor con crecimiento desordenado que se
encuentra localizada en la parte central de la ciudad,
ubicada en el centro del altiplano montafioso con mas de
2,333 metros sobre el nivel del mar, se localiza en la
latitud 14°50°10". Cuenta con una extension territorial
de 120 kilémetros cuadrados, por lo que generalmente
su clima es frio y dista 203 km. de la ciudad capital de
Guatemala.

Debido a los diversos climas del departamento,
existen diferentes tipos de arquitectura vernacula,
notandose la diferencia entre las soluciones del
altiplano y la boca costa. Entre las primeras se emplea
el adobe y la teja, y en las otras, la palma, el Zinc y la
madera.

En los siglos XIX y XX surgieron présperas empresas
en la cabecera departamental, tales como: La Cerveceria
Nacional, S.A, La Industria Licorera Quezalteca y
Xelapan; en Salcaja se encuentra la cooperativa Xelac,
R.L. en Cantel, la industria de tejidos que lleva el nombre
del municipio y la fabrica de vidrio soplado Copavic, entre
otras.

Como se puede observar en el mapa queda
claramente marcada el &érea y su topografia
completamente accidentada, la ciudad se encuentra
asentada sobre lo que era un lago por lo que es
propenso a inundaciones, deslaves y derrumbes.
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MAPA EN RELIEVE DE QUETZALTENANGO

* Fuente: RIC, Registro de Informacion Catastral
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34.2 MAPA
QUETZALTENANGO

CRECIMIENTO

URBANO DE

El crecimiento desproporcionado del casco
urbano ha generado una expansion hacia las periferias
de la ciudad, y esto ha generado que en las areas
centrales se cree un deterioro de la imagen urbana,
necesitando asi una planificacion territorial que permita
desarrollar politicas de accion que creen una re-
densificacion vertical en la ciudad por medio de edificios
en altura.
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' PROPUESTA PRELIMINAR DE ZONIFICACION Y ANTEPROYECTOS ESPECIFICOS DE
EQUIPAMIENTO PARA LA CIUDAD DE QUETZALTENANGO Y SU AREA DE
INFLUENCIA INMEDIATA. Grupo de Disefio Arquitecténico 9, primer semestre 2008,
Facultad de Arquitectura, CUNOC.
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3.4.3 UBICACION DEL AREA DE ESTUDIO
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* econdmico importante en la regién, ya

que el indice de desarrollo humano

mostrado durante el 2003 es de
0.78% y un PIB de 0.66%, gracias a su ubicacion
geografica, su desarrollo comercial constituye el 15%
del total del uso de suelo y es gracias al sistema vial
nacional, que ha dado lugar a tres corredores
comerciales importantes uno en la Avenida “Las
Americas”, otro en el Periférico que une la Autopista
“Los Altos” con la Carretera a San Marcos”, y el otro en

la 29 Av. de la zona 7.
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Analizando los aspectos geograficos se puede
determinar que la ciudad desde sus inicios tuvo una
planificacion, pero al desarrollarse en los Ultimos siglos
su crecimiento fue desmedido y se llegd a tener un
desorden en el uso del suelo.

La topografia del valle de Quetzaltenango favorece
el asentamiento urbano y el desarrollo del mismo, en su
parte norte es donde se extiende el crecimiento, ya que
el analisis realizado por la Agencia de Cooperacion
Internacional de Japén [JICA) sobre las amenazas de
riesgo, muestra claramente que la parte sur - oeste de
la ciudad es vulnerable a diferentes agentes como
sismos, inundaciones, deslaves e incendios.

En cuanto a la infraestructura de servicios
basicos, se tiene gran cobertura tanto en Agua Potable
90%, Drenajes 80%, Recoleccion y disposicion final de
desechos sodlidos 80%, Manejo de Aguas Residuales
20%, mercados 80%, astilleros municipales 10%,
Energia Eléctrica 90%, Parques o reservas naturales
40%, centros deportivos o recreativos /0%, Escuelas o
proyectos de educacion tecnoldgica municipal 0%,
Cementerio 90% (fuente: planificacion municipal e
intermunicipal]) pero donde existe el deéficit es a nivel
industrial donde se carece de gran abastecimiento de
Energia Eléctrica.

USAC-CUNOC

CIUDAD ALTOZANO

El equipamiento de la Ciudad de Quetzaltenango
esta centralizado, por lo que la propuesta controla la
ubicacion del equipamiento en areas potenciales de
desarrollo y crecimiento urbano.

El area residencial muestra su mayor crecimiento,
y se expande sin tener una Planificacion Estratégica de
Crecimiento que la regule, en la actualidad el municipio
cuenta con 127,569 habitantes, con una tasa de
crecimiento anual de 25.46%, lo cual en una proyeccion
futura de 20 afos, muestra una poblacién de 777,150
habitantes que, tomando como referencia una cantidad
de 5 personas por vivienda, la ciudad contara con una
demanda de 155,430 viviendas; por lo que se plantea la
ciudad Altozano como solucion a dicha demanda.

Surge con la necesidad de la ciudad de
(Quetzaltenango de una expansion urbanistica planificada,
con sentido y en busca de una mejor calidad de vida para
los habitantes del futura. En un area pintoresca ubicada
entre los municipios de Quetzaltenango y Olintepeque,
actualmente esté en progreso el desarrollo de un gran
suefo: una nueva ciudad entre la ciudad, pero muy lejos
de ser solamente un suburbio o un simple desarrollo
habitacional. Realmente se trata de un proyecto integral
a una escala mucho mas grande y técnicamente mas
avanzado que cualquier otro proyecto en la historia
reciente de la Ciudad de Quetzaltenango. Una vez
terminada, esta ciudad va a permitir una experiencia de
vida agradable, donde el peatdn prevalecera sobre los
vehiculos, un lugar bajo el concepto del neo-urbanismo, el
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cual contard con el equipamiento para satisfacer las
necesidades de sus habitantes y de los habitantes
circunvecinos, como educacion, recreacion, 0cio,
comercio, servicios, trabajo, etc. y con la esperanza de
gue seréa un ejemplo motivador para todos los futuros
desarrollos en la region

Para estudiar la herencia histérica, el equipo de
diseno nueve inicid su proceso de investigacion en la zona
1 de Quetzaltenango. Este sector de la ciudad es de un
gran interés por su configuracion de las calles y por su
topologia de una moda de arquitectura Neoclasica.
Luego, se recorrieron las mayores arterias de la ciudad
incluyendo la Calzada Independencia, Avenida Las
Américas, Autopista “Los altos”, y Carretera a San
Marcos. Finalmente, se visitd el sitio de la futura ciudad.
El paso siguiente fue organizar una serie de sesiones
visionarias, se inicio un proceso de lluvia de ideas para
determinar aspiraciones y sugerencias relevantes para
vivir en una ciudad ideal. De todo esto surgieron muchas
ideas y conceptos interesantes, y répidamente se noto
gue habia mucho en comun en la manera de pensar de
todos.

Las preocupaciones principales incluian la
seguridad y el trafico, también, como limitar el uso de
tierras para evitar la creacion de industria pesada y de
bodegas. Con toda la informacién recopilada, el equipo de
diseno inicid el trabajo de una propuesta preliminar de
zonificacion urbana que servira de base para la
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realizacion del Plan Maestro de la Municipalidad de
(Quetzaltenango.

Basados en los puntos de partida del Neo-
Urbanismo se establecieron unos puntos claves
relacionados al caracter del proyecto. En los tiempos
previos a las ciudades disefiadas para una vida centrada
en el automavil, el parametro principal fue el peaton. Las
ciudades consistian de una cantidad de unidades,
“células”, cada una con su punto central, normalmente
una plaza. Una norma aceptada para definir el tamano de
cada una de estas unidades fue: “la caminata de cinco
minutos”, significando que el sector se podria atravesar a
pie en esta cantidad de tiempo.

Entonces, el area de la futura ciudad se dividié en
una cantidad de sectores, cada uno con su centro y
limites definidos, todos interconectados entre si con un
sistema de calles y bulevares. Cada sector tendra, seguin
las necesidades y poblacién, en su centro una mezcla de
locales comerciales, viviendas, apartamentos y oficinas.
Entre los parametros mas importantes para el disefio de
cada sector se incluyé la alta calidad de las calles y
bulevares. El uso principal del espacio estara dirigido
hacia los peatones, pero sin impedir el uso del automavil.
El proyecto especifica tres tipos de calles, con una
velocidad maxima de 40 km/h en los bulevares y entre
15y 30 km/h en las calles mas estrechas. En cuanto a
la seguridad, a ésta se le dio la prioridad mas alta, ya que
es la clave para una comunidad armoniosa. Donde las
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personas se sienten seguras para caminar en la calle,
mas pueden disfrutar de su sector y se crean vinculos
fuertes entre la comunidad. Las comunidades mas
exitosas son aquellas donde sus habitantes no estan
dedicados solamente a sus casas y jardines, sino a toda
su vecindad. Para reforzar este sentido de union entre
todos los tipos de sectores de Ciudad Altozano, como
resultado, de nuevo sera agradable vivir en un ambiente
familiar, cémodo y seguro.*

PROPUESTAS DE EQUIPAMIENTO PARA LA CIUDAD DE
QUETZALTENANGO

SALUD
UNIDADES DE CARDIOLOGIA, ONCOLOGIA,
NEUROCIRUGIA, NEFROLOGIA Y VIH-SIDA DEL HOSPITAL

REGIONAL DE OCCIDENTE, QUETZALTENANGO,
GUATEMALA

Mariela Nicté Altan Burgos
INTERCAMBIO

CENTRAL DE MAYOREO PARA LA REGION VI EN
QUETZALTENANGO

Julio Wilfredo Lépez Xicara
EDUCACION -CULTURA

% PROPUESTA PRELIMINAR DE ZONIFICACION Y ANTEPROYECTOS ESPECIFICOS DE
EQUIPAMIENTO PARA LA CIUDAD DE QUETZALTENANGO Y SU AREA DE
INFLUENCIA INMEDIATA. Grupo de Disefio Arquitecténico 9, primer semestre 2008,
Facultad de Arquitectura, CUNOC.
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MUSEO INTEBACTIVO PARA LA CIUDAD DE
QUETZALTENANGO

Manuel Antonio Tax Mendoza
VIALIDAD
REORDENAMIENTO VIAL EN LA ZONA 3 Y DISENO DE
TERMINAL INTERMUNICIPAL DE BUSES EN LA CIUDAD
DE QUETZALTENANGO

Widmar Omar Zul Castillo

TECNOLOGIA -EDUCACION
CENTRO TECNOLOGICO
QUETZALTENANGO

INTERCULTURAL DE

Gerson Humberto Diaz Menchu
FORMACION [DEPORTE)
NUEVO ESTADIO PARA LA
QUETZALTENANGO

CIUDAD DE

Pablo Daniel Herrera Reyes
DEPORTE - RECREACION
CIUDAD DEPORTIVA DE QUETZALTENANGO
Pablo Roberto Rodas Briones
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3.4.4 LOCALIZACION DEL AREA DE ESTUDIO

e 1 UDAD DEPQRTIVA
JUDAD DEPORTIVA

CENTRAL DE MAYOREO

TERMINAL DE BUSES

PROPUESTA PRELIMINAR DE LOCALIZACION DE LA

CIUDAD ALTOZANQO Y EQUIPAMIENTO PARA LA CIUDAD

23 :
PROPUESTA PRELIMINAR DE ZONIFICACION Y ANTEPROYECTOS ESPECIFICOS DE
DE QUETZALTENANGO. EQUIPAMIENTO PARA LA CIUDAD DE QUETZALTENANGO Y SU AREA DE
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INFLUENCIA INMEDIATA. Grupo de Disefio Arquitecténico 9, primer semestre 2008,
Facultad de Arquitectura, CUNOC. Pag. 92

( Pagina ] 59




Unidades de Cardiologia, Oncologia, Neurocirugia, Nefrologia, y VIH-Sida del HRO

CAPiTULO 4

MARCO LEGAL

USAC-CUNOC

Pagina |

60



Unidades de Cardiologia, Oncologia, Neurocirugia, Nefrologia, y VIH-Sida del HRO

4. MARCO LEGAL
4.1 CONSTITUCION DE LA REPUBLICA DE GUATEMALA
ARTICULO 93 Derecho a la salud.

El goce de la salud es derecho fundamental del ser
humano, sin discriminacion alguna.

ARTICULO 94 Obligacion del Estado, sobre salud y
asistencia social.

El Estado velara por la salud y la asistencia social de
todos los habitantes. Desarrollarg, a través de sus
instituciones, acciones de prevencion, promaocion,
recuperacion, rehabilitacion, coordinacion y las
complementarias pertinentes a fin de procurarles el mas
completo bienestar fisico, mental y social.

REGLAMENTO DE DESECHOS SOLIDOS PARA EL
MUNICIPIO DE GUATEMALA

CAPITULO 1 ARTICULO 4.

Deshechos Hospitalarios Comunes: Son todos los
desechos generados por las actividades provenientes de
hospitales que no representan peligro para la salud y sus
caracteristicas son similares a las que presentan los
desechos domeésticos comunes.

REGLAMENTO DE MANEJO DE RESIDUOS SOLIDOS
HOSPITALARIOS

ARTICULO 12. SOBRE LA SEPARACION.

Deberan separarse todos los residuos generados, en
recipientes debidamente intensificados y embalados de
facil manejo; con la siguiente clasificacion:

a. Residuos infecciosos: bolsas de polietileno o recipiente
de color rojo con la simbologia de bioseguridad.

b. Residuos especiales: bolsas de polietileno de color
blanco. Y en el caso de los radioactivos, de cualquier
nivel, en envases apropiados para el fin, debidamente
identificados; y separados del resto de residuos por ser
necesario de un tratamiento o disposicion especial.

c. Residuos comunes. En envases o bolsas de color
negro.

d. Residuos radioactivos. Contenedores apropiados para
este material, con la simbologia de radioactividad.

4.2. Solucidn horizontal vrs. Solucién vertical

Es necesario realizar un recuento de las
desventajas y ventajas que nos puede llevar a tomar la
decision de realizar la construccion de un
establecimiento de salud o un hospital de forma
horizontal o que cuente con varios niveles o sea de forma
vertical, la experiencia en las fluctuaciones de energia
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eléctrica, la sismicidad de la regién o factores climaticos
y los reglamentos o normas de urbanizacion son
elementos a tomar en cuenta para hacer una buena
eleccion de solucion utilizar. No obstante se pueden
combinar soluciones horizontales y verticales en servicios
gue no tengan pacientes como lo seria Administracion,
esto ayudaria a la optimizacion del area disponible a
utilizar.

4 3. Zonificacion e Interrelaciones

Zonificacion de un hospital o establecimiento de
salud es la localizacion de unos departamentos con
respecto a los otros y tiene como objeto el obtener la
mejor interrelacion entre ellos, el fin de una buena
interrelacion es determinar la mayor o menor vinculacion
de un departamento con otro pudiendo ser una relacion
fundamental, relacion directa, relacion indirecta o
ninguna relacion. Los miembros del equipo de
planificacion deben determinar, mediante consenso
estas interrelaciones teniendo como referencia la Matriz
de interrelaciones de los servicios de un hospital.

44. Flujos y Circulaciones
441 Tipos de Flujos y Circulaciones

AREA BLANCA: Zona restringida [sala de operaciones)
AREA GRIS: Zona semirrestringida (ingreso del paciente
a través de un area de transferencia)

AREA NEGRA: Zona no restringida [externa a la unidad
quirdrgica)

AREA PARA ENSENANZA E INVESTIGACION

AREA DE DESCONTAMINACION: Zona destinada al aseo
del paciente que ingresa a urgencia.

AREA DE HIDRATACION: Espacio para administrar
soluciones por via oral

AREA DE TRANSFERENCIA: Espacio de transicion entre
areas de diferentes condiciones de asepsia

CENTRAL DE ENFERMERAS

CENTRAL DE ESTERILIZACION Y EQUIIPO CEYE

CENTRAL DE DE GASES

En el hospital existen nueve tipos de flujos de circulacion,
en funcion de su volumen, horario, confiabilidad vy
compatibilidad:

e (irculacion de pacientes ambulatorios
e (Circulacion de pacientes internados

e (Circulacion de personal

e (Circulacion de visitantes

e (Circulacion de suministro

e (irculacion de ropa sucia

e (irculacion de desechos hospitalarios
e (Circulacion en areas verdes

Circulaciones aseépticas en areas quirdrgicas
CIRCULACION EXTERNA

ACCESOS
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PRINCIPAL: por la cual tendré ingreso los pacientes en
general. Esta misma servira para los visitantes vy
eventualmente para el personal médico y parameédico.

URGENCIAS: dara entrada a pie o en carro a enfermos
gue soliciten atencion de este tipo.

PRIVADA O DE SERVICIO: sirve para el personal en
general y servicios hospitalarios.

CIRCULACION INTERNA
USUARIOS

PERSONAL: Constituido por meédicos, técnicos,
empleados administrativos, enfermeras, auxiliares de
enfermeria y servicio.

PACIENTES: Los que acuden a consulta externa a los
servicios auxiliares de diagnoéstico y tratamiento.

Los que acuden a ser internados en forma programada

Los que acuden por el estado de urgencia que se
encuentran.

