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INTRODUCCION

Enfre las principales causas del hambre estdn la pobreza, la falta de infraestructura
agricola, la sobreexplotacién del medioambiente y los desastres naturales tales
como sequias, inundaciones, frentes frios, tormentas, etc. “Recientemente, el nUmero
de personas con hambre se ha incrementado debido a las crisis financieras y
econémicas.”!

Acabar con la desnutricion significa mantener una calidad y canfidad de alimentos
adecuadas para las personas, asi como una atencidén de salud adecuada y un
medio ambiente sano. Se debe combatir la desnutricidon no solo fratdndola al darle a
las personas desnutridas alimentos y los nutrientes necesarios, sino también ayuda en
la prevencion.

El Programa Mundial de Alimentos (WFP, por sus siglas en inglés), ubicé a Guatemala
en el ano 2011, en el primer lugar a nivel centroamericano con un 49.8% de
desnutricion infantil, debido a esto, se presenta un trabajo de investigacion
arquitectonica en el campo de los servicios desarrolladores para la comunidad en
donde se brinda una respuesta a la problemdtica que existe a nivel de salud en el
Municipio de Esquipulas, Departamento de Chiquimula; en el cual se plantea reducir
y prevenir en un corto plazo el problema de desnutricidon que existe dentro del lugar,
ademds de poder brindar ayuda a las personas que residen cerca del municipio.

Se plantea un anteproyecto de un Centro de Recuperaciéon Nutricional, el cual
busca ser de beneficio en el sector de salud para la poblacion afectada, contando
con las instalaciones adecuadas para poder brindar la atencién necesaria en los
casos de desnutricidon cronica que se presenten.

También se dan a conocer los aspectos tedricos, conceptuales y legales que se
tomaron en cuenta, asi como los objetivos que se pretenden cumplir luego de
analizar todos los aspectos que infervienen y afectan al espacio en el que se
desarrollard el anteproyecto.

Este contenido servird como base para realizar el diseho arquitectdnico del Centro
de Recuperacion Nufricional y de esta manera, lograr que sus instalaciones puedan
cubrirla demanda y las necesidades de la poblacién que padece de desnutricion.

1Boletin No. 4 Protegiendo la nueva cosecha: Un andlisis del costo para erradicar el hambre en Guatemala,
2012-2021 ICEFI - UNICEF
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“La desnutricion cronica que padecen un millén trescientos
mil Nninas y ninos guatemaltecos menores de cinco anos
constituye un problema trascendental para todo el pais.

Padecer hambre de manera cotidiana durante los primeros
cinco anos de vida provoca la reduccidon del desarrollo

intelectual y de las capacidades cognitivas de |las personas,

limitando sus posibilidades de desarrollar una vida plena y

una participacioéon social y econdmica beneficiosa para el

conjunto de la sociedad.”?

2]bid.,1

FOTOGRAFIA #1 Aldea El Malcotal Esquipulas, Chiquimula
Andrea Mauricio, Junio 2012.




CAPITULO. |




Fotografia #2 Rita Villanueva. Fuente: Facebook Rita Villanueva
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ANTECEDENTES

El anteproyecto del Centro de Recuperacion Nutricional surgid durante una entrevista
realizada a la directora de la Oficina de la Mujer, Ddmaris Moscoso Rodriguez, la cual se
llevd a cabo en el Ultimo mes del Ejercicio Profesional Supervisado (EPS), en la
Municipalidad de Esquipulas.

Durante la enfrevista, se mencionan los proyectos a frabajar en la municipalidad durante
el periodo del Alcalde Carlos Lapola, entre los cuales se busca mejorar la seguridad
alimentaria y nutricional del municipio. Con base a esto, se planted la implementacion de
un centro de atencion para personas con desnutricion, en donde también se pueda
brindar una capacitacién a las madres y/o responsables de los ninos con problemas de
desnutricién.

La Municipalidad de Esquipulas es una de las instituciones interesadas para la ejecucion
de dicho anteproyecto, al igual que Agencia de los Estados Unidos para el Desarrollo
Internacional (USAID por sus siglas en inglés), quien es una organizacion estadounidense
que trabaja junto a la municipalidad para llevar a cabo diversos proyectos en el lugar, los
cuales sean de beneficio para la poblacién a nivel de educacion, salud, cultura, entre
otros; por lo que al ejecutarse el proyecto, podria llegarse a un acuerdo para financiar un
porcentaje del costo total de dicho proyecto.

PROYECTOS REALIZADOS

En el pais se han ejecutado diversos programas y proyectos fanto gubernamentales como
no gubernamentales con objetivos encaminados a disminuir el problema nutricional que
existen tanto en el drea urbana como en el drea rural del pais; teniendo distintas
infervenciones que han buscado reducir la desnutricion créonica en ninos y adultos.

En los Ultimos anos, el Gobierno de Guatemala ha ejecutado diversos programas que
buscan solucionar los problemas de desnutricion y pobreza que padecen las familias
guatemaltecas. Algunos de estos programas son:

e Plan Pacto Hambre Cero

“El Gobierno de Guatemala y representantes de todos los sectores del pais firmaron el
Plan Pacto Hambre Cero en febrero de 2012, iniciando un movimiento nacional y un
compromiso de Estado que busca afrontar de manera directa y contundente el problema
del hambre en el pais.”s

Con este proyecto se busca disminuir la prevalencia de desnutricion cronica infantil, asi
como evitar y reducir las muertes por desnutricion aguda en un plazo de cuatro anos.

3 El Plan del Pacto Hambre Cero, Guatemala; Gobierno de Guatemala
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La cobertura y alcance del Plan es
nacional, teniendo una intervencién en la
poblacién mds vulnerable a la seguridad
alimentaria y nutricional. Para alcanzar los
resulfados planteados, el programa L
establecié tener una priorizacién 164 Hnﬁﬂ?;féig?gg
geogrdfica inicial, la cual aumenta su
cobertura gradualmente, cada ano,
logrando asi  cubrir todo el territorio
nacional.

En relacion al Hambre Croénica, la
implementacion del Plan se inicié en 166
municipios priorizados con prevalencias
altas y muy altas de desnutricion cronica,
basados en el Tercer Censo Nacional de
Talla en Escolares 2008.

Fuente: Plan de Hambre Cero, 2012
Gobierno de Guatemala

En relacién al Hambre Estacional y a las acciones contra la desnutricidn aguda, el Plan
estableci¢ trabajar gradualmente en 213 municipios con comunidades que presenten
casos de desnutricibn aguda. En esta
segunda fase del Pacto Hambre Cero se
encuentra el municipio de Esquipulas.

También se consideran prioritarios aquellos
grupos de poblacion que estén en riesgo de
inseguridad alimentaria y nutricional, por sus
213 municipios niveles de pobreza, falta de insumos para
producir o comprar el alimento e impactos
por cambios climdaticos.

“Es importante destacar que, aunque hay
una priorizacioén inicial de municipios, el resto
del pais debe ser atendido con acciones que
favorezcan el pleno Derecho a la Seguridad
Alimentaria y Nutricional.”

ESQUIPULAS

Fuente: Plan de Hambre Cero, 2012
Gobierno de Guatemala

4 Plan para la Prevencion y Atencidn de la Desnutricién Infantil en Guatemala MSPAS diciembre 2009.
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o K'atun Nuestra Guatemala 2032

Es un Plan Nacional de Desarrollo elaborado por la Secretaria de Planificacion y
Programacion de la Presidencia (SEGEPLAN) y el Consejo Nacional de Desarrollo Urbano y
Rural (CONADUR) el cual fue presentado en julio del 2,014 tomando como referencia la
cosmovisidn maya, ya que un k'atun es un lapso de tiempo que corresponde a 20 anos en
el calendario occidental; por lo que el plan nacional busca establecer nuevas metas
para los proximos 20 anos. “El K'atun requiere la gestion de politicas de desarrollo que
favorezcan mejores niveles de vida de la poblaciéon.”

El plan busca mediante la ejecucidon de los lineamientos establecidos, lograr
transformaciones econdmicas y sociales en el pais, asi como el fortalecimiento del Estado.
Se proyecta que para el ano 2032, la poblacién guatemalteca estard gozando de una
adecuada alimentacién, educacion especializada, atencidon eficiente en salud y salud
sexual y reproductiva, asi como amplias oportunidades de empleo.

“Hacia 2032, los programas de seguridad alimentaria habrdan superado el enfoque
asistencial. Tendran como centro de su accion la garantia para la disponibilidad, acceso,
consumo y aceptabilidad de los alimentos, reconociendo especialmente que todos estos
elementos garantizan que la poblacidn aumente sus posibilidades de mantenerse sana y

con condiciones para desarrollar sus capacidades fisicas, mentales y sociales.

Estructura del Plan Nacional de Desarrollo

K'atun 2032
Metas
3
Prioridades
14 220
Metas MM Lineamientos
de los derechos
humanosy
conductor
139 del desarrolio
Lincamientos.
5 Ejes
36 Prioridades
80 Metas
123 Resultados
Fuente: ww.katunguatemala2032.com 730 Lineamientos

5 Plan Nacional de Desarrollo K'atun: nuestra Guatemala 2032. Guatemala: Conadur/Segeplan, 2014,
S 1bid.,7.
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Para tratar el tema de desnutriciéon, el Plan tiene como prioridad garantizar la seguridad
alimentaria y nutricional de los ninos y ninas menores de cinco anos en grupos en
condiciones de vulnerabilidad y alto riesgo nutricional.

“En Guatemala, las condiciones de inseguridad alimentaria han provocado que cerca de
la mitad de los ninos menores de cinco anos padezca desnutricion crénica.'” se tiene
como meta para el ano 2032, reducir en no menos de 25 puntos porcentuales la
desnutricién crénica en ninos menores de cinco anos, con énfasis en los Ninos y ninas de
los pueblos maya, xinka, garifuna y del drea rural, teniendo como resultado que los ninos y
niNas menores de cinco anos tienen un crecimiento acorde con su edad como resultado
del consumo suficiente de alimentos.

Para lograr esta meta se trabajardn bajo los siguientes lineamientos:

a. Intensificarlas acciones para cerrar las brechas de desnutricidn cronica entre ninos y
ninas indigenas y no indigenas, y entre la poblacion rural y la urbana.

b. Institucionalizar los programas exitosos, vinculaos a la reduccion de las principales
desigualdades.

c. Fortalecimiento del sistema de vigilancia epidemiolégica nutricional y alimentaria,
que incluya el monitoreo de la alimentacién complementaria a partir de los seis
meses de edad y la suplementacién con micronutrientes.

d. Garantizar la suplementacion de hierro, dcido fdlico, yodo y calcio a todas las
mujeres en edad fértil, especialmente a quienes estén embarazadas.

e. Establecer como norma nacional la implementacion de postergacion del
pinzamiento del cordén umbilical durante el parto, la lactancia materna desde las
primeras horas de vida y exclusiva hasta los seis meses y la suplementacion
preventiva con zinc.

f. Institucionalizar los procesos de educacidn para una adecuada eleccion vy
preparacion de alimentos, con pertinencia de pueblos maya, xinka y garifuna.

g. Promover buenas prdcticas para la seleccidon, preparacion y conservacion de
alimentos.

h. Involucrar en todos los procesos de toma de decisiones sobre Seguridad Alimentaria
y Nutricional a la ciudadania.

Fortalecimiento y ampliacion a nivel departamental, municipal y/o comunitario,
desde los programas de salud reproductiva.

Fuente: Plan Nacional de Desarrollo K'atun: nuestra Guatemala 2032. Guatemala:
Conadur/Segeplan, 2014, pdagina 187.

7 lbid.,7.
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SERVICIOS DE SALUD EN ESQUIPULAS

En el municipio de Esquipulas, el acceso a servicios médicos esta para toda la poblacion,
las personas que por su situacion econdmica no pueden recibir asistencia médica privada
pueden asistir al Centro Asistencial de Salud que es gratuito.

El sector privado también brinda ayuda a las personas a través de prestar los servicios en
tres hospitales privados con diferentes especialidades, en donde acuden personas de los
municipios vecinos y de la Republica de Honduras.

En el drea rural el acceso a estos servicios es mds dificil debido a la distancia que éstos
presentan, por lo que las personas que se encuentran mds cercanas a los puestos de
salud pueden asistir, y en caso contrario recurren a ofros medios como comadronas, etