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. CAPITULO 1

“La arquitectura es cuestion de armonias, una
pura creacion del espiritu. Empleando piedra,
madera, hormigén, se construyen casas,
palacios; eso es construccion: el ingeniero
trabajando; pero en un instante, tocas mi
corazén, me haces bien, me siento feliz y digo:
esto es hermoso, esto es arquitectura, el arte
entra en mi.” Le Corbusier



http://www.epdlp.com/arquitecto.php?id=93
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1.1 INTRODUCCION

Segun datos del INE, el 27% de las personas con discapacidad, la padece por causas congénitas. La
enfermedad es causa de discapacidad en un 34% y los accidentes, laborales y de transito, son
responsables por el 29% de la discapacidad. Esa realidad nos pone a todas y todos como
potenciales candidatos a padecer en el futuro de alguna discapacidad. Sin embargo la ENDIS no
midioé el impacto que tiene la delincuencia y la ola de violencia que azota al pais, para la
generacion de alguna discapacidad. a

En la actualidad la region tres Nororiente es una de las que mas personas se reportan con algun
tipo de discapacidad, b esto genera un problema, el cual demanda una solucion.

El municipio de San Cristobal Acasaguastlan, el cual se localiza en el departamento de El
Progreso, forma parte en esta problematica debido a los altos indices de personas con este
padecimiento.

En la investigacion se presenta en forma detallada las causas y tipos de discapacidad que suelen
afectar a las personas, haciendo énfasis en el municipio de San Cristobal Acasaguastlan, a si
también el planteamiento de la propuesta arquitectonica, la cual se justifica y se fundamenta en
el estudio realizado por el autor al problema planteado.

Dicha problematica se estudio utilizando el método cientifico como herramienta de investigacion,
el cual nos permite desarrollar la misma de manera confiable, dicha investigacion tiene como
finalidad detectar y mostrar la problematica, para su analisis y justificacion del anteproyecto
arquitectonico que se presenta como una posible solucion y que propone al municipio de San
Cristobal Acasaguastlan por su ubicacion geografica dentro de la region tres como un punto
céntrico y equidistante para la futura implementacion de dicho objeto arquitectonico, cuya
arquitectura propuesta se fundamenta en los estilos regionalista y contemporaneo.

a Fuente: ENDIS 2005. INE. Guatemala.
b Fuente: ASCATED
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1.2 ANTECEDENTES DEL PROBLEMA

En el Municipio de San Cristobal Acasaguastlan, no se cuenta actualmente con un centro de
rehabilitacion para las personas que sufren alguna discapacidad, esta problematica no habia sido
tomada en cuenta por las autoridades en afios anteriores, debido a que la poblacion con este
padecimiento era minima, pero a partir del afo 2,002 segln el Ultimo censo realizado por el INE
Instituto Nacional de Estadistica que arroja resultados alarmantes, el departamento de El
Progreso cuenta con una poblacion de 185,487 habitantes, el porcentaje es del 4.5% que equivale
a 8,347 hogares en donde habitan personas con capacidades especiales, haciendo un total para el
municipio de San Cristobal Acasaguastlan de 306 personas con este padecimiento, ya que el
Municipio cuenta con 6,801 hab. Estos datos nos permiten medir esta problematica y conocer un
aproximado del total de la poblacion con este padecimiento ya que se cree segln expertos en la
materia que en la realidad no se sabe exactamente el nimero de personas que sufren algun tipo
de discapacidad, ya que la gran mayoria viven en areas rurales sin ningln acceso a salud y por tal
razon se desconoce y se estima que el total de personas con discapacidad facilmente podria
duplicar los datos publicados por el INE.

1.3 PLANTEAMIENTO DEL PROBLEMA

El municipio de San Cristébal Acasaguastlan esta ubicado en el departamento de El Progreso, el
cual forma parte de la region tres Nororiental del pais. En la actualidad el municipio no cuenta
con ningun centro, institucion o inmueble que brinde educacién o capacitacion para nifos,
jovenes o adultos con algun problema de movilidad o discapacidad fisica, que les permita tener
acceso a una vida digna y puedan integrarse a la sociedad.

Los datos anteriormente mostrados son referentes de la poblacion existente en el municipio, del
total de la poblacion se estima que un total de 306 personas sufren algin problema de
discapacidad, lo cual representaria un 4.49% del total de la poblacion. Sin embargo se estima
que debido a que no se cuenta con ningln centro de rehabilitacion y educacion para atender
dicha demanda, el area de influencia abarcaria los departamentos del Zacapa, Chiquimula e
Izabal, estos departamentos forman parte de la region tres y debié que esta region es una de las
que mayor cantidad de personas con discapacidad registran en todo el pais, es importante
construir un edificio que satisfaga la necesidad de las personas con este padecimiento.
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1.4 JUSTIFICACION

Se considera de caracter urgente la realizacion del estudio de acuerdo con la necesidad
planteada por las autoridades municipales de educar y rehabilitar a los nifios y jovenes los cuales
han quedado al margen de la sociedad en el municipio, debido a que sufren algun tipo de
discapacidad, las autoridades muestran interés por llevar a cabo un proyecto de tal magnitud
social y humanitaria siendo consecuentes con los problemas de todos los vecinos y considerando
que la educacion y las oportunidades son derechos que todas las personas debemos tener.

De acuerdo al Articulo 53 de la Constitucion Politica de la Republica de Guatemala, “...El Estado
garantiza la proteccion de los minusvalidos y personas que adolecen de limitaciones fisicas,
psiquicas o sensoriales. Se declara de interés nacional su atencion médico social, asi como la
promocion de politicas y servicios que permitan su rehabilitacion y su reincorporacion integral a
la sociedad...”'.Sin embargo, las acciones realizadas en el campo de la atencion a minusvalidos
son limitadas, por ésta razon es necesario abordar la problematica de la carencia de un espacio
adecuado para el funcionamiento del Centro de Rehabilitacion y Educacion Integral para Nifos y
Adolescentes Minusvalidos y buscar una solucion, desde el punto de vista arquitecténico
principalmente, debido a que no existe ningln inmueble que brinde la accesibilidad necesaria a
sus instalaciones y asi poder atender a todas las personas que sufren de alguna discapacidad.

Por lo tanto, la propuesta contemplara los siguientes aspectos:

e Administrativa: Es necesario la implementacion de dicha area, debido a que en ésta se
lleva a cabo la primera interaccion entre el paciente y la institucion, brindandole la
informacion necesaria.

e  Meédica: Es aquidonde el paciente recibira el diagnostico y por consiguiente se le
recomendara la terapia adecuada segln su discapacidad.

e  Técnica: Es en ella donde se ejecutara lo recomendado segln el diagnostico del
paciente, en areas como lo pueden ser la Fisioterapia, Mecanoterapia, Terapia

Ocupacional, Terapia del Lenguaje, Educacion Especial y Psicologia.

. Servicios: No menos importante es el area de los Servicios, los cuales seran de tipo
Complementario, esto es un servicio extra tal como lo es el Transporte de Pacientes,

para aquellos que no pueden llegar al Centro por sus propios medios y la Refaccion, que
es un punto principal a la adecuada alimentacion del paciente.

1Fuente: Gobierno de la Republica. El drama de la pobreza en Guatemala: sus rasgos
y efectos sobre la sociedad. Febrero 2001. Capitulo 2.




FARUSAC
Centro de Rehabilitacion y Educacién Integral para Nifios y Jovenes Discapacitados

1.5 OBJETIVOS

GENERAL: Desarrollar un anteproyecto que aborde la problematica de cobertura de centros
especializados relacionados a la educacion y rehabilitacion especial de los Nifos y Adolescentes
discapacitados del Municipio y sus aledafos como: El Jicaro, San Agustin y Teculutan del
departamento de Zacapa, a través de la creacion de un espacio adecuado para su desarrollo
fisico, psicologico e intelectual.

ESPECIFICOS:

e Responder al Contexto social, fisico, economico, ambiental y politico que permita
plantear un proyecto viable.

e Generar accesibilidad a cualquier espacio para todas las personas dentro del proyecto y
Satisfacer los requerimientos de seguridad (Arquitectura sin barreras), confortabilidad e
higiene.

e Prever de la mejor manera posible la demanda de un mayor espacio arquitectonico para
un incremento de la poblacion afectada a una proyeccion de 20 afios.

e Conocer y contribuir a la solucion de la problematica fisico-social de las personas,
proponiendo instalaciones adecuadas para su desarrollo humano.

e Proponer un disefio Arquitecténico que reuna las instalaciones necesarias para el
correcto funcionamiento del “Centro de Rehabilitacion Integral para Nifos vy
Adolescentes Minusvalidos” en San Cristobal Acasaguastlan.
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1.6 DELIMITACION DEL TEMA

Para la delimitacion del tema, se tomaran en cuenta aspectos que seran objeto de estudio en el
marco de la problematica expuesta; con el objeto de generar una solucion arquitecténica de
acuerdo a la realidad existente:

DELIMITACION GEOGRAFICA: La propuesta del Centro de Rehabilitacién y Educacién Integral para
Nifos y Adolescentes discapacitados, estard localizada en el Municipio de San Cristébal
Acasaguastlan, departamento El Progreso, teniendo una extensidn territorial de 124 kildmetros
cuadrados y se localiza paralelo a la zona fallada del valle del rio Motagua, Colinda al Norte y al
Oeste con el municipio de San Agustin Acasaguastlan, al sur con el municipio de El Jicaro, ambos
del departamento de El Progreso, al este con el municipio de Usumatlan, del departamento de
Zacapa. Su cabecera municipal se localiza geograficamente en las siguientes coordenadas:
14°55’08" latitud Norte y a 89°52°20” longitud Oeste del meridiano de Greenwich y se encuentra
localizado a una altura sobre el nivel del mar de 250 metros.

DELIMITACION CONCEPTUAL: La propuesta de estudio estd considerada como rural-
arquitectdnica, incluyendo la proyeccion arquitecténica funcional y la integracién contextual de la
propuesta, es enmarcada entonces por los conceptos bdsicos de seguridad, funcionalismo, disefio
ambiental y sobretodo Arquitectura sin Barreras.

DELIMITACION TEMPORAL: Sé hace un andlisis de la evolucién histérica y planificacién de los
Centros de Rehabilitacion a minusvalidos existentes en el Departamento de El Progreso, pero
como punto principal en el municipio de San Cristdbal Acasaguastlan, se crea la necesidad del
Unico centro de atencién en el lugar para el servicio de la poblacion discapacitada la cual
representa el 4.49% del total de la poblacién del municipio que permitan delimitar las necesidades
a corto, mediano y largo plazo e iniciar con la actual propuesta ya que hay interés por las actuales
autoridades de San Cristébal Acasaguastlan.

DELIMITACION ESPACIAL: La problemética se centra en el municipio de San Cristébal,
departamento de El Progreso, el cual siguiéndose el plan ejecucién del anteproyecto a corto plazo,
se denominaria a la actual propuesta como “Centro de Rehabilitacién y Educacion Integral para
Nifios y Jévenes Discapacitados en el municipio de San Cristdbal Acasaguastlan, El Progreso”
DELIMITACION TEMATICA: La propuesta se enmarca dentro del tema de Centros de
Rehabilitacién, como parte de las caracteristicas del equipamiento urbano de San Cristébal
Acasaguastlan, El Progreso.

1.7 DEMANDA A ATENDER

En el municipio la demanda es aproximadamente de unas 306 personas, tomando en cuenta que
dicho proyecto tendra un area de influencia en todos los departamentos aledafnos se considera
que la poblacion total a atender sera de unas 12,857 personas como minimo y un maximo de
18,658 en todo un ano.
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1.8 METODOLOGIA

En el desarrollo general de la presente propuesta y considerando el tipo de estudio que significan
los Centros de Rehabilitacion, como principal guia para su elaboracion se fundamenta en el
método cientifico, haciendo referencia de éste como el modo ordenado de proceder para conocer
la verdad, en un ambito determinado. A su vez, como un conjunto sistematico de criterios de
accion y de normas que orientan el proceso de investigacion desarrollandose en tres fases que
son:

DELIMITACION TEORICA
FASE ANALITICA

FASE PRACTICA

e DELIMITACION TEORICA: En esta fase se realizo la investigacion bibliografica, para la
recopilacion de los datos histoéricos, arquitecténicos y de planificacion concerniente al
tema. A la vez es importante la recopilacion de leyes, normas y lineamientos para la
creacion de éste tipo de Centros de Rehabilitacion. Se procedio a recabar informacion
relacionada con los aspectos mas importantes en cuanto al tema de estudio utilizando las
siguientes herramientas: fuentes bibliograficas, entrevistas, reunionés con entidades
involucradas. El desarrollo del tema como proyecto de graduacion responde a la peticion
que se realizara dicho estudio debido a la gran necesidad de contar con un proyecto de
esta naturaleza dicha solicitud fue realizada por la oficina municipal de Planificacion de
Obras de la Municipalidad de San Cristobal Acasaguastlan y en directo con la sefora
Alcaldesa Mirian Jeaneth Ordofiez de Castillo. Dando como resultado la definicion de las
areas requeridas a las necesidades actuales y futuras, tales como sociales,
administrativas, médicas, técnicas y de servicios.

o FASE ANALITICA: El siguiente paso consiste en analizar y sinterizar la informacion
recopilada, con el objeto de obtener la escala general del tema, situacion actual y
alcances de la problematica y poder asi dar un diagndstico general de éste, definiendo asi
una linea de acercamiento del proyecto. Sé sistematizo la informacion obtenida a través
de la investigacion y procesos de acuerdo a un ordenamiento y analisis de datos, esto con
la finalidad de realizar un programa de necesidades que presentara soluciones viables a
la problematica y con ellos, proporcionar espacios fisicos y las dependencias necesarias
para la creacion de un nuevo Centro de Rehabilitacion y Educacion Integral para Nifios y
Adolescentes discapacitados.

e FASE PRACTICA: Utilizando la informaciéon recopilada, analizada y Sintetizada se
identifica de qué manera se desarrollara la propuesta tomando en cuenta la funcion
adecuada de un Centro de Rehabilitacion al minusvalido, el area de estudio dentro de la
misma, los entes que influyen en las actividades diarias, el uso del suelo, etc., por medio
del analisis anteriormente realizado y pronosticandose sobre como se desarrolla el
problema si no se interviene, Resolviéndose asi un esquema de propuesta.
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Il. CAPITULO 2

“Para ser arquitecto hace falta tener un sueno,
ideales y la energia fisica para mantenerlo, y
espero que los jovenes tengan esos suefos y esa
energia que los ayude a mantenerlos.
Realmente, hay que tomarse muy en serio los
suenos. Tadao Ando



http://www.blogarquitectura.com/arquitectura/arquitectos/tadao-ando/
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2.1 REFERENTE TEORICO

El contenido de este capitulo es el fundamento tedrico con el cual inicia el proceso de
integracion de la propuesta y la realidad actual de las escuelas en el municipio, las cuales no
cuentan con las instalaciones necesarias y adecuadas para dar respuesta a esta gran necesidad
de Rehabilitacion, el Centro de Rehabilitacion y Educacion Integral para nifos y adolescentes
en San Cristobal Acasaguastlan. Tomando como base las teorias descritas posteriormente para
entender el concepto funcional de como sera concebido dicho Centro y en el cual la propuesta
debe ser funcional en su totalidad.

ARQUITECTURA MINIMALISTA: 2 El término MINIMALISMO nacio6 para un arte que no queria ser
ni pintura ni escultura y ha terminado siendo de todo. El critico britanico Richard Wollheim lo
empled por primera vez en 1965 para referirse a la radical reduccion racionalista promovida
por las nuevas tendencias del arte, sin embargo, es la frase ‘menos es mas’, popularmente
atribuida a Mies van der Rohe, la que aparece como lema de esta corriente.. Desde entonces
este término ha crecido y ha mudado hasta instalarse por doquier empezando por la
arquitectura.

Surge en EE.UU. durante la década de los afos 60 del siglo XX, pero su explosion vendria en los
70, reaccionando contra la catarata cromatica del pop art, e invitando a un estilo mas reposado
en el que prevalecen los espacios amplios y los tonos suaves.

Aplicado a la arquitectura empieza a escucharse y a popularizarse poco antes de los noventa.
En buena parte, debido al interés y a la colaboracion conjunta de algunos conocidos
disefadores de moda y de algunos arquitectos, sobre todo de Londres y Nueva York. Las nuevas
boutiques de Calvin Klein, Armani, Issey Miyake, Jigsaw, Jill Sander, Dona Afan DKNY, han
creado por si mismas una estética reconocible, basada en la sencillez, en los espacios amplios
con pocos objetos a la venta, en color blanco, luz fria y reduccion al minimo del mobiliario.

EXPONENTES: John Pawson, Peter Marino, David Chipperfield, Stanton Williams, Claudio
Silvestrin, Michael Gabellini, Francoise deMenil o Daniel Rowen.

CARACTERISTICAS:

e Abstraccion

e Uso literal de los materiales

e Austeridad con ausencia de ornamentos
e Orden

e Geometria elemental rectilinea

e Desmaterializacion

e Precision en los acabados

e Reduccion y sintesis

e Sencillez

e Protagonismo de la fachada

2Fuente: www.todoarquitectura.com
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REPRESENTACIONES GRAFICAS

Alguno de los rasgos mas significativos que sobre salen de este estilo arquitectonico
son las formas puras y que se utiliza una geometria elemental, ya que se le da
protagonismo a la fachada.

EJEMPLOS:

Foto No.1 Geometria Elemental
Fuente: www.todoarquitectura.com

Foto No.2 Geometria Elemental
Fuente: www.todoarquitectura.com
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ARQUITECTURA REGIONALISTA: 3 La Arquitectura Regionalista es una corriente arquitectonica
que aparece en Espafna en un periodo que comprende finales del siglo XIX y comienzos del siglo
XX. Corre pareja a otras corrientes historicistas en las que se emplean, a modo de recuerdo
evocador, modelos arquitectonicos del pasado. En muchos casos es entendido como un
historicismo localista.1 Se caracteriza por plasmar arquitectonicamente una caracteristica
estética de un lugar. El término "Regionalismo critico” no tiene como intencion denotar lo
vernacular tal como era producido en tiempos por la interaccion combinada del clima, la
cultura, el mito y la artesania, que se producia de forma espontanea, sino mas bien para
identificar aquellas "escuelas” regionales recientes cuyo objetivo principal ha sido el reflejar y
servir a los limitados elementos constitutivos en los que se basan. Entre los diversos factores
que contribuyen a la emergencia de un regionalismo de esta clase esta no solo una cierta
prosperidad, sino también una especie de consenso anticentrista: una aspiracion de tener por
lo menos una forma de independencia cultural, econémica y social.

EXPONENTES
LUIS BARRAGAN MORFIN

CARACTERISTICAS:

Pone mayor énfasis en el emplazamiento que en la obra arquitecténica como un hecho
aislado.

Valora factores de condicionamiento impuesto por el lugar, no como limites de fin, sino
como de comienzo de un espacio a crear, delimitados por estos. (Luz, Topografia,
Materiales, Clima).

Tomara elementos vernaculos y los reinterpretara como elementos disyuntivos dentro de
la totalidad (Colores, Texturas, Formas).

e La creacion de una cultura universal basada en lo regional.

3Fuente: WWw.architecthum.edu.mx



http://es.wikipedia.org/wiki/Arquitectura
http://es.wikipedia.org/wiki/Arquitectura_de_Espa%C3%B1a
http://es.wikipedia.org/wiki/Siglo_XIX
http://es.wikipedia.org/wiki/Siglo_XX
http://es.wikipedia.org/wiki/Siglo_XX
http://es.wikipedia.org/wiki/Arquitectura_historicista
http://es.wikipedia.org/wiki/Arquitectura_regionalista#cite_note-JA-0
http://www.architecthum.edu.mx/
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REPRESENTACIONES GRAFICAS

Alguno de los rasgos mas significativos que sobre salen de este estilo arquitectonico
son los colores, formas, texturas, luz y materiales y los reinterpreta.
EJEMPLOS:

Foto No.3 Manejo del Color y la Forma
Fuente: www.architecthum.edu.mx

Foto No.4 Reinterpretacion de elementos Vernaculos.  Foto No.5 Manejo de la Luz.
Fuente: www.architecthum.edu.mx Fuente: www.architecthum.edu.mx
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2.2 REFERENTE CONCEPTUAL

El contenido de este capitulo es el fundamento conceptual con el cual inicia el proceso de
integracion de la propuesta y la realidad actual de la problematica en el municipio, el cual no
cuenta con las instalaciones necesarias y adecuadas para dar respuesta a esta gran necesidad
de Rehabilitacion, el Centro de Rehabilitacion y Educacion Integral para nifos y jovenes en San
Cristobal Acasaguastlan. Tomando como base los conceptos fundamentales para entender como
funcionan dichos centros.

DISCAPACIDAD: Es toda restriccion o ausencia (debido a una deficiencia) de la capacidad de
realizar una actividad en forma o dentro del margen que se considera normal para un ser
humano. Los nifios que presentan algin problema especial como: DISCAPACIDAD CONGENITA:
Invalidez de caracter genético o hereditario, es decir, el nifio nace con la discapacidad. 7
DISCAPACIDAD ADQUIRIDA: Es la invalidez desarrollada durante el crecimiento del nifo. 7

CAUSAS:
e Por Enfermedad
e Por Accidentes de trabajo y en el hogar.
e Por ser Victima de violencia
e Como producto de problemas

sociales, tales como el Alcoholismo y la Drogadiccion. 7
DISCAPACIDAD POR ENFERMEDADES

INFECCIOSAS: Producidas por la Polio, causando la severa insuficiencia de fuerza muscular en
las extremidades superiores e inferiores. 7

DISCAPACIDAD POR LA MALA NUTRICION: Puede dar como resultado discapacidades tales
como el Raquitismo y Ceguera. No son atendidos en las escuelas del municipio debido a que sus
instalaciones no son adecuadas y su personal no esta capacitado para poder atender a los nifios
con algln problema especial. 7

CONCEPTOS ESPECIFICOS

MINUSVALIA: Cualquier deficiencia fisica, mental o sensorial, congénita o adquirida que limite
sustancialmente una o mas de las actividades consideradas normales para una persona (pérdida
de las funciones basicas del ser humano), ésta puede ser pasajera o prolongada, permanente o
reversible, progresiva o regresiva.8

DEFICIENCIA: Toda pérdida permanente o pasajera de una estructura o funcion mental, fisica o
anatémica.8

INVALIDEZ: Dificultad para cumplir una o mas funciones que en la vida cotidiana suelen
considerarse normales o indispensables. 8

MINUSVALIA: Situacion Social desventajosa para una persona determinada a consecuencia de
una DEFICIENCIA 6 DISCAPACIDAD que limita e impide la realizacion de actividades normales. 8 @

7Fuente: Fuente: Wikipedia, la Enciclopedia libre.

8Fuente: TEXTEIRA,Brezan, Jussara Maria. TRABAJO, VALORACION E INVALIDEZ.
Unidad Coordinadora de Politicas, Estudios y Estadisticas del Trabajo. Primera Edicidn,
México 1983
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Grafica No.3 Diagrama de Discapacidad.
Fuente: Elaboracion Propia

CAUSAS PRINCIPALES QUE GENERAN LA MINUSVALIA

Hay que destacar que ciertos factores como la genética, la desnutricion, accidentes,
alcoholismo et. Pueden causar algln tipo de invalidez temporal o permanente, y por lo tanto
una minusvalia. Entre los tipos de minusvalia se encuentran:

DISCAPACIDAD CONGENITA: Invalidez de caracter genético o hereditario, es decir, el nifio nace
con la discapacidad.8

DISCAPACIDAD ADQUIRIDA: Es la invalidez desarrollada durante el crecimiento del nino.8
CAUSAS:

Por Enfermedad

Por Accidentes de trabajo y en el hogar.

Por ser Victima de violencia

Como producto de problemas

sociales, tales como el Alcoholismo y la Drogadiccion.

DISCAPACIDAD POR ENFERMEDADES INFECCIOSAS: Producidas por la Polio, causando la severa
insuficiencia de fuerza muscular en las extremidades superiores e inferiores.8

DISCAPACIDAD POR LA MALA NUTRICION: Puede dar como resultado discapacidades tales @
como el Raquitismo y Ceguera.8

8Fuente: Fuente: Wiki pedia, la Enciclopedia libre. 1
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CAMPOS DE CONDUCTA DESARROLLADOS DURANTE EL CRECIMIENTO DEL NINO: Todo
desarrollo humano posee una serie de procesos en las cuales se manifiestan conductas
determinadas por la interaccion genética humana y el ambiente que lo rodea. Desarrollandose
asi varios campos de conducta de forma sucesiva:9

CONDUCTA ADAPTATIVA: Comprende la coordinacion motora y la capacidad de usarla con
fines adaptativos y constructivos. 9

CONDUCTA MOTRIZ GRUESA: Comprende reacciones postulares, de EQUILIBRIO (de cabeza,
sentarse, pararse, gatear y caminar). 9

CONDUCTA MOTRIZ FINA: Comprende el uso de las manos y dedos para asir, presionar y
manipular objetos. 9

CONDUCTA DEL LENGUAJE: La madurez de ésta conducta es estimada bajo todas las formas de
comunicacion, incluyendo gestos, sonidos y palabras.

CONDUCTA PERSONAL Y SOCIAL: Comprende todas las reacciones del nifo con respecto a las
influencias ambientales y su capacidad de adaptacion a las exigencias socioculturales.9

e FACTORES QUE INFLUYEN EN EL
CRECIMIENTO: Para el desarrollo normal de todo ser humano, es necesario el cuidado

médico de la salud del individuo, nutricion, presencia de unidad familiar, ambiente
fisico y social apto. Por lo que se describe a continuacion algunos de éstos factores:

FACTOR GENETICO: La dotacion genética determina los aspectos fisicos y mentales, éste
Ultimo puede ser afectado por los trastornos de tipo cromosémico que generan retardo mental
u otro tipo de minusvalia.10

FACTOR FAMILIAR: Los logros intelectuales y caracteristicas de la personalidad del nifio, sin
que éste sufra o no, de alguna discapacidad, influyen en el desarrollo del nifio desde que nace
y crece; manifestandose por factores como el historial de los padres, enfermedades, el nivel
socio economico, la escolaridad del individuo, entre otros. 10

FACTOR SOCIO ECONOMICO: El nivel socioeconémico en el desarrollo del individuo, influye en
muchos casos debido a la pobreza, desnutricion, causando probabilidades de mortalidad
(madre-hijo) 6 la morbilidad. 10

FACTOR SALUD: El acceso a éste servicio, es un factor determinante en el desarrollo normal
del nifo a partir de su concepcién; es necesario que exista un adecuado control pre y post
natal, vacunacién, etc. Ademas influyen, la existencia de un ambiente saludable y sin
contaminacion. 10

FACTOR EDUCACION: La educacion durante los primeros anos de escolaridad es otro factor
muy importante en la formacion del nifo, aunque ésta en muchas veces sea de tipo
Masificadora, Repetitiva y Represiva. 10

9Fuente: Reyes Hernandez, Aura Elizabeth. Servicio Psicoldgico y Psicopedagdgico
Guatemala 1997.
10Fuente: Organizacion Panamericana de la Salud, OPS/OMS. México 1981.
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Grafica No.4 Diagrama Factores de
Discapacidad.
Fuente: Elaboracion Propia

o CLASIFICACION DEL MINUSVALIDO: 11 Hay que considerar que en muchos casos se
desarrollan varios tipos de minusvalia, de una forma o de manera simultanea. Por lo
que la minusvalia se clasifica en:

SOMATICA: A partir de una invalidez de los sistemas musculo-esquelético, nerviosos, auditivo,
lenguaje, visual, cardiovascular, respiratorio, genitourinario, digestivo y endocrino, asi como
dermatoldgico.

PSICOLOGICA: Como consecuencia de una deficiencia mental y trastornos conductuales
permanentes.

SOCIAL: Esta se refiere a menores de edad, ancianos desamparados, menores infractores,
alcohdlicos, farmaco-dependientes, etc.

4 N
MINUSVALIA
SOMATICA
N MINUSVALIA
. I b
SR PSICOLOGICA
i & / _ J
MINUSVALIA

\_ ) SOCIAL

Grafica No.5 Clasificacion de Minusvalia.
Fuente: Elaboracion Propia

11Fuente: TEXTEIRA,Brezan, Jussara Maria. TRABAJO, VALORACION E INVALIDEZ.
Unidad Coordinadora de Politicas, Estudios y Estadisticas del Trabajo. Primera Edicion,
México 1983
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PRINCIPALES TIPOS DE DISCAPACIDAD Y MINUSVALIA

A continuacion se describiran los defectos y desviaciones en el desarrollo del ser humano mas
frecuentes que generan minusvalia.12

Esta dividido en 4 aspectos:

DISCAPACIDAD FISICA: Discapacidades que afectan los miembros superiores 0 inferiores,
impidiendo la adecuada locomocion.

DISCAPACIDAD PSIQUICA/Mental: Deficiencia que atacan directamente a la capacidad de
razonamiento de un individuo y por ende a sus capacidades fisicas.

DISCAPACIDAD SENSORIAL: Deficiencias visuales, auditivas o de la fonacion que disminuyen a
lo menos un tercio de la capacidad del sujeto para su desarrollo diario.

OTRAS DISCAPACIDADES: No por Gltimo es menos importante, encontramos otro tipo de
discapacidades que pueden afectar al ser humano.

12Fuente: TEXTEIRA,Brezan, Jussara Maria. TRABAJO, VALORACION E INVALIDEZ.
Unidad Coordinadora de Politicas, Estudios y Estadisticas del Trabajo. Primera Edicidn,
México 1983
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DEFICIENCIA DESCRIPCION ARQUITECTURA
CEGUERA Persona que no tiene la facultad de ver total o parcialmente. Evitar barreras u obstaculos que impidan un facil desplazamiento.
Persana que no tiene la facultad de oir total o parcialmente. Colocar sefializaciones visuales, esto con el objetivo de prevenir
SORDERA Generalmente éstas personas no hablan o se les dificulta, utiizando | al paciente de accidentes v guiarlo correctamente a su destino.
el lenguaje escrito o de sefias/ gestos.(LENSEGUA)
PERDIDA o]
DISCAPACIDAD Persona que tiene una limitacién para utilizar los brazos y/o manos,
EN LAS EXTREMIDADES |6 que le falta alguna de sus extremidades antes mencionadas. Evitar barreras u obstaculos que impidan un facil desplazamienta.
SUPERIORES Presentandose asi dificultad en agarrar 6 levantar objetos con éstos. | Utilizar mobiliario y equipo que faciliten sus actividades, ya que
PERDIDA 0
DISCAPACIDAD Persaona que tiene limitacion para utilizar los pies y/o piernas, muchos de ellos utilizan muletas, aparatos ortopédicos 6 sillade
EN LAS EXTREMIDADES | & que le falta alguna de sus extremidades antes mencienadas. ruedas.
INFERIORES Presentandose asi dificultad en correr, caminar, saltar é subir gradas.

Eliminacién quirdrgica de un miembro del cuerpo realizado al existr | Generalmente, éstas personas requieren la utilizacién de una
dafios o enfermedades sin recuperacion alguna. Clasificandose: silla de ruedas o de muletas.

1. AMPUTACION DEL MIEMBRO INFERICR: Caso més frecuents,
implica la pérdida parcial o total de las extremidades inferiores,
AMPUTACION puade Se debera tener considerado la colocacién de barras de apoyo

ser unilateral o bilateral. v considerar que el paciente debe tener acceso a todos los
2. AMPUTACION DEL MIEMBRO SUPERIOR: Se trata de la pérdida | espacios interiores.
parcial o total de las extremidades supericres, puede ser unilateral

o0 hilateral. Utilizacién de medidas Antropométricas para exteriores e interiores.
Trastorno neuromuscular progresivo que afecta a nifios y adultos.
ATROFIA En la mayoria de los casos es hereditario y provoca degeneraciones | El espacio debe ser suficiente para que la silla de ruedas pueda
MUSCULAR PERONEAL | en las células de la médula espinal y los nervios periféricos, circular sin obstaculo alguno.

produciéndose asi atrofias y debilidades musculares.

Enfermedad Congénita en las vértebras de un nifio, no se desarrola | Este tipo de pacientes hacen uso de la silla de rusdas, por lo que
bien, dejando un hueco por donde sale la médula espinal,

ESPINA BIFIDA provocando pardlisis de la cintura para abajo. &l espacio debe ser suficiente para que pueda circular facilmente.
Variedad de Artritis que afecta la espina dorsal, provecando Se requiere de un espacio mayor para facilitar su movilidad. En
ESPONDILITIS inmavilidad completa de la columna, limitacién de la movilidad de las | algunos casos no utilizan la silla de ruedas convencional.

caderas y limitaciones en las actividades cotidianas.

Se trata de la parélisis de un lado del cuerpo. Puede deberse a Ambiente apropiado con tratamiento intensivo. Es necesario un
HEMIPLEJIA dafios en el cerebro del lado contrario al paralizade. Gimnasio y Espacios Estrechos durante la terapia ambulatoria.
Generalmente se movilizan utilizande muletas, por lo que las
Paralisis de una pierna, brazo o de un solo miembro muscular, a rampas
MONOPLEJIA consecuencia de un trauma fisico severo, perdiendo las facultades y escaleras deben poseer pasamanos continuos y no deberdn
sensitivas y motoras de un miembro. las rampas excederse de la pendiente recomendada.
Parélisis de las cuatro extremidades, causadas por una lesién Como chietivo principal es el de propiciar su adaptacién fisica y
CUADRIPLEJIA traumatica o enfermedad an las neuronas de la médula espinal, su | psicoldgica, se requiere de un ambiente apropiade en dimensiones,
causa principal son los accidentes automovilistico o de trabajo. iluminacién, ventilacidn, psicologia del color, etc.

Cuadro No.1 Tipos de Minusvalia.
Fuente: Rodriguez, Byron Estuardo. Edificio del Centro Hospitalario

Nacional de Ortopedia y Rehabilitaciéon Dr. J. Von AHN.

Discapacidad Sensorial Discapacidad Fisica
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En

DEFICIENCIA DESCRIPCION ARQUITECTURA
Debera contar con espacios adecuados, para facilitar el paso de la
PARAPLEJIA Parélisis de la parte inferior del cuerpo, que supone la pérdida parcial é silla de ruedas y que el paciente pueda conseguir independencia
Total de la funcién de las piernas. eh su cuidade v mavilidad.
Es una enfermedad que afecta las neurcnas anteriores de la médula Requieren de un Gimnasio con espacios confortables. Esta
POLIOMELITIS espinal y el tronco encefalico causando paralisis de los misculos. enfermedad no se presenta de forma tipica y sus necesidades de
espacio son variables.
Desorden Neurclégico que ocasiona perturbaciones en el desarrdlle Al igual que los casos anteriores, se procurara espacios aptos
DIFUSION NEUROMOTRIZ motor, es atribuido a una lesién organica que afecta la percepcion, para facilitar el proceso de rehabilitacion.

el control emocional y la estabilidad.

DEFICIENCIA MENTAL

Son aquellas personas que presentan un funciohamiento intelectual
inferior a la mayoria de personas, el cual repercute con dificultad

en aprender, socializar y expresion. En ésta poblacion encontramos
las personas con Sindrome de Down. La deficiencia mental se
clasifica de la siguiente forma:

1. FRONTERIZO: Se caracteriza porque los nifios tienen aprendizaje
lento y su comportamiento puede ser normal.

2. LEVE: Los nifios pueden aprender conocimientos académicos

y pueden ser independientes.

3. MODERADO: Los nifios pueden aprender tareas de auto ayuda,
comunicacion, comportamientos sociales basicos y simples.

4. SEVERC: Necesitan supervisién estrecha y constante, pueden
ejecutar tareas simples de autoayuda con supervision.

5. PROFUNDO: Tienen generalmente otros impedimentos que los
hace necesitar soporte para toda la vida y supervision constante.

El espacio en el que se realiza |a terapia para éste tipo de pacientes
deber ser amplio, limpio y contar con una adecuada ventilacién e
iluminacisn.

En algunos casos se realiza trabajo de forma grupal, por lo que los
espacios debe contar con dimensiones apropiadas, asi mismo se
requiere la utilizacién de espejos para llamar la atencion del paciente
y la utilizacién de sillas de postura.

SiINDROME DE
INSTITUCIONALIZACION

Estos nifios debido a que se ven obligados a vivir dentro de institucién-
nes, ven su proceso de desarrollo alterado, debido a que las actividades-
des son limitadas y estandarizadas, por lo que se refrasa el lenguaje

y su capacidad de enfrentar situaciones nuevas y desconocidas con
severas consecuencias para el nifio y su future desenvolvimiento.

RETRASO PSICOMOTRIZ POR
DEPRIVACION AMBIENTAL

El desarrollo del nifio presenta atrasado a su edad cronolégica,

debido a una faltas de estimulos sensoriales los cuales son indispensables-
sables para &l desarrollo de funciones intelectuales, generalmente

suceds cuando los nifios crecen confinados en espacios limitados

en donde no tienen oportunidad de ejercitarse y recibir estimulos
sensoriales, el drea del lenguaje es una de las mas afectadas al igual

que el pensamiento.

Espacio para terapias amplias, ventilade & iluminade.

Necesario la utilizacién de espejos en las paredes a fin de llamar
la atencién del paciente.

Cuadro No.2 Tipos de Minusvalia.
Fuente: Rodriguez, Byron Estuardo. Edificio del Centro Hospitalario

Nacional de Ortopedia y Rehabilitacion Dr. J. Von AHN.

Discapacidad Fisica

Discapacidad Mental
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DEFICIENCIA DESCRIPCION ARQUITECTURA

Se refiere a una desorganizacion neuroldgica o lesion cerebral
DISFUNCION minima, que afecta la percepcion y la organizacién de respuestas Mecesario la utilizacion de espejos en las paredes a fin de lamar
CEREBRAL MiNIMA matoras y conductuales, verbales y audibles que puaden alterar &l La atencion del paciente.

desarrollo del nifio y hacer dificil &l aprendizaje escolar.

Necesario la utilizacién de muros acolchonados v suelo de tipo vinilico

TRASTORNOS Dentro de estos se encuentra la epilepsia y otros ocasionados por para evitar un gelpe a los pacientes con convulsicnes.
CONVULSIVOS agentes externos.

El desarrollo normal de la comunicacion depende de que los

mecanismos de audicién, comprension del lenguaje y expresién

motora se mantengan intactos y que el desarrollo emocional y El espacio en el que se desarrcllan las terapias para este tipe de

afectivo sean apropiados, algunos de estos trastornos son: Pacientes debe permitir el trabajo grupal.

1. TRASTORNO DEL LENGUAJE POR DEFICIENCIA AUDITIVA:
TRASTORNO DEL LENGUAJE | Este ccurre cuando el nifio no es capaz de oir y comprender el En algunos cases se reguiere la utilizacién de sillas de postura.
INFANTIL lenguaje & incluse no puede percibir su voz a causa de la pérdida

auditiva de tipo congénita, meningitis, rubéola materna, infeccién

en el oido medio o por accidente.

2. TRASTORNO DE LA ARTICULACION: Se debe a distintas causas
y se manifiesta a través de la deformacion de los fonemas.

3. RETRASO LINUISTICO: Se trata del retraso en el uso del lenquaje
articulado, la utilizacién de pocas palabras en relacién a la edad del
nifio.

4, TARTAMUDEQ: Se caracteriza porque al hablar, se producen

repeticionas o bloguaos.

Debe ser un espacio amplio, bien iluminadeo y ventilado.

OTRAS DISCAPACIDADES

1. AUTISMO

2. ENANISMO

3. PERSONAS SUPERDQTADAS

4, PERSONAS CON ENFERMEDES PSIQUIATRICAS
5. PARALISIS CEREBRAL

En general, para cualquier tipo de discapacidadas, es necesario que
en los espacios utilizados para el proceso de rehabilitacién, no
exista ningln tipo de barreras arquitecténicas, que limiten

su desarrollo.

Cuadro No.3 Tipos de Minusvalia.
Fuente: Rodriguez, Byron Estuardo. Edificio del Centro Hospitalario

Nacional de Ortopedia y Rehabilitaciéon Dr. J. Von AHN.

Discapacidad Mental
scapacidades

Discapacidad Sensorial

Otras
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REHABILITACION

Proceso encaminado a lograr que las personas con discapacidad estén en condiciones
de alcanzar y mantener un estado funcional 6ptimo desde el punto de vista fisico,
sensorial, intelectual, psiquico o social, de manera que cuenten con medios para
modificar su propia vida y ser mas independientes. La rehabilitacion no solamente
compete a la salud fisica del paciente, es aqui donde se integra la labor Comunitaria y
la Profesional. Con la conjugacion de éstos se Logra una Rehabilitacion Integral. 13

REHABILITACION INTEGRAL FINES Y OBJETIVOS DE LA

REHABILITACION INTEGRAL: Los fines de la Rehabilitacién Integral, a partir de su concepcidn, se
han definido como: Prevenir, en lo posible, el impedimento causado por enfermedad o
accidente; Limitar el desarrollo del impedimento si éste ocurre; y finalmente si éste resulta ser
irreversible y estatico, de Ensefiar a la persona impedida a vivir con él, para que su vida sea lo
mas normal posible. En conclusién, se busca: Desempefio funcional éptimo del minusvdlido,
logrando un nivel de vida independiente al finalizar el programa de rehabilitacion.

PROCEDIMIENTO DE REHABILITACION INTEGRAL: La Rehabilitacion Integral de personas que
padecen algun tipo de minusvalia no se limita Unicamente a la atencion a través de la terapia
médica, sino de una serie de Etapas que es necesario desarrollar. 13

o ETAPAS DE REHABILITACION

FISIOTERAPIA: Esta se basa en la utilizacion de la luz, el agua, calor, ejercicios mecanicos,
etc. para el tratamiento de las enfermedades. 13

Existen varios tipos de fisioterapia, dentro de las cuales se encuentran:
HIDROTERAPIA, MECANOTERAPIA Y ELECTROTERAPIA.

EDUCACION ESPECIAL: Es la educacidon que se adecua a las deficiencias y necesidades de los
ninos que sufren algun tipo de limitaciones sensoriales, fisica o mental. 13

ESTIMULACION TEMPRANA: Consiste en proporcionar al nifio, a partir de su nacimiento,
ciertas experiencias necesarias para que desarrolle al maximo su potencial psicologico, a través
de la accion de personas y objetos en distintas situaciones, generando interés y actividad en el
nino y contribuyendo con el aprendizaje. 13

TERAPIA DEL LENGUAJE: Esta se realiza con el objetivo de que el nifio pueda expresar y
percibir los estados afectivos o psiquicos de forma correcta, por medio de signos sonoros,
graficos o gesticulares, a través del adecuado empleo de funciones sensoriales o motoras. 13

13Fuente: Rodriguez, Byron Estuardo. Edificio del Centro Hospitalario Nacional de
Ortopedia y Rehabilitacién Dr. J. Von AHN.
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EDUCACION ESPECIAL: se concibe la Educacién Especial como “un servicio educativo, disefiado
para atender a personas con necesidades educativas especiales, que requieren de un conjunto
de servicios, técnicas, estrategias, conocimientos y recursos pedagdgicos destinados a asegurar
un proceso educativo Integlral, flexible y di’némico.”l

CENTRO DE REHABILITACION Y EDUCACION ESPECIAL:

El Centro de Rehabilitacion y Educacion Especial, tiene por objeto coordinar todas las acciones
médicas, psicoldgicas, sociales, culturales y recreativas que permitan prevenir la discapacidad
y otorgar una rehabilitacion integral a las personas que la padezcan, asi como promover la
integracion social e incorporacion al desarrollo, con pleno respeto y ejercicio de sus derechos
humanos, igualdad de oportunidades y equidad en el acceso a servicios de salud, educacion,
capacitacion, empleo, cultura, recreacion, deporte e infraestructura, considerando que la
participacion plena de las personas con discapacidad enriquece a la sociedad en su conjunto.
ATRIBUCIONES:

I. Realizar la planeacién, organizacién, difusidn y supervisién de los diferentes programas de
rehabilitacion, asi como su promocion e implementacién en los municipios del pais, a través de
las Unidades Basicas de Rehabilitacion.

Il.  Promover la integracion social e incorporacion al desarrollo de las personas con
discapacidad en el pleno respeto y ejercicio de sus derechos.

Ill. Desarrollar nuevas estrategias con base en diagndsticos que reorienten las acciones a favor
de la poblacidn que se encuentre recibiendo algun servicio de rehabilitacion;

IV. Desarrollar proyectos especificos a nivel Departamental, municipal y regional que
fortalezcan sus programas asistenciales de rehabilitacidn.

V. Coordinar acciones intra e interinstitucionales a favor de los programas asistenciales de
rehabilitacidon que fortalezcan la igualdad de oportunidades y equidad en el acceso de personas
con discapacidad a servicios integrales para su desarrollo.

VI. Capacitar y orientar continuamente respecto a los programas a favor de las personas con
discapacidad.

VII. Dar seguimiento a las acciones en materia de rehabilitacion a través de la Unidades
Basicas.

VIIl. Otorgar servicios de rehabilitacion fisica integral, con atencién principalmente a la nifiez
para evitar mayor discapacidad y facilitar su integracion familiar social, a fin de garantizar el
pleno respeto y ejercicio de sus derechos humanos y sociales.

IX. Buscar el elevar la calidad de vida de personas con discapacidad a través de la
rehabilitacion.

X. Planear, dirigir y controlar los recursos humanos, financieros y técnicos asignados, a fin de
optimizarlos y ampliar la cobertura de sus servicios;

Xl. Evaluar las acciones de los programas de rehabilitacion a nivel Departamental en
coordinaciéon con areas competentes, con el propdsito de lograr una mayor cobertura para
disminuir la problematica de las personas con discapacidad.

XIl. Establecer el plan anual de trabajo y presupuesto; y

XIll. Entregar en tiempo y forma los informes requeridos por el CONADI.

FUNCIONES:

1. Proporcionar terapia individual o grupal a los pacientes que presenten problemas de
discapacidad neuromusculoesquelética, alteraciones de audicién, lenguaje y habla o problemas
de cognicion.

2. Coordinar las acciones médicas, paramédicas, psicoldgicas y sociales que permitan prevenir
y otorgar una rehabilitacion integral a las personas de escasos recursos econdmicos que asi lo
requieran en forma gratuita.

| Fuente: Ensefiando a Nifios y Nifias de Escuelas Primarias (edades de 4 a 12
afios) con Retraso Mental Leve y Moderado. Pag. 22.
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3. Informar a las dreas correspondientes las necesidades de personas de escasos recursos
econdmicos con problemas de tipo neuromusculoesquelético, para el otorgamiento de proétesis
de forma gratuita.

4. Asesorary capacitar a los municipios respecto a conocimientos médicos, técnicos,
psicoldgicos y sociales que permitan prevenir y tratar la discapacidad, a través de las UBR
(Unidades Basicas de Rehabilitacion).

5. Realizar convenios interinstitucionales con el Sector Salud, a fin de complementar los
servicios que presta a la poblacion con necesidades de rehabilitacion;

6. Supervisar la operacién diaria y la calidad de los servicios que se proporcionan en el Centro.
DEFINICION DE AGENTES: Los agentes son las personas encargadas de determinada actividad
dentro de la

institucion. En algunos casos, los mismos agentes pueden constituirse en usuarios al requerir los
servicios de otro agente.

e Médico Fisiatra: licenciado en Medicina con especializacion en fisiatria capacitado para
el diagndstico y tratamiento de discapacidades fisicas.

e Director: por su nivel de conocimiento, en instituciones pequenas se acostumbra que
sea el médico fisiatra quien se encargue de la direccion de la institucion, ya que es un
puesto mixto entre lo cientifico y lo administrativo. El director es el representante de
la institucion y es quien maneja las decisiones de alto nivel, quien gestiona fondos y
quien se relaciona con instituciones afines.

e Administrador: es la persona encargada de los asuntos de la institucion que tienen que
ver con el manejo de los recursos de todo tipo, humanos, econémicos, materiales. Es el
encargado de que la institucion funcione correctamente.

e Tesorero: es la persona que se encarga del manejo y resguardo de los recursos
econdmicos de la institucion. Es el encargado de entregar cuentas a la Junta Directiva,
sobre los activos y pasivos de la institucion.

e Contador: es una persona con conocimientos en el area contable, de preferencia un
perito, quien se encarga de recaudar fondos, organizar y archivar papeleria contable de
la institucion.

e Secretaria del Director: es la encargada de llevar el control de la documentacion
administrativa de la institucion. Es quien administra el archivo administrativo, atiende
llamadas para los agentes administrativos de la institucion, recibe a los visitantes y
prepara documentacion del area administrativa. Es el agente mas cercano al director,
su principal apoyo.

e Secretaria Recepcionista: es la persona encargada de atender inicialmente a los
usuarios y orientarlos acerca de a quién o a donde dirigirse dentro de la institucion. Es
quien lleva el control y la administracion del archivo clinico y quien recibe y envia
documentacion de la institucion. Es el primer contacto con el publico.

e Vigilante: es la persona encargada de la seguridad en la institucion. Puede residir
permanentemente en la institucion, o trabajar por turnos de 24 horas.

e Conserje: es la persona encargada principalmente de la limpieza y orden del aspecto
fisico en la institucion. También, puede realizar trabajos secundarios como traslado de
material y equipo, mensajeria interna de la institucion, y otros.

e Jardinero: es la persona encargada del mantenimiento de las areas exteriores,
principalmente de los jardines. Puede ser un agente de relacion no permanente, pues,
se puede programar el mantenimiento de jardines una o dos veces por semana, segin
lo requiera la institucion y segin lo permita el presupuesto.

e Trabajador Social: profesional del area social humanistica, graduado como técnico o
como licenciado en Trabajo Social. Evalua la situacion socioeconémica del paciente y
su familia y sirve como canal de relacion entre el paciente y las distintas
instituciones de apoyo para referirlos en caso necesario. Su trabajo es de naturaleza
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mixta, pues una parte se realiza dentro de la institucion, pero la mayor parte se realiza
fuera de la misma, realizando visitas a las familias de los pacientes.

e Terapista fisico (a): profesional a nivel técnico en terapia fisica. Ejecuta y dirige
terapias encaminadas a recuperar la movilidad general del paciente mediante la
aplicacion a distintas técnicas como terapia mecanica, termoterapia, electroterapia,
hidroterapia y otras. Normalmente, es el especialista de mayor demanda, por lo que se
acostumbra contratar dos de ellos si las condiciones econémicas de la institucion lo
permiten.

Terapista ocupacional: profesional a nivel técnico en terapia ocupacional y recreativa. Afina el
trabajo del terapista fisico dando mayor precisién a los movimientos del paciente mediante la
aplicacidén a distintas ocupaciones y trabajos manuales y mide los radios de movimiento para
llevar al paciente al punto mas cercano posible a los pardametros normales. También, puede
capacitar al paciente para desempefiar distintos oficios o para desarrollar AVD.

Terapista del lenguaje: profesional a nivel técnico en terapia del lenguaje. Estimula y desarrolla
todos los aspectos del habla, lenguaje y audicion relacionados con el habla, con el método de
comunicacion total, es decir, estimulando los sentidos del habla y la audicién.

Educador Especial: es un agente preparado en el drea de la docencia y especializado en la
educacion para personas con necesidades especiales, ya sea por discapacidad mental, fisica o
sensorial. Brinda educacién encaminada a lograr conocimientos basicos en el estudiante o
colabora en los procesos de formacién educativa externa que el estudiante desarrolla.
Neurdlogo: profesional de la medicina a nivel de licenciatura, con especializacién en neurologia.
Evalua y brinda tratamiento a las afecciones fisicas del cerebro, por medio de medicamentos.
Normalmente este profesional no permanece en la institucidn por lo oneroso de sus honorarios.
Se acostumbra mas bien programar jornadas en las que los pacientes que lo requieren pueden
ser atendidos por este especialista.

Médico Psiquiatra: licenciado en Medicina con especializacidn en psiquiatria. Trata los
problemas de conducta de los pacientes con medicamentos. Este agente no permanece en la
institucidn por el alto costo de sus honorarios. Se acostumbra a programar visitas una vez por
semana o cada dos semanas y se programan las citas de los pacientes que necesitan este tipo de
atencion.

Médico Oftalmdlogo: licenciado en Medicina con especializacion en oftalmologia capacitado
para el diagndstico y tratamiento de discapacidades relacionadas con el sentido de la vista. Este
profesional puede realizar visitas programadas al centro, evitando asi la permanencia del mismo
en el centro, para colaborar en el presupuesto de funcionamiento.

Médico Otorrinolaringdlogo: licenciado en Medicina con especializacidn en otorrinolaringologia
capacitado para el diagndstico y tratamiento de discapacidades relacionadas con el sentido del
oido. Se pueden programar visitas de este especialista, para los pacientes que requieran este
tipo de atencién o trabajarse por medio de jornadas, siempre con el objeto de contribuir con el
presupuesto de la institucion.

Psicdlogo: profesional del area social humanistica, graduado como licenciado en Psicologia.
Evalua el Coeficiente Intelectual del paciente y diagnostica el estado de salud mental del
individuo y su familia, y brinda psicoterapias individuales y grupales. También, evalta las
relaciones interpersonales de los pacientes y brinda apoyo psicolégico a los demads @
profesionales que trabajan con pacientes discapacitados. Es un agente que puede no
permanecer durante la jornada completa de actividades. Muchas veces, se programan citas en
horarios o dias especificos para los pacientes que requieren su atencién. <
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Enfermera: profesional del area médica, graduada en Enfermeria, que colabora en actividades
médicas como hipodermia y auxilia las actividades del médico psiquiatra.

Enfermera Auxiliar: si la institucidn lo requiere por su demanda de servicios, se puede contratar
una enfermera auxiliar permanentemente o por horarios determinados, para colaborar con el
trabajo de la enfermera y para realizar algunos exdmenes técnicos como las audiometrias.
Fuente: elaboracién propia con base en la observacion de casos andlogos y entrevistas con
personal técnico.

Es oportuno mencionar que existe un acuerdo a nivel nacional para que las instituciones que
brindan este tipo de servicios tengan jornadas de no mds de 6 horas, debido al agotamiento
fisico que este tipo de actividades genera.

Este requerimiento se tomara en cuenta para la programacion posterior.

DEFINICION DE USUARIOS: Los usuarios son las personas que reciben el beneficio de las
diversas actividades que los agentes realizan. Serian usuarios potenciales todas aquellas
personas con alguna discapacidad residentes en el area geografica cercana al municipio, desde
donde se pueda acceder en 35 minutos o menos, o bien aquellos que viviendo mas lejos, tengan
posibilidad de asistir a las terapias.

e Pacientes: son persona con una o mas discapacidades que acuden a la institucion para
recibir atencion y, en la mayoria de casos, para someterse a un proceso de
rehabilitacion. Son personas con necesidades especiales a causa de discapacidades
fisicas, sensoriales y/o mentales que en su mayoria tienen dificultades para desplazarse
o utilizan ayudas técnicas.

e Familiares: son personas que tienen un parentesco de cualquier grado con los
pacientes. Son quienes les acompaian en su proceso de rehabilitacion, los trasladan o
los cuidan. Estas personas pueden asistir a la institucion con o sin los pacientes, puesto
que en algunas oportunidades acuden solamente para realizar tramites relacionados
con sus familiares. En la mayoria de los casos permanecen durante toda la jornada en
la que sus familiares son atendidos.

e Visitantes: son personas ajenas a la institucion que asisten esporadicamente, por
interrelacion con otras instituciones, o para realizar gestiones o estudios. Su
permanencia es poco prolongada, Unicamente mientras llevan a cabo la actividad para
la que fueron invitados o mientras obtienen la informacion que necesitan.

e Pudblico: es una forma general de llamar a las personas que hacen uso de espacios
publicos dentro de la institucion. En esta clasificacion pueden incluirse uno o varios de
los usuarios anteriormente descritos.

La cantidad de usuarios se defini6 en base al analisis de casos analogos, puesto que no se
encontraron criterios de dimensionamiento especificos para este tipo de instituciones. La
dimension del terreno delimitara qué tan amplios podran ser los ambientes y en base al espacio
con el que se cuenta. Esta variable es, particularmente, dificil de establecer con exactitud,
puesto que los tratamientos se adecuan a las necesidades de los pacientes y a las posibilidades
para su traslado. Lo ideal es que los pacientes sean atendidos diariamente para un avance mas
efectivo de su recuperacion, sin embargo, en muchos casos, por razones economicas y de
movilizacion, la familia no puede hacer ese tipo de esfuerzos y deciden tomar las terapias,
Unicamente, dos o tres veces por semana.

En casos muy particulares se puede aplicar la técnica de rehabilitacion con base en la
comunidad, en donde son las personas cercanas al paciente quienes le ayudan en sus terapias
diarias y el paciente se acerca una vez por semana 0 por mes para evaluar su avance. De
manera que se estima conveniente dimensionar los espacios para un determinado nimero de
usuarios y es la programacion de las terapias la que determinara la cantidad de pacientes que
puedan ser atendidos. Otra solucion que se propone para ampliar la cobertura es habilitar
Fuente: elaboracion propia con base en la observacion de casos analogos y entrevistas con
personal técnico.
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domeéstica y de ser posible en su vida profesional, dandole mayor autonomia dentro de sus
posibilidades; buscando entonces reforzar actividades tales como:

Higiene, Vestido, Desplazamiento, Comida, Escritura y desarrollar otras actividades como el
Tejido, Ceramica, juegos de mesa, etc.13

LUDOTERAPIA: Se basa en el empleo del juego como medio de expresidn del nifio, permitiendo
al terapeuta conocer las necesidades de su paciente. 13

DEPORTE: Se emplea en el tratamiento de minusvalidos fisicos, como técnica de reeducacion,
proporcionando una mayor motivacion al paciente, logrando un mejor ritmo respiratorio,
desarrollo del equilibrio y la potencia muscular, ademas de ser un medio recreativo. 13

ENTREVISTAS: Estas se realizan con el objeto de conocer el historial del desarrollo, salud fisica
y psicologica de los pacientes atendidos, realizando un diagnoéstico y a través de la realizacion
de pruebas. 13

ORIENTACION FAMILIAR: Es necesario considerar la importancia de la orientacion familiar de
los pacientes, con el objeto de obtener mejores resultados en el proceso de rehabilitacion. 13

ORIENTACION A DOCENTES: Es necesario orientar y capacitar a los profesores de escuelas a las
que asisten nifos y adolescentes minusvalidos, a fin de reforzar el tratamiento en el aula. 13

Tras el ANALISIS de los diferentes tipos de minusvalia, sus causas y efectos, asi como sus
necesidades espaciales, se establecen entonces parametros de especial consideracion para el
disefo y planificacion de un Centro de Rehabilitacion:

AMBIENTE PERSONAL | CANTIDAD

Clinica Médica Médico 1
Fisioterapia Terapeuta 3
Psicolegia Psicélogo 1
Terapia Terapeuta 1
Ocupacional

Terapiz del | Terapeutz 1
Habla

Ludo Terapia Terapeuta 1
Educacién Terapeuta 1
Especial

Area Recreativa

Salon de Clase Docente 1

Sala Entrevistas

Personal Z

Servicio

Taotal 12

Cuadro No. 4 Parametros de Espacialidad
Fuente: Rodriguez, Byron Estuardo. Edificio del Centro Hospitalario

Nacional de Ortopedia y Rehabilitacién Dr. J. Von AHN.

13Fuente: Rodriguez, Byron Estuardo. Edificio del Centro Hospitalario Nacional de
Ortopedia y Rehabilitacién Dr. J. Von AHN.
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2.3 REFERENTE HISTORICO

REHABILITACION A NIVEL MUNDIAL: Durante muchos afos, los minusvalidos no eran tomados
en cuenta para el desempeno diario en muchas actividades, desplazandolos y sustituyéndolos
ya que eran considerados carga social y objeto de rechazo. En cuanto a la sociedad no existian
instituciones y entidades adecuadas para atender a ésta parte de la sociedad.

En el Siglo XVI, algunos estados asumen la beneficencia, pero solamente lo ven como una
solucion caritativa al problema. A principios del Siglo XIX, el invalido empezd a considerarse
como responsabilidad social del Estado, principalmente en Europa. Fue entonces hasta la
Segunda Guerra Mundial, que se estableci6 de forma clara la definicion de Invalidez y
Minusvalia en la legislacion de algunos paises de Europa y posteriormente en América. Fue aqui
donde se inicia e impulsa la medicina fisica y la terapia ocupacional, dandole otro enfoque al
discapacitado de ser independiente y dejar de ser dependiente.

REHABILITACION A NIVEL LATINOAMERICANO: En las Gltimas dos décadas, varias naciones del
continente Americano, han dado inicio al desarrollo de legislaciones especificas, orientadas a
asegurar la no discriminacion y el impulso de oportunidades en los procesos de integracion
social de las personas con discapacidad.

Hoy en dia todos los paises Latinoamericanos, han hecho una Convencion Amplia e Integral,
encabezada por México, el cual intenta dirigir, promover y proteger los derechos de las
personas con Discapacidad, que se lleva a cabo por mandato de la Asamblea General de
Naciones Unidas.

Por ultimo cada uno de los paises latinoamericanos tiene como desafio el llegar a tener
IGUALDAD de oportunidades- NO DISCRIMINACION y ACCESIBILIDAD.

REHABILITACION A NIVEL NACIONAL: En Guatemala al igual que en el resto del mundo, el
tema de la Minusvalia en un principio estaba estrechamente ligado a acciones de tipo
caritativo, realizadas por instituciones como la Iglesia Catolica, a través de asilos en donde se
atendia a las personas con discapacidades, pero NO con enfoque de REHABILITACION.

A partir de los Antecedentes de Rehabilitacion en Europa y América Latina, principalmente los
desencadenados de la Segunda Guerra Mundial, se inicia en nuestro pais una serie de acciones
desarrollados por el Estado e Instituciones de caracter privado con el fin de proporcionar al
discapacitado la rehabilitacion correspondiente a su tipo de discapacidad.

ANTECEDENTES DE LA EDUCACION ESPECIAL EN GUATEMALA: En el periodo de 1945-1969, se
inicid la atencion educativa para personas con discapacidad en Guatemala. Fueron instituciones
privadas, interesadas en la atencion de la discapacidad sensorial, las pioneras de la educacion
especial en el pais.

Primero se fundaron la escuela para nifos ciegos “Santa Lucia” y para ninos sordos “Fray Pedro
Ponce de Ledn”, con el auspicio del benemérito Comité Pro Ciegos y Sordos.

También como iniciativa del sector privado, se fundd en 1962 el Instituto Neurolégico de
Guatemala, que atiende niios, nifas y jovenes con discapacidad intelectual. )

Fue hasta 1969 que el Estado comenzo a interesarse por la educacion especial. Ese afo se
emitio el Decreto 317, Ley Orgdnica de Educacién, cuyo articulo 33 instituy6 la Direccion de
Bienestar Estudiantil y Educacion Especial.

En 1974, por Acuerdo Gubernativo, se cre6 la Direccion de Rehabilitacion de Nifios Subnormales
(designacion de la época para personas con discapacidad),como dependencia de la Secretaria
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Asistencia Educativa

Especial. A fines de los afos setenta surgieron otras iniciativas acerca de educacion especial.
En particular, algunas universidades del pais comenzaron a servir carreras de nivel técnico
relacionadas con educacion especial.

En 1,985 como parte de la Direccion de Bienestar Estudiantil y Educacion Especial, del
Ministerio de Educacion, se inicia el Departamento de Educacion Especial, con el Programa de
Aulas Integradas en escuelas regulares del nivel primario de la ciudad capital.

Hacia los ahos noventa se iniciaron los movimientos de padres y madres de nifos,nifas y
jovenes con discapacidad, quienes impulsaron la creacion de Escuelas o Centros de Educacion
Especial en el interior de la Republica.

En 1995 se crearon los primeros puestos para docentes de educacion especial. Al afo siguiente
el Congreso de la Republica aprobo la Ley de Atencién a las personas con discapacidad (Decreto
135-96). Ese mismo ano fue creado el Consejo Nacional para la Atencion de las Personas con
Discapacidad (CONADI).

La Asociacion de Capacitacion Técnica en Educacion y Discapacidad ASCATED,desde 1,996
realiza acciones en beneficio de la poblacion con discapacidad; entre ellas: capacitacion
(diplomado para facilitadores comunitarios), orientacion y monitoreo a Centros de Educacion
Especial.

La Comision Multisectorial de Integracion Escolar fue creada en 1997 como respuesta a las
necesidades de educacion especial. Al desaparecer la Direccion de Bienestar Estudiantil y
Educacion Especial, el departamento de Educacion Especial se integro al Sistema de
Mejoramiento Docente y Adecuacion Curricular (SIMAC), con funciones normativas, de
coordinacion y asesoria al Ministerio de Educacion.

El Ministerio impulso la Politica y Normativa de Acceso a la Educacion para la Poblacion con
Necesidades Educativas Especiales en el afo 2000. La ejecucion de tal politica y el proceso de
modernizacion del Estado condujeron a impulsar la desconcentracion administrativa, con la
creacion de Coordinaciones Departamentales de Educacion Especial.

En la actualidad la Unidad de Educaciéon Especial forma parte de la Direccion General de
Calidad y Desarrollo Educativo (DIGECADE) del MINEDUC.

13Fuente: Rodriguez, Byron Estuardo. Edificio del Centro Hospitalario Nacional de
Ortopedia y Rehabilitacién Dr. J. Von AHN.
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2.4 REFERENTE LEGAL

CONSEJO NACIONAL PARA LA ATENCION DE LAS PERSONAS CON DISCAPACIDAD (CONADI)

NORMAS TECNICAS

La politica nacional en discapacidad tiene su sustento juridico en normativas nacionales e
internacionales. Dentro del marco juridico nacional, la politica se sustenta en lo que establece
La Constitucion Politica de la Republica de Guatemala (Articulos 1, 2, 53, 71, 72, 73,74, 94,
102 literal m).

« La Ley de Educacion Nacional (Decreto 12-91, titulo IV, capitulo Ill, articulos 47 al 51)

« La ley de Atencion para las Personas con Discapacidad, Decreto Legislativo 135-96.

« Ley de Desarrollo Social, (Decreto 42-2001)

« El Acuerdo Gubernativo 156-95 de creacion del Departamento de Educacion Especial

o El Acuerdo Ministerial No. 830 de fecha 7 de octubre de 2003, que avala la Politica y
Normativa de Acceso a la Educacion para la Poblacion con Necesidades Educativas

Especiales.

En el plano internacional se utilizara como fundamento lo que se establece En la Declaracion
Universal de los Derechos Humanos promulgada por la Asamblea General de las Naciones Unidas
el 10 de diciembre de 1948, y la Declaracion de los Derechos de los Impedidos proclamada por
la Asamblea de las Naciones Unidas adoptada por la XXX Asamblea de las Naciones Unidas del 9
de diciembre de 1975.

« En la carta de los Ochenta, proclamada por Rehabilitacion Internacional, en abril de 1982 y
en el Programa de accion mundial para los impedidos, aprobada por Asamblea General de las
Naciones Unidas en su resolucion 37-52 del 3 de diciembre.

« El programa de Accion Mundial para las Personas con Discapacidad Asamblea de Naciones
Unidas (1982).

e En la Declaracion de los Derechos del Retrasado Mental de las Naciones Unidas en 1981,
donde se establece que la persona con Retraso Mental debe gozar hasta el maximo grado de los
mismos derechos que los demas seres humanos.

« En la Declaracion Mundial sobre Educacion para Todos y Marco de Accion para satisfacer las
necesidades basicas de aprendizaje aprobada por la Conferencia Mundial sobre Educacion para
todos, realizada en Jountien, Tailandia del 5 al 9 de marzo 1990.

« La Convencion sobre los Derechos del Nifno, ratificada por Guatemala el 10 de mayo de 1990.
 Convencion Interamericana para la Eliminacion de todas las Formas de Discriminacion contra
las Personas con Discapacidad (Organizacion de los Estados Americanos, 7 de junio 1999).

» Normas Uniformes para la Igualdad de Oportunidades para las Personas con Discapacidad
(Naciones Unidas, 20 de diciembre 1993).

« Declaracion de Managua (3 de diciembre de 1993)

« Conferencia Mundial sobre Necesidades Educativas Especiales, Declaracion de Salamanca,
sobre Acceso y Calidad (UNESCO junio de 1994).

« Declaracion de Santiago en la Segundo Cumbre de las Américas (abril de 1998).

« Foro Mundial sobre la Educacion de Dakar (Senegal abril 2000).

 Reunion de Ministros de Educacion de Iberoamérica (julio de 2000).

o Cumbre del Milenio (Nueva York 2000).

e Cumplir Nuestros Compromisos Comunes (UNESCO 2000).

« VIl CONGRESO MUNDIAL DE LA INCLUSION EDUCATIVA (San Luis, octubre de 2002).

La Constitucion Politica establece en su articulo 53 “Minusvalidos. El Estado garantiza la
proteccion de los minusvalidos y personas que adolecen de limitaciones fisicas, psiquicas o
sensoriales. Se declara de interés nacional su interés médico-social, asi como la promocion de
politicas y servicios que permitan su rehabilitacién y su reincorporacion integral a la sociedad
La ley regulara esta materia y creara los organismos técnicos y ejecutores que sean
necesarios.”13

13Fuente: Constitucion Politica de la Republica de Guatemala. CAPITULO II, SECCION
PRIMERA, ARTICULO 53.
Informe sobre la Situacién actual de la Educacién Especial en Guatemala ASCATED
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Con relacion a los derechos humanos el articulo 46 establece, la preeminencia de las
convenciones y tratados internacionales, aceptados y ratificados por Guatemala, sobre el
derecho interno; asi como todos aquellos articulos que proclaman los derechos basicos de las y
los guatemaltecos,14 particularmente el literal m) del articulo 102: “Proteccion y fomento al
trabajo de los ciegos, minusvalidos y personas con deficiencias fisicas, psiquicas o sensoriales.”
El decreto No. 135-96, Ley de Atencion a las Personas con Discapacidad, crea el Consejo

Nacional para la Atencion de las Personas con Discapacidad, CONADI, con caracter coordinador,
asesor e impulsor de politicas generales en esta materia.

NormaA.120
ACCESIBILIDAD PARA PERSONAS CON DISCAPACIDAD

CAPITULO I CONDICIONES GENERALES

Articulo 4.- Se deberan crear ambientes y rutas accesibles que permitan el desplazamiento y la
atencion de las personas con discapacidad, en las mismas condiciones que el publico en
general. Las disposiciones de esta Norma se aplican para dichos ambientes y rutas accesibles.

Articulo 5.- En las areas de acceso a las edificaciones debera cumplirse lo siguiente:

a) Los pisos de los accesos deberan estar fijos y tener una superficie con materiales
antideslizantes.

b) Los pasos y contrapasos de las gradas de escaleras, tendran dimensiones uniformes.

c) El radio del redondeo de los cantos de las gradas no sera mayor de 13mm.

d) Los cambios de nivel hasta de 6mm, pueden ser verticales y sin tratamiento de bordes; entre
6mm y 13mm deberan ser biselados, con una pendiente no mayor de 1:2, y los superiores a
13mm deberan ser resueltos mediante rampas.

e) Las rejillas de ventilacion de ambientes bajo el piso y que se encuentren al nivel de transito
de las personas, deberan resolverse con materiales cuyo espaciamiento impida el paso de una

esfera de 13 mm.

o NORMAS TECNICAS PARA EL DISENO DE LOCALES ESCOLARES DE EDUCACION
REGULAR
MINISTERIO DE EDUCACION OFICINA DE INFRAESTRUCTURA EDUCATIVA 14
CRITERIOS GENERALES DE DISENO

La incorporacion de las nuevas formas de ocupar los espacios requiere de un alto grado de
compromiso del docente, unido a un trabajo que implique una gestion pedagdgica diferente y
cuyo énfasis debera estar centrado en el trabajo en equipo (directivos, docentes y alumnos) y
que facilite el establecimiento de redes comunitarias.

Dentro del espiritu de la Ley, las aulas deben ser concebidas en su disefio con rincones
tranquilos para lectura, para elementos de experimentacion, de trabajos de expresion artistica
y manualidades, facilitando asi la interaccion entre los estudiantes y los profesores, y siempre
en contacto con areas exteriores educativas. Deberan incluir areas de guardado de materiales
didacticos facilmente asequibles los niios.

Los espacios exteriores deben estar disenados de manera tal que consideren las
caracteristicas del entorno y las particularidades propias de la geografia, topografia y clima
local. Los espacios exteriores deben constituirse en un lugar mas de aprendizaje estrechamente
vinculados con los espacios interiores. El espacio exterior es un recurso importante para el
aprendizaje, ya que por una parte facilita la sensibilizacion para el cuidado, conservacion y
preservacion del mismo, y por otro lado, favorece a un mejor desarrollo cognitivo (observacion,
clasificacién, comparacion, seriacion, y el desarrollo senso-perceptivo), por lo que debieran
permitir la creacion de pequeios huertos, cuidado de animales, espacios recreativos, espacios
de encuentro social, de trabajo individual, de juego, etc.

14Fuente: Normas técnicas par a el Disefio de Centros Educativos Ministerio de
Educacion.
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El disefio del espacio exterior facilita la aprehension del espacio por los estudiantes. El
espacio exterior debe ser disefiado a fin de que se constituya en un agente de motivacion hacia
el aprendizaje.14
Estos criterios implican también que todos los espacios y recintos que componen el
establecimiento adquieran una funcion educativa ademas de la propia para la que
“tradicionalmente” se han venido concibiendo.
ESTRATEGIAS DE DISENO
El conjunto escolar es la respuesta a la combinacion del sitio y el programa. Los proyectos
deben interpretar el sitio y el programa para dar respuesta en una correcta solucion
arquitectonica. Es de suma importancia identificar cada proyecto con su contexto, encontrando
la idea en el lugar y en la memoria.
Es conveniente mantener opciones de disefio con soluciones autoctonas y personalizadas, que
posibiliten la configuracion de edificios acordes a las caracteristicas de su entorno fisico,
social, cultural y medioambiental. Los edificios deben tener elementos que unifiquen criterios
de soluciones técnicas y funcionales tratando de generalizar las resoluciones disehadas y
avaladas por la experiencia.
Se deben tratar de homogeneizar las soluciones de disefo sin negar la innovacion o los aportes
de nuevas tecnologias. Esto de ninguna manera debe significar una generalizacion de unas
pocas y determinadas soluciones arquitectonicas.
En zonas urbanas se recomiendan edificios de altura maxima de tres plantas: planta baja mas
dos, a verificar de acuerdo con el nivel educativo y las particularidades del sitio. En estos casos
es indispensable la maxima concentracion del edificio, racionalizando las instalaciones y
favoreciendo la conservacion y el mantenimiento.
Tanto los edificios de un Unico cuerpo como los de bloques, deben resolver las particularidades
de localizacion, programaticas y constructivas. Es importante considerar que las estructuras
repetitivas dificultan la orientacion del alumno y la construccion de la identidad con el “lugar”.
Aquellos edificios que deben construirse en etapas deben alcanzar desde el inicio las
caracteristicas arquitectonicas y la escala del objeto terminado, evitando la sensacion de
“edificio inconcluso”.A partir de esto, las estrategias de Disefio seran diversas:
Edificios compuestos por cuerpos: este tipo de organizacion funcional favorece la
compatibilidad con las etapas constructivas y educativas, la repeticion y combinacion de
partes, la respuesta a las mejores orientaciones, la ductilidad, la creacion de transiciones, la
relacion interior exterior, los tamices. También permite una mejor resolucion de las
particularidades y requerimientos a los distintos destinos. La estructura circulatoria sera la
union entre los cuerpos y dara unidad al conjunto. La combinacion, resolucion formal y
articulacion proporcionara diversidad de respuestas.
LAS INSTALACIONES

e Deben ser previstas, disefiadas y ejecutadas conforme a las normativas de cada una.

e Por tratarse de locales escolares se deben contemplar algunas premisas basicas:

e Disefo sencillo y uso facil en funcion de la edad, ejecutadas con materiales y

elementos

e de excelente calidad, alta confiabilidad y cumplimiento de normas.

e Se debe prever un uso intenso y la exposicion a los golpes.
Las instalaciones deben ser facilmente reparables o removibles, con repuestos
accesibles
en todo el pais.
En locales con instalaciones especiales, como los aparatos sanitarios, se evaluara la
conveniencia de prever pasillos con facil acceso a las instalaciones pero de uso
restringido.
Las Instalaciones a la vista deben ser ejecutadas con materiales resistentes,
perfectamente adosadas a los muros, deberan contar con protecciones a golpes,
deben
e estar a una altura de dificil acceso al alumno. Se deben evitar instalaciones en los

contra pisos.
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SUGERENCIAS Y RECOMENDACIONES GENERALES
e Los disefnos de los locales escolares deben tener una minima complejidad constructiva y
estructural.

e Adaptacion al sitio y al entorno Incorporacion de piezas ornamentales o utilitarias de
produccion local, recuperando técnicas artesanales probadas e instaladas en las
culturas regionales. Ejemplos:

e mobiliarios de uso, telares, herramientas; tapices, vasijas, tinajas, esculturas, juegos,
tallas, etc. Segln las caracteristicas de estas piezas se instalaran en zonas de uso o
exposicion.

e Se debe de prever las futuras adaptaciones, modificaciones y ampliaciones.

e Uso de materiales probados y de buena calidad, de facil limpieza y mantenimiento.

e No utilizar formas complejas ni materiales poco experimentados como base del disefo
arquitectonico.

e Proyectar con el objetivo de minimizar la cantidad de soluciones constructivas
diferentes, para evitar o reducir al maximo el riesgo de problemas posteriores.

e Para la eleccion de materiales y soluciones constructivas sobre todo en los interiores,
se debe pensar en la edad de los usuarios; deben ser mas resistentes en las escuelas
secundarias, que en primaria y en las escuelas iniciales.

e Pensar en materiales que puedan quedar a la vista para evitar posteriores pinturas y
revestimiento.

e Pensar en el tipo y en el material de las carpinterias, evitando soluciones complejas y
antiecondmicas, asi como de dificil mantenimiento.

e La eleccion de materiales es la proteccion del medio. Se deben evitar materiales que
por sus caracteristicas destruyan al medio ambiente.

e Se debe prever el uso de materiales adecuados a los rigores climaticos. Ejemplo:

e aislamiento en cubiertas, vidrios termo paneles en zonas frias, mallas mosquiteros en
zonas humedas, emplear policarbonatos solamente en cubiertas.

f) Los pisos con alfombras deberan ser fijos, confinados entre paredes y/o con platinas en

sus bordes.

g) Las manijas de las puertas, mamparas y paramentos de vidrio seran de palanca con una
protuberancia final o de otra forma que evite que la mano se deslice hacia abajo. La
cerradura de una puerta accesible estara a 1.20 m. de altura desde el suelo, como maximo.

Articulo 6.- En los ingresos y circulaciones de uso pUblico debera cumplirse lo siguiente:

a) El ingreso a la edificacion debera ser accesible desde la acera correspondiente. En caso
de existir diferencia de nivel, ademas de la escalera de acceso debe existir una rampa.

b) El ingreso principal sera accesible, entendiéndose como tal al utilizado por el publico en
general. En las edificaciones existentes cuyas instalaciones se adapten a la presente Norma,
por lo menos uno de sus ingresos debera ser accesible.

c) Los pasadizos de ancho menor a 1.50 mts deberan contar con espacios de giro de una silla
de ruedas de 1.50 mts x 1.50 mts, cada 25 mts. En pasadizos con longitudes menores debe
existir un espacio de giro.

Articulo 7.- Las circulaciones de uso publico deberan permitir el transito de personas en
sillas de ruedas.

Articulo 8.- Las dimensiones y caracteristicas de puertas y mamparas deberan cumplir lo
siguiente:
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a) El ancho minimo del vano con una hoja de puerta sera de 0.90 mts.

b) De utilizarse puertas giratorias o similares, debera preverse otra que permita el acceso
de las personas en sillas de ruedas.

c) El espacio libre minimo entre dos puertas batientes consecutivas abiertas sera de 1.20m.

Articulo 9.- Las condiciones de diseno de rampas son las siguientes:

a) El ancho libre minimo de una rampa sera de 90cm. entre los muros que la limitan y
debera mantener los siguientes rangos de pendientes maximas:

Diferencias de nivel de hasta 0.25 mts. 12% de pendiente

Diferencias de nivel de 0.26 hasta 0.75 mts 10% de pendiente

Diferencias de nivel de 0.76 hasta 1.20 mts 8% de pendiente

Diferencias de nivel de 1.21 hasta 1.80 mts 6% de pendiente

Diferencias de nivel de 1.81 hasta 2.00 mts 4% de pendiente

Diferencias de nivel mayores 2% de pendiente

Las diferencias de nivel podran sortearse empleando medios mecanicos.

b) Los descansos entre tramos de rampa consecutivos, y los espacios horizontales de
llegada, tendran una longitud minima de 1.20m medida sobre el eje de la rampa.

c) En el caso de tramos paralelos, el descanso abarcara ambos tramos mas el ojo o muro
intermedio, y su profundidad minima sera de 1.20m.

Articulo 10.- Las rampas de longitud mayor de 3.00m, asi como las escaleras, deberan tener
parapetos o barandas en los lados libres y pasamanos en los lados confinados por paredes y
deberan cumplir lo siguiente:

a) Los pasamanos de las rampas y escaleras, ya sean sobre parapetos o barandas, o adosados
a paredes, estaran a una altura de 80 cm., medida verticalmente desde la rampa o el borde
de los pasos, segln sea el caso.

b) La seccion de los pasamanos sera uniforme y permitira una facil y segura sujecion;
debiendo los pasamanos

adosados a paredes mantener una separacion minima de 3.5 cm. con la superficie de las
mismas.

c) Los pasamanos seran continuos, incluyendo los descansos intermedios, interrumpidos en
caso de accesos o puertas y se prolongaran horizontalmente 45 cm. Sobre los planos
horizontales de arranque y entrega, y sobre los descansos, salvo el caso de los tramos de
pasamanos adyacentes al ojo de la escalera que podran mantener continuidad.

d) Los bordes de un piso transitable, abiertos o vidriados hacia un plano inferior con una
diferencia de nivel mayor de 30 cm., deberan estar provistos de parapetos o barandas de
seguridad con una altura no menor de 80 cm. Las barandas llevaran un elemento corrido
horizontal de proteccion a 15 cm. sobre el piso, o un sardinel de la misma dimension.
Articulo 14.- Los objetos que deba alcanzar frontalmente una persona en silla de ruedas,
estaran a una altura no menor de 40 cm. ni mayor de 1.20 m. Los objetos que deba alcanzar
lateralmente una persona en silla de ruedas, estaran a una altura no menor de 25 cm. ni

mayor de 1.35 cm.

o

Articulo 15.- En las edificaciones cuyo nimero de ocupantes demande servicios higiénicos en
los que se requiera un numero de aparatos igual o mayor a tres, debera existir al menos un <

0
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aparato de cada tipo para personas con discapacidad, el mismo que debera cumplir con los
siguientes requisitos:

a) Lavatorios

- Los lavatorios deben instalarse adosados a la pared o empotrados en un tablero
individualmente y soportar una carga vertical de 100 kgs.

- El distanciamiento entre lavatorios serd de 90cm entre ejes.

- Debera existir un espacio libre de 75cm x 1.20 m al frente del lavatorio para permitir la
aproximacioén de una persona en silla de ruedas.

- Se instalara con el borde externo superior o, de ser empotrado, con la superficie superior del
tablero a 85cm del suelo. El espacio inferior quedara libre de obstaculos, con excepcion del
desagiie, y tendrd una altura de 75cm desde el piso hasta el borde inferior del mandil o fondo
del tablero de ser el caso. La trampa del desagiie se instalard lo mas cerca al fondo del lavatorio
gue permita su instalacién, y el tubo de bajada serd empotrado. No debera existir ninguna
superficie abrasiva ni aristas filosas debajo del lavatorio.

- Se instalara griferia con comando electrénico o mecanica de botén, con mecanismo de cierre
automatico que permita que el caino permanezca abierto, por lo menos, 10 segundos. En su
defecto, la griferia podra ser de aleta.

b) Inodoros

- El cubiculo para inodoro tendra dimensiones mininas de 1.50m por 2m, con una puerta de
ancho no menor de

90cm y barras de apoyo tubulares adecuadamente instaladas, como se indica en el Grafico 1.
- Los inodoros se instalaran con la tapa del asiento entre 45 y 50cm sobre el nivel del piso.

- La papelera debera ubicarse de modo que permita su facil uso. No debera utilizarse
dispensadores que controlen el suministro.

c) Urinarios

- Los urinarios seran del tipo pesebre o colgados de la pared. Estaran provistos de un borde
proyectado hacia el frente a no mas de 40 cm de altura sobre el piso.

R- Debera existir un espacio libre de 75cm por 1.20m al frente del urinario para permitir la
aproximacioén de una persona en silla de ruedas.

- Deberan instalarse barras de apoyos tubulares verticales, en ambos lados del urinario y a 30cm
de su eje, fijados en la pared posterior, segun el Grafico 2.

- Se podran instalar separadores, siempre que el espacio libre entre ellos sea mayor de 75 cm.
Articulo 16.- Los estacionamientos de uso publico deberan cumplir las siguientes condiciones:
De 6 a 20 estacionamientos 01

De 21 a 50 estacionamientos 02

De 51 a 400 estacionamientos 02 por cada 50

b) Los estacionamientos accesibles se ubicaran lo mas cerca que sea posible a algln ingreso
accesible a la edificacion, de referencia en el mismo nivel que éste; debiendo acondicionarse
una ruta accesible entre dichos espacios e ingreso. De desarrollarse la ruta accesible al frente
de espacios de estacionamiento, se debera prever la colocacion de topes para las llantas, con
el fin de que los vehiculos, al estacionarse, no invadan esa ruta.

c) Las dimensiones minimas de los espacios de estacionamiento accesibles, seran de 3.80 m x
5.00 m.
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Articulo 18.- Las edificaciones para recreacion y deportes deberan cumplir con los siguientes
requisitos adicionales:

a) En las salas con asientos fijos al piso se debera disponer de espacios para personas en sillas
de ruedas, a razon de 1 por los primeros 50 asientos, y el 1% del nUmero total, a partir de 51.
Las fracciones ser redondean al entero mas cercano.

b) El espacio minimo para un espectador en silla de ruedas sera de 0.90 m de ancho y de
1.20mts de profundidad. Los espacios para sillas de ruedas deberan ser accesibles.

Articulo 23.- En los casos que se requieran sefales de acceso y avisos, se debera cumplir lo
siguiente:

a) Los avisos contendran las sefales de acceso y sus respectivas leyendas debajo de los mismos.
La informacion de pisos, accesos, nombres de ambientes en salas de espera, pasajes y
ascensores, debera estar indicada ademas en escritura Braille.

b) Las sefales de acceso, en los avisos adosados a paredes, seran de 15cm x 15cm como
minimo. Estos avisos se instalaran a una altura de 1.40m medida a su borde superior.

c) Los avisos soportados por postes o colgados tendran, como minimo, 40cm de ancho y 60cm
de altura, y se instalaran a una altura de 2.00 m medida a su borde inferior.

d) Las senales de acceso ubicadas al centro de los espacios de estacionamiento vehicular
accesibles, seran de 1.60m x 1.60m

14Fuente: Normas técnicas par a el Disefio de Centros Educativos Ministerio de
Educacién.
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lll CAPITULO 3

“Hemos trabajado con la esperanza de que nuestra
labor coopere en la gran tarea de dignificar la vida
humana por los senderos de la belleza y contribuya a
levantar un dique contra el oleaje de
deshumanizacion y vulgaridad.” Luis Barragan



http://www.casaluisbarragan.org/
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3.1 ANALISIS DEL ENTORNO
UBICACION

“La cabecera municipal de San Cristdbal Acasaguastlan, estd ubicada al este de la cabecera
departamental, en el margen Norte del rio Motagua, su extension territorial es de 124 kilometros
cuadrados, se encuentra a una distancia de 101 kilometros de la ciudad capital transitables por
carretera asfaltada CA-9 y a 32 kilometros de la cabecera departamental. Se localiza
geograficamente en las siguientes coordenadas: 14°55’°08” latitud Norte y a 89°52°20” longitud
Oeste del meridiano de Greenwich y se encuentra localizado a una altura sobre el nivel del mar de
250 metros. Internamente posee una serie de caminos vecinales de terraceria y veredas, que
comunican al casco urbano con sus aldeas, caserios, fincas y parajes.”’

El municipio de San Cristobal cuenta con los siguientes centros poblados: 1 pueblo, 5 aldeas, 14
fincas, 9 caserios.

Cabecera Municipal
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Plano No. 1: Ubicaciéon Macro de la Cabecera Municipal
Fuente: DMP (Departamento Municipal de Planificacion) y Elaboracion Propia

1Fuente: Plan de Desarrollo Municipal PDM del Municipio de San Cristébal
Acasaguastlan, El Progreso. Guatemala: SEGEPLAN, 2010. (Serie PDM SEGEPLAN: CM
204), pagina 9-10
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RESENA HISTORICA DEL MUNICIPIO SAN CRISTOBAL AC.
ORIGEN

El municipio de San Cristobal Acasaguastlan, pertenecia a Zacapa antes de la creacion del Decreto
numero 683 de fecha 13 de abril de 1908.

Se crea el departamento de El Progreso en el afio 1965, retornando el municipio de San Cristobal
Acasaguastlan del departamento de El Progreso. Al momento de la conquista el pueblo de
Acasaguastlan se constituia un importante santuario religioso, lugar santo y sagrado para los indigenas,
situado en las margenes del rio Motagua, en las cercanias de lo que hoy es la cabecera del municipio de
San Cristobal Acasaguastlan, lugar sagrado para los indigenas aunque no poseian construcciones de gran
envergadura, sino solo monticulos de culto como lo es Guaytan. Esta preponderancia religiosa y politica
es aprovechada por los espafoles para convertir el estado prehispanico de Acasaguastlan en provincia
espanola.

Es importante mencionar que el pueblo de San Cristobal Acasaguastlan, en los levantamientos de pro-
independencia del afo 1812, fijandose su plaza central como el lugar donde se dieron los primeros
gritos de independencia.

En tiempo de la colonia San Cristobal Acasaguastlan tenia diversas denominaciones, tales como:

Acaceuastllan

Cazaguastlan

Casabastian

Zicazahuastlan

Acarabastian

Acasaguastlan

El vocablo correcto es “Acasaguastlan” el cual tiene varios significados:

e Hacer el tiempo templado
e Tierra Caliente
e Junto al agua sucia o ennegrecida

Segun el historiador Garcia Elgueta, la etimologia de la palabra Acasaguastlan proviene de las voces
Nautas: Acatzau, que significa “Torditos” y Azatlan, que significa “Lugar de Garzas”. Uniendo ambas
voces se completa el significado en “Lugar de Garzas y Torditos”, haciendo alusion a la situacion
geografica del pueblo.?

CLIMA

El municipio San Cristdbal Acasaguastlan cuenta con una elevacion entre 250 MSNM y 2,110 MSNM. Lo
que permite que el municipio se distinga en tres regiones climaticas. Calida, templada y templada fria;
cada una de ellas presenta particulares zonas de vida.

e La region calida presenta: zona calida muy seca semiarida, con vegetacion de monte espinoso;
zona calida seca sub-himeda, con vegetacion de monte espinoso subtropical; zona
calida himeda con vegetacion de bosque subtropical; zona calida pluvial humeda, @
con vegetacion de bosque tropical.

? http://espinozaecc2011.blogspot.com/2011/04/lugares-para-visitar-en-san-cristobal.html <

0
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e La region templada, presenta: zona templada hiumeda con vegetacion de bosque tropical
humedo.

e La region templada fria, presenta: zona templada fria himeda con vegetacién de bosque
humedo montanosa bajo-subtropical; zona templada fria pluvial, con vegetacion de bosque
pluvial, montafoso bajo.

Su nivel de afluencia pluvial es minimo, su temperatura minima oscila entre los 22 grados
centigrados y como maxima 40 grados centigrados. La precipitacion pluvial para el municipio de San
Cristobal Acasaguastlan, es de 32 y 35 mm dado que regularmente llueve un aproximado de 35 a 69
dias en el afo. La cabecera municipal tiene una precipitacion pluvial de 582.80 milimetros anuales,
aproximadamente.

FLORA'Y FAUNA

El municipio posee muchas especies maderables, frutales, especies cultivadas de mucha importancia,
especies alimenticias, ornamentales, de importancia econémica, pero lo que se debera de tomar en
cuenta es el tipo de vegetacion existente en el terreno entre las cuales se mencionan las siguientes:

e Guayacan

e (Cactus
e Zarza
e Yagé

Estas especies de la fauna, forman parte del conocido bosque espinoso el cual es protegido por el
INAB, especialmente la especie del Guayacan.

DEMOGRAFIA

Los datos que a continuacion se presentan son referentes de la poblacion existente en el municipio,
del total de la poblacion se estima que un total de 60 nifios y jovenes sufren algin problema de
discapacidad como los anteriormente descritos lo cual representaria un 0.01% del total de la poblacion.
Sin embargo se estima que debido a que no se cuenta con ningln centro de rehabilitacion y educacion
para atender dicha demanda, el area de influencia abarcaria los municipios del Jicaro, San Agustin y
Teculutan del departamento de Zacapa, estos municipios colindan con el municipio de San Cristébal.

3,121 3,160 3,205 3,245 3,288 3,337 3,293 3,439 3,493

3,060 3,008 3,104 3124 3152 3,186 3,228 3,265 3,308

TOTAL 6,182 6,238 6309 6369 6440 6523 6601 6704 6801

Grafica No.1 Division por sexo de la Poblacion.
Fuente: Censo Poblacion y Viviendas 2002, INE
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Grafica No.2 Crecimiento de la Poblacion
Fuente: SEGEPLAN
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ASPECTOS URBANOS

La grafica nos muestra en donde esta ubicado el equipamiento urbano y su infraestructura existente,
asi también podemos apreciar los dos hitos mas importantes como los son el arco de ingreso al pueblo y
su iglesia de estilo colonial barroca.

Ubicacion del terreno en estudio
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PLANO DE EQUIPAMIENTO URBANO Y UBICACION DE FOTOS
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El uso del suelo, segin la Secretaria General de Planificacion -SEGEPLAN-, esta
distribuido asi: 21.15% superficie forestal, 0.2% area potencial agricola sin limitaciones,
13% area potencial agricola con limitaciones, 15.5% es tierra adecuada para pastos o

bosque, 8.2% es adecuada para produccion forestal, 32.9% es adecuado para proteccion
de bosque.
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Andlisis Fotografico Imagen Urbana

Fotografia 1: Ingreso Principal, el arcé como se Fotografia 4: Mercado, el mercado es un edificio de

le conoce en el municipio es considerado construccion muy reciente en el cual se puede apreciar
como hito por ser un punto de referencia, su que existe en su fachada ritmo, repeticion y jerarquia.
tipologia y estilo arquitectonico hacen Fuente: Elaboracion Propia

referencia a la iglesia de estilo colonia la cual
también es considerada como hito.
Fuente: Elaboracion Propia

Q’""‘-’nﬂﬁ-’&ﬁﬂ"‘"a' Fotografia2 : Parque Central, el disefio del parque
no responde a un estilo arquitectonico especifico
y sus dimensiones son un poco reducidas para la

Fotografia 3: Municipalidad, el edificio Municipal cantidad de habitantes.

estd ubicado en el Parque central su fachada es Fuente: Elaboracién Propia

completamente limpia sin ornamentos y no .

representa  algln estilo  Arquitectonico CONCLUSDN- ) ] ]

especifico. Se determin6 a través del analisis fotografico urbano, que no existe
Fuente: Elaboracion Propia una arquitectura o morfologia arquitectonica predominante,

Unicamente predomina el estilo colonial barroco de la iglesia y el arco

de ingreso. Por tal motivo se propone la aplicacion de la arquitectura

minimalista y arquitectura regionalista como corrientes de disefio en

el proyecto, se han tomado como corrientes de disefio a estos estilos

porque el primero no rompe con en el entorno de una manera agresiva

y el segundo porque se puede hacer uso de materiales de la region sin

embargo cabe aclarar que el provecto se desarrollara fuera de la traza
Fotografia 5: Iglesia Colonial, su Fachada de estilo @
Colonial Barroco de tres cuerpos representa o

simboliza en la cosmologia maya los tres niveles el

Cielo, la Tierra y el Inframundo, es un Icono <
Arquitectonico ya que fue declara Patrimonio Nacional r
Fuente: Elaboracion Propia J
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3.2 ANALISIS DEL SITIO

A continuacion se hace un analisis de las caracteristicas mas sobresalientes del entorno inmediato del
terreno, una de ellas es el acceso al mismo el cual se hace a través de una carretera de terraceria de
un Kilometro desde el casco urbano. El terreno se encuentra emplazado en un entorno rustico, en el
cual la energia eléctrica es el Unico vestigio de urbanizacion ya que no se cuenta con drenajes y agua
potable.

UBICACION DEL TERRENO

Ubicacion del Terreno del proyecto

SAN CRISTOBAL AC. B

CABECERA MUNICIPAL

Plano No 4. Plano Ubicacién del terreno
Fuente: DMP (Departamento Municipal de Planificacion) y Elaboracion

Propia
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ACCESO AL TERRENO

Carretera de acceso de terraceria

\

Casco Urbano

El terreno se encuentra ubicado en la parte alta, retirado 1Km de la cabecera municipal. El contexto

inmediato que lo rodea son terrenos privados, en donde el Unico servicio publico que existe es la red
de energia eléctrica, por lo retirado del casco urbano no se cuenta con drenajes ni calles
pavimentadas, predomina la vegetacion caracteristica del lugar la cual corresponde al bosque espinoso
seco.

Plano No. 5. Plano Ubicacién del terreno y su entorno inmediato
Fuente: Elaboracién Propia
Escala: 1/3000
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DIMENSIONES DEL TERRENO

La grafica representa las dimensiones del perimetro del terreno asignado por la DMP para la
realizacion del proyecto, el cual es de grandes dimensiones.

Cuenta con una superficie de 39,130.89 M2 y se ubica a 250 mnm. El acceso al terreno se realiza a

través de una carretera de terraceria el cual tiene un ancho de 8 m. No existe ningln tipo de
infraestructura en su entorno inmediato el Unico servicio existente es la red de alumbrado publico.

Plano No. 6. Plano dimensiones del terreno y su morfologia
Fuente: Elaboracién Propia
Escala: 1/2000
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ANALISIS CLIMATICO

El plano nos muestra la incidencia solar, el maximo y el minimo solar durante las diferentes épocas del
ano, el clima es calido-seco con temperaturas que oscilan entre los 27° la minima y llega a los 38 y 40
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Plano No. 7. Plano Analisis Climatico planta analisis SOlars‘f';‘:j:

Fuente: Elaboracion Propia elaboracion propia
Escala: 1/200
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ANALISIS DE LA INFRAESTRUCTURA

El plano representa los servicios basicos existentes en el perimetro circundante del terreno, como se
puede apreciar Unicamente existe tendido de energia eléctrica pero no se cuenta con drenajes y agua.
Unicamente en un pequefio sector lejano al area del terreno.

"

Estado actual via secundaria
e carretera de temaceria

NOMENCLATURA
(O POSTE ELECTRICO

¥ TRANSFORMADOR

ELECTRICO
VIA DE TERRACERIA DE
DOBLE VIA
Estado actud de 13 cametera l
pirincipal d2 acceso 3l temeno y 4
ubicacion del tendido elacrico
TANQUE DE DISTRIBUCION

DE AGUA POTABLE D /rnagen urbana oef
sacior

Plano No. 8. Plano Analisis de Infraestructura
Fuente: Elaboracién Propia
Escala: 1/2000
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ANALISIS TOPOGRAFICO

El plano representa el analisis de la topografia existente en el terreno la cual no es muy accidentada
ya que presenta un porcentaje de pendiente del 8% como méximo en casi toda su area.

)
a7 .-...:"f
.

-r u'l'
88

% BT

&
®

Plano No. 9. Plano Analisis de Topografico
Fuente: Elaboracién Propia
Escala: 1/2000

El terreno presenta una pendiente del 8%, el suelo es de tipo arcullooso y la vegetacion existenta
en el terreno es del tipo bosque espinoso Enconfrandose una diversidad de tipos de cactus,
sarza,huele noche y tambien guayacan el cual es un arbol protegido, por lo tanto debera de
concervarse dentro del provecto.

PENDIENTE CARACTERISTICAS USO RECOMENDABLE Fo CIETANCIA Az
0-5% sensiblemente plano drenaje Agricultura
adaptable, estancamiento de agua Zonas de recarga acuifera 1-2 10.00 B412°32™
soleamiento, seguia construccion a baja densidad
visibilidad limitada, se puede recreacion intensiva 2.3 37.55 174°11"25"
reforestar, se puede controlar |a erosian preservacion ecoldgica
[vErtscon e a4 28.38 532367
5-10% pendientes bajas y medias Construccion de mediana densidad
ventilacion adecuada equipamiento
soleamiento constante zonas de recreacion 4-5 B6.36 19°26712"
erosion media, drenaje facil zonas de reforestacion
busnasyistas 5-8 37.48 BEE1R 42"
10-15% Pendientes variables Habitacion de mediana yalta densidad
2ONAs poco anegadas zonas de recreacion 57 123.40 161532746
buen socleamiento zonas de reforestacion
suelo accesible para construccion Z0Nnas preservarles
movimiento de tierra 7-8 173.86 137=31712"
cimentaciénirregular
visibilidad amplia 80 107.50 160°21732"
ventilacion aprovechable
drenaje aprovechable g-10 31.50 OR"42 25
Dasgel Incosteables de expandir .
15% Reforestacion
pendientes extremas recreacion extensiva 10-11 85.00 20°25°43"
laderas fragiles conservacion
erosion fuerte 11-12 12 .50 ooe25 43"
buenas vistas

121 B60.16 o0=25"'43""




FARUSAC
Centro de Rehabilitacion y Educacion Integral para Niiios y Jévenes Discapacitados

De acuerdo al rango de pendiente que se encuentra el
terrenos se considera optimo ya que facilita la instalacion de
servicios como drenaje y agua asi también proporciona buenas
vistas

El plano representa la ubicacion y direccion de las mejores visuales y el analisis fotografico del terreno.

Plano No. 10. Plano Analisis de Visuales
Fuente: Elaboracién Propia
Escala: 1/2000
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Analisis Fotografico del Terreno

Fotografia 1: La vegetacion existente es del tipo
bosque seco espinoso tipico de la regiéon del
Oriente, en el terreno se encuentran algunos
arboles que son protegidos por el INAB como lo es
el Guayacan.

Fotografia 2: Se puede apreciar el estado actual de
la carretera de acceso principal al terreno el cual es
de terraceria.

Fotografia 3: Se puede apreciar la infraestructura
existente la cual consta Unicamente de energia
eléctrica y drenajes Unicamente en una parte del
tramo de carretera.

Fotografia 4: En la imagen se aprecia la vista hacia
el Poniente del terreno en la cual se muestra el
valle del rio Motagua.

Fotografia 5: Vista hacia el Poniente del terreno, se
aprecia la parte del valle o la parte mas
accidentada del sector, mas sin embargo el terreno
muestra una pendiente moderada.
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V. CAPITULO 4

En este capitulo se describe que es un centro de
rehabilitacion y educacion integra a través del estudio y
analisis de casos analogos, premisas de disefio.
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4.1 ANALISIS DE CASOS ANALOGOS

En esta seccion podemos analizar algunos proyectos nacionales, asi también como a nivel
internacional. Que han sido disefados para atender a este sector tan vulnerable de nuestra
sociedad y del mundo entero.

ANALISIS DE CASO ANALOGO NACIONAL

CENTRO DE REHABILITACION INTEGRAL PARA NINOS Y ADOLESCENTES MINUSVALIDOS.
FUNDABIEM-GUATEMALA

El Centro de Rehabilitacion Integral para Nifos y Adolescentes Minusvalidos “Blanca Lidia de
Eggenberger”, es fundado en 1988 y actualmente es el mas completo en infraestructura y
servicios de la red nacional de establecimientos FUNDABIEM.

ANALISIS Y DESCRIPCION DEL PROYECTO

UBICACION:

Ruta a San Lucas Sacatepéquez, Carretera Interamericana, entrada a Ciudad San Cristobal, zona
8 del municipio de Mixco, Departamento de Guatemala.

DESCRIPCION FUNCIONAL:

Conformado por 5 Mddulos, los cuales distribuyen las distintas ramas de rehabilitacion. Cuenta
con:

Area de Mantenimiento, 2 garitas de Control, Estacionamiento para vehiculos, motocicletas y
Buses, Areas Verdes, Juegos Infantiles.

La orientacion de los edificios es Norte- Sur, logrando una buena lluminacion y Ventilacion.
Los edificios son comunicados por una red de Pasillos y senderos cubiertos.
Por el tipo de usuario, la edificacion fue realizada de modo Horizontal, es decir, de 1 solo nivel y
todas sus areas cuentan con rampas e instalaciones auxiliares, facilitando la permanencia y la
libre locomocion de las personas minusvalidas sin Barreras Arquitectonicas.

DISTRIBUCION DE AREAS DEL CENTRO

PRINCIPALES SUP_APRDX.
AREAS/MODULOS | FUNCIONES/ACTIVIDADES M2
ADMON INFORMACION
SECRETARIA
PRESIDENCIA
ADMON 78100
CONTABILIDAD
CAFETERTA
SUM
CLINICAS REGISTRO MEDICO
DIRECCION MEDICA
TRABAJD SOCIAL 336.00
TERAPIA DCUPACIONAL
EDUCACION ESPECIAL
TERAPIAS FISIOTERAPIA
TERAPIA DE LENGUAJE
HIDROTERAPIA 523.00
PSICOLOGIA
ESCUELA DE PADRES
TALLERES PRE- TALLER DE PANADERTA 43100
OCUPACIONALES
GIMNASIO FISIOTERAPIA
MECANOTERAPIA L57.00
TALLER DE INFORMATICA
AREA TOTAL 2,528.00

Cuadro: No. 5. Distribucion de Aéreas
Fuente: Elaboracion Propia
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Analisis Caso Analogo

DESCRIPCION CONSTRUCTIVA:

Se utilizé un sistema constructivo compuesto por cerramiento vertical de ladrillo (Muros) y un
sistema estructural de marcos de concreto

reforzado y losas, exceptuando el Gimnasio, el cual se utilizd una estructura de cubierta liviana
con el objeto de alcanzar una mayor luz libre entre apoyos.

En pasillos exteriores se utilizd una estructura de columnas y vigas de madera que le dan soporte
a la cubierta, proporcionando proteccion a los usuarios del centro al trasladarse entre los
modulos de terapias.

Analisis Positivo y Negativo:

El Centro se caracteriza por poseer una completa Accesibilidad y Facil Locomocion a todos los
servicios a los pacientes, quienes presentan necesidades y caracteristicas especiales,
proporcionando al usuario el Confort adecuado. Dentro del conjunto arquitecténico,
prevaleciendo entonces el Aspecto Funcional, sin embargo debido al crecimiento poblacional, han
llevado a nuevas demandas y por ende modificaciones, ampliaciones y remodelaciones en muchas
de sus areas originales para cubrir estas nuevas

demandas.

Rampa de Acceso

AREAS DE CIRCULACION

Foto No. 2: Ingreso peatonal cubierto y utilizacion
de texturas.

. Fuente: Elaboracidn propia
Foto No. 1: Ingreso peatonal y Nehicular, en donde se

ruedas.
Fuente: Elaboracion propia

Foto No. 4: Vista de saldn de clases en donde se aprecia @

la importancia de utilizar ventanas amplias para una

buena iluminacién <
Foto No. 3: Area de estacionamiento, en donde se Fuente: Elaboracion propia
puede apreciar la rampa de acceso y plazas para .J()
personas en silla de ruedas.
Fuente: Elaboracién propia
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Analisis Fotografico

e Areade Talleres

Foto No. 6: Area de fisioterapia, en este tipo de salones se
utilizan espejos en los muros.

Foto No. 5: Area de terapia ocupacional, en donde
apreciamos la gran ventanearia para lograr una correcta
iluminacién.

Foto No. 8: Equipo especializado para personas en fase
terminal de su tratamiento para lograr caminar de manera
independiente.

Foto No. 7: Area de guardado de equipo utilizado en las
terapias, el cual debera quedar previsto en los salones.

Foto No. 10: Area de material audiovisual en donde
apreciamos el tipo de mobiliario empleado. |

Foto No. 9: Area de lenguaje para personas que han

sufrido derrames cerebrales.

Fuente de Imagenes: Todas las imagenes fueron tomadas
por el autor de este documento.
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ANALISIS FUNCIONAL Y FORMAL: El estudio del caso analogo del Centro de

Rehabilitacion Integral Para Nifios y Adolecentes Minusvalidos de FUNDABIEM-Guatemala. Se
puede apreciar en lo Funcional que esta bien distribuido e interconectado, pudiendo atender de
esta manera de una manera mas eficiente las distintas ramas de la rehabilitacion, también se
puede apreciar otro aspecto funcional es que esta disefado en forma horizontal, es decir que por
el tipo de usuarios no es recomendable utilizar mas de una planta. En lo formal su estilo
arquitectonico es de caracter industrial, es decir utiliza cubiertas curva de Aluzin para cubrir
grandes luces, debido que el proyecto necesita espacios grandes para las ares de talleres y para
facilitar la circulacion entre los diferentes modulos.

Los aspectos ambientales a destacar del proyecto estudiado seria que su orientacion es Norte-
Sur, logrando una buena iluminacion y ventilacion. El  Aspecto técnico constructivo es el
empleo de cubiertas para grandes luces sin apoyos intermedios y la utilizacion de ladrillo de
barro cocido manteniendo siempre los ambientes con temperaturas agradables.

ANALISIS DE CASO ANALOGO INTERNACIONAL

Centro de Rehabilitacion y Educacion Especial (CREEVER).
Estado de Veracruz México.

ANALISIS Y DESCRIPCION DEL PROYECTO

UBICACION: CREEVER; localizado en un gran espacio, anexo al Instituto de Musica, en el Arco Sur,
Estado de Veracruz México. superficie, son 11 mil metros cuadrados destinados al inmueble que
cuenta con diversas areas de atencion tales como el de consulta externa que ofrece 15
especialidades médicas: pre valoracion, trabajo social, pediatria, medicina de rehabilitacion,
neuropediatria, psicologia, traumatologia y ortopedia, nutricion, cardiologia y medicina interna,
urologia pediatrica, oftalmologia, audiologia y foniatria, odontolodgica reconstructiva, otorrino-
laringologia y area de estudios especializados.
DESCRIPCION FUNCIONAL: El CREEVER ofrece atencion a pacientes con alteraciones en lenguaje,
memoria, escritura, aprendizaje y concentracion, apoyandose en programas interactivos de
computo y en material didactico especializado, dirigido a la problematica especifica de cada
paciente.

El area dedicada a la terapia de lenguaje individual y grupal se especializa en la atencion de
pacientes con problemas neurologicos de comunicacion y audicion. En ella se atiende de manera
muy especial a los pacientes con implante coclear. El CREEVER cuenta con un espacio especial
disenado para ofrecer terapia ocupacional y capacitacion a pacientes con diversas
discapacidades, a quienes se les educa para sortear los obstaculos y peligros a los que se
enfrentan en su vida cotidiana. Entre otras actividades se mueven en un mini-departamento
equipado con los elementos naturales de un espacio habitacional.
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Jardin Terapéutico: El proyecto arquitectonico del CREEVER tiene un manejo especial en sus
diferentes espacio, busca conjugar la terapia al interior, apoyada en los mas modernos avances
de la medicina de la rehabilitacion y la tecnologia de punta, con el tratamiento al aire libre, en
lo que hemos  denominado como Jardin Terapéutico. En él se busca que los espacios
transmitan sensaciones visuales, olfativas y tactiles, a través de una gran variedad de colores,
texturas, aromas, luz natural y sombras, que permitan estimular en el paciente las areas motora
gruesa, fina, sensorial y lidica.

En una superficie de mil quinientos metros cuadrados el jardin esta dividido en cuatro secciones:

La primera es la estacion de marcha, en ella se le ensenan al paciente las diferentes texturas en
pisos, con las que se va a enfrentar en su vida cotidiana.

Los recorridos estan adaptados para que una persona en silla de ruedas o con cualquier problema
motor pueda hacer sus ejercicios, estimulando al mismo tiempo sus sentidos al estar en contacto
directo con una variedad de plantas de la region ubicadas de tal manera que la experiencia en
cada seccion del recorrido es distinta.

Descripcidon Constructiva:
Materiales utilizados:

e Concreto

e Madera diferentes tipos

e Vidrio

e Metal

e Mosaicos

e Formicas

e Pinturas variedad de colores

e Variedad en forros de muros

Analisis Positivo y Negativo:

Uno de los aspectos positivos a mencionar es que el centro cuenta con espacios amplios para las
terapias, la variedad y calidad de sus materiales, esto enriquece al proyecto gracias a su
colorido, logrando dar jerarquia a ciertas areas y transmitir diferentes sensaciones lo cual es muy
importante en este tipo de proyectos debido a la funcion y a sus usuarios.

Lo malo por mencionarlo de esta manera seria la morfologia del edificio ya que no se logro definir
con claridad.

ANALISIS FUNCIONAL Y FORMAL: Lo funcional del proyecto nos muestra lo bien logrado que esta
el proyecto en términos de circulaciones y vestibulacion. En el aspecto formal se puede apreciar
que no se tuvo un lenguaje arquitectonico acertado ya que no tiene el caracter arquitectonico
para lo cual fue disenado.

En el aspecto ambiental se puede ver que no tiene mayor problema con la incidencia solar yaqué
se abre hacia el norte y esta semi abierto al poniente. Lo constructivo evoca mucho al proyecto
nacional analizado anteriormente por la utilizacion de cubiertas de grandes luces.

En conclusién podemos destacar que de los dos proyectos analizados en todos sus aspectos
podemos tomar como referencia la idea de adoptar en el futura para el proyecto que estoy
desarrollando la utilizacion de cubiertas de grandes luces yaqué se necesitan espacios amplios
libres de apoyos y que los diferentes modulos deberan de estar interconectados de tal manera que
sea lo mas fluida y libre de obstaculos para los usuarios del proyecto.

5
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Analisis Fotografico

1.Estimulacion temprana,2.Area de terapia fisica,3.Jardin terapéutico,4.Area de
Fisioterapia,5.Vista aérea del complejo CREEVER en donde se aprecia el manejo del color
propia de la arquitectura regionalista Mexicana,6.Salon de estimulacion de psicomotricidad
fina,7.Laberinto en donde se estimulan los sentidos,8.Gimnasion,9.Vestibulo de Ingreso

salones de terapias.

Cuadro fotografico: Distribucion de areas
Fuente: www.pochcorp.com
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CONCLUSIONES DE ANALISIS DE CASOS ANALOGOS

Luego de realizar el analisis de casos analogos nacional como internacional, se concluye que:

e El centro debera contar con espacios amplios para las terapias.

e la variedad y calidad de sus materiales, en ciertas areas para transmitir diferentes
sensaciones lo cual es muy importante en este tipo de proyectos debido a la funcion y a
sus usuarios.

e Los recorridos deberan estar adaptados para que una persona en silla de ruedas o con
cualquier problema motor pueda hacer sus ejercicios, estimulando al mismo tiempo sus
sentidos al estar en contacto directo con una variedad de plantas de la region ubicadas
de tal manera que la experiencia en cada seccion del recorrido es distinta.

e En los proyectos estudiados se aprecia que su orientacion es Norte-Sur, logrando una
buena iluminacion y ventilacion.

e las cubiertas a utilizar en este tipo de proyecto suelen ser cubiertas para grandes luces
ya que se necesita espacios muy amplios para poder desarrollar las distintas actividades.

4.2 PREMISAS DE DISENO

Las premisas son propuestas de solucién a un problema o requerimiento especifico. Para el
correcto desarrollo de un anteproyecto arquitectonico, es necesario establecer premisas que
orienten las decisiones a tomar con respecto a distintos factores que afectaran al mismo. Se
formulan una serie de premisas de orden territorial, ambiental, funcional, formal y tecnoldgico
que se consideran fundamentales como base para el desarrollo del proyecto.

Premisas Generales de Planificacion: que son aquellas que afectan todo el proyecto.

Premisas Particulares del Diseio. Estas constituyen el origen del disefio para cada uno
de los ambientes del proyecto

PREMISAS AMBIENTALES: Estas premisas estan determinadas por las condicionantes y

fendmenos naturales especificos del area de estudio, en particular por el tipo de vegetacion, la
Topografia, el Clima, Soleamiento, Precipitacion Pluvial y Vientos dominantes.
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PREMISAS AMBIENTALES GENERALES

PREMISAS GENERALES AMBIENTALES

REQUERIMIENTOS COD.|PREMISAS GRAFICAS
&A1 |Utilizacion de sombras de arboles y edificios como agentes de
. confort t&mico.
Crear espacios N i _ _
confortables para la GAZ UI]|IZ.ICIDI.'\.E|E :\negg‘tauon propia de la region como bamera natural
realizacién de actividades ¥ pratecaan Ermics.
involucradas al proceso de342  |Orientacion de los edificios en funcion del sdleamients, con eje
rehabilitacion tomando en mayor en direccion Este-Oeste en proporcion 1:1.50 1:2.
cuenta el cima calido secolzar |Disefio compacto y masivo, con usa interior y vestbulacien por
de |a region Mor-oriental. medic de patios centrales.
GAE  |Colocacion de modules en filas dobles para reducir el area de
exposicion solar.
A8 |[Conexion de modules con pasos echados para evitar
exposicion a sol y lluvia.
A7 |Colocadon de los edificios con fachadas mayores en la direccion
del viento (150 Nor-Este).

GA1,GA4, GAS GAS
Ventajas: Se puede utilizar la vegetacion Fuente: Elaboracion Propia
existente que predomina en el sitio para generar
control climatico y poder crear microclimas en aéreas
en donde se desee.

Desventajas: Debido al intenso calor predominante en
la region sera necesario crear ambientes con alturas
superiores a los 4 mts. Esto incrementa el costo del
proyecto.

GA3,GAT Fuente: Elaboracion Propia

Cuadro: No. 6.
Fuente: Elaboracion Propia
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PREMISAS AMBIENTALES PARTICULARES

FREMISAS AMBIENTALES

REQLUERIMIENTOS

PREMISAS

Confort y protecaion
dimatica en odos los
ambienies irtemos
proteccion visusl,
pluvial y crientacion
adecuada -

Al

Areas de lectura orentadas More-Sur, con ventanas sobre o gje
longiudnal. para & mejor aprovechamiento de la ez natural.

Uso de luz naturdl indirects 2n todos los ambientes de astanca
a3 eviar desiurmbramientos.

Se oolocara Iuminacion artficial en todos los ambientes para
posibilidad de uso nocumo o para audlar |as adividades
mautings en termpe de inviemo.

Crposicion de venianas 3 @ ahura od cuspo en athentes que
tengan vista haca dreas verdes, senpre y cuando esign
protegidas de @ nodenca sola dec y ventaras dtasen
abientes que tengan vista hacia espados andos y secs. para
it el refigo solar pefudidal.

En & SUM &l aea de ventana sera del 40507 de La superficie de
los mums.

En las dinicas, los silarss delas verfanas se@En de 130 mis por
prvacidad. B anea de ventana serd de 1/5 del aea de piso.

En los servicios sankancs y aeas e Amacenamento d aeade
venianadebe ser ol 15% oel area de pisoy el Ieade
venfilacion sera del 100P% def area de ventanena, con sllares de
1.60m minime por ks atura de anagueles.

Colocacion de vennas en fachadas More-5ur, en los ambientes
[ue N0 regUiEan ofientacion especil disnents.

Biblioteca orentada a Morte, con superficie de ventana de 15 del
F=ade planta

A

L supericie de ventna en e gmnaso seadel 15de ks
superice toEl de murs.

Al

En ambientes de permnanencia prolongada d ares de vertans
debe ser anire &l 20y 35% del Area de piso, con un minimo de 15
% del rea para venilaoon.

Al2

Wentlacion natural y confrolada en hodos los ambiantss ¥

A2

Disposicion de aeas de ventiacan n las partes dizs delos
s, para los lugares de rewnion, evitanda la incidencia directa
ol 5ol y comentes de pobvo.

Al

Ventlaciones cnzadas en los amblemies de estanca yenlos e
TN AQUITIEIACN O8 personas.

Al

En ambientes coiocados en hiera doble, cuyas acthidades o
penmitan, se dspondran aberuras 3as en los murcs inemios
para faciiar d o de are.

Al

En ambientes de poca pemanendia y Usos Sspecaes como
cuano de maguines, cuarto de mpieza y cusno de basura
peneral, |3 ventlacion sera natural, crussds y permranents,

protegida conra comentes de wento o llua.

AT

1/5 trea de pise

AZAIALATZAIZAZE

I

Fuente: Elaboracion Propia

HOATE

Fuente: Elaboracién Propia

ABATEAND

AlD

Cuadro No.7
Fuente: Elaboracién Propia

Ventajas: La ventilacion e iluminacion seran naturales e en

)do momento.

Desventajas: Hay que orientar correctamente los
diferentes ambientes del proyecto.
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PREMISAS ANBIENTALES
REQUERIMIENTOS CoD. | PREMISAS GRAFICAS
Al |Orientacion delas areas de salud en sentido Norese, Este o
M

Alf  |PEcna y dra de mecanoterapia techados, con ventlacon natural
y proteccion contra cometes vickentas de are. La vertaneria NO NE
méloc.lonhe'nlapaes.pa'krdelnsmmmael&ea "-":l I:l I:l
Confort y proteccion de pistina podria no ser conpletamente carada.
s - PP Ty R—— y

arvbientes intemes | pynh e # E

proteceién visud, para |ugares templadas o fros.

témmica, aclefica, A Salas de espera y lugares de reunicn con doble atura

pluvial y oriertacion preferiblements. AlE
adecuada - A |Colocacion de voladzos o salientes grandes, minimo 2.00 s, AT

scbre los pasilos o en arrbéentes de mayor pemanendia que
nomalments dan hada 2 patio interior

A2 | Ulizadon de doble cubierta, con camara de aire como elemeant [::-mul

e aislamisnts témics, en los ambientes que albagan gran .
) - e
cantidad de personas smultineamerts. Fellmch ! it
a P

A2 |Fiscina ofientada d Surceste ol nore. \/ ~"
JLH LRI
Y e, o !

A¥ | Girnasio orientado con efe longitudnal en direccion este-osste,
CEMTANG 3 areas vendes y espacios abiertos. ::’:"‘: e Pl L!:‘u;:;

aprovechando sormbras de vegetacion o de ambientes
cirundantes.

AX  |Disposicion de patics intamos, detribuidos en vanos espados, ﬁ 5 ﬁ

ks de vegetacion frondosa de la regidn como proteccion
B 5 . Y verb . clicks, poivoy _— AN A3 A A2 AT
Proteccion urbana en los alrededores.,

i Ny
ambiental en [ pree=m—— Er— &n pp—a— = - i
suslos,

Exteriomrs.

K% |Colocacion de rompesientos de obra o bamerss natursles para los i 'O
pasos techades que se encuentren dredamente afectsdos porlos

- JUIIL
AR |Caminamientrs amplios, protegidos de a3 lovia o & sol con —_—

b wipe I
AN |Crientacion de los caminamientos abiertos en & sentido delos @

vientos dominantes o protegidos con bamems naturskes. AM

A1 |Plazas debidamente integradas con ks vegetacion y cuerpos de

Viarbos i

Ventajas: La ventilacion e iluminacion seran naturales e en ! r ARG t{
ido momento. " }

Desventajas: Hay que orientar correctamente los
diferentes ambientes del proyecto.

Cuadro No. 8.
Fuente: Elaboracién Propia
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PREMISAS FUNCIONALES: determinaran los espacios y ambientes oOptimos para

desarrollar de la mejor manera posible todas las actividades que el usuario requiera sin barreras
arquitectonicas.

PREMISAS FUNCIONALES GENERALES

PREMISAS GENERALES FUNCIONALES.

REQUERIMIENTOS COD. |PREMISAS GRAFICAS
Inshituoonal: profmower,
gestionar y desamolar Froyeccain de un espaca fiscn arpuitectinios dentra de la

snicios e rehabiaadn |oo)  |ubicactn geogrises municpal destnado a brndar rehabiitacin
para personas Insfbucionat] |a personas con discapacidades en & municipio

\

Agentes: desamollar GFT  |Creacion de e3pacios especakzados para o diagndsson y
S50 para s traLaTEnAD por parie oel personal medhon.

achidades dei persondl 25} |Creackin de espacos adecudos pard ¢ Las actvidaces U L ¥
médico, adminisirativa v de| |agimiristratias ﬁ

o ao oyt ' EX
funcs s mhd GFd |Desposicen de espacos pord [ oolocaoin de vienslios de 1
furcicnae .:em B2 y Servicn, ¥ pars & manep de desechos sdlidos. M

asslanada y ad-honorem, 32 Disposicion de £3pacios para Mmacenaps de mobilano y equipa.

GF2 GF3
mmmm G mmmmammmuu
anuitectnico con lpcioaxcion berwficiaria del proyects 1 ] W
Caratlensicas de GF7  [Versatbdad de espacics y motiang. =
acceshbildad para la -
m:mﬁcmmdc o o - Ty m ; ) BODEGA
rehabiltacion para loara evetar semdentes.
[ArSOnaS LN
discapacidades fisicas, GF4 GF5
mentales o sensoriales v
sus acompanantes,

Ventajas: Versatilidad de los ambientes.

Desventajas: Genera la necesidad de instalar o dejar
previsto la instalacion de equipo médico especial en la GFS
\ayoria de los ambientes .

Cuadro No.9
Fuente: Elaboracién Propia
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PREMISAS FUNCIONALES PARTICULARES

PREMISAS FUNCIONALES, ERGONOMETRICAS Y ANTROPOMETRICAS

REQUERIMIENTOS ICOD. |PREMISAS GRAFICAS

Fi Aplicacion de cambios de textura para indicar & proximidad de
puertas, rampas, escaleras y otros cambios de nivel enuna
distandia de 1.20 m. por &l anche del elemanto.

F2 Los letreros y graficos visuales deberan estar colocados a una

Mabiliario altura entre 1.35 y 1.50m uniformemente en todo el edificio. :'u;:‘::‘—% 00& m
urbano seguro Los letraros y graficos visuales deberdn tener letras de 0.08 m. de d pasz.
y adaptado para|™  |alto come minima, en color contrastante con el fondo, realzados
eluso de por lo menos 0.03m. é\‘
personas con Basureros de facil utiizacion para personas con discapacidad,
discapacidad. |7 que no obsiruyan la circulacion con ayudas técnicas. GRACIAS
F3

Teléfonos publicos a una altura maxima de 1.2, con acceso lateral
o en recintos sin puertas, con longitud de corddn de 0.75. Se
recomienda la colocacion de una repisa y ganchos para colgar
muletas o bastones.

F3

F1F2

Ventajas: Todas las aéreas del proyecto estaran
debidamente sefializadas para su correcta utilizacion.

Desventajas: Se incrementaran los costos debido a la
diversidad de rétulos de sefializacién e informacion.

I:D]__ //— 100 min

F11

Cuadro No10.
Fuente: Elaboracién Propia
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PREMISAS MORFOLOGICAS: estas son determinadas por la tipologia arquitecténica del

entorno o del contexto. El estilo Arquitecténico que predomine en el area de influencia del
proyecto.

PREMISAS GENERALES MORFOLOGICAS

REQUERIMENTOS  |cOD|PREMISAS GRAFICAS

oM %on e escala natural

EH
Cubiertas de losa plana

“* 1 Morfologi dapte al ent - 'Wa

orfologia que se adapte al entorno — ‘\
- - &, A -"4‘-,

GMd | Acotsos y aroulaciones del compleo BEres de bameras e

ArgCtinicas. LJ ;

1D

Ventajas: Todas las areas del proyecto estaran libres d de S (v"‘ﬁx
wrreras arquitectonicas. |

Desventajas: El proyecto podria carecer de caracter

/ b /
arquitectonico por lo extenso del mismo. — ’_;_/’ ""*] T_.-'Z/

GM2,GM3

GM2,GM3

L 3.00 1.00

Cuadro No11.
Fuente: Elaboracién Propia
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PREMISAS TECNOLOGICAS: determinan los materiales a utilizar y sistemas

constructivos empleados en el proyecto.

PREMISAS GENERALES TECNOLOGICAS

REQUERIMENTOS C00. | PREMISAS GRAFICAS

FT1 | Apnonrhammeprin O manG 04 00D Dl

laTz [ Apboacion de mabriabes dsponties en o lugar
v .h“ ] O Fateriaied Ge bag como y e TarTapone
disponbles, buscando
BOOOOMED, LSO 08 MAn0 tafSTE  [Aphidialdn on REMTAS Hnsllon o MmN lirmes b
cbra local y maderiales que o -'i-:'.‘.i‘q:-:‘.rh'f. .
HWWHH ST (LR imoeon e BT COAMINLOVD. ODTURES & LD e T T
regein o -
[GTH | ApCIton O 3A56T #STUCLI AR FAATCA § AT AmWD ; |I I[ll i

Ventajas: Utilizacion de mano de obra calificada local
y materiales locales .

Desventajas: El area es muy sismica .

GT6

Cuadro No12.
Fuente: Elaboracién Propia
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PREMISAS TECNOLOGICAS PARTICULARES

PREMISAS TECNOLOGICO-CONSTRUCTIVAS

RECGUERIMIENTOS: Co0. | PREMISAS GRAFICAS
T [Comenio comido de concrto refozado.
i Z3PaLI 1 0% £AHMOS & IS 5 ETIHETN CGas L

supsriores, debidamente amamadas en & sentido longitudinal

_ T3 [Pars looes grandes Wiy £Sruciras misthbcas, oon cubsertas
Sistema vianas.

T4 [Pars lutes cortas utilzar estnaciurys ¢ concreto reforzads, oon

SAlsiTico, iorsa de concreto reforzado.

] Carramiento oon mUDS de mampostena, son biock de pomez.

W |Elemenos esruchraes de amare hazonal de conmeto
resforzad,

T |Eementos estucharales de refusro en vanos de pusrtas y
ventanas, de condreld relezado

Ventajas: Utilizacion sistemas estructurales
Tradicionales como lozas tradicionales, cubiertas de
mina, marcos rigidos etc.

Desventajas: El transporte de los materiales de
construccion hacia la obra se complica por el mal
estado del camino y la lejania del mismo.

e ]

[+

R IO S T

AR WATT

MURQ CON CIMENTO CORRIDO

TIT2TE =g

™

Cuadro No.13.
Fuente: Elaboracién Propia
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e e e e e R -y T e un Py ——r— — = -
wen
| 7 - '
s ATEEONEENE| FoREsslaanena M.
L —| 1| =]
neralFEmEdoa| S BT INETRED eisn=wamilacion;
= |EE s dEmIFaee
i CaM0an a 300 1BUlF,

Ventajas: La pendiente del terreno es optima para
troduccion de agua y drenajes.

Desventajas: El proyecto se encarese debido a la falta

de infraestructura y servicios publicos. In23, 24 In25

Cuadro No.14.
Fuente: Elaboracién Propia
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4.3 DESCRIPCION DEL PROYECTO

El Centro de Rehabilitacion y Educacion integral, tiene por objeto coordinar todas las acciones
médicas, psicologicas, sociales, culturales y recreativas que permitan prevenir la discapacidad y
otorgar una rehabilitacion integral a las personas que la padezcan, asi como promover la
integracion social e incorporacion al desarrollo, con pleno respeto y ejercicio de sus derechos
humanos, igualdad de oportunidades y equidad en el acceso a servicios de salud, educacion,
capacitacion, empleo, cultura, recreacion, deporte e infraestructura, considerando que la
participacion plena de las personas con discapacidad enriquece a la sociedad en su conjunto y
fortalece los valores y la unidad de la familia.

DEFINICION DE AGENTES Y USUARIOS

DEFINICION DE AGENTES: Los agentes son las personas encargadas de determinada actividad
dentro de la institucion. En algunos casos, los mismos agentes pueden constituirse en usuarios al
requerir los servicios de otro agente.

DEFINICION DE USUARIOS: Los usuarios son las personas que reciben el beneficio de las diversas
actividades que los agentes realizan. Serian usuarios potenciales todas aquellas personas con
alguna discapacidad residentes en el area geografica cercana al municipio, desde donde se pueda
acceder en 35 minutos o menos, o bien aquellos que viviendo mas lejos, tengan posibilidad de
asistir a las terapias, estos son:.

e Usuarios Activos: son aquellas personas que van en busca de los servicios de
rehabilitacion.
e Usuarios Pasivos: Son aquellas personas que acompanan al paciente.

Son considerados usuarios también, todas aquellas personas que se encuentran dentro del radio
de influencia, por lo que se hace necesario establecer una clasificacion de usuarios respecto a su
distancia:

e Usuarios Directos: Son los que se encuentran cercanos al equipamiento, tienen un
tiempo de recorrido de 10minutos a pie o en vehiculo para trasladarse de su vivienda
hacia las instalaciones.

e Usuarios Secundarios: Son las personas que tienen un tiempo de recorrido de 15 a 30
minutos en vehiculo de su vivienda hacia las instalaciones.

e Usuarios Terciarios: Son todas las personas que tienen de 30 minutos a una hora en
vehiculo para trasladarse de su vivienda hacia las instalaciones.

Fuente: Elaboracién propia con base a observacidn de casos analogos y entrevistas con personal técnico
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PROYECCION FUTURA DE LA POBLACION

El departamento de El Progreso, cuenta con una poblacion de 185,487 habitantes, segln el Gltimo
censo realizado por el INE Instituto Nacional de Estadistica en el afio 2002, el porcentaje es del
4.5% que equivale a 8,347 hogares en donde habitan personas con capacidades especiales.

Las zonas donde se reportd mayor cantidad de poblacion con discapacidad son las siguientes:
region VI (Solola, Quetzaltenango, Totonicapan, Suchitepéquez, Retalhuleu), region |
(Metropolitana), y region Il (Izabal, El Progreso, Zacapa y Chiquimula)

Los rangos de edad de las personas con discapacidad son los siguientes:
22.5% en edades de 6 a 17 afnos (edad escolar), 42.3% de 18 a 59 afos, 35% de 60 anos y mas. 1
Pero debido a la proyeccion de cobertura del proyecto se tomara como indicador prevaleciente el

porcentaje y valores totales de personas con algin tipo de discapacidad que habiten en la region
tres Nor-Oriente.

Actualmente en la region Il existe un nimero de poblacion que en total suman 35,320 personas
de las cuales 17,541 son mujeres y 17779 son hombres dando un total del 25.22% del total a nivel

nacional. 1
Para determinar la demanda de la poblacion que atendera el centro de rehabilitacion en una

proyeccion de 20 afnos, se emplearan formulas de estadistica descriptiva.

Para el calculo de las estimaciones de poblacion se emplearan las siguientes formulas:
T.C. Tasa de Crecimiento

N. de afos entre censo

Pi. Poblacion Inicial

Px. Poblacion Estimada

Po. Poblacion Final

X. No. De afos de proyeccion

PROYECCION DE LA POBLACION ANO TOTAL
POBLACION

2002 35320

TC=100 (N Po 1) 2011 48425

& Po 2021 51876

Px=Po ( 1+ T.C.) 2031 72874

100
DESARROLLO DE LA FORMULA

TC=100 (N Po 1)

N
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TASA DE CRECIMIENTO
TC=100 (8 35320 -1)=1.36% TASA DE CRECIMIENTO
15094

1Fuente: Elaboracién propia basada en datos de encuesta del INE obtenidos en informe de ASCATED

MAPA DE COBERTURA DE CENTROS A FINES AL TEMA DE DISCAPACIDAD EN
GUATEMALA, REGION TRES (NOR-ORIENTE) Y RADIO DE INFLUENCIA DEL
PROYECTO

Canfidad de Institucienss
por Regibn,

REGIONL 32

RESIONIE &

REGION I 14

REGIONIV: 11

RESIONW: 15

REGION VI 30

REGION VI 5

RESION WII: 3

Para 13 atencion de 13 s3ud an gener,
2 slstama fundona como asts
plantsado, mas no asl para 13 atencion
delas .

Lo que en realidad funclona es un
conjurio de Instiuckones que realzan

;
Fuerba: E-uhq:lﬁ:ftn Froplo, Dames I':SLJ.TEI}
- r

=7 .-
- f

- s
MaFs 8: SI'S:_I'EHH REAL DE ATEMCIGN GQE DISCAPACIDADES
EN L& EEGIE":I lll, KOGR—0RIENTE, !

"Tipo de Discapacidad que Atienden
W Ciscap. Fsicos

O Discap. Sepscriales

B Discap. Yentaes

o Mistas

En la Region Il se documentan, segin

ASCATED, 14 instituciones que

atienden discapacidades, de las cuales

dos se encuentran en El Progreso, pero ninguna de ellas
se dedica especificamente a

tratamientos de rehabilitacion fisica de

las personas.

Cada una de estas instituciones trabaja

de manera independiente de las

Radio de Influencia del Proyecto (Regién Il1) demas.

Departamento de El Progreso (Ubicacion

Grafica No.6 Radio de Influencia y Cobertura en el Tema de Discapacidad
Fuente: Elaboracién propia, datos proporcionados por CONADI Y ASCATED <
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V. CAPITULO 5

Para el proceso de disefio se utilizd el método de Caja
Transparente. Con base en la investigacion, analisis y
sintesis de la informacidn relacionada con una necesidad
planteada, se procedid a elaborar matrices y diagramas
de relacion, concluyendo con los diagramas de bloque
para plantear una distribucién de los espacios dentro del
conjunto.
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4.0 METODOLOGIA DE DISENO

Para la metodologia de diseno se utilizo el método de caja transparente. Con base en la
investigacion, analisis de la informacion relacionada con una necesidad planteada, se procedio a
elaborar la matriz y el diagrama de relaciones concluyendo con el diagrama de bloques para
plantear una distribucion de espacios dentro del conjunto.

PROGRAMA ARQUITECTONICO

Se propone tomando como punto base, el programa arquitectdnico estudiado en el analisis del
caso analogo del Centro Integral Regional (CRI) de México y las dimensiones del terreno, debido a
que en Guatemala no se cuenta con instituciones tan completas como en México.

DIAGRAMACION

La diagramacion es aquella que se encarga de organizar un espacio los aspectos de un disefio en
donde se definen las relaciones que deben de tener el area. A continuacion definiremos los
esquemas y matrices en el orden correlativo que se utilizaran para la diagramacion del diseno del
centro de rehabilitacion y educacion especial.

e Matriz de relaciones: en esta matriz se establece por medio de ponderaciones las
relaciones entre los ambientes.

o Diagrama de relaciones: se establece mas directamente las areas que tienen una relacion
directa o una relacion indirecta o no tiene relacion alguna con los demas ambientes.

e Diagrama de de burbujas: es la respuesta por medio de burbujas las cuales se definen
graficamente de acuerdo al tamano del area generando una aproximacion mas acertada
de un arreglo espacial.

e Diagrama de bloques: es el diagrama de bloques que refleja la ubicacion de las aéreas o
sectores dentro del conjunto.
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4.1 PROGRAMA DE NECESIDADES

Para el programa de necesidades se tomo en consideracion las necesidades especiales de cada
usuario, ya sean estos activos o pasivos, directos, secundarios y terciarios, asi también del
analisis de su radio de influencia como también la cantidad de usuarios que atendera el proyecto.

SOCIAL
. Recepcién
. Archivo Clinico
. Sala de Espera
. Saldén de Usos Multiples
. Bodega Suministros
. Bodega de Materiales y Equipo
Audio Visual
. Servicios Sanitarios Publico
. Area de Circulacién y Vestibulo
COMUNICACION SOCIAL
. Oficina de Trabajo Social
. Salén de Conferencias
. Biblioteca
. Bodega de Materiales y Equipo
Audio Visual
. Sala de Audiovisuales
. Sala de Espera
ADMINISTRATIVA . Area de Circulacién y Vestibulo
. Archivo Admén.
. Salén de Juntas
. Direccién +s.s
. Secretaria
. Tesoreria y Caja
. Administracion
. Sala de Espera
. Servicio Sanitario de Personal
. Servicio Sanitario Publico
DIAGNOSTICO . Area de Circulacion y Vestibulo

. Salén de Juntas

. Clinica Medica

. Oficina de Trabajo Social

. Oficina Psicoldgica

. Sala de Espera

. Servicio Sanitario de Personal
. Servicio Sanitario Publico

. Area de Circulacion y Vestibulo

©
s
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TERAPEUTICA
. Sala de Mecanoterapia
. Oficina de Terapia Fisica
. Sala de Hidroterapia en Tinas
. S.s. Con Ducha y Vestidores
para Pacientes
. Sala de Electro y Termoterapia
. Sala de Terapia del Lenguaje
. Oficina de Terapia de Lenguaje
. Oficina de Terapia de Terapia
TERAPEUTICA Octpaciona]

. Salén de Terapia Ocupacional
. Salén de AVD.

. Clinica Psicoldgica

. Clinica Psiquiatria

. Salén de Educacion Especial
. Sala de Espera

. Servicio Sanitario Publico

. Servicio Sanitario Personal
. Informacién y Control

. Aéreas de Circulaciéon y
Vestibulo

CAPACITACION DEL PERSONAL

. Salén de Capacitaciones

. Biblioteca

. Sala de Audiovisuales

. Servicio Sanitario Publico
. Servicio Sanitario Personal

. Aéreas de Circulacion y
Vestibulo

CAPACITACION Y EDUCACION
DE LOS FAMILIARES DE LOS

. Salén de Capacitaciones

PACIENTES . Biblioteca
. Sala de Audiovisuales
. Servicio Sanitario Publico
. Servicio Sanitario Personal

. Aéreas de Circulacién y
Vestibulo
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. Cuarto de Conserje

SERVICIOS Y MANTENIMIENTO e Cuarto de Maquinas General

. Bodega de Ayudas Técnicas

. Bodega de Mobiliario

. Cuarto de Basura

. Servicio Sanitario de Personal
. Cocina

. Comedor Empleados

. Guarderia +S.S

. Bodega de Jardineria

. Area de Circulacién y Vestibulo

. Ingreso Peatonal
AREAS EXTERIORES . Estacionamiento General
. Area de Carga y Descarga

. Aéreas Verdes
. Area de Circulacién Exteriores
y Plazas
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4.2 CUADRO DE ORDENAMIENTO DE DATOS

Es la operacion de arreglar los registros de una tabla en algin orden o secuencia de acuerdo a un

criterio de ordenamiento, aqui se definira las caracteristicas de cada ambiente como lo son: El
numero de agentes y usuarios, orientacion recomendable y una aproximacion de como dise

nar

con sus respectivas dimensiones especificas en aéreas, las cuales ayudara a poder dimensionar a

la hora de realizar el anteproyecto.
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4.3 DIAGRAMACION

MATRIZ DE RELACIONES

e AMBIENTE \

ADMINISTRATIVA

Archivo Administrativo AN
Sala de Juntas 2\
Dwecodn +S S
Secretana

Tesoreria y Cop /
ASmInstracon
Sala de Espera
S S de Personad
SS Piblco {
A10 [Area de Crautaodtn y Vestbuly ,/

B(E|IX(B|HX|ZIRZ(E

4

AREATOTAL 21 0 e

@ RELACION DIRECTA
O RELACION CON
GRUPO FUNCIONAL INDICADO

g
:
i

JCAPACIT. PERGONAL
ID\FH:IT. FAMLIARES
SERACICE ¥ MANTENIM

AREA
FUNCIONALES

gmgqqqnmnmﬁ

* 3

.
:
g
C

:

BIQ|8|R|R|B|8|2[ES

AMBIENTE

PARTICULAR

Archavo Clinico
Sala de Espera

Salén de Usos Multiples
Bodega SUM

Bodega Matenal y Eq. Audio
Area de Circulacién y Vestibu
3140 me "

@ RELACION DIRECTA
O RELACION CON
GRUPO FUNCIONAL INDICADO

SOCIAL

AREA TOTAL

1ON

e AMBIENTE

.
:

: |CS1 | Oficina de Trabajo Social

s <

CS2 | Saldn de Conferencias

- |Cs3|Biblioteca

€54 | Bodega Material y Eq. Audiov,

CS5 | Sala de Audwovisuales

COMUNIC
SOCIAL

B|8|e(QL"

©S7 | Area de Circulacion y Vi

AREATOTAL | 78 mes

1

@ RELACION DIRECTA
O RELACION CON
GRUPO FUNCIONAL INDICADO

RS

ANBIENTE
Sala de Juntas Técnicas

Clinica Médica

Oficina de Trabajo Social

Clinica Psicologica

T15

Sala de Espera

T16

Senvicio Santano Publico

T17

Senicio Sanitano Personal

DIAGNOSTICOE§
g

T19

Area de Circulacidn y Vestibulo)

AREA TOTAL

1888888HEHE

@ RELACION DIRECTA
(O RELACION CON
GRUPO FUNCIONAL INDICADO

AMBIENTE
Sala Mecancterapa (

Oficina Terapia Fisica

Sals G Hidroterape on Tas |

Area e Higroserapia Piscna |

S.S., Duthay Vest Piscna |

Sala Electro y Termo Terapea |

Sakin Terasia del Lenguaje |

Oficina Teragia Lenguaje !

a'aaaaéaazggf

Oficna Terapia Ocepacional |

21710 | Saker o Terapia Ocupaconat.

:|T11 [Soke o AVD !

T12 |Chnica

L2 15 1 O G364t o 01 o G % K

T13 [Chnkca Pequidtrics

TERAPEUTICA

T10

T14 | Sakdn Educacidn Especial

;{715 [Solas ce Espera

1 1{T16 [Servico Sanitano Pitics

: 1IT17 [Servicio Sanitano Personal

: 1 {T18 |nformacsin y Control

t 11719 |Ares oo Circulaciin y Vestibuk

AREA TOTAL

TO0.X2 s’

@ RELACION DIRECTA
O RELACION CON
GRUPO PUNCIONAL INDICADO

CS6 | Sala de Espera (®)

©
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[W% AMBIENTE | R oD AVBENTE
. S4  |CP1|Sakén de Capacitacones
5 é CS2 |CP2|Biblioteca (2 % :; L i -
< O |Cs3 | CP3|Bodega Archivo Audiovisual 5 wl — Em. Ll
A D lss [cra|saade Audovisuales X X £ jrwate Cagay e
<5T160953uvm3amanopm ® < uw E4_|Areas Verdes
O O |CS7 |CP8|Area Cradaciony Vestibulo E5 |Qrc Exterioresy Plazas
AREATOTA. |000mts * AREATOTAL | 7888 me”
@ RELACION DIRECTA
O RELACION CON
GRUPO FUNCIONAL INDICADO
e
- mwS‘ CF1 | Salén de Capadtaciones
553; CS2 |CF2 |Bbiioteca
ggggcss CF3 |Bodega Archivo Audiovisual D
§§g§sa CF4 |Sala de Audiovisuales ®)
&332 8|ss |ors[semico santarioPitico | X0
gt CS7 | CF6 [Area de Grastacion y Vest
AREATOTAL | 000’
@ RELACION DIRECTA
O RELACION CON
GRUPO FUNCIONAL INDICADO
B ] e AVBIENTE
¢ |swi|cuano Limpleza, Conseneria
8 ¢ |sne|Cuarnto de Maquinas
> | | |smsBodega Ayudas Téenicas
w w ¢ || Bodega de Mobliano
9 s : |sms|cuanto de Basura
O = 7 |sm[servioo santano Personat
> wl i |smr{cocna
% E ¢ |smi| comedor de Empleados
n< . |sve|Guardania +SS.
= |SM1 [SMiQCuarto de Jardineria
¢ Ismi{Area Greutaciony Vestibulo
AFEATOTAL | 104450’

@ RELACION DIRECTA
O RELACION CON
GRUPO FUNCIONAL INDICADO
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DIAGRAMAS DE CIRCULACIONES

DIAGRAMA DE CIRCULACIONES AREA SOCIAL

DIAGRAMA DE CIRCULACIONES GENERAL '
e B e |
T -\._". . .-__,-" .-"':.':,""\-\.
\:“-l. I | *1.-.
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) 4 “‘{)
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DIASSA%:EZ;I;:USL‘;\;::)LNES DIAGRAMA DE CIRCULACIONES
M AREA ADMINISTRATIVA
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DIAGRAMA DE CIRCULACIONES

AREA TERAPEUTICA

PR L P R e

DIAGRAMA DE CIRCULACIONES
AREA CAPACITACION DE PERSONAL

DIAGRAMA DE CIRCULACIONES
AREA CAPACITACION DE PADRES
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DIAGRAMA DE CIRCULACIONES AREA
SERVICIOS Y MANTENIMINETO

DIAGRAMA DE CIRCULACIONES AREAS
EXTERIORES

o
v
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DIAGRAMAS DE BURBUJAS
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4.4 DESARROLLO DE LA IDEA
CONCEPTUALIZACION DEL PROYECTO

La creacion del espacio surge a partir de la necesidad de albergar las actividades que realiza el
hombre, siendo influenciadas dichas obras, segin la época en las que son realizadas, los
pensamientos politicos, ideologicos, las costumbres propias e lugar y empleo de los sistemas
tecnolégicos que disponen en determinada época.

El disefo surge con la interpretacion de la serpiente, aplicado a un proceso de abstraccion que
da como resultado un edificio fluido con ritmo y que se adapta a la topografia del terreno,
permitiendo también generar vistas agradables a lo largo de su recorrido. El volumen del edificio
pretende una arquitectura regionalista conjugada con formas puras simples para lograr un ritmo
en su fachada con el juego de alturas de los volimenes.

2

Y t
S

El disno emula una serpiente en movimiento, este simbolo se utilzo Yaque el proyecto tiene de
alguna forma sin ser un hospital una Relacion con esta ciencia y el simbolo de la medicina tiene
dos serpientes Enrrolladas en un baculo o cetro el cual simboliza neutralidad, las serpientes
Enrrolladas simbolizan la dedicacion y el esfuerzo, el baculo con alas la soberania que se le

--.I--
g
2

SIMBOLO QUE SE UTILIZA EN MEDICINA
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4.5 DESARROLLO DE LA IDEA

RITMO: EL ritmo es el elemento generador en el proyecto y se puede apreciar en planta como en
elevacion.

GERARQUIA: La jerarquia se logra en el proyecto por medio de la forma y color
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™ HE

4.6 EJES DE DISENO

Los ejes estan representados por el entorno la orientacién lo que permite y logra un
conjunto con

coherencia espacial.

EJE DE DISENO VIENTOS PREDOMINNATES

EJE DE DISENO NORTE- SUR

EJE DE DISENO EJE ESTE- OESTE
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4.7 APROXIMACION FORMAL DEL CONJUNTO

AREA DE EDUCACION

AREA DE REHABILITACION ESPECIAL
ADMINISTRACION

SERVICIOS Y MANTENIMIENTO

Sl . el
[P [ ] [ ==

o L

AREA RECREATIVA
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4.8 VISTAS DEL PROYECTO

FOTO No. 1

RECEPC'ON Y AREA DE ESPERA FUENTE: Elaboracién Propia

FOTO No. 2

CLINICA MEDIA FUENTE: Elaboracién Propia

©
s




FARUSAC
Centro de Rehabilitacion y Educacion Integral para Nifios y Jovenes Discapacitados

FOTO No. 3
FUENTE: Elaboracién Propia

AREA DE MECANOTERAPIA

AREA DE TERAPIA OCUPACIONAL FOENTE: Fisboracién Propi

©
s
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VISTAS AEREAS DEL CONJUNTO
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APUNTES EXTERIORES

APUNTE PLAZA DE INGRESO

APUNTE PLAZA DE INGRESO



SIMBOLOGIA DE ARBOLES

CACTUS EXIXTENTE Y PROPUSTO

& HUELENOCHE

@ ZARSA ESPINOSA
Q GUAYACAN EXISTENTE

SIMBOLOGIA DE MATERIALES

INDICA VIDRIO

D INDICA LAMINA TROQUELADA

PLANTA DE CONJUNTO

CENTRO DE REHABILITACION Y EDUCACION ESPECIAL PARA NIROS Y JOVENES DISCAPACITADOS BSCALA: 171200
EN EL MUNICIPIO DE SAN CRISTOBAL ACASAGUASTLAN, EL PROGRESO GUASTATOYA

W — oeEr
PROYECTO:

CENTRO DE REHABILITACION
Y EDUCACION INTEGRAL PARA
NINOS Y JOVENES
DISCAPACITADOS EN SAN
CRISTOBAL ACASAGUASTLAN

ASESOR: AR MARIA ELENA MOLINA ]
ESTUDIANTE:

ALEXANDER GUTIERREZ VELASQUEZ
CARNE: 2007-10930

PLANTA DE CONJUNTO

FECHA:

1211172012 PROYECTO DE GRADUACION

LUGAR: LUGAR DEL PROYECTO:
CIUDAD DE GUATEMALA A MUNICIPAL

=== 01/09

ACOTACION: ESCALA:
EN METROS 1/1200




0T0+ AN

arch. material
mat. de div. y promo.

LN

FECHA:
4 121112012

PROYECTO:

CENTRO DE REHABILITACION
Y EDUCACION INTEGRAL PARA
NINOS Y JOVENES
DISCAPACITADOS EN SAN
CRISTOBAL ACASAGUASTLAN

ASESOR: | ARQ. MARIA ELENA MOLINA.

ESTUDIANTE:
ALEXANDER GUTIERREZ VELASQUEZ
CARNE: 2007-10990

PLANTA AMUEBLADA
ADMl_r\_gISTRQ_QION

LUGAR: LUGAR DEL PROYECTO:
CIUDAD DE GUATEMALA gﬁEcRmM XEPAL
SCE——
E — ]

v
o
‘::.8.\ ACOTACION: ESCALA:
EN METROS 11150
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PROYECTO:

CENTRO DE REHABILITACION
Y EDUCACION INTEGRAL PARA
NINOS Y JOVENES
DISCAPACITADOS EN SAN
CRISTOBAL ACASAGUASTLAN

I ASESOR:|aRQ. MARIA ELENA MOL%NA.'

ESTUDIANTE:

ALEXANDER GUTIERREZ VELASQUEZ
CARNE: 2007-10990

PLANTA AMUEBLADA
REHABILITACION

- _ . o *%/zf’y: 1'/; FECHA:
< | . Q 1211172012
e - L% RV RV
=N I 7 s - < YA‘ ﬁ—\{ 3 YECTH
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PROYECTO:
CENTRO DE REHABILITACION
Y EDUCACION INTEGRAL PARA
NINOS Y JOVENES
DISCAPACITADOS EN SAN
CRISTOBAL ACASAGUASTLAN

RS rrssws vty
NN,
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ASESOR: AR MARIA ELENA MOLINA.

ESTUDIANTE:

ALEXANDER GUTIERREZ VELASQUEZ
CARNE: 2007-10990

PLANTA AMUEBLADA
AREA EDUC. ESPECIAL

FECHA:
12/11/2012 PROYECTO DE GRADUACION
it J
LUGAR: LUGAR DEL PROYECTO:

CABECERA MUNICIPAL
CIUDAD DE GUATEMALA SAN CRISTOBAL AC.

L LLLLLLLU/ ACOTACION:

-~ _05/09

ESCALA:
1/400

EN METROS
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SECCION B-B

ESCALA: 11650

PROYECTO:
CENTRO DE REHABILITACION
Y EDUCACION INTEGRAL PARA
NINOS Y JOVENES
DISCAPACITADOS EN SAN
CRISTOBAL ACASAGUASTLAN

ASESOR:|aARQ, MARIA ELENA MOLINA.
ESTUDIANTE:

ALEXANDER GUTIERREZ VELASQUEZ
CARNE: 2007-10980

SECCIONES

FECHA:
1211112012 PROYECTO DE GRADUACION

LUGAR: LUGAR DEL PROYECTO:

CIUDAD DE GUATEMALA sm%;?‘?ﬁfépk

ACOTACION:
EN METROS

ESCALA:
1/650




SECCION D-D'

ESCALA: 1/200

SECCION C-C'

ESCALA: 1/200

PROYECTO:

CENTRO DE REHABILITACION
Y EDUCACION INTEGRAL PARA
NINOS Y JOVENES
DISCAPACITADOS EN SAN
CRISTOBAL ACASAGUASTLAN

ASESOR: |ARQ. MARIA ELENA MOLINA.
ESTUDIANTE:

ALEXANDER GUTIERREZ VELASQUEZ
CARNE: 2007-10930

SECCIONES

FECHA:
12/11/2012

PROYECTO DE GRADUACION

LUGAR: LUGAR DEL PRAYECTO:

CABECERA MUNICIPAL
CIUDAD DE GUATEMALA SAN CRISTOBAL AC.

~==07/09

ESCALA:
1/200

ACOTACION:
EN METROS




ELEVACION 2 AREA DE REHABILITACION

ESCALA: 1/200

25521 2200 TR T ey

e e =
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ELEVACION 1 INGRESO PRINCIPAL

ESCALA: 1/150

PROYECTO:
CENTRO DE REHABILITACION
Y EDUCACION INTEGRAL PARA
NINOS Y JOVENES
DISCAPACITADOS EN SAN
CRISTOBAL ACASAGUASTLAN

ASESOR:|ARQ. MARIA ELENA MOLINA.
ESTUDIANTE:
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CARNE: 2007-10990
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4.9 PRESUPUESTO Y CRONOGRAMA

DESCRIPCION I cu'\ﬁgg/i%%s COSTO ESTIMATIVO. TOTAL.
PRIMERA FASE
EDIFICIO ADMINISTRATIVO \ 685 0 3,700.00 | Q 2 534 500.00
PLAZA INGRESO ‘ 325 Q 1,700.00 | Q 552,500.00
EDIFICIO REHABILITACION ‘ 1525 Q 3,700.00 | Q 5.642.500.00
PLAZA INGRESO ‘ 452 Q 3,700.00 | Q 1,672,400.00
COSTO TOTAL PRIMERA FASE Q 10,401,900.00
SEGUNDA FASE
EDIFICIO EDUCACION ESPECIAL 854 0 3,700.00 | Q 3,159.800.00
PLAZA INGRESO 255 Q 1,700.00 | Q 433,500.00
COSTO TOTAL SEGUNDA FASE 0 3.593,300.00
TERCERA FASE
AREAS DEPORTIVAS Y RECREATIVAS 358 Q 2,850.00 | Q 1,020,300.00
EDIFICIO DE MANTENIMIENTO 468 Q 3,700.00 | Q 1,731,600.00
COSTO TOTAL TERCERA FASE Q 2,751,900.00
FASE PARALELA A TODAS LAS FASES
URBANIZACION DE RECORRIDOS 1735 Q 1,800.00 | Q 3,123,000.00
PAVIMENTACION PARQUEOS. ‘ 832 Q 1,800.00 | Q 1,497,600.00
JARDINIZACION ‘ 11400 Q 400.00 | Q 4,560,000.00
PLAZA INGRESO ‘ 256 Q 1,700.00 | Q 435,200.00
SANITARIOS Y AREAS DE SERVICIO ‘ 620 0 2,800.00 | Q 1.736.000.00
PERGOLAS DE DE CONCRETO EN
RECORRIDO 358 Q 2,850.00 | Q 1,020,300.00
COSTO TOTAL FASE PARALELA A
TODAS LAS FASES Q 12,372,100.00
Q
GRAN TOTAL DEL PROYECTO. ‘ 20123 1,447.06 Q 29,119,200.00
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TIEMPO EN MESES.

3 6 7 29 10 11 12 13 14 15 16 17 13

PRIMERA FASE. (EDIFICIOS: ADMINISTRACION ¥ REABILITACION)

RENGLON
Trabajos preliminares

movimiento de tierra

cimentaciones

instalaciones

columnas, vigas y cerramiento

cubiertas

instalaciones especiales

acabados

obra exterior (urbanizacion)

entrega final de cbra.

SEGUNDA FASE [EDIFICIO EDUCACION ESPECIAL)
RENGLON

Trabajos preliminares
12 mavimiento de tierra
13 cimentaciones
14 instalaciones

columnas, vigas y cerramiento

cubiertas

instalaciones especiales

acabados

obraexterior {urbanizacion)

entregafinal de obra.
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4.9 CONCLUSIONES

Conclusién General

Basado en el analisis realizado durante el desarrollo del proyecto se determina que el
anteproyecto cumple con todo lo necesario para su viabilidad y ejecucion en un periodo a
mediano plazo, dicho proyecto tiene la capacidad de poder satisfacer la demanda de
personas que sufren algin tipo de minusvalia y podra dar cobertura al departamento de
El Progreso y su area de influencia la cual abarca a los departamentos de Zacapa,
Chiquimula e Izabal .

Conclusiones especificas

Segun el analisis del entorno inmediato nos arroja parametros para generar una propuesta
arquitectonica acorde a su entorno.

Tener en cuenta las desventajas del sitio y aprovechar las posibles ventajas que podria
contener el terreno y el entorno para obtener un proyecto que sea amigable con su
entorno.

Con la presente investigacion se pretende promover la educacion y rehabilitacion de las
personas que sufre de alguna discapacidad ya sea esta adquirida o congénita.

5.0 RECOMENDACIONES

Recomendacion General

A las autoridades tanto a nivel Municipal como a nivel nacional, especialmente a
instituciones en cargadas de velar por dar solucion a la problematica que aqueja a
muchas personas en el pais, abocarse a Universidades para solicitar el apoyo en la
planificacion de proyectos para este sector tan vulnerable de nuestra sociedad, para que
estos estudios no queden en el olvido y que realmente sirvan de guia para la construccion
de edificios que puedan satisfacer esta necesidad.

Recomendaciones Especificas

Siempre tratar de conocer bien el sitio y analizar el entorno inmediato para generar una
propuesta arquitectonica acorde a las necesidades de su entorno.

Aprovechar todas las posibilidades y ventajas que podran encontrarse en el terreno
a intervenir y todo su entorno.




FARUSAC
Centro de Rehabilitacion y Educacion Integral para Nifios y Jovenes Discapacitados

5.1 BIBLIOGRAFIA

1.- PALOMO S., JUAN JOSE. Manual de Metodologia de la Investigacion. Primera edicion.
Guatemala, Ed. Superacion, 1996.

1.- ALCAZAR GIRON, ZAYRA MELISSA.
Centro de Rehabilitacion para Nifios y Adolescentes Minusvalidos, San Marcos. Tesis de la Facultad
de Arquitectura, USAC. Guatemala. Marzo 2006.

2.- Congreso de la Republica de Guatemala. Decreto NUmero 135-96. Ley
de Atencidn a las Personas con Discapacidad. Guatemala, C.A. 1996.

3.-Constitucion Politica de la RepUblica de Guatemala. Titulo Il, Derechos Humanos; Capitulo Il,
Derechos Sociales; Seccion Primera: Familia. ARTICULO 53, Minusvalidos. Guatemala.

4.- Diccionario Ilustrado de Arquitectura, CIDAR USAC.

5.-FUNDACION PRO-BIENESTAR DEL MINUSVALIDO. Memoria de Labores 2007-2008. FUNDABIEM.
Guatemala, C.A. 2008.

6.- PALOMO S., JUAN JOSE. Manual de Metodologia de la Investigacion. Primera edicion.
Guatemala, Ed. Superacion, 1996.

7.- SAGASTUME MORALES, MOISES ROMEO.

Centro de rehabilitacion Integral para Nifios y Adolescentes Minusvalidos
(JALAPA). Tesis de la Facultad de Arquitectura, USAC. Guatemala, 1997.
8.- VILLANUEVA ARRUE, SAIR ALBERTO.

Centro de Rehabilitacion y Adolescentes Minusvalidos, FUNDABIEM, en Coban, Alta Verapaz. Tesis
de la Facultad de Arquitectura, USAC. Guatemala, Marzo 2004.

9.- http://www.proyectodialogo.org (12 de abril de 2010 )
10.- http://www.inforpressca.com/sancristobalaca/economia.php (6 de marzo de 2010 )
11.- http://www.solohijos.com

12.- http:// www.albadigital.es



http://www.proyectodialogo.org/
http://www.inforpressca.com/sancristobalaca/economia.php%20%20(6
http://www.solohijos.com/
http://www.albadigital.es/

FARUSAC
Centro de Rehabilitacion y Educacion Integral para Niiios y Jévenes Discapacitados

“CENTRO DE REHABILITACION Y EDUCACION INTEGRAL PARA
NINOS Y JOVENES DISCAPACITADOS PARA EL MUNICIPIO DE SAN
CRISTOBAL ACASAGUASTLAN"

IMPRIMASE

“ID Y ENSENAD A TODOS"

F

Arq. Carlos Ennque Valladares Cerezo
DECANO

(..

\ Arq lena Molina
ASESOR
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Guatemala, junio 10 de 2013.

Sefior Decano

Facultad de Arquitectura

Universidad de San Carlos de Guatemala
Arg. Carlos Valladares Cerezo

Presente.

Sefior Decano:

Atentamente, hago de su conocimiento que con base en el requerimiento
del estudiante de la Facultad de Arquitectura: ALEXANDER GUTIERREZ VELASQUEZ,
Carné universitario No. 2007-10990, realicé la Revision de Estilo de su proyecto de
graduacion titulado: CENTRO DE REHABILITACION Y EDUCACION ESPECIAL PARA
NINOS Y JOVENES DISCAPACITADO SAN CRISTOBAL ACASAGUASTLAN, previamente a
conferirsele el titulo de Arquitecto en el grado académico de Licenciado.

Y, habiéndosele efectuado al trabajo referido, las adecuaciones vy
correcciones que se consideraron pertinentes en el campo lingiistico, considero
que el proyecto de graduaciéon que se presenta, cumple con la calidad técnica y
cientifica requerida, por lo que recomiendo darle continuidad a los tramites
correspondientes, antes de que se realice la impresion de dicho documento de
investigacion.

Al agradecer la atencion que se sirva brindar a la presente, me suscribo
respetuosamente,