VISITANTES Y PUBLICO EN GENERAL

4.4.2 Flujos de Circulacién Vertical:

La circulacion de pacientes a las Unidades de
Hospitalizacién sélo sera permitida mediante el uso de
escaleras, rampas y ascensores.
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a.- Escaleras:

La escalera principal tendra un ancho minimo de 1.80
metros, y estara provista de pasamanos, dada su
utilizacion por pacientes acompanados.

En las Unidades de Hospitalizacion la distancia entre la
ultima puerta del cuarto de pacientes y la escalera no
debe ser mayor de 35.00 metros.

Las escaleras de Servicio y de Emergencia tendran un
ancho minimo de 1.50 metros.

El paso de la escalera debe tener una profundidad de 30
cms., y el contrapaso no sera mayor de 16 cms.
(preferentemente 15 cm.)

Las escaleras no deben tener llegada directa hacia los
corredores y elevadores.

Los vestibulos que dan acceso a las escaleras tendran un
minimo de 3.00 metros de ancho.

b.- Rampas:

La pendiente de la rampa no debe ser mayor al 6%
(minimo 1:12).

El ancho minimo sera de 2.00 metros para pacientes y
de 2.50 metros para servicio.

El acabado del piso debe ser antideslizante, y debera
tener barandas a ambos lados.
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No es recomendable el uso de rampas para las Unidades
de Atencion.

En el caso de existir desniveles entre unidades se
permitira el uso de rampas.

c.- Ductos para basura y ropa sucia:

Su uso no es permitido para basura ni ropa sucia.
La ropa sucia y la basura deben ser acondicionadas en
bolsas plasticas, debiendo adoptarse colores especiales
para el material contaminado a fin de hacer mas facil su
identificacion. (Reglamento para el Manejo de Desechos
Solidos Hospitalarios, agosto del 2001).

El traslado de limpio y sucio debe realizarse por
via separada de preferencia mediante el uso del
montacargas independiente.

d.- Ascensores

Su uso es obligatorio en edificaciones de dos pisos
0 mas.

En los accesos con areas de circulacion y salidas
deberan evitarse los cruces de elementos sucios y
limpios, asi como de pacientes internados y ambulatorios.

Los ascensores para el uso pacientes deben de tener
dimensiones capaces de poder llevar una camilla como
minimo.
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4.5. Flexibilidad y crecimiento:

Es necesario considerar como objetivo especifico la
obtencion de un maximo de flexibiidad para la
redistribucion de espacios para el crecimiento, tanto a
nivel de los departamentos, como para todo el hospital
en su conjunto.

La flexibilidad y el crecimiento varian de un departamento
a otro: los departamentos tecnicos 0 servicios
intermedios y servicios generales crecen a través del
cambio parcial o total. La hospitalizacion no cambia
cuando crece, pues ella lo hace a través de repeticion,
siguiendo mas o menos la misma organizacion. Otros
departamentos como consulta externa, crecen por
incremento, sin cambio interno.

Es necesario que una construccion hospitalaria asegure
el crecimiento y el cambio, para contar con la posibilidad
de tener una mayor vida Util y poder adaptar nuevas
tecnologias que disminuyan el riesgo de convertirse en
obsoleta. Para incorporar los criterios de flexibilidad y
crecimiento hay que tener en cuenta aspectos
estructurales de la instalacion y construccion, con el fin
de facilitar que los cambios puedan llevarse a cabo. Es
por esto que los mdédulos que conforman los diferentes
servicios sean lo mas grande posible para de esta
manera contar con mas flexibilidad siempre que se siga
un disefio 6ptimo y que se adapte a las necesidades
requeridas, en el caso de las instalaciones, teniendo en
cuenta que su vida util es de 10 afios aproximadamente y
la del edificio mucho mayor, se debe disponer de estas
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por ductos horizontales y verticales, para facilitar de esta
manera su mantenimiento o eventual cambio.

46 CRITERIOS PARA EL CALCULO DE AMBIENTES Y
NUMERO DE CAMAS

4.6.1 PRINCIPALES MODULOS DE UN HOSPITAL:
Moddulo de Pacientes Encamamiento:

Donde residen los pacientes internados durante
los periodos de hospitalizacion.

Moddulo de Consulta Externa:

Donde acuden los pacientes para consulta y
examen.

Maédulo de Radiodiagnéstico y Laboratorio Clinico:

Donde acuden los pacientes hospitalizados vy
ambulatorios, para la realizacion de estudios y placas
radiolégicas y toma de muestras para examenes de
laboratorio.

Méddulo de servicios Bésicos de Apoyo:

Donde se brinda apoyo a las diferentes areas del
hospital para su funcionamiento integral (cocina,
lavanderia, central de equipos, farmacia, cuarto de
maquinas, mantenimiento, central de acopio y archivo).

USAC-CUNOC &

Maddulo de Administracion:

Area destinada a la Direccién y Administracion
General del Hospital.

462 CALCULO DE CONSULTORIOS CONSULTA
EXTERNA:

Para determinar el nimero de consultorios en
consulta externa segun la especialidad, es necesario
contar con la siguiente informacion:

e Numero de consultas al afo
e Rendimiento hora médico

e Horas diarias de funcionamiento del servicio
de consulta externa

Para obtener el nimero de consultas al afio (CA) se debe
de aplicar la siguiente férmula:

CA = Consulta por hora médico X horas diarias de
meédico en consulta X 250 dias de atencidon de consulta
externa en un ano.

Numero de Consultorios =

CA
(250 dias laborales X rendimiento hora-médico X horas
diarias de funcionamiento del servicio de consulta
externa.)
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4.6.3 CONSULTORIOS

Para el buen funcionamiento de los consultorios se
deben tener en cuenta:

El equipamiento
La circulacion del paciente y personal

El area minima por consultorio sera de 12.00 m2,, lo que
permitira que se utilicen en dos sectores; uno para
consulta y otro para examen y tratamiento.

Se debe considerar ademas un Topico, y un ambiente de
trabajo de enfermeria, los cuales no debe ser menor de
16.00 m2.

El ingreso a los Consultorios es a traves de la Sala de
Espera, Recepcion y Control.
En hospitales con més de 50 camas se considera:

e Espera

o Recepcion

o Consultorio de Gineco-Obstetricia

o Consultorio de Pediatria

e Consultorios de Cirugia General

e Consultorios de Medicina General para adultos y
ninos

e Consultorios por especialidades:
Gastroenterologia, Traumatologia y Ortopedia,
Neurologia, Cardiologia, Dermatologia, Urologia,
Otorrinolaringologia, Neumologia, Odontologia,
Oftalmologia, Alergias y Medicina preventiva.

o Estacion de Enfermeras
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e Servicios Higiénicos para Personal y Pacientes
e (uarto de Limpieza

En hospitales especializados se incluira:

e Cirugia reconstructiva

e Sistema vascular periférico
e Hematologia

e Reumatologia

* Nefrologia

e Oncologia

e Psiquiatria

e Cirugia maxilo-facial

El ndmero de consultorios estara determinado por el
Estudio de Factibilidad.

Consultorio de Medicina General:

Es el ambiente donde se atiende a pacientes
adultos o ninos ambulatorios, que no requieren la
atencion de especialistas meédicos, pero si el apoyo de
meétodos auxiliares de diagnéstico: como Laboratorio y
Radiodiagnaéstico.

El consultorio debe tener un sector para
entrevista y otra para examen y tratamiento, asimismo
podra tener un vestidor.

El drea optima a considerar no sera menor de
15.00 m?, siendo la minima 12.00 m2,
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Consultorio de Cirugia:

Es el ambiente donde se atiende especialidades
gue no requieren instalaciones, equipo o mobiliario
especifico, donde se realizan actividades con fines de
diagnostico y tratamiento.

Es un consultorio igual al de Medicina General.
Consultorio de Neumologia / neurologia

Es el ambiente donde se atiende especialidades
gue no requieren instalaciones, equipo o mobiliario
especifico, donde se realizan actividades con fines de
diagnostico y tratamiento. El &area sera igual al
Consultorio de medicina.

En Hospitales con mas de 100 camas se contara
con un ambiente anexo para Electroencefalografia con
una area minima de 7.20 m&.

Consultorio de Cardiologia:

Es un consultorio tipico, debe estar ubicado en un
lugar tranquilo, en un nivel que no sea necesario el uso
de escaleras.

Contara con un ambiente de apoyo para
examenes especiales de Electrocardiografia con una
area de 7.20 m? y para pruebas de esfuerzo, con una
area de 25.00 m® siempre que la demanda lo amerite.
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Consultorio de Urologia:

Es el ambiente donde se atiende pacientes que
presentan padecimiento de las vias urinarias
preferentemente, pero que puede compartir el espacio
en horario libre con otras especialidades.

Es un Consultorio tipico, contara con un ambiente
de apoyo para Endoscopia con un Servicio Higiénico.

Consultorio de Endocrinologia:

Es el ambiente en el que se realiza las actividades
para el diagnoéstico y tratamiento de las enfermedades
de las glandulas endocrinas. El area de este consultorio
no sera menor de 12.00 m?

Consultorio de Oncologia:

Es el ambiente en el que se realiza las actividades
de seguimiento y evaluacion de las enfermedades
oncoldgicas. El area de este consultorio no sera menor
de 12.00 m?

Inyectables e Inmunizaciones:

Son ambientes para aplicar inyecciones,
soluciones y productos biolégicos con propositos
curativos y/o preventivos. El darea de cada cubiculo no
sera menor de 4.00 m&.
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464 UNIDAD DE AYUDA AL DIAGNOSTICO Y
TRATAMIENTO

Es el conjunto de servicios debidamente equipados, cuya
funcion principal es la de apoyar al médico para realizar
examenes y estudios que precisen sus observaciones
clinicas, para obtener o confirmar un diagndstico, como
parte inicial del tratamiento.

Esta integrado por los Departamentos siguientes:

4.3.1 Farmacia

4.3.2 Patologia Clinica

4.3.3 Banco de Sangre

4.3.4 Diagnostico por Imagenes
4.3.5 Anatomia Patolégica y Velatorio
4.3.6 Medicina Fisica y Rehabilitacion

Localizacién:

Debe estar ubicada en una posicion intermedia con
relacion a las Unidades de Haospitalizacion, Consulta
Externa y emergencia.

Laboratorio de Hematologia:

En él se realizan las pruebas de coagulacion, contabilidad
y morfologia sanguinea.

No hay que confundir este Laboratorio con el Banco de
Sangre, a pesar que en Hospitales con menos de 50
camas puede estar incluido en el Laboratorio de
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Hematologia.
Laboratorio de Bioquimica:

En Hospitales Generales en este laboratorio se realizan
analisis de: quimica sanguinea, examenes generales de
orina, reserva electrolitica y gases en sangre.

En hospitales con menos de 50 camas el trabajo de
microscopia correspondiente a este Laboratorio se
realizara en el mismo de Hematologia.

La microscopia de Hematologia, en Hospitales con mas
de 50 camas constituird una seccion diferenciada.

Laboratorio de Microbiologia:

Estd ubicado en la zona mas alejada del sector de
laboratorios, y con las debidas protecciones para reducir
al minimo  los  peligros de  contaminacion.

Este Laboratorio comprende las siguientes Secciones:

o Coproparasitologia

o Bacteriologia

e Inmunologia

e Preparacion de medios de cultivo, lavado vy
esterilizacion de materiales.

Se dispondréa de un incinerador para la eliminacién de
desechos.

En hospitales con 50 camas o mas se contara con una
zona de microscopia comun, y en aquellos Hospitales en
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el que el Laboratorio realiza las pruebas en ambientes
diferenciados, cada uno de ellos tendra su area de
microscopia.

Laboratorio de Emergencia:

En Hospitales con menos de 50 camas que tienen dos o
tres secciones de Laboratorio, los analisis de emergencia
deben realizarse en el mismo Laboratorio.

En Hospitales con mas de 50 camas es conveniente que
se prevea un ambiente propio dentro del area de
Emergencia, para el Laboratorio, el mismo que
funcionara durante las 24 horas.

4.6.5 CENTRAL DE ESTERILIZACION Y EQUIPOS

Es el Servicio donde se lleva a cabo las actividades para
eliminar la presencia de gérmenes y bacterias de los
equipos, ropa, materiales e instrumental utilizados para
el tratamiento de los pacientes.

4.6.6 NUTRICION Y DIETA:

Este departamento proporciona los regimenes dieto
terapéuticos y normales a pacientes y personal a las
Unidades Hospitalarias y a la Unidad de Emergencia.

Localizacion:

Para la Localizacion de la Cocina Central en el Hospital
debe tenerse en consideracion lo siguiente:
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o (Cargay descarga de los viveres.

e Transporte de alimentos a las Unidades de
Hospitalizacion.

e Central de la zona de Servicios Generales.

Este departamento debe estar localizado en una zona tal
gue permita el acceso de vehiculos que transportan los
alimentos.

4.6.7 DESPENSAS

Deberan ubicarse cerca a la entrada, por su
comunicacion con el exterior para el abastecimiento de
mercaderias.

Se considera Despensa Seca y Despensa Fria

Despensa Seca: donde se guardan semillas, granos,
harinas, azucar, etc.

Despensa Fria: donde se guardan a diferentes
temperaturas carnes, pescados, productos lacteos,
verduras y frutas.

Para el calculo del area de la Despensa se
consideran los siguientes factores:

Hospitales con menos de 50 camas: 0.80 m2/cama
Hospitales con menos de 150 camas: 0.60 m?2/cama
Hospitales con mas de 150 camas: 0.40 m2/cama
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Cocina Central:

Ambiente donde se realiza el proceso de elaboracion
de comidas.

Para el célculo del drea de la cocina se tendréan en
cuenta:

1. Personas que reciben alimentacion:
e Pacientes
e Personal
2. Regimenes
e Dieta normal
o Dietas especiales
3. Sistemas de Alimentacién:
e Adquisicion de viveres
e Almacenaje de viveres
e Preparacion

e Servicio

e Lavado

e Eliminacién de desechos
4. Equipos

e Marmitas
o Cocina a Vapor
e Hornos

Los coeficientes para el calculo de las areas de cocina
seran:

Hospitales con menos de 50 camas:
1.50 m? por cama
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Hospitales con menos de 150 camas:

1.20 m? por cama y el area minima no sera menor de
75 ma,

Hospitales con mas de 150 camas:
1.00 m? por cama y el area total no sera menor de 180
ma.

Comedor Personal:

De preferencia la atencion sera el sistema de
autoservicio.

La capacidad estara en relacion del nimero de personal
y de acuerdo a lo siguiente:

Hospitales con menos de 50 camas: 1.00 m?2 por cama
Hospitales con menos de 150 camas: 1.30 m?2 por cama
Hospitales con méas de 150 camas: 1.05 m? por cama

Para el célculo del nimero de comensales se tendra en
cuenta lo siguiente:

Pacientes hospitalizados: de acuerdo al nimero de
camas con promedio de ocupacion del 85%.

Personal: Se considera un indice de 2.5 empleados por
cama con un promedio del 77% de asistencia.
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4.6.8 LAVANDERIA Y ROPERIA:

Es el departamento encargado del lavado, planchado y
suministro de ropa limpia, a los pacientes y personal del
hospital.

Localizacion:

Debe estar ubicado en la zona de Servicios Generales
y cercano al cuarto de maquinas y el acceso sera
independiente desde el exterior.

Se tendra cuidado de que el recorrido de la ropa
limpia no se realice por zonas contaminadas.

Equipamiento:

El célculo del equipo necesario para la Lavanderia
estara basado en la dotacion de ropa que tenga cada
una de las Unidades y en los cambios que se hagan.

Para determinar el equipo deberéa considerarse:

e Tipo de hospital

o Numero de camas

e Nudmero de Salas de Operaciones

e Numero de Consultorios

e Promedio de ocupacién de camas

e Demanda diaria por cama

e« Numero de cambios de ropa de pacientes
e Influencia del clima

e Tipo de tela usada con mas frecuencia
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En los Hospitales debera considerarse los siguientes
factores de ropa diaria por cama:

Hospitales Generales: 4 kg.
Hospitales Especializados: 2 a 4 kg.
Maternidad: 6 kg.

Emergencia: 6 kg.

El acabado de los diferentes tipos de ropa
requieren de secado en témbolas, planchado plano 'y
planchado de forma. Siendo los porcentajes que se
requieren:

Del 20 al 25% Secado en Témbola.
Del 60 al 70% Planchado plano.
Del 10 al 15% Planchado de forma.

Recibo y Entrega de Ropa Sucia y Limpia:

Se efectia mediante una operacion de canje, la que
se realiza en la roperia.

El traslado de ropa sucia puede ser mediante la
utilizacion de carros con baolsa de lona desde el Cuarto
Séptico a la Lavanderia.

Ambientes:

o Recepcion y Seleccion de Ropa Sucia
o C(lasificacion y Peso

e Lavado y Centrifuga

e Secado

e Planchado y Doblado
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o RopaPlana
o Ropa de forma
e Costuray Reparacion
e Depdsito de Ropa Limpia
o Entrega de Ropa Limpia
o Oficina
e Deposito de insumos
e Servicios Higiénicos para el personal

Areas:

Para determinar el &rea que requiere la
lavanderia se tendra en consideracion los siguientes
coeficientes:

Hospitales con menos de 50 camas:
1.20 m? por cama.

Hospitales con menos de 150 camas:
1.00 m2 por cama y el area minima sera de 60 m?

Hospitales con mas de 150 camas:
0.80 m? por cama y el &rea minima sera de 150 m?.

4.6.9 VESTUARIOS Y SERVICIOS HIGIENICOS:

Los vestuarios son locales para el cambio de ropa de
los usuarios, y su uso es limitado a la satisfaccion de las
necesidades del servicio.

Localizacion:

Se debe procurar que las areas destinadas a los
banos y vestidores se encuentren lo mas cerca posible
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tanto de los accesos como de las salas de maquinas de
las unidades médicas.

Ambientes:

o Vestibulo de ingreso

o Vestuarios

e Servicios higiénicos con duchas y aparatos
sanitarios

Clasificacion del Personal:

En los Hospitales el total de personal corresponde
de 2 a 2.5 veces el nimero de camas.

La naturaleza diversa de las labores que se
desarrollan en las Unidades Médicas en los distintos
horarios, permite que se clasifique al personal en grupos:

Tipo de Personal % de Personal

Personal Masculino:

Meédicos, Técnicos 25
Pe,r‘s_onal Fgmgnino 10
Meédicos, Técnicos

Enfermeras y Auxiliares 40
Administracion hombres 10
Administracion Mujeres 15

Pagina | /2




Unidades de Cardiologia, Oncologia, Neurocirugia, Nefrologia, y VIH-Sida del HRO

El area de vestuarios Médicos sera igual a 0.50
m2 del total de personal meédico. Para Enfermeras,
Técnicos y Auxiliares por sexo le correspondera 25%
para Hombres y 75% para Mujeres

El Numero de casilleros sera igual al 85% del
total, de acuerdo a los porcentajes establecidos. La
dotacion de aparatos sanitarios se regira por la siguiente
tabla:

Servicio Higiénico Hombres:

Numero de Inodoro Lavatorio Urinario Duchas
Personal

1215 1 2 ! !

16 a 25 2 4 1 2

26 a 50 3 5 1 3

Pc;r gada 20 1 1 1 1

m? adic.

Servicio Higiénico Mujeres:

Numero de Personal Inodoro Lavatorio Duchas

1a15 1 2 1
16a25 2 4 2
26 a 50 3 3] 3
Por cada 20 m2 adic. 1 1 1
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4.6.10 MANTENIMIENTO Y TALLERES:

Es el departamento encargado de brindar los
trabajos de conservacion de los inmuebles y el
mantenimiento para los equipos, mobiliario e
instalaciones de cada Unidad del Hospital.

Localizacion:

Debera tener una comunicacion lo mas directa
posible con todos los servicios que integren la Unidad. Su
ubicacion se vera determinada por la cercania a la
circulacion general para darle acceso rapido a las
circulaciones verticales y horizontales. Debera estar
cercana a la Sala de Maquinas, Almacén General y
Servicios Generales. Se evitara su localizacion cercana a
las areas de Consulta Externa, Cirugia, Sala de Partos y
Hospitalizacion.

El area a considerar es de 0.50 m? por cama

46.11 ALMACEN GENERAL:

Es el ambiente que proporciona las condiciones
optimas para el recibo, clasificacion y resguardo de los
insumos que se requieran, a fin de cubrir las necesidades
de las diversas areas operativas.

Localizacion:
Debe estar ubicado con facil acceso desde el

exterior y estar dotado de una zona de carga y descarga
y tener comunicacion con las circulaciones del Hospital.
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El area del almaceén dependera de la cantidad de
articulos a guardar, se recomienda un coeficiente de
0.80 m? por cama.

4.6.12 LIMPIEZA, VIGILANCIA Y JARDINES:

Tiene a su cargo la distribucion del personal de
trabajo de limpieza, supervision y la vigilancia del Hospital.

Es conveniente ubicarla préoxima a la entrada de
Personal y en el sector de Servicios Generales.

CONFORT DE PERSONAL
Esta conformado por:

6.1. Auditorio
6.2. Biblioteca
B6.3. Cafeteria
6.4. Estar Médico
B6.5. Vivienda

4.6.13 CAFETERIA:

Ambiente destinado para la toma de alimentos
ligeros, puede ser utilizado por los visitantes y personal
del hospital.

Estaré ubicada cercana a la zona de Consulta
Externa y con acceso directo desde el Exterior, asimismo
la cafeteria contara con un ambiente de reposteria.
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Para la capacidad de la Cafeteria se considerara
el 20% del total del numero de camas del hospital y el
area minima por persona sera de 1.00 m2.

4.6.14 INSTALACIONES:

Todas las instalaciones que se requieren en los
hospitales se conforman por sistemas complejos o redes
gue se desarrollan horizontalmente y verticalmente por
todas las dependencias y se clasifican:

e Redes Sanitarias e Hidraulicas
e Redes Eléctricas
e Sistema de Aire Condicionado

Todas las instalaciones deberan cefirse a lo
estipulado en el Reglamento Nacional de Construcciones
en los Capitulos correspondientes.

4.6.15 INSTALACIONES SANITARIAS E HIDRAULICAS

Comprende:
» Red de Agua Potable fria y caliente
Red de Agua Contra Incendio
Red de Riego para areas verdes
Desague de Agua de Lluvias (Pluviales)
Desague de Aguas Servidas
Vapor
Gas Combustible
Oxigeno
Vacio
Oxido Nitroso
Aire Comprimido
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Redes de Agua Potable:

Las Instalaciones de agua potable deben ser
disefiadas y construidas de modo que preserven la
potabilidad del agua destinada al consumo humano y que
garanticen su suministro.

Abastecimiento:

Se efectuara a traves de la red publica; cuando el
abastecimiento publico no se encuentre en condiciones
de prestar servicio adecuado, ya sea en cantidad o
calidad, se permitira el uso de abastecimiento de agua
privada, siempre que, tanto la fuente como el tratamiento
de potabilizacién sean satisfactorios.

La dotacion de agua a considerarse, de acuerdo
con el Reglamento de Construcciones para locales
hospitalarios, se calculara de acuerdo a la siguiente tabla:

Hospitalizacion 600 Its. por dia y Cama
Consultorios 500 Its. por dia vy Consultorio
Consultorio Dental 1,000 Its. por dia y Unidad Dental
Lavanderia 40 Its. por kg. de Ropa

La dotacion de agua para el regadio de las areas verdes
sera en razon de 2 lIts. por dia y metro cuadrado.

USAC-CUNOC

Red de Agua Caliente:

El calentamiento de agua se podra efectuar por
vapor. El volumen de almacenamiento de agua caliente
de acuerdo con el Reglamento de Construcciones se
estimaréd de acuerdo a los siguientes factores:

Hospitalizacion 250 Its. por dia y Cama
Consultorios 130 Its. por dia vy Consultorio
Consultorio Dental 100 Its. por dia y Unidad Dental

En los Servicios de Bafos y usos generales la
temperatura seréa de 60 grados centigrados. En cocina 'y
lavanderia 80 grados centigrados.

Para el calculo de la capacidad de equipos de
produccion de agua caliente, asi como para la capacidad
del tanque de almacenamiento se utilizara en relaciones
gue se indican:

La capacidad del almacenamiento en relacion con
dotacion diaria en litros serd de 2/95; y la capacidad
horaria del equipo de produccion de agua caliente en
relacion con la dotacion en litros sera de 1 /6.

Red de Agua contra Incendio:

Seran proyectadas y ejecutadas de manera que
permitan el rapido, facil y efectivo funcionamiento. Las
redes de incendio seran totalmente independientes de
las de Agua Potable.
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El almacenamiento de agua en los tanques para
combatir incendios, debe asegurar el funcionamiento
simultaneo de 2 mangueras durante media hora.

No se permitira la localizacion de tuberias de agua
contra incendio en los quiréfanos, ductos de
instalaciones eléctricas ni en los vacios de los
ascensores.

Gas Combustible:

Podra ser natural o licuado; en caso de que el
consumo sea de gran demanda y amerite una instalacion
de abastecimiento de tipo industrial, el equipo de
medicion se alojard en un recinto con ventilacion
adecuada y con un area no menor de 36 m? y de
acuerdo al consumo necesario que se desee obtener.

En caso de utilizarse gas licuado, se ubicara el
tanque en un lugar con buena ventilacion protegido de
dafos mecanicos y con una distancia no menor de 7.5
ml. y a 15 ml. del ambiente donde se ubique el depdsito
de oxigeno.

Las tuberias de gas no se instalaran en sdtanos o
entrepisos que no estén a nivel de terreno.

USAC-CUNOC

4.6.16 INSTALACIONES ESPECIALES

Oxigeno:

Se requerird de una central de oxigeno que
mediante una red de tuberias suministre a sus
terminales en los puntos en que se necesitan tomas de
oxigeno. También se podra utilizar un sistema de baterias
de cilindros con reguladores automaticos y conectados a
la red de tuberias. Se utilizaran valvulas con tapon
roscado y con acoplamiento réapido de tipo insercion y
estaran colocadas en las paredes a una altura de 1.50
ml.

Los ambientes e instalaciones de oxigeno deberan
estar alejados de dafios mecanicos, lineas de energia
eléctrica, tuberias de gases vy liquidos inflamables. Todas
las tuberias de distribucion deberan ser de cobre con
soldadura de latén en los puntos de acoplamiento. No
podran ser instaladas en los ambientes de ropa sucia.
Cada ramal de alimentacion tendré una valvula de
succionamiento en un lugar visible y de facil acceso.

Las tomas de oxigeno deberan ubicarse:

e Medicina General, Cirugia, Gineco-Obstetricia al
25% del nimero de camas.

e Pediatria al 50% del nimero de camas.

¢ En todos los cuartos de aislamiento.

o Neonatologia al 25% del nimero de cunas.

e Prematuros al 100% de las cunas o incubadoras.
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e Unidad de Cuidados Intensivos al 100% del
ndmero de camas.

e Unidad de Emergencia al 100% del numero de
camas de adultos y ninos.

e Salas de Recuperacion, Pos-operatoria y Pos-
parto al 100% del nimero de camas.

e Salas de Operaciones una de oxigeno y dos de
succion por sala.

e Sala de Partos dos de oxigeno y dos de succion
por sala.

e Laboratorios una por toma de flanémetro.

e Sala de Rayos x una toma por sala.

Las salidas para las tomas de oxigeno en
Neonatologia deberan estar concentradas en una sola
area. En las salas de operaciones y de partos las tomas
estaran dispuestas junto con las de aire comprimido,
oxido nitroso y electricidad.

Oxido Nitroso:

Este tipo de gas es usado en las Salas de
Operaciones como anestésico. La ventaja es que no
produce riegos de explosion en los Quirdfanos. La central
de abastecimiento de oOxido nitroso tiene las mismas
caracteristicas del oxigeno.

Aire Comprimido:
Se obtiene mediante compresores, el aire

comprimido tiene que ser seco, limpio y libre de aceite.
Debera estar dotado de un sistema de purificacion

secado y enfriamiento de aire. Se podra ubicar en la Sala
de Maquinas.

Vacio o Succidn:

Dado a la obstruccion de las tuberias nos es
aconsejable disponer de instalaciones de succion, siendo
recomendable el uso de inyectores accesorios que
provoca la succion.

4.6.17 INSTALACIONES ELECTRICAS

Debera regirse a lo especificado en el TITULO IX
"Instalaciones Eléctricas, Mecanicas Y Especiales" del
Reglamento Nacional de Construcciones.

Los servicios eléctricos para hospitales comprenden:

e Sub - estacion eléctrica
e Servicio de Emergencia
e Alumbradoy Fuerza

e Intercomunicadores

e Servicio Telefénico

o Buscapersonas

e Musicay Sonido

o Circuito cerrado (TV)

e Navegacion Aérea

El servicio de emergencia debera estar conectado a los
siguientes circuitos:

e Circulacion, salidas y escaleras
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o Ascensores para transporte de pacientes y
montacargas para transportes de medicinas y
comidas

e Intercomunicadores, sistema de buscapersonasy
teléfonos.

e Sistema de alarmas contra incendio

e Funcionamiento de los sistemas de oxigeno'y
oxido nitroso

e Salas de operaciones y de partos

e En la casa de maquinarias se contara con el
100% de iluminacion si el area es menor de 100
m?y el 50% si el area es mayor.

e En las Salas de Hospitalizacion

e En las Estaciones de Enfermeras

e Del 30% al 50% en la Central de Esterilizacion y
Equipos, Banco de Sangre, Farmacia, Almaceén,
Cocina General y Lavanderia.

4.6.18 INSTALACIONES DE AIRE ACONDICIONADO

Se instalara Sistemas de Aire Acondicionado en
todos los locales que se requiera condiciones de Asepsia
Rigurosa: Sala de Operaciones.

En la Cocina y Lavanderia el sistema sera por
extractores de renovacion de aire.

Sistemas de Ventilacion

Ventilacién, Induccién y Extraccion
Refrigeracion

Calefaccion

Acondicionamiento de Aire:

H W =
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o Unizona

o Multizona

o Individuales

o Induccion.
4.6.19 ASCENSORES:

Generalmente atenderan a las personas,
pudiendo considerar el uso de montacargas para
transporte de materiales y/0 equipos, en este caso se
calculard su capacidad para atender al 8% de la
poblacibn a servir, cuando no se cuente con
montacargas la capacidad sera del 12% de la pablacion
a servir.

Para cada 100 camas se requiere un ascensor.

No se permite la apertura de los ascensores
directamente a los pasillos, en las Unidades de
Internamiento y Tratamiento. La cabina del ascensor
para pacientes sera de 2.20 metros por 1.20 metros.
Las puertas seran corredizas con un ancho de 1.10
metros.

Los Vestibulos que dan acceso a los elevadores
deberan tener una dimension minima de 3 metros desde
la puerta del ascensor hacia la pared del frente.

4.6.20 Montacargas:

Su uso es para no sobrecargar los ascensores y
poder transportar el material limpio, el mismo que debe
circular separado del material usado (sucio).
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Estos deberan abrirse hacia un recinto techado y
especial, nunca hacia los pasadizos.

Se podran instalar intercomunicador en la cabina
del montacargas. **

24 FUENTE: MSPAS - NORMAS - UNIDAD EJECUTORA DE PROYECTOS DE
INFRAESTRUCTURA DE SALUD - UPRISAL- GUATEMALA JUNIO 2001.
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CAPITULO 5

ANALISIS DE SITIO
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5. ANALISIS DE SITIO
5.1 UBICACION

El terreno
destinado para las
Unidades de Cardiologia,
Oncologia, Neurocirugia,
Nefrologia y VIH-Sida se
encuentra localizado en
la parte norte de la
ciudad de
Quetzaltenango.

Para su acceso
se encuentra
actualmente, la
carretera que conduce

a Olintepeque, asi

mismo el Periférico de
la ciudad, siendo este
punto de acceso a la

ciudad desde la costa sur como de la ciudad capital y
conduce hacia San Marcos y las Fronteras del pais.

Se encuentra localizado sobre el bulevar principal
de la Ciudad Altozano, permitiendo el acceso pronto a

sus instalaciones.

n

USAC-CUNOC
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5.2 LOCALIZACION:

El sitio se encuentra localizado sobre un terreno
plano de O a 5% de pendiente, que es actualmente
utilizado para la agricultura. El color del suelo indica que
es un terreno fértil con presencia de humus, su
consistencia es arenosa terrosa ya que Sse ven y se
sienten las particulas al tacto.

USAC-CUNOC

Actualmente no existen ingresos definidos, ya que
alun no se encuentra urbanizado, mas sin embargo ya
cuenta con los servicios minimos.

El costo de la propiedad varia entre los
Q120,000.00 yQ100,000.00 la hectarea.

Siendo el area total de 65,250 mt2
(6.53ha. 6 163 cuerdas) el costo del
mismo es aproximadamente de:

Q 783,600.00 a Q 653,000.

PLANO DE LOCALIZACION DEL
TERRENO
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5.3 ANALISIS CLIMATICO

Los vientos predominantes vienen del noreste,
siendo los secundarios del suroeste.

Actualmente colinda con areas de cultivos vy
pequenas areas de vivienda.

No existe contaminacion auditiva ni visual, ya que
se encuentra localizado en un area poco habitada, sin
embargo, en las calles se empieza a ver un grado de
contaminacion a causa de basureros clandestinos o
improvisados.

Las calles son de terraceria, aunque el terreno ya
cuenta con los servicios basicos de iluminacion y agua

P 25
PLANO DE ANALISIS CLIMATIC potable.
BRILLO
ELEVA- FISTTJ%S aBsoLUTAs | PRECIPITA- SOLAR HUMEDAD |  VEL. E‘;g%%
LOCALIDAD CION o MAXMIN CION TOTAL/HRS/ | RELATIVA | VIENTO EN
[MSNM] | s ascnain MIMETROS PR[::EESDD EN% KMS/HR. | (0 i
QUETZALTE- o
NANGD 2380 58 296-115 8425 201.5 75 7 1952
OLINTEPEQUE :
* INSIVUMEN
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5.4 VISUALES:
I VISTA LADO OESTE
==
VISTA PANORAMICA DEL TERRENO
El drea en la que se encuentra localizado el terreno, se
encuentra completamente deforestado y es utilizado
- para la agricultura, al igual que el sector en que se
localiza en un 80% y un porcentaje de viviendas en un
’ 20%.

FOTO: VISTA DEL TERRENO, FUENTE PROPIA

28 FUENTE: ELABORACION PROPIA
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5.5 PREMISAS GENERALES DE DISENO

5.5.1 PREMISAS AMBIENTALES

REQUERIMIENTOS

MEDIO AMBIENTE

UTILIZACION DE AREAS
ESPECIFICAS PARA CADA

ACTIVIDAD, EVITANDO
ALTERAR LOS FACTORES
AMBIENTALES.

PREMISA

APROVECHAR AL MAXIMO
LA ENERGIA SOLAR, POR
MEDIO DE ENERGIA
ALTERNATIVA PARA USO
DE CALEFACCION DE AGUA

CREAR BARRERAS
VEGETALES PARA LA
DISMINUCION DE LA
CONTAMINACION

AUDITIVA Y VISUAL
TIPOLOGIA DE
EDIFICACIONES DE

ACUERDO AL CLIMA FRIO
DE LA CIUDAD DE
QUETZALTENANGO

ORIENTACION ~ NORESTE-
SUROESTE PARA

VIFR I A AIAR T AR 17 A A

USAC-CUNOC &

GRAFICA
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5.5.2 PREMISAS MORFOLOGICAS

REQUERIMIENTOS

EDIFICACIONES

LA TIPOLOGIA DE LAS
EDIFICACIONES DEBE DE
TENER UNA INTEGRACION
MORFOLOGICA
ADECUADA, TOMANDO
EN CUENTA EL BUEN
FUNCIONAMIENTO DE LAS
MISMAS.

PREMISA

UTILIZAR UNA TIPOLOGIA
ARQUITECTONICA FUNCIONAL
BASADA EN LA TECNOLOGIA
MODERNA Y ACCESIBLE QUE SE
INTEGRE AL ENTORNO.

TOMAR UNA FORMA BASE PARA
TODO EL CONJUNTO, LA CUAL
PODRA SER REPETITIVA CON EL FIN
DE LOGRAR INTEGRACION DE
CONJUNTO.

LAS EDIFICACIONES DE DISTINTO
USO DEBEN SER INTEGRADAS EN EL
EXTERIOR A TRAVES DE ELEMENTOS
COMO PLAZAS, CAMINAMIENTQS,
AREAS DE ESTAR, VEGETACION,
ETC.

UTILIZAR LA VEGETACION EN AREAS
ABIERTAS PARA INGERIR LA
HORIZONTALIDAD DE LAS
EDIFICACIONES CON EL PROPOSITO
DE EVITAR UN IMPACTO VISUAL
FI IFRTF

GRAFICA
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5.5.3 PREMISAS DEL PAISAJE NATURAL Y URBANO EN

EL CONJUNTO

REQUERIMIENTOS

SECTORIZACION

SECTORIZAR CADA UNA
DE LAS EDIFICACIONES DE
ACUERDO AL USO Y
FUNCIONALIDAD DE LAS
MISMAS.

PREMISA

CADA SECTOR DEBE UBICARSE EN
GRUPOS FUNCIONALES DE ACUERDO A
LAS ACTIVIDADES Y REQUERIMIENTOS
DE CADA UNO, EMPLEANDQO ESPACIOS
ABIERTOS QUE SIRVAN DE ENLACE
ENTRE LOS MISMOS, LOS QUE DEBEN
SER CONFORTABLES, DEFINIDOS Y
SEGUROS

DEFINIR LOS ACCESOS AL CONJUNTO,
UTILIZANDO ELEMENTOS
CONSTRUCTIVOS Y NATURALES.
TOMAR EN CUENTA LAS CALLES
CIRCUNDANTES PARA UBICARLOS.

CADA SECTOR DEL PROYECTO DEBE
CONTAR CON ESTACIONAMIENTOS DE
ACUERDO A LA NECESIDAD DE
TRANSPORTE, TOMANDO EN CUENTA
LAS ESPECIFICACIONES DE
DIMENSIONES PARA
ESTACIONAMIENTOS DE VEHICULQS.

EL MANEJO DE CAMINAMIENTOS
AMPLIOS EN DONDE EL PEATON SEA EL
ELEMENTO PRINCIPAL, ES LO QUE
BUSCA EL NUEVO URBANISMO,

GRAFICA

INGRESO
VEHICYJLAR

PARGUEO

PARRUEO

—1 INGRESO
PEATPNAL

INGRESO INGRESO
VEHICULAR PEATONAL
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5.5.4 PREMISAS DE SERVICIOS BASICOS

REQUERIMIENTOS

SERVICIOS BASICOS

ES IMPORTANTE QUE EL
CONJUNTO
ARQUITECTONICO CUENTE
CON LOS  SERVICIOS
BASICOS EN PERFECTO
ESTADO QUE AYUDARA AL
BUEN FUNCIONAMIENTO
DEL PROYECTO.

PREMISA

AGUA POTABLE: EN EL PROYECTO DE UN
HOSPITAL ES INDISPENSABLE EL
ABASTECIMIENTO DE AGUA POTABLE POR
MEDIO DE CAUDALES TRATADOS Y
ENTUBADOS, ASI MISMO EL SISTEMA DE
RECOLECCION A TRAVES DE DEPOSITOS DE
AGUA'Y CISTERNAS.

USAC-CUNOC ¥

GRAFICA

DRENAJES: SE CONTEMPLARAN CIRCUITOS
PARA CADA UNO DE LOS SECTORES DE LAS
UNIDADES Y LOS MISMOS SE DESTINARAN A
UNA PLANTA DE TRATAMIENTO ADECUADA
PARA LA PURIFICACION DE LOS DESECHOS Y
LUEGD ESTOS SERAN CONDUCIDOS AL
SISTEMA DE DRENAJES MUNICIPALES.

SECCION PLANTA DE
TRATAMIENTO =n mmcma

ELECTRICIDAD: SE CONTEMPLARAN CIRCUITOS
INDEPENDIENTES PARA su FACIL
MANTENIMIENTO UBICADOS EN PUNTOS
ESTRATEGICOS, TENDRA LA CAPACIDAD DE
ABASTECER A TODO EL PROYECTO CON
CORRIENTE 110 Y 220 VOLTIOS.

SE CONTARA CON UN SERVICIO DE
ILUMINACION PUBLICA EN AREAS EXTERIORES
DE ACUERDO A SU FUNCION.

INSTALACIONES ESPECIALES: SE CONTARA
CON SERVICIOS COMPLEMENTARIOS COMO:
SISTEMA DE PROTECCION CONTRA INCENDIOS
(EXTINTORES, HIDRANTES) ILUMINACION Y

CERIAL 17 ACIANI nE ENEDCENICIA

.

e
i
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5.5.5 PREMISAS DE DISENO TECNOLOGICO

REQUERIMIENTOS
CIMENTACION

EL SISTEMA DEBE
RESPONDER A LAS
NECESIDADES DE LA
EDIFICACION Y LAS

PREMISA

LA CIMENTACION DEBE SER UN SISTEMA
UNIFORME Y SOLIDO, INQUEBRANTABLE POR
SER UN EDIFICIO CAPAZ DE RESISTIR SISMOS Y
CUALQUIER OTRA CATASTROFE NACIONAL

GRAFICA
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CONDICIONES ~ SISMICAS
DEL LUGAR
EL SISTEMA ESTRUCTURAL VERTICAL SERA A
ESTRUCTURA VERTICAL TRAVES DE MARCOS ESTRUCTURALES, POR

EL SISTEMA DEBE SER

MEDIO DE COLUMNAS PRINCIPALES Y MURQOS
DE CARGA DISTRIBUIDOS DE ACUERDO AL
TIPO DE CUBIERTA QUE SE UTILICE.

RESISTENTE Y  TENER

INTEGRACION AL SE UTILIZARAN MUROS DE TABIGUE LOS
CONJUNTO CUALES PODRAN SER REMOVIDOS EN
CUALQUIER MOMENTO DEPENDIENDO DEL

CRECIMIENTO DEL MISMOQ.
LA ESTRUCTURA DEPENDERA DE LAS LUCES A
CUBRIR EN FUNCION DEL INTERIOR DE LOS

ESTRUCTURA HORIZONTAL EDIFICOS Y DEL CONFORT.
EL CERRAMIENTO LAS CUBIERTAS SERAN DE ACUERDO A LAS

HORIZONTAL COMO SU NECESIDADES DEL AMBIENTE.
ESTRUCTURA DEBE SE UTILIZARAN VOLADIZOS Y BALCONES PARA
RESPONDER LAS LA INTEGRACION AL AMBIENTE, POR MEDIO DE
ACTIVIDADES QUE SE

REALIZARAN EN LA
ENIEICACIONI

SU FORMA, TEXTURA'Y COLOR.
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5.6 PREMISAS PARTICULARES DE DISENO
5.6.1 PREMISAS AMBIENTALES

REQUERIMIENTOS PREMISA GRAFICA

LA VEGETACION DEBE DE SER
DE ACUERDO AL CLIMA, COMO
SETOS, PINOS Y CIPRESES.

VEGETACION —
LOS DE LA PERIFERIA DEL ool —
PROYECTO DEBERAN SER |loooooeoon —
FRONDOSOS PARA EVITAR LA

CONTAMINACION ~ VISUAL Y
AUDITIVA DEL EXTERIOR.

LA TOPOGRAFIA DEL TERRENO
TOPOGRAFIA ES PLANA CON UNA PENDIENTE
MAXIMA DEL 5%.

LAS BANGQUETAS SERAN DE 2
METROS DE ANCHO Y ESTARAN

AREAS DE DESCANSO PROTEGIDAS POR UNA
BARRERA VEGETAL Y SERAN DE
ACUERDO AL DISENO.

LAS BANQUETAS SERAN DE UN
ANCHO DE 2 METROS
PROTEGIDAS CON BARRERA

INFRAESTRUCTURA VEGETAL.

Che 37¢
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5.6.2 PREMISAS DE DISENO URBANO

REQUERIMIENTGS PREMISA

SE ESTABLECEN LAS AREAS DE
ACUERDO A LAS RELACIONES.

ZONIFICACION

LA DENSIDAD POBLACIONAL
NETA QUE SE MANEJARA SERA
DE 320 ha/km?a.

= IRA DE ACUERDO A LA ZONA EN
INDICE DE CONSTRUCCION LA QUE SE ESTE ENFOCANDQO.

INDICE DE OCUPACION SERA DEL 50% DEL TERRENO

GRAFICA
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AREA VERDE

AREA CIRCULACION
VEHICULAR Y PARQUEO

AREA CONSTRUCCION

AREA CIRCULACION
PEATONAL
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5.8.3 PREMISAS MORFOLOGICAS

REQUERIMIENTOS

CONCEPCION FORMAL

PREMISA

LA FORMA SERA DE ACUERDO A
LA FILOSOFIA DEL DISENO

“EL SIMBOLO DE MEDICINA
COMO BASE PARA LA SALUD
DEL PUEBLO”

USAC-CUNOC &

GRAFICA

CONCEPCION DEL COLOR

LOS COLORES SERAN CALIDOS
Y VIVOS PARA QUE EL PACIENTE
SE ENCUENTRE EN UN LUGAR
CONFORTABLE.

PRINCIPIOS ORDENADORES

UNIDAD
ORDEN
EQUILIBRIO
COMPQOSICION
ENFASIS

EQUILIBRIO

N
/
’
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5.8.4 PREMISAS TECNOLOGICAS

USAC-CUNOC ™=

REQUERIMIENTQOS PREMISA GRAFICA
Ducto elevador
i Ducto seco
LOS EDIFICIOS CONTARAN CON Ducto hiumedo
DUCTOS HUMEDOS [PRIMARIOS Escaleras \
DUCTOS Y SECUNDDARIOS), DUCTOS
SECOS Y DUCTOS DE
ELEVADORES.
7 “Tol\.raal.z
de—a!tura
LOS DUCTOS DE BASURA | '
TRAERAN LA BASURA DESDE o | | —
DUCTOS DE BASURA EL TERCER NIVEL HASTA EL —
BASURERO UBICADO EN EL ME=
AREA DE SERVICIO DEL EDIFICIO. T
Basurerok
Ducto seco
ESTOS SERAN CONDUCIDOS DE
QFRV/ICING I' A NICANA RAARNCDA AIIC | AC Escaleras [
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5.6.5 PREMISAS DE INFRAESTRUCTURA

REQUERIMIENTOS PREMISA GRAFICA
EN AREAS EXTERIORES
— =0
SE UTILIZARAN PARA EL
ALUMBRADO PUBLICO DOS )
. TIPOS DE LAMPARAS DE - @
ALUMBRADO PUBLICO MERCURIO, MENTENER "
ILUMINADAS LAS PLAZAS Y
CAMINAMIENTOS.
! EN PLAZAS Y
g CAMINAMIENTOS
) LAMPARA
SE CONTARA CON MOBILIARIO
URBANO COMO TELEFONGS
) TELEFONO
MOBILIARIO URBANO PUBLICOS, BANCAS, B
BASURERQOS Y SENALIZACION, SENALIZACION
ENTRE OTRQS.
L Pal
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5.6.6 PREMISAS ARQUITECTURA SIN BARRERAS

REQUERIMIENTOS PREMISA GRAFICA

ES NECESARIO PREVER TODAS
LAS AREAS ARQUITECTONICAS
NECESARIAS PARA QUE LOS
PACIENTES PUEDAN CIRCULAR
SIN NINGUNA COMPLICACION.

MINUSVALIDOS
ASIMISMO  SE ~ NECESITAN
ADEMAS ACCESORIOS COMO [
BARANDAS, ELEVADORES Y @ T {
SENALIZACION ADECUADA =
PARA EL MISMO. X . =
P
=
(Fﬁiﬂ
|
SE NECESITA QUE SE L ) o
RAMPAS PARA COLORUEN RAMPAS PARA
MINUSVALIDOS FACILITAR EL TRANSITO DE LOS

mA AR e

Q cuen
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CAPITULO 6

DESARROLLO DEL ANTEPROYECTO
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El anteproyecto que se propone consiste en las
Unidades de Cardiologia, Oncologia, Neurocirugia,
Nefrologia, y VIH-Sida del HRO, destinado para el uso de
la region occidente del pais,

Lo que se propone va de acuerdo al analisis previo
realizado por los estudiantes de disefio arquitectonico 9
en el informe: Propuesta Preliminar de Zonificacion
Urbana y Anteproyectos Especificos de Equipamiento
para la Ciudad de Quetzaltenango y su Area de Influencia
Inmediata, marzo 2008.

6.1 CONCEPCION Y ANALISIS ESPACIAL
6.1.1 IDEA GENERATRIZ
PUNTO DE VISTA ARQUITECTONICO

“A menudo los edificios con sus excesivas alturas y sus
reducidos espacios, poco evocan el recuerdo de la
naturaleza”.

“El retorno a la naturaleza es equilibrio por si mismo”

Jasso

N

USAC-CUNOC

FILOSOFIA ARQUITECTONICA PROPIA

Arquitectura Sostenible para la Salud. El acto de
construir, de edificar, genera un gran impacto en el
medio ambiente, afectando a la naturaleza y a todo el
sistema social, comprometiendo el futuro.

El anteproyecto seré generado con el objetivo de
minimizar el impacto ambiental en la medida de lo
posible, ayudando a crear un desarrollo sostenible que
no agote el planeta, sino que sea generador de vida y
regulador de los recursos empleados, integrando al
proyecto con las condiciones naturales, consiguiendo un
habitat mas saludable y en armonia con su entorno.

La filosofia del anteproyecto se sustenta en tres pilares
fundamentales: la busqueda del bienestar y la salud
humana, armonia con el medio ambiente.

SERVICIO

BUSQUEDA DEL ARMONIA MEDIO
' AMBIENTE

BIENESTAR 'Y SALUD i

SERHUMANO *
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Esto genera un partido arquitecténico que toma
elementos ordenadores de disefio como lo son gjes, los
cuales generan flujos peatonales dentro del proyecto.
Se genera repeticion de modulos debido a que las formas
complementan las formas geomeétricas

CONSULTA ™\
EXTERNA

EMERGENCIA'Y
BORATORIOS

CAFETERIA

ENCAMAMIENTO

6.2 ANALISIS DE VIABILIDAD DEL ANTEPROYECTO

Se establece a la ciudad de Quetzaltenango como
una “Ciudad Central’, ya que cumple con los
requerimientos de una ciudad autosuficiente vy
desempefa la mayoria de las funciones sociales vy
economicas de su area urbanizada

USAC-CUNOC

Al elaborar las areas respectivas del uso del suelo
del area urbana de la ciudad de Quetzaltenango,
arrojaron los siguientes porcentajes de uso de suelo
actual:

USO DE SUELO PORCENTAJE
Residencia 50%
Educacion 15%
Salud 8%
Hospedaje 1%
Comercio 15%
Industria pequefia 1%
Deportes y Recreacion 2%
Agricultura 9%

*Fuente: Elaboracion propia 2008.

Al comparar las dos tablas anteriores, se puede
observar que no se cubren todos los aspectos de usg, sin
embargo, algunos como Vivienda, comercio y Parques y
campos de juego se pueden obtener un déficit, pero no
es lo suficientemente detallada para tomarla como
indicador urbano.
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USOS EFECTIVOS DE LA TIERRA
CIUDADES CENTRALES
uso . Resultado Uso
% del total del Acres por cada | de Suelo Actual
area desarrollada | 100 personas
Vivienda unifamiliar 31.81 218
Vivienda bifamiliar 179 033 5000
Vivienda mulifamiliar 301 021
Areas comerciales 3.32 0.23 1500
Industria ligera
Industria pesada 11.30 0.78 1.00
Propiedad de los ferrocarriles
Parqgues y campos de juegos B.74 046 2.00
Propiedad publica y semipublica 1093 0.75
Calles 28.10 1.94
TOTAL 100.00 6.89

*Fuente: Elaboracion propia 2008.

En la Secretaria General de Consejo Nacional de
Planificacion Econémica SEGEPLAN, se encuentran las
Normas Minimas de Equipamiento y Servicios Publicos
en Relacion con los Agrupamientos Poblaciones del Pais,
donde establece que la demanda de espacio origina la
distribucién de “uso de suelo”, donde las actividades se

USAC-CUNOC

ordenan y desarrollan basados en principios de
organicidad y funcionalismo. Esto a su vez implica, una
distribucion jerarquica de elementos con su respectivo
rol, categoria y lugar dentro del sistema de
interacciones. La asignacion de areas para las
diferentes actividades de la estructura espacial urbana
varia de acuerdo al tipo y caracteristicas del
correspondiente centro poblado. Por tanto no se puede
establecer en forma terminante una asignacion
porcentual de usos del suelo urbano; sin embargo, se
presenta a continuacion, en base a la experiencia de
trabajo en el area, una relacion de usos promedio en la
ciudad latinoamericana:

Vivienda 40.5% al 47%
Servicios y Equipamiento 10% al 11.9%
Industria 4% al 14%
Comercio 3% al 3.5%

Comunicacion y Vias 16.5% al 19%
Areas verdes publicas 15.5% al 18%
Equipamiento Comunitario 10% al 12%

El objeto de las siguientes tablas es determinar un
parametro o un indicador urbano que nos guie, de tal
manera, que no pueda mostrar un déficit en el
equipamiento urbano de la ciudad, para calcular el
equipamiento comunitario para un Distrito Urbano, en
calidad de marco de referencia que coadyuve a los
esfuerzos institucionales que se realizan en el presente
campo.
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Eauipamiento Mediano Largo
Escala Renglén qsli) erido Corto Plazo Plazo Plazo Corresponsable
g 2018 2028
Facultad de Arquitectura, Unidad de Tesis:
Hospital Especializado Ministerio de Salud; Municipalidad de
Quetzaltenango
Facultad de Arquitectura, Unidad de Tesis:
Hospital Distrital (IGSS) Instituto Guatemalteco de Seguridad Social:
Municipalidad de Quetzaltenango
-l Facultad de Arquitectura, Unidad de Tesis:
< Rastro Maga; Sector Privado, Municipalidad de
Z Quetzaltenango.
Q SALUD Planta de Tratamiento Facultad de Arquitectura, Unidad de Tesis:
(D d e Maga; Sector Privado, Municipalidad de
e Desechos Sélidos
LLl Quetzaltenango.
E i Facultad de Arquitectura, Unidad de Tesis:
Areas Industriales Maga; Sector Privado, Cdmara de Comercia;
Municipalidad de Quetzaltenango.
Facultad de Arquitectura, Unidad de Tesis:
Parques Industriales Maga; Sector Privado, Municipalidad de
Quetzaltenango.
MATRIZ  DE  SINTESIS  DE
Tipo de Dlst_anma Construccién Terreno EQUIPAMIENTO
Clase de ; Méxima a — o
Renglén Tratamiento Unitariaen | Unitario en
Centro Poblado Basico recorrer en Mts2 Mts2
metros,/km Al comparar las tablas de SEGEPLAN, con el
200 km. (4 dlagnlos.tlcod Peallgado, ~se llego a la |S|gq|ednt3
Hospital Regional . hor‘asrt 2400000 | 3000000 conclusion de equipamiento necesar‘lg en la ciuda
rSSS?&f de Quetzaltenango en el sector salud.
Denopecers FUENTE: SEGEPLAN
epartamental
Ciudad d
SALUD 040“’1030 ae Hospital Distrital
200,000 Reait
habitantes Pk 600000 | 7,500.00
Servicios ( m)

especializados de
alta Referencia

¥ PROPUESTA PRELIMINAR DE ZONIFICACION URBANA Y
ANTEPROYECTOS ESPECIFICOS DE EQUIPAMIENTO PARA LA
CIUDAD DE QUETZALTENANGO Y SU AREA DE INFLUENCIA
INMEDIATA. 2008
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6.3 PROGRAMA DE NECESIDADES
1.

Ingresos
Peatonal
Vehicular
De servicio

Pargueos

Publico y pacientes
Emergencia
Personal

Servicio

Administracion
Recepcion

Espera

Oficina Director
Oficina Administrador
Oficina Encargado
Oficina Servicio Social
Contabilidad
Secretaria

Archivo y Registros Médicos

Sala de sesiones
Servicios Sanitarios
Mantenimiento

Emergencia
Espera
Recepcion

USAC-CUNOC

Archivo de Registros Médicos
Bodega de Medicina
Almacén de Materiales
Servicios Sanitarios
Control

Central de enfermeras
Bahia de camillas
Observacion

Cuarto de Shock
Hidratacion

Limpieza paciente
Area de estabilizacion
C.EYE.

Area de servicio

Laboratorios

Recepcion

Espera

Archivos

Bodega de Materiales Reactivos
Ultrasonidos

Rayos X

Tomografia

Mamografia

Resonancias magnéticas
Densitometrias dseas
Laboratorio Patolagico, etc.
Laboratorio Bacteriolégico
Laboratorio Quimico

R <
e
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Area de Tratamiento
Dialisis

Hemodialisis
Quimioterapias
Radioterapias

Control

Estacion de Enfermeras
Espera

Servicios Sanitarios

Unidad de Cardiologia
Recepcion y control

Clinicas

Estacion de Enfermeras
Archivo y Registros Médicos
Bodega de Material y equipo
Central de enfermeras
Servicios sanitarios

Espera

Areas de limpieza

Unidad de Oncologia
Recepcion y control

Clinicas

Estacion de Enfermeras
Archivo y Registros Médicos
Bodega de Material y equipo
Central de enfermeras
Servicios sanitarios

10.

11.

USAC-CUNOC ¥

Espera
Areas de limpieza

Unidad de Neuro-Cirugia
Recepcion y control

Clinicas

Estacion de Enfermeras
Archivo y Registros Médicos
Bodega de Material y equipo
Central de enfermeras
Servicios sanitarios

Espera

Areas de limpieza

Unidad de Nefrologia
Recepcion y control

Clinicas

Estacion de Enfermeras
Archivo y Registros Médicos
Bodega de Material y equipo
Servicios sanitarios

Espera

Areas de limpieza

Unidad de VIH-SIDA
Recepcion y control

Clinicas

Estacion de Enfermeras
Archivo y Registros Médicos
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12.

13.

14.

Bodega de Material y equipo
Servicios sanitarios

Espera

Areas de limpieza

Quiréfanos e Intensivos

Area de Induccién pre-operatoria
Quirafanos

Area pos-operatoria y recuperacion
Cuidados Intensivos

Central de Equipos y Esterilizacion
Cuarto séptico

Vestidores de medicos

Vestidores de personal auxiliar
Area séptica para médicos

Areas para el Personal

Areas para descanso

Servicios sanitarios

Duchas y vestidores

Areas de estar y recreacion

Oficinas de encargados

Bodegas de mantenimiento

Bodegas generales de suministros médicos
Depdsito de basura

Areas de mantenimiento
Almacenamiento de equipo médico
Bodegas de limpieza

15.

16.

17.

USAC-CUNOC ™=

Areas de reparacion de equipo
Guardiania, etc.

Lavanderia

Cocina

Comedor

Area de Morgue

Madulo de atencion

Zona de identificacion

Amartajamiento

Crematorio

Area de carga y descarga

Cinco planchas para autopsias de evidencias
Camara Frigorifica

CEYE

Area de Banco de Sangre

Area de Obtencion

Area de conservacion
Area de analisis

Area de Almacenamiento
Area de distribucion

Area de Cafeteria
Area de comedor
Servicios sanitarios
Cocina

Area de abastos
Bodegas

Areas de limpieza
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Servicios sanitarios de servicio
Area de duchas y vestidores
Carga y descarga

Deposito de basura, etc.

USAC-CUNOC
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6.4 DIAGRAMACION

6.4.1MATRIZ DE DIAGNOSTICO

También llamada Cuadro de Ordenamiento de datos,
tiene como objetivo primordial, sintetizar la dimensién y
la orientacion de cada ambiente. Este cuadro contiene:
funciones, usuarios, uso, y todo tipo de informacion que
sirva para el redimensionamiento de los ambientes.
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AREA PUBLICA
ADMINISTRACION
ACTIVIDAD ALTURA ~
GENERADA USUARIOS No. ESPACIOS GENERADOS | AREA mt2 mt MOBILIARIO Y EQUIPO CONDICIONANTE DE DISENO
Pacientes Médulo de informacién con E . lio: . it
Ingreso al Hospital Publico 200 | Vestibulo de Ingreso 125,00 8,00 ventanilla, 1 silla, extension SpaC'O_a?“bp 10; q“i rinsm' a
Visitantes Area de Informacién y telefénica, sillas de espera, teléfonos espacio plsirgo\{c’)z\i/::sr emor
Control de Ingreso Personal control 16,00 3,00 publicos.
Oficina de Director 40,00 3,00 Escritorio y Silla ejecutiva, 3 sillas,
librea, archivo.
(Oficina de Sub-Director 20,00 3,00 Escritorio y Sila ejecutiva, 3 sillas,
librea, archivo.
Secretaria 20,00 300 Escritorio y Silla ejecgtlva, 3 sillas,
b librea, archivo.
ersonas : - - . .
particulares y Espera 40,00 5,00 Sillas de espera en baterias de 8 Admmstraqon, que transmita
Direccion del representantes 1 pr—— pe?lrs%nas. al 1 segumdad y solidez en el manejo del
Hospital de entidades. | °0 | Oficina de Trabajo social | 20,00 3,00 eseritorio, * slis secretanial 1| hospital, a Ia vez de ser acogedora
Personal arcnivo _parael persorjal admlrj[strat|vo.
Administrativo Oficina Gerente de .1 escritorio, 1 silla secretarial, 1 Areas verdes e iluminacion natural
M = 20.00 3.00 .
antenimiento archivo
Servicios Sanitarios 30,00 3,00 4 lavamanas, 8 inodoros 3
mingitorios.
Estar 20,00 5,00 2 sillones de tres personas, mesa
de centro, macetas.
] Oficina de Gerente Escritorio y Silla ejecutiva, 3 sillas,
I\élanejo de Contador 3 financiero 12,00 3.00 librea, archivo.
ecursos — - - -

Financieros; Contadores 3 Contabilidad 18,00 3,00 3 EscrltﬂTéiig yGBS;giiSVSIECUt'VGS’ Espacio administrativo.

Compras y — .

Suministros Contador 3 Oficina de Compras 18,00 3,00 Escritorio y Silla ejecutiva, 3 sillas,

librea, archivo.

Reuniones, . . . .
Conferencias, Pgr.sonall 35 Salén de Reuniones 20,00 400 Mesa para 10 persona's’llbrera, Espacio amplio, con sentido
Proyecciones Administrativo macetas, decoracion. acogedor y relajante.

Guardary Personal 3 Archivo Clinico Activoy | 54 5 400 Archivos de 0.50x2.00 Espacio administrativo.

recopilar Administrativo Pasivo
Esparcimiento y Meédicos y 6 Cafeteria y Estar 20,00 5,00 Cocineta, mas mesa para 6 Espacio Amplio y relajante.
Descanso Personal personas.
Aseo Personal Medicos y 10 Bateria de bafios 7,50 4,00 2 Inodoros, 2 mlngltorlgs 3
Personal lavamanos por bateria.
total m2 448,50
total 25% circulacion 560.60
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) ALTURA CONDICIONANTE DE
ACTIVIDAD GENERADA USUARIOS No. | ESPACIOS GENERADOS AREA mt2 mt MOBILIARIO Y EQUIPO DISENO
pacientes 20
RECEPCION secretarias 3 oficina 3000 3.00 escritorio, sillas, mos_trador, mesas de Ningan
enfermeras 1 trabajo,
auxiliares 2
MUESTRAS enfermeras 1 cubiculos 1000 3.00 camilla o sillén, mesa Preparacién del paciente y
pacientes 1 toma de muestras
SS. pacientes 20 servicios sanitarios 44,00 3.00
Control de ingreso y egreso
Contral Enfermeras 2 | delas unidades de sangre 20.00 3.00 Mesa, sillas Ningun
y pacientes
Aseo personal Enfer’m_eras Y | 10| S.s. Duchas, Vestidores 25.00 3.00 Retretes, lavamanos, duchas, bancas y Ningun
médicos lockers
Archivar Secretaria 1 Archivo 40.00 3.00 Archivos Ningun
Apoyo de enfermeras enfermeras 4 Central de enfermeras 20.00 3.00 Area de trabajo, lavatorios, etc. Areas de apoyo
. Laboratorios clinicos y . . Areas de acuerdo a cada
LABORATORIOS laboratoristas 8 bioldgicas 55000 3.00 equipo para laboratorio tipo de laboratorio
SALA ESPERA pacientes 25 salas 35.00 3.00 sillas, televisores, basureros amplitud, confort
total m2 474.00
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LABORATORIOS RADIOLOGICOS DE ALTA REFERENCIA

) ALTURA CONDICIONANTE DE
ACTIVIDAD GENERADA USUARIOS No. | ESPACIOS GENERADOS AREA mt2 mt MOBILIARIO Y EQUIPO DISENO
RECEPCION Pacientes o0 Recepcion 8000 300 escritorio, sillas, mos_tr‘ador, mesas de Ningdn
Espera trabajo,
S.S.
meédicos 1 Area de examen Equipo especializado y
recubrimiento de muros si
SALA RAYOS X residentes 2 Control 80.00 3.00 camilla, maquina especializada fuese necesario
enfermeras 1 Vest,, s.s., area de disparo
ARCHIVOS secretaria 1 Area de almacenamiento, 40.00 3.00 escritorio, sillas, archivo Lugar libre de humedad
Contral
ialist 3 i i L d
CUARTO DE REVELADD | °S°Peoista cuarto 25.00 3.00 mueble estudio, maquinas revelado, udar errad
médicos 3 sillas, escritorios Con condiciones 6ptimas
T L d
MEDIOS DE CONTRASTE esp?C{a Ista 3 cuarto 20.00 3.00 escritorios, sillas, archivos uga.ar.cerra O,
meédicos Con condiciones optimas
S.S. general 3 15.00 3.00 inodoro, lavamanos Ningun
TOMOGRAFIA, pacientes (N
MAMOGRAFIA, L Areas de exdmenes, areas Maquinaria especializada para cada tipo Tratado de muros
RESONANCIA médicos 2 de contral, s.s. vest. 20000 300 de exdmenes
MAGNETICA enfermeras 2
Control de ingreso y egreso
Control Enfermeras 2 | de las unidades de sangre 20.00 3.00 Mesa, sillas Ningun
y pacientes
Aseo personal Enfer’m_eras Y | 10| Ss. Duchas, Vestidores 25.00 3.00 Retretes, lavamanos, duchas, bancas y Ningun
medicos lockers
Archivar Secretaria 1 Archivo 40.00 3.00 Archivos Ningan
BODEGA empleados 2 cuarto 15.00 3.00 estanterias Ningan
total m2 560.00
total 25% circulacion 700.00
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EMERGENCIA
ALTURA CONDICIONANTE DE
ACTIVIDAD GENERADA USUARIOS No. | ESPACIOS GENERADOS AREA mt2 mt MOBILIARIO Y EQUIPO DISENO
INFORMAR Pacientes o0 Recepcion 8000 300 escritorio, sillas, mos_tr‘ador, mesas de Ningdn
Espera trabajo,
S.S.
AVASTECER CAMILLAS Y Personal Bahia de camillas . . ‘
SILLAS DE RUEDAS pacientes 2 Limpieza de camillas 12.00 3.00 Camillas, sillas de rueda Area lavable
Paciente
ASEAR PACIENTES personal 3 Duchas 10.00 3.00 Ducha Ningan
ialist 3 i i Li d
EVALUAR esp(?cn.a Ista Evaluacion 50.00 300 mueble esl?udlo, maquinas revelado, ugz?r.cerr‘a o'
médicos 3 sillas, escritorios Con condiciones optimas
especialista Lugar cerrado
REANIMAR pecial 3 2 cuartos de shack 20.00 300 Equipo de fibrilacién, oxigeno, camillas ugar cerrado.
meédicos Con condiciones 6ptimas
HIDRATAR Y SUTURAR general Area de hidratacion , 80.00 3.00 Camillas, equipo Ningdn
sutura y oxigenacion
4 Equipo, mostrador, mesa de trabajo, A I
L X - ; rea aséptica
ATENDER médicos 4 Centrales de enfermeras 180.00 3.00 silla, bodega de utensilios y material
enfermeras estéril, roperia
CONTROL Enfermeras y Control de ingreso y egreso . N
DESCANSO médicos 2 del personal, dormitorios 50.00 300 Mesa, sillas Ningan
ASEQ PERSONAL Enfermerasy | 15 | gg. Duchas, Vestidores 3000 30g | Retretes, lavamanos, duchas, bancas y Ningdn
meédicos lockers
ARCHIVAR Secretaria 1 Archivo 40.00 3.00 Archivos Ningun
BODEGA empleados 2 cuarto 15.00 3.00 estanterias Ningan
Todas las camillas contaran
OBSERVAR HOMBRES Y Me_dlcos, 20 Area de observacisn 120.00 3.00 Camillas, s.s. duchas, vestidores, roperia con el equipoy materlg!
MUJERES pacientes necesario para la atencién
del paciente
CONTROLAR Medicosy | 415 | Gontrol para otras areas o5 3.00 Escritorio, sillas Ningdn
pacientes
total m2 71200
total 25% circulacion 890.00
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SERVICIO DE CONSULTA EXTERNA

AREA ALTURA CONDICIONANTE DE
ACTIVIDAD GENERADA USUARIOS No. ESPACIOS GENERADOS mt2 mt MOBILIARIO Y EQUIPO DISENO
Espera de consulta.
Adultos o0 Sala de espera para 40,00 5,00 Madulo de Recepcion, sillas de espera, Ambiente agradable y
adultos y nifios mesas de centro, macetas. acogedor.
Jugar, D|y§3r5|on para Nifios 20 | Area de juegos para nifios. 50,00 Aire Libre Juegos Extemores_ para N.II’IOIS. Area al aire libre.
nifos. Resbaladeros, Columpios, subibaja, etc.
Atencion a los Pacientes Pacientes 20 Clinicas de Consulta 500,00 3,00 ESC”tO”O. y Silla ejecutiva, 3 sillas, Area Médica Normal.
externa archivo. Area de camilla.
Pacientes 6 S.S. Para pacientes 15,50 3,00 2 Inodoros, 2 n;:ﬁng;tfer;%s 3 lavamanos
ASEO PERSONAL Tinodoro 1 m?n orio D .Iavamanos o S.S. Vestibulado, lluminado.
Meédicos 4 S.S. Médicos y Personal 10,00 3,00 ’ gatem’é P
Mesa mostrador, con cubierta de dos
alturas, carro porta historias clinicas, )
Cuidado de los pacientes Enfermeras 6 Central Enfermeras 96,00 3,00 carro para medicamentos, 3 sillas, Area administrativa
sistema de localizacién de médicos,
teléfono, mesa.
Guardar Personal 1 Area de Almacenaje de | 15 n 400 Espacio Libre
Admaon. camillas y sillas de ruedas.
total m2 766.50
total 25% circulacion 958.15
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DIAGNGSTICO Y TRATAMIENTO
AREA ALTURA CONDICIONANTE DE
ACTIVIDAD GENERADA USUARIOS No. ESPACIOS GENERADOS mt2 mt MOBILIARIO Y EQUIPO DISENO
Espera de consulta Pacientes 20 Sala de espera 40.00 5,00 sillas de espera en modulos de ocho, Ambiente agradable y
mesas de centro. acogedor.
Atencion Secretaria 3 Secretaria 36.00 5.00 Recepcion, sillas Ambiente agradable y
acogedor.
Pacientes 6 S.S. Para pacientes 12.00 3,00 2 Inodoros, 2;2?82?;?: 3 lavamanos
S.S. 1 inod 1 minaitorio. 2 .I S.S. Vestibulado, lluminado.
Médicos 2 S.S. Médicos y Personal 9.00 3,00 inodoro, m|ng|tor‘|g, avamanos por
ateria.
Administrar Jefe 1 Oficina de Jefatura 36.00 Escritorio y Silla Z]recﬁij\t;gla’ 3 sillas, librea, Oficina Tipo.
1 Autoclave rectangular de . )
Esterilizar Personal 5 Area De Esterilizacién 60.00 300 70x60x125cm, 1autoclavecilindrico de El ag:il?;biigﬁigslgfda
Adman. C.E.Y.E ’ 50x76 cm, 1 esterilizador de aire quier foc
caliente de 50 x 36 x50cm. contaminacion aislada.
Aplicacion de Mesa pequefia de acero inoxidable con
. ; 100.00 : :
Radioterapias pila, Equipo
Los muros de esta area
TERAPIA Pacientes 2 3,00 deben ser especialmente
Aplicacion de Mesa pequeria de acero inoxidable con gruesos.
. ; 100.00 : .
Radioterapias pila, Equipo
total m2 393.00
total 25 % circulacion 491.00
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ALTURA CONDICIONANTE DE
ACTIVIDAD GENERADA USUARIOS No.| ESPACIOS GENERADOS mt2 mt MOBILIARIO Y EQUIPO DISENO
pacientes 1 S.S.
DORMITORIOS meédicos L cuarto 3.00 Cama, sillas, mesa, televisor.
enfermeras 3
visitas 2 22.00
DORMITORIOS 2 pacientes 2
meédicos 2 SS. 3.00 cama, sillas, mesa, televisor
visitas 4 cuarto
auxiliar 2 44,00
50de 1 =1,100 total m2 2200.00
25de2 =1,100
ALTURA CONDICIONANTE DE
ACTIVIDAD GENERADA USUARIOS No. ESPACIOS GENERADQOS | AREA mt2 mt MOBILIARIO Y EQUIPO DISENO
meédicos 5 S.S.
VESTIDORES residentes 5 vestidor 3.00 sillas, bancos, mesas
enfermeras 10 60.00
médicos .
3.00 Camas, literas, mesas.
DORMITORIOS residentes 5 dormitorios
enfermeras 5 100.00
médicos
SS. residentes
enfermeras 25.00
total m2 185.00
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MORGUE
ALTURA CONDICIONANTE DE
ACTIVIDAD GENERADA USUARIOS No. | ESPACIOS GENERADOS | AREA mt2 mt MOBILIARIO Y EQUIPO DISENO
Atencién Secretaria 2 Recepcion 16.00 3.00 Mostrador, sillas Ningdn
Archivar Secretaria 1 Archivo 10.00 3.00 Archivos, estantes Ningdn
Esperary S.S. Pacientes o0 Espera 5000 300 escritorio, sillas, mos_tr‘ador‘, mesas de Ningan
S.S. trabajo,
Controlar Meédicos 6 Control 8.00 3.00 Escritorio, silla Ningun
S.S. Retrete, lavamanos
Central de enfermeras y Mostrador. almacén
Controlar y almacenar Enfermeras 5 Bodega de material 20.00 3.00 X ' Ningun
. alacenas
esteéril
Aseo Medicos y 6 Lockers, s.s. vest. 30.00 3.00 Retrete, lavamanaos, lockers, bancas Ningun
enfermeras Hombres y mujeres
Ingreso y Egreso de Enfermeros, 6 Control 9.00 3.00 Escritorio, silla Ningdn
cadaveres medicos ]
Refrigerar Medicos y 6 Area de frigorificos 50.00 3.00 Cémaras Frigorificas Areg cer‘r_ada, a|sla_m|ento
enfermeras térmico. Aire acondicionado
Evaluacion Médicos y 6 Area de autopsia 50.00 3.00 Camillas Areg cerr_ada, alsla_m_lento
enfermeras térmico. Aire acondicionado
Analizar Medicos y 6 Area de amortajamiento 36.00 3.00 Camillas, mesa de trabajo Areg cer‘r'ada, alsla'mlento
enfermeras termico. Aire acondicionado
Cremar Meédicos y 3 Crematorio 56.00 3.00 Equipo de cremacion, pamllla, mesas de Areg cer‘r'ada, alsla'rrjlento
enfermeras trabajo térmico. Aire acondicionado
Incinerar Medicos y 3 Incinerador 20.00 3.00 Equipo de incineracion, mesa de trabajo Areg cerr_ada, a|sla_rr_1|ento
enfermeras térmico. Aire acondicionado
Control de ingreso y Recubrimiento de muros
Controlar Personal 1 egreso de materiales de 15.00 3.00 Escritorio y sillas lavable
desecho
total m2 370.00
total 25% circulacién 462.50
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AREA ALTURA CONDICIONANTE DE
ACTIVIDAD GENERADA USUARIOS No. ESPACIOS GENERADOS mt2 mt MOBILIARIO Y EQUIPO DISENO
Atencién y Despachos 12.00 Mesa mostrador
Area de mesas Pél;l:\(;c:‘ae]n 25 mesas 200.00 5,00 Mesa y sillas NINGUNA
S.S. 25.00 4 retretes, 2 mingitorios y 6 lavamanos
Cocina 50.00 Estufas , Lavaplatt;i;:Mesas de trabajo, Industrial
i Almacén 25.00 Estantes h. 2.10mts.
Area de Personal Personal Variable 3.00
Oficina de la Jefatura 16.00 Escritorio, silla, archivo.
NINGUNA
ss £0.00 Retretes, Lavaplatos, Duchas y
Vestidores
total m2 348.00

AREA ALTURA
ACTIVIDAD GENERADA USUARIOS No. ESPACIOS GENERADOS mt2 mt MOBILIARIO Y EQUIPO CONDICIONANTE DE DISENO
Atencién y Despachos 25,00 Mesa mostrador con 2 lugares.
L Preparacion de
| ; 20,00 . :
Distribucion de Pacientes en g Medicamentos Teléfonos, anaq_uele_s, r'efr'lger'ad_or',
Medicamentos General = Refrigeracion de 12.00 3,00 mesa de acero inoxidable, con pila. NINGUNA
§ Medicamentos '
Oficina de la Jefatura 3500 Escritorio, silla, archivo.
Aseo ’ S.s., duchas y vestidores
total m2 92,00
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ALTURA CONDICIONANTE DE
ACTIVIDAD GENERADA USUARIOS No. | ESPACIOS GENERADQOS AREA mt2 mt MOBILIARIO Y EQUIPO DISENO
pacientes 20 Espera 30.00
i escritorio, sillas, mostrador, mesas de _—
Recepcion,/Control secretarias 3 Recepcion 20.00 3.00 trabajo, Ninguan
fi 1
en er.*rneras Central de enfermeras 45.00
auxiliares 2
Tomg de Muestrlgs Y Enfermeras V| Preparacion y toma de 20.00 3.00 camilla o silln, mesa, monta carga Preparacién del paciente y
Envio a Evaluacion pacientes muestras toma de muestras
S.S. pacientes 20 servicios sanitarios 44.00 3.00
Apoyo de enfermeras enfermeras 4 Central de enfermeras 20.00 3.00 Area de trabajo, lavatorios, etc. Areas de apoyo
Donar sangre donantes 10 Cuartos de donacién 80.00 3.00 Camillas Area confortable
Almacenamiento Enfermeras 8 Almacenzgsrr:ici)pcole sangre 80.00 3.00 Camaras frigorificas Espacio adecuado
Control de ingreso y egreso
Control Enfermeras 2 | de las unidades de sangre 20.00 3.00 Mesa, sillas Ningun
y pacientes
Enfermeras y . Retretes, lavamanos, duchas, bancas y N
Aseo personal - 10 | S, Duchas, Vestidores 25.00 3.00 Ningun
meédicos lockers
Archivar Secretaria 1 Archivo 40.00 3.00 Archivos Ningun
total m2 329.00
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AREAS DE SERVICIO
) ALTURA CONDICIONANTE DE
ACTIVIDAD GENERADA USUARIOS No. | ESPACIOS GENERADQOS AREA mt2 mt MOBILIARIO Y EQUIPO DISENO
meédicos 2 esterilizacion
SALA OPRERACION pacientes 1 sala 320 Camilla, mesas de trabaj_o, lamparas Tranquilidad, seguridad.
enfermeras 3 vestidor lavamanos, equipo.
auxiliares 2 45.00
RECUPERACION enfermeras 4 cubiculos
pacientes 4 24.00
4*45=180 total m2 286.00
4*24=96
AREA ALTURA CONDICIONANTE DE
ACTIVIDAD GENERADA USUARIOS No.| ESPACIOS GENERADOS mt2 mt MOBILIARIO Y EQUIPO DISENO
pacientes 1 S.S.
DORMITORIOS médicos 1 cuarto 3.00 cama, sillas, mesa,
enfermeras 2 20.00
ENFERMERIA pacientes
meédicos 5 Central de enfermeras 3.00 mostrador, mesas, sillas, archivos,
enfermeras 10
auxiliar 10 35.00
10 de 20 =200 total m2 235.00
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ALTURA CONDICIONANTE DE
ACTIVIDAD GENERADA USUARIOS No. ESPACIOS GENERADOS mt2 mt MOBILIARIO Y EQUIPO DISENO
Secretaria 1 Secretaria y Control 9.00
Jefe de Mant. 1 Oficina de la Jefatura 12.00
Auxiliar 1 Auxiliar de Pesaje 9.00
Instrumental y equipo 6.00 Escritorio y Silla ejecutiva, 3 sillas
Mantenimiento, para el Mat. Oficina y Utiles 6.00 secretariales, librea, archivo, anaqueles | Este tipo de instalaciones
sost?_ll'\[i)r;iire\;o del u Mat. De Limpieza 6.00 3.00 incrustados en las paredes. debe(;'\eirl*oaflslejzg%sns:slérea
P Personal % Of. de Instrumental 9.00 P '
Administrativo g Vigilancia de equipo 12.00
Garita y Guardiania 15.00
Cuarto Generacion 1 generador, 1 transformador, cajas
Eléctrica 12.00 dist.
total m2 96.00
AREA ALTURA CONDICIONANTE DE
ACTIVIDAD GENERADA USUARIOS No. | ESPACIOS GENERADOS mt2 mt MOBILIARIO Y EQUIPO DISENO
Pacientes 150 | Pargueo para pacientes | 1625.00
ESTACIONAMIENTO servicio 10 Parqueo para ta.XI.S 125.00 Tomas de Agua para (_30nexic’>n de ningdn
Proveedores 5 Parqueo de Servicio 62.50 Mangueras Jardineras
médicos y estudiantes | 110 | Parqueo para personal 1375.00
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ALTURA CONDICIONANTE DE
ACTIVIDAD GENERADA USUARIOS No. | ESPACIOS GENERADOS AREA mt2 mt MOBILIARIO Y EQUIPO DISENO
ENTREGA, CONTROL Y . .
RECEPCION empleados 3 mostradores 25.00 4.00 Mostradores, sillas, escritorios.
CLAS|F|CAC|ON empleadgs 4 cuarto 40.00 4.00 estanterias Mostrador y espacio para
PATIO TENDER empleados 3 patio 25.00 carretas
COSTURA empleados ] cuarto 2200 4,00 maquinas de costura, mesas
PLANCHADO empleados 2 cuarto 30.00 4.00 planchadores, closets
LAVADO / PLANCHADO ) 4.00 Lavadoras, secadoras, mesas.
Empleados 3 salas de trabajo 65.00
total m2 207.00
ALTURA CONDICIONANTE DE
ACTIVIDAD GENERADA USUARIOS No. | ESPACIOS GENERADOS AREA mt2 mt MOBILIARIO Y EQUIPO DISENO
4 Autoclave rectangular de
ESTERILIZAR MATERIAL | empleados | 2 ESTERILIZADOR 25,00 apo | 70xBOx125cm, 2 autoclaves cilindricas
de 50x76 cm, 2 esterilizadores de aire
caliente de 50 x 36 x50cm.

CLASIFICACION empleados 4 cuarto 15.00 4.00 estanterias Area con filtro de aire
ALMACENAR empleados | 3 Bodega 60.00 alacenas acondicionado
CONTROLAR empleados 2 control 22.00 4,00 Escritorio, sillas

DISTRIBUIR empleados 2 Area de distribucion 25.00 4.00 montacargas
. Area de recepcion y
ENTREGA Y RECEPCION Empleados 3 | entrega de material, bahia 65.00 4.00 Estantes, mostrador, carritos
de carritos.
total m2 212.00
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ALTURA CONDICIONANTE DE
ACTIVIDAD GENERADA USUARIOS No. | ESPACIOS GENERADOS AREA mt2 mt MOBILIARIO Y EQUIPO DISENO
ENTREGAR, RECIBIR, . . Mostrador y espacio para
CONTROLAR empleados 3 mostradores 25.00 4.00 Mostradores, Mesas calientes, carritos carretas
ALMACENAR Y LAVAR Lavado, secado y guardado .
PLATOS empleados 3 de trastes 50.00 4.00 Alacenas, Lavatrastos, mesas de trabajo Ningn
SERVIR empleados 2 Servido 2500 4.00 Mesas de trabajo, mesas calientes
COCINAR empleados 4 Cocina 2500 4.00 Estufas, hornos, lavatrastos, alacena Extractores de humo
COCINAR PASTELES empleados 4 Cocina de reposteria 2500 4.00 Estufas, hornos, lavatrastos, alacena
Alacena, cuarto frio,
ALMACENAR MATERIAL empleados 3 | bodega principal y bodega 50.00 4.00 Alacenas, Congeladores, Refrigeradoras
temporal
Oficina Dietista,
CONTROLAR, DIRIGIR Nutricionista y encargado 4.00 Escritorio, sillas
empleados 2 de cocina 45.00
GUARDAR CARRITOS empleados | 2 Bahia de Carritos 15.00 4.00 Carritos Ningdn
S.s., Vestidores, Lockers,
ASEO DE PERSONAL empleados 15 Duchas, Estar de 25.00 4.00 Lavadoras, secadoras, mesas.
trabajadores
GUARDAR empleados 2 Bodega de limpieza 4.00 4.00 Alacena
DESCANSAR empleados 2 Cocineros de turno 20.00 4.00 Camas, mesas de noche
DESECHAR empleados 5 Basurero, clasificacion, o5 400 Ducto Ar‘ea corr]pletament(-‘-f
ducto alejada del area de cocina
total m2 334.00
ACTIVIDAD GENERADA USUARIOS No. ESPACIOS GENERADQOS AREA mt2 | ALTURA mt MOBILIARIO Y EQUIPO CONDICIONANTE DE DISENO
Central de Succion Equipo de Bombeo
" Central de Aire Acondicionado Sistemas de Aire Acondicionado, Ductos,
W Ventiladores.
Suministros, para Personal y E Central de 6xido Nitroso 1200 300 Tanques de oxido nitroso. Se realizarén dos estaciones
sostenimiento del Hospital Pacientes [ - ’ ! ; de este tipo
<>z Central de oxigeno Tanques de Oxigeno.
Central de Gas Propano Tanques de gas propano.
Central Térmica 1caldera.
total m2 72,00
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No. AREA Mts?
1 Administracion 560.60
2 Laboratorio clinico y bacterioldgico 958.15
3 Laboratorio radiol6gico 700.00
4 Emergencia 890.00
5 Consulta Externa 958.15
6 Diagnostico y Tratamiento 491.00
7 Encamamiento 2,750.00
8 Personal de Turno 231.25
9 Morgue 462.50
10 Cafeteria 435.00
11 Farmacia 115.00
12 Banco de sangre 411.00
13 Quirofanos 358.00
14 Intensivo 293.75
15 Mantenimiento 120.00
16 Parqueo 3,187.50
17 Lavanderia 258.75
18 CEYE. 265.00
19 Cocina 417.50
20 | Cuarto de Maqguinas 180.00
TOTAL 14,043.15 Mts?
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6.5 PREFIGURACION

6.5.1 DIAGRAMACION

1. MATRIZ DE RELACIONES Y PONDERANCIA

Es una herramienta fundamental en la
prefiguracion, puesto que nos permite establecer
la relacion entre los distintos ambientes, en base
a las actividades que en cada uno se desarrollan,
segun lo investigado. La ponderacion se da en
valores segun la relacion. Por ejemplo

4 puntos si la relacion es directa

2 puntos si la relacién es semi-directa

O puntos si la relacién es nula.

La sumatoria de estos valores se obtiene
siguiendo la entrada de cada ambiente formada
por un triangulo, la suma de estos valores
determinara la mayor y menor ponderacion para
cada ambiente.

DIAGRAMA DE PREPONDERANCIA

Este diagrama permite organizar los
ambientes dentro del area para que se coloquen
en un rango el ambiente de mayor ponderacion al
de menor ponderacion.

DIAGRAMA DE RELACIONES

Este diagrama permite ubicar la posicion
de los ambientes de acuerdo a la relacion de
continuidad o no que deben tener entre si, segun

USAC-CUNOC

las actividades que sustenten los ambientes, se
analiza la posicion y conexion con los ambientes
por medio de un circulo y se analiza la relacion
directa con linea continua y la relacién indirecta
por medio de linea continua.

DIAGRAMA DE FLUJOS

Este diagrama permite indicar la cantidad
de personas promedio en horas criticas que
circula entre un ambiente y otro (frecuencia de
uso), indicaréd el sentido que lleva la mayor
cantidad de circulacion esto servird para
establecer los anchos de pasillos, vestibulos vy
puertas, se coloca una linea gruesa dependiendo
del % de relacion que exista entre los diferentes
ambientes, esto determinara las circulaciones
que existiran dentro de los ambientes, y una
flecha para indicar el sentido que llevara la
circulacion.

DIAGRAMA DE BURBUJAS

Este diagrama da una  primera
aproximacion del area que ocupara cada
ambiente, para ello se generaran formas de
burbuja de acuerdo a la idea que se tenga se dara
la forma a la burbuja, manejando siempre metros
cuadrados para determinar un aproximado de las
areas a emplear, asimismo se colocaran en
donde irdn las ventanas, de acuerdo a |lo
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mencionado anteriormente en las premisas, para
la orientacion de ventanas y para verificar
ventilacion e iluminacion.

DIAGRAMA DE BLOQUES

Indica en una matriz de terreno (3D-M2] todo el
entorno ambiental, entorno urbano, y establece la
orientacion Optima de cada ambiente con
respecto al entorno ecologico.

PROCESQO DE DISENO ARQUITECTONICO
FASE | ) FASE Il ) FASE Il
INVESTIGACION Y DIAGRAMACION DESARROLLO
ANALISIS 1. MATRICES 1. TECNICAS DE DISENO
1. AMBIENTAL 2. DIAGRAMACION
2. CASOS ANALOGOS
3. REGLAMENTOSY LEYES Iij
4. CULTURA
5. TECNOLUGICO IDEA GENERATRIZ
B. ECONOICO FILOSOFIA
7. ERGONOMETRIA
8. NECESIDADES
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CONJUNTO ACCESO PEATONAL
1| PERSONAL ADMINISTRATIVO § R — ACCESD
< VEHICULAR
2 | PERSONAL DE SERVICIO \
MATRIZ DE RELACIONES Y AT \/\ l
PONDERANCIA Y
ACCESD
4 | PACIENTES EXTERNOS > o L% bt b
\Y INGRESO
1 ACCESD PEATONAL ACCESO VEHICULAR I ACCESO
2 ACCESD VEHICULAR PARGUEQ VEHICULAR
] PUBLICO
3 PLAZA DE INGRESD 1 |VEHICULDS ADMINISTRATIVOS '\\ CONSULTA
4 PLAZA CENTRAL 2 |VEHICULOS PUBLICO é N EXTER NGRESD
55 ADMINISTRACION 3 |AMBULANCIA %é >// Lt ‘ A AR
6 CONSULTA EXTERNA 4 |VEHICULOS SERVICIOS (=) GORTTRCL | EMERGENCA
7 FARMACIA N\ MERKES o ABDHATDW%‘EMERGENW ANTENIVIENTO
- | careTERIA | | PUAZL
8 CAFETERIA T
] LABORATORIDS ACCESD R ‘ TRATAMIENTERY
VEHICULAR H BANCODE |Bumcrancd | [PAGNOSTICD
10 EMERGENCIA . ;ﬁgﬁmo I SANGRE
L
11 QUIROFANDS
ENCANMAMIENTD MORGUE
12 INTENSIVO INTENSVO
13 TRATAMIENTD Y DIAGNOSTICO
ACCESD PARGUEQ DH
14 ENCAMAMIENTO VEIGLAAR L
15 SERVICIOS SERVICIOS
ACCESD PEATONAL hpe.
. L DIAGRAMA BLOGUES
17 BANCO DE SANGRE xl
—_ P ANTENIMIENTO
18 MORGUE ;AC%“;‘XL% LAZA OE} {ParaLEC)
18 CONTROL MEDICO e PUBLIC) ACCESO
e - VEHICULAR
— - {INGRESO'Y e
f/ \- / \ \ s AI '-n e ¥ =
n\ ds k ) N \\ | PARGUEL
- S N A S MERGENCIA NERGE\A
NOMENCLATURA S | / N\ A
o[sSIN RELACION ~ 7 —~ ~¢ " v
| 2|RELACION INDIRECTA N . &%}wo were AZA CENThS poorarojos  efTaventpy
[4a|RELACION DIRECTA "- O ) \ ) dponcengD \
P N, -, i -
RMACI NN R @
==~ | MORGLE) faanco Dy
{ \ SANGRE ) —
ENCAVAMESTD i @‘
N 77N\ -
RARGUED [} i ok
vsﬁﬁiﬁn% ey @ DIAGRAMA DE RELACIONES
= T Y PONDERANCIA
-

NTENIM ENTO
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MATRIZ DE RELACIONES Y
PONDERANCIA

CARDIOLOGIA

CONTROL/ RECEP. \

ARCHIVO DE INFORMES MEDICOS

S.5. PARA PERSONAL DE ENFERMERIA

SALA DE ESPERA

SS. / VISITAS / HOMBRES

58. / VISITAS / MUJERES

CLiNICAS

W IN O[O |~ || =

ESTACION DE ENFERMERAS

o

ACCESQ PARA MEDICOS

=
o

DESCANSO PARA MEDICOS

=S
S

BODEGA DE UTENSILIOS

=5
n

ROPERIA

ONCOLOGIA

CONTROL/RECEP.

ARCHIVO DE INFORMES MEDICOS

S.S. PARA PERSONAL DE ENFERMERIA

SALA DE ESPERA

SS./ VISITAS / HOMBRES

5S. / VISITAS / MUJERES

CLINICAS

0N OOk |-

ESTACION DE ENFERMERAS

ACCESO PARA MEDICOS

10

DESCANSO PARA MEDICOS

11

BODEGA DE UTENSILIOS

12

ROPERIA

NEUROCIRUGIA
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VIH-SIDA

CONTROL/RECEP.

CONTROL/RECEP.

ARCHIVO DE INFORMES MEDICOS

ARCHIVO DE INFORMES MEDICOS

S.S. PARA PERSONAL DE ENFERMERIA

S.5. PARA PERSONAL DE ENFERMERIA

SALA DE ESPERA

SALA DE ESPERA

SS. / VISITAS / HOMBRES

SS. / VISITAS / HOMBRES

SS./ VISITAS / MUJERES

S8. / VISITAS / MUJERES

CLINICAS

CLiNICAS

0N |h~ (|-

ESTACION DE ENFERMERAS

O IN|O |0 | |||

ESTACION DE ENFERMERAS

ACCESO PARA MEDICOS

ACCESO PARA MEDICOS

10

DESCANSO PARA MEDICOS

DESCANSO PARA MEDICOS

BODEGA DE UTENSILIOS

BODEGA DE UTENSILIOS

12

ROPERIA

ROPERIA

NEFROLOGIA

CONTROL/RECEP.

ARCHIVO DE INFORMES MEDICOS

S.S. PARA PERSONAL DE ENFERMERIA

SALA DE ESPERA

8.8. / VISITAS / HOMBRES

SS. / VISITAS / MUJERES

CLINICAS

ESTACION DE ENFERMERAS

ACCESO PARA MEDICOS

DESCANSO PARA MEDICOS

11

BODEGA DE UTENSILIOS

12

ROPERIA

NOMENCLATURA

SIN RELACION

o
[2|RELACION INDIRECTA
4|RELACION DRECTA
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ACDESO PEATONAL

CONSULTA EXTERNA

INGRESO
PRINCIPAL
CONTROL
INGRESO ESTAR DE
MEDICOS
INGRESO HACIA
PLAZA DE INGRESO
CONTROL
EGRESQ
JL ESPERA

DIAGRAMACION i

CUNICA 4
ARDIOLOGIA

CONSULTA EXTERNA ’W
NEFROLOGIA WIH-SIDA — ==
INGRESO INGRESO R L

CENTRAL

DIAGRAMA BLOBUES

VA
{ estan
\weDICes)

DIAGRAMA DE RELACIONES it E
CENTRAL Y PONDERANCIA APLAZA GeNTFAL L imn apuz

CENTRAL
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ADMINISTRACION

MATRIZ DE RELACIONES Y PONDERANCIA

1 VESTIBULD
2 RECEPCION
3 ARCHNO
| 4 55. ESPERA
5 SALA DE ESPERA
6 CONTABILIDAD
7 CAJA
B GERENTE FINANGIERD ADM.
9 GERENTE DE MANT.
10| GERENTE RECURSOS HUMANDS
[11 TRABAJD SOCAL
[12 DIRECTOR GENERAL
13 SUB DIRECTOR
14 CONTROL DE MEDICOS
15 S5. ADMINISTRATVOS
16 AREA DE ESTAR
17 CAFETIN
18 SALA DE REUNIONES

CAFETERIA

MATRIZ DE RELACIONES Y PONDERANCIA

VESTIBULO

AREA DE MESAS

AREA DE DESPACHO

CAJA

S.5. CAFETERIA

AREA DE ENTREGA

COCINA

CUARTO FRID

ALACENA

LAVADO DE PLATOS

jSmm\lmwhmm.“

ALMACEN DE PLATOS

=
n

CONTROL

=y
w

S.8. VEST. DUCHAS SERVICIO

=y
»

CARGA Y DESCARGA

DIAGRAMA DE RELACIONES

Y PONDERANCIA

USAC-CUNOC

INGRESO
DE PERSONAL

CONTROL
CALDAD Y
PESAJE
LAVADO DE|
PLATOS

S8,
CAFETERIA

CAJA R
N ;
h® L GERENTE
\ ﬁs’nwm N \\/é‘\A I\fjd N FRANCERO RECURSOS S48
o i (kmm povgsTReTio| | HUMANGS DREEIE BREGIGR
\ P 5 SOCHAL l GENERAL
d’ \ ECEP!
& Y 6\ j CONTABILIDAD
INGRESO PRINGIPAL (g&\j}y** Al T
\&_/ ESPERA !
SALA
58 | DE
SPE ’ FEUNIONES
TRABAJO
cnrg;rm SOCIAL &8 CAFETIN
SALA DE S,
INGRESD Q— iy INGRESO ADM ESTAR
INGRESD (CONTROL DF DIAGRAMA BLOGUES
DE % MEDICOS
MEDICOS
COCINA
INGRESO
INGRESO - PRINCIPAL
AREA DE
DE PLATOS ENTREGA. '
A AREA DE
. DESPACHO
'AREA DE
VESTIDOR
,@ AREA DE
FRIO
= o MESAS
PERSONAL

DIAGRAMA BLOGUES

Pagina ] 126




Unidades de Cardiologia, Oncologia, Neurocirugia, Nefrologia, y VIH-Sida del HRO

FARMACIA

MATRIZ DE RELACIONES Y PONDERANCIA

AREA DE DESPACHO

CAJA

ENCARGADC DE FARMACIA

ALMACENAJE DE MEDICAMENTOS

S.5. Y VEST. PERSONAL

BODEGA DE MEDICINAS

N|OO|d (|-

AREA DE CARGA Y DESCARGA

INGRESD
DE PERSONAL

S 7

DIAGRAMA DE RELACIONES
Y PONDERANCIA

USAC-CUNOC

CAL

eS| oG

APEA DE RSO\ o€ i
CARGA Y VESTIOOR | | FARMAGIA A SIE\IC'TEADL
DESCARGA [

! l
INGRESO I DrEne
O PERSONAE s
Mggﬂ;ms aLMAgNAJE

MEDICANENTOS

DIAGRAMA BLOGUES

MANOGRARA MOGRARA AT
L BO0EBA DE
ESONANCIA| Y

MAGRETICA E’AMEE ]
CENTRAL DE|

AREA DE
Depa [ A T .
— wmw\uﬂ INTERND

1 ESPERA
- - L _ o
INFORMACION = @
3 LABORATORIOS —
4 CENTRAL DE ENFERMERAS o — P
5 ARCHNO :r
6 AREA DE PERSONAL P |
Z MANTENIMIENTO ey e 1w oty
\ TRATAMIENTO TRATAMIENTO

B| BODEGA DELIMPIEZA Y ROPERIA | XG2S A

QX2 DIAGRAMA DE RELACIONES
8| RECEPCION Y ENTREGA DE SERV. 2/

ca / Y PONDERANCIA DIAGRANMA BLOGUES

/ R b= s

5
LABORATORIO QUIMICO BACTERIOLOGICO =
BumMico _ RIE]\B;IJAE:mD - LTRABONI
TERCLDT T J BODEGA DE
MATRIZ DE RELACIONES Y PONDERANCIA {r&w\mﬂ P r
ABORATCR) CENTRAL DE|
S
E L tmmﬂ LAT-{ e
q ESPERA
: mee— — Wi
2 INFORMACIGN a0 p—
PERBONAL
3 LABORATORIOS - e
4 CENTRAL DE ENFERMERAS S “Egj‘}‘:gg;‘ S
5 ARCHNO 1
G ) /15 i
AREA DE PERSONAL SE2x PO HAGA EMERGENA

U MANTENIMIENTO 122082 == ey

N\ /, v/ ENTREGA
8| BODEGA DELMPEZA Y ROPERA | 2B 29” DIAGRAMA DE RELACIONES .55 N DIAGRAMA BLOGUES
9| RECEPCION Y ENTREGA DE SERV. i Y PONDERANCIA TRATATAENTD

S Y PUNDERANUIA

Pagina ] 127




MORGUE

MATRIZ DE RELACIONES Y PONDERANCIA

Unidades de Cardiologia, Oncologia, Neurocirugia, Nefrologia, y VIH-Sida del HRO

ESPERA

INFORMACION D\
ss. )

CENTRAL ENFERMERAS

OFICINAS

CONTROL CADAVERES

CONTROL MEDICOS

S.8. VEST., DUCHAS

O o (N ||k || >

AREA AMORTAJAMIENTO

=
o

AREA FRIGORIFICOS

N
-

CREMATORIO

-
n

INCINERADCR

13

AREA AUTOPSIAS 4

14

AREA CONTROL DESECHOS ‘93

INGRESU PRINGPAL

DIAGRAMA DE RELACIONES
Y PONDERANCIA

TRATAMIENTO

MATRIZ DE RELACIONES Y PONDERANCIA

1 ESPERA
2 INFORMACION
3 ss. _
a
4 CENTRAL ENFERMERAS o2
: a 020

5|  CLINICA E INFORMES MEDICOS <O

Sotze
5 HEMODINAMIA S DD oxe
7 (=]

RADIOTERAPIAS 2028
B8 AREAS DE RECUPERACION v
] MEDICOS DE TURND %(“/\ l7
o, -
\ e

DIAGRAMA DE RELACIONES

Y PONDERANCIA

USAC-CUNOC

HALIS DESEHOS

T

CREMATORD INCINERADOR

CONTROL|

AREA DE
| - AREA DE
ANMORTAJAMIENTO AUTOPSAS

ouckas, || L1 ABEADE
VESTIDORES FRIGORIFOCS
¥ss

r = —

CONTROL

CENTRAL DE Y EGRESD

MEDICO

OFCINA
INFoRvACION | ] RESIDRNTE
I

[

88 AREA DE ofcab
- ZaPERA [ FNCARGADO

INGRESO
PRINCIPAL

DIAGRAMA BLOQUES

EMAONAV

Fommd
DO PERSONAL
CENTRELDE DE
TuRn | | ReDKTERPRS

2RER CE

—1F

heaconame

MEDLUS

‘ INFORMES

T

HACR

LABURATURLES

ESPER: "
|| mroRmscon [} RaDuTERPRS

MATERWLES

CONTROL
DE INGRESO

INGRESO ¥ ESRED
DE LADAVERES

vww DIAGRAMA BLOGUES

Pégina ] 128



Unidades de Cardiologia, Oncologia, Neurocirugia, Nefrologia, y VIH-Sida del HRO

BANCO DE SANGRE

MATRIZ DE RELACIONES Y PONDERANCIA

1 ESPERA \
a
2 INFORMACION X
aa
3 TOMA DE SANGRE PN o\
4 CENTRAL DE ENFERMERAS A0
aa00
5 ARCHNO a-0-0
(==
6 AREA DE PERSONAL ) DD '3/40 1
7 (=)
MANTENIMIENTO 44 Aoz
B <
BODEGA DE LIMPIEZA Y ROPERIA | ¢ ,é//
9| RECEPCION Y ENTREGA DE SERV. Oay
/4
10| CONSERVACION Y ALMACENAMIENTO | 2187
/4

INTENSIVO

MATRIZ DE RELACIONES Y PONDERANCIA

1 CONTROL

2|  CENTRAL DE ENFERMERAS
3 INTENSIVO HOMBRES
4 INTENSIVO MUJERES

5 SS.

6 DESECHOS

7|  CENTRAL DE ENFERMERAS
B| BODEGA DE MATERIAL Y EQUIPO
9 CEY.E

10 PREPARACION MEDICOS
1 AREA DE PERSONAL
12 CONTROL MEDICOS

DIAGRAMA DE RELACIONES

Y PONDERANCIA

INGRESD)

DIAGRAMA DE RELACIONES

Y PONDERANCIA

‘I

»H

USAC-CUNOC

TN | ColisERvACON | conseRvACIO]
SANGRETIPOD | SANGRE TIPO 4B

T T T [ BO0ESA DE |
TOMADE | MANTENIMIENTD Y
I EANErE [REPARACION]
CENTRAL DE
CONEERVACIOY d
SANGRE PO A ——
NFORMACON ‘ INTERND
AREA DE
PEREONAL
AREA DE
= BOOEGA DE
I LtapiEza Y
1 ROPERA
RECEPCION
INGRESD DE SERVICIY
ACIA EMERGENCIA T
INTENSIVOS Y -
TRATAMENTD ENTREGA | HACIS EMERGENCIA
PESERVICOS  INTENSVDSY
TRATAMENTD

DIAGRAMA BLORUES

HAL®
LABURATORLE LONTROL

LENTRALDE
INTENSVO HOMeRes | | ENFERMERSS | | e muveres

55 HOMERES
55 MUJERES
lcefvrra] I
FNAERMERAS

CEYE

DESECHS

BUDEGA
METERIAL Y ILFD

==
ouLHAS
AREA MEDILUS' INGRESD v o
PERSONAL OE PREPARALON
ML MEDLXS
INGRED
MEDLOS
DIAGRAMA BLOGUES

Pagina ] 129




Unidades de Cardiologia, Oncologia, Neurocirugia, Nefrologia, y VIH-Sida del HRO

EMERGENCIA

MATRIZ DE RELACIONES Y PONDERANCIA

1 ESPERA

2 RECEPCION

3 OBSERVACION

4 ROPERIA

5 SS. + DUCHA

6| BAHIA Y LIMPIEZA DE CAMILLAS
7 LIMPIEZA DE PACENTES
B CUARTO DE SHOCK

9 REHIDRATACION
10|  OXIGENACION Y EVALUACION
11 SUTURA

12 AREA DE SERVICIO

QUIROFANQOS

MATRIZ DE RELACIONES Y PONDERANCIA

1| PREOPERATORID ;\z\
N\
2| QUIRGFANOS XK@\
a~a
3| POSOPERATORIA N\
O
4| CUIDADOS INTENSIVOS O~ A 0%
CEYE X DDD\\
5 X N
a3 270002
& | CUARTO SEPTICO ()
: a~a’o
7| VESTIDORES DE MEDICOS a0
8 | VESTIDORES DE PERS. AUXILIAR a
9| AREA SEPTICA PARA MEDICOS

USAC-CUNOC

LABURATURCE Y AEHIDRATA
BANCO DE SANGRE

CUARTO
DESUTURS [

{ uoess oely N psmaeol N\

( N comacd S rmnod)

\ mreRL J N ) 3 { o) Jl,
HACR S A LA \--. / IGRED

LABURATURLEY & 4 IpaCiEnTES HALA QUIRUBNCSE
BANLU DE SSNERE o INTENSW.

DIAGRAMA BLOGUES

DIAGRAMA DE RELACIONES
Y PONDERANCIA

d

GUROFANGY 1=

BAHIA DE
INSTRUMENTCE

MEDOS

DIAGRAMA BLOGUES

DIAGRAMA DE RELACIONES
Y PONDERANCIA

__Pagina ] 130




Unidades de Cardiologia, Oncologia, Neurocirugia,

Nefrologifa, y VIH-Sida del

ENCAMAMIENTO

MATRIZ DE RELACIONES Y PONDERANCIA

-

&

DORMI rmﬁ

1 VESTIBULO \
2 RECEPCION
aa
3 ARCHNO a
(= 3=
4 S.5. ESPERA o o
(=){(=) o
5 DFICINA ENCARGADD (=X(=)
5 0000
AREA DE SERVICIO A6
7
CENTRAL DE ENFERMERAS a4 2
B DORMITORIOS 40 Oxa
g BODEGA a-a
10 CONTROL a >
- a0
11 AREA DE INSUMOS &
12 AREA DE PERSONAL

UJHMITDRI%

SALIDA OB
EMERGENCIA

BODEGA

USAC-CUNOC

AUCESD PEATONAL

INGRESO

ALLES) MEDUS

IDORNITORICY
mRMﬂUWﬂ

EMERGENDS HACA
* QUIROFANO
INTENSIVOS
BANCO DE SANGRE
LABORATORIOS
saUDA OE
MERGENCH
HACIA AREA
DE SERVICO
DIAGRAMA DE RELACIONES
Y PONDERANCIA
BODEGA
ACCESD PEATONAL
ACCESO MEDICOS
l7 INGRESO
PRINCIPAL .
e B
[SANITARIDS
RECEPCION ARSI
ﬁ
GUARDADO MITORIO
geg}&k) |DE CAMILLAS ou::?A.fleNo
FNCARCAND __ INTENSIVOS
BODEGAS DE ENFERMERAY RMITORIO| BANCO DE SANGRE
9 e Equiro LABORATORIOS
“smmnm‘ { St ‘ gﬂféﬁ Mrrmnl *
SALDA DE
g— ENERGENCIA
SANITARI CONTROL Y
e EENFEERAS

HACIA AREA
DE SERVICIO

DIAGRAMA BLOQUES

_ Pagina ] 131




Unidades de Cardiologia, Oncologia, Neurocirugia, Nefrologia, y VIH-Sida del HRO

COCINA

MATRIZ DE RELACIONES Y PONDERANCIA

1 SERVIDO Y RECEPCION
2 LAVADO Y GUARDADD
3 SERVIDD

-+ DISTRIBUCION

5 PREPARACION
6

7

B

9

REPOSTERIA
ALMACENAMIENTO TEMPORAL
BODEGA DE ALIMENTOS
CARGA Y DESCARGA
10 AREA DE PERSONAL
11 BODEGA DE LIMPIEZA
12 BODEGA DE BASURA

LAVANDERIA

MATRIZ DE RELACIONES Y PONDERANCIA

1 ENTREGA Y RECEPCION
2 GUARDADD

3 CLASIFICACION

4 DISTRIBUCION

5 AREA DE COSTURA
6

7

8

9

LAVADD
SECADD

PLANCHADOD
AREA DE PERSONAL

10 BODEGA DE SERVICIO

MATRIZ DE RELACIONES Y PONDERANCIA

ENTREGA Y RECEPCION
MATERIAL CONTAMINADC
PREPARACION Y ENSAMBLE
DISTRIBUCION
ALMACEN

CENTRO DE ESTERILIZACION Y ENSAMBLAJE 5

BODEGA DE MATERIAL
CARGA Y DESCARGA

N|oOjgo|bdb ([ |>

USAC-CUNOC

ALLED

DIAGRAMA DE RELACIONES
Y PONDERANCIA

A~
oS s

enTRER 7
J { erresn

/ ,w{\smmm
N/
wvaco | —r
/ \
/

. ) DIAGRAMA DE RELACIONES

flaresm
oo

MaTERSL | 4
" waTERL
L STRELO TAMINATSS
J
A p PREPRRRCONY |
/ T
% sty
J

2zs) DIAGRANMA DE RELACIONES
Y PONDERANCIA

e )

Pagina ] 132



Unidades de Cardiologia, Oncologia

USAC-CUNOC X

686 FIGURACION

L4

il
{@?Z ' Cil

DISENO

PROPUES

( N — -7 Y S




Unidades de Cardiologia, Oncologia, Neurocirugia, Nefrologia, y VIH-Sida del HRO

DESCRIPCION DEL PROYECTO

1.

INGRESQS
1.1 PEATONALES:

Los ingresos peatonales se encuentran
ubicados sobre el bulevar principal este de la
ciudad Altozano, dentro de la cual estan
contempladas rampas peatonales para
minusvalidos y mabiliario urbano como lo son
cabinas telefonicas, basureros, bancas,
letreros y parada de buses, asi mismo se
ubican pasarelas sobre la calzada como
medio de comunicacion del sector.

Existen 3 ingresos principales, uno que se
dirige a la emergencia del hospital, otro hacia
la plaza central del complejo hospitalario y
otro hacia el area de la consulta externa.

1.2 VEHICULARES
Los ingresos vehiculares son 4 de los
cuales: uno es para el area de emergencia
gue contempla un carril sdlo para
ambulancias, el segundo es para los
pacientes y visitas, el tercero es para uso del
personal y el dltimo para uso de servicio.

2. PARQUEOS

Existen 4 playas de parqueos, el primero
es para uso del area de emergencias, para uso
publico y para ambulancias.

USAC-CUNOC

El segundo es para uso publico, especificamente
para visitas, pacientes y taxis.

El tercero es para uso del personal que labora en
el mismo.

El cuarto es para el area de servicio y contemplan
areas de carga y descarga de productos.

ADMINISTRACION
El area de administracion esta situada en la parte
norte del complejo, sobre el bulevar principal, esta
compuesto por areas para el personal
administrativo y para el servicio de la poblacion
del centro.
CONSULTA EXTERNA

Este moddulo contempla las areas de
consulta de las 5 especialidades que se manejan
dentro del centro y constan de 10 a 5 clinicas
cada una dependiendo de la especialidad.

Consta de areas de espera y atencion,
servicios sanitarios para uso publico y areas del
personal.

LABORATORIOS

Los laboratorios estan ubicados luego del
area de administracion y del area de consulta
externa.

Esta conformado por &reas publicas como
lo son &reas de espera, atencion al cliente,
informacion, entrega de resultados, servicios
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sanitarios, y otros. Se atienden varios servicios y
cada uno tiene su propio disefio de acuerdo a su
uso.

FARMACIA

La farmacia esta localizada sobre la via
secundaria este de la Ciudad Altozano y sobre la
cual tiene su area de carga y descarga.

Esta destinada a atender a toda la
poblacion del centro.

CAFETERIA

Esta disefiada para atender a 150
personas y se encuentra localizada luego de la
consulta externa del hospital.

EMERGENCIA

Su ingreso principal esta localizado sobre
el bulevar principal, esta conectado con el area de
quiréfanos y de intensivos, asimismo al area de
tratamiento.

DIAGNOSTICO Y TRATAMIENTO

Estd localizado en el segundo nivel del
modulo de emergencia tiene su ingreso sobre la
plaza central del complejo hospitalario.

USAC-CUNOC &

10.QUIROFANCS
Esta en el modulo de emergencia y
tambien esta conectado con los servicios de
encamamiento mediante una pasarela y con el
area de intensivos.

11.INTENSIVOS
Estd localizado en el modulo de
Emergencia y tiene relacion directa con
quiréfanos y encamamiento.

12.ENCAMAMIENTO
Es el médulo mas grande y esta ubicado en
la parte sur del complejo.

13.SERVICIOS
Cada maodulo contiene sus respectivas
areas de servicio,
El mdédulo de servicio, contempla las areas
de bodegas de limpieza, cuarto de maquinas,
bodegas de servicio, etc.

14.MANTENIMIENTO
Contempla las areas de guardiania, taller de
compostura y bodegas de almacenamiento, y otros.

15.AREAS VERDES Y RECREATIVAS
Dentro del proyecto se cuenta con areas
pasivas, compuestas por plazas de interconexion
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en donde hay jardines y senderos y areas activas,
en las que se contemplan areas de estar, juegos
infantiles, y otros.

Las areas verdes comprenden un 60% del
area del terreno en las cuales se contemplan
arboles, como pinabetes, eucaliptos y distintas
clases de flores.

16.PLAZAS

La plaza principal se encuentra localizada
en el ingreso peatonal principal de las unidades
especializadas, estd conformada por un gran
espacio libre, la cual estd vestibulada vy
ambientada por medio de arriates, fuentes y todo
tipo de ornamento urbano para hacer de ésta un
elemento realmente agradable a la vista y asi
mismo implementada con una buena iluminacion
para la visibilidad nocturna.

17.BANCO DE SANGRE

Es el &area autorizada para obtener,
recolectar, conservar, aplicar y proveer sangre
humana, asi como para analizar y conservar,
aplicar y proveer componentes de la misma.

USAC-CUNOC

18.MORGUE

Es el area encargada del manejo de los
cadaveres, su almacenamiento, identificacion, y
evaluacion por medio de autopsias, asi comao la
cremacion de los mismos.

También cuenta con un area de carga y
descarga.
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1.

CONCLUSIONES

La ciudad de Quetzaltenango esta creciendo sin
una planificacién adecuada, haciendo que todo se
proyecte desordenado, es por eso que se debe
prever un plan de ordenamiento territorial, por
medio del cual ésta crezca de acuerdo a sus
capacidades de uso de suelo.

. Es necesario que se promuevan proyectos de

equipamiento social, educativo, cultural y del
sector Salud.

Se presenta la propuesta del anteproyecto
Unidades de Cardiologia, Oncologia, Neuro-Cirugia,
Nefrologia y VIH-Sida del Hospital Regional de
Occidente, como contribucién al equipamiento en
el sector Salud de la Ciudad de Quetzaltenango,
con una proyeccion a largo plazo de 20 afos.

USAC-CUNOC

4. Se contribuye con el Ministerio de Salud al

proponer la expansion de los servicios con los que
cuenta el Hospital Regional de Occidente “San
Juan de Dios”, e inclusion de &reas nuevas
necesarias para la atencion de pacientes de toda
la region y a nivel nacional para brindar un mejor
servicio a la creciente poblacion.

. Se desarrolla una propuesta de Integracion

horizontal y vertical con los demas proyectos de
equipamiento urbano e infraestructura del
entorno inmediato del proyecto.

. Se propone un anteproyecto, disefio 'y

planificacion de las areas a implementar dentro
del centro hospitalario, en respuesta a la
creciente demanda de atencion de enfermedades
especiales y la falta de infraestructura para la
atencion de las mismas.
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1.

. Trabajar paralelamente con

RECOMENDACIONES

Se recomienda que la coordinacion del proyecto
sea por parte del Ministerio de Salud Publica y
Asistencia Social, en el apoyo de Organizaciones
Internacionales, tales como Naciones Unidas,
Organizacion Mundial de la Salud, entre otras.

proyectos
propuestos en el documento elaborado por
estudiantes de disefio arquitectonico 9 primer
semestre 2008, denominado PROPUESTA
PRELIMINAR DE  ZONIFICACION URBANA Y
ANTEPROYECTOS ESPECIFICOS DE EQUIPAMIENTO
PARA LA CIUDAD DE QUETZALTENANGO Y SU AREA
DE INFLUENCIA INMEDIATA.

USAC-CUNOC

3. Tomar en cuenta este tipo de proyectos de

equipamiento en el sector Salud, para el
desarrollo y descentralizacion de la red
hospitalaria nacional y para beneficio de la
poblacién del Suroccidente, para el tratamiento
de las enfermedades

4. Se recomienda que el proyecto sea desarrollado,

en dos fases, dejando prevista un éarea de
expansion, de acuerdo al crecimiento poblacional.

5. Se debe realizar un andlisis estructural del

proyecto, el cual debe ser ejecutado por el ente
encargado del proceso de licitacion.
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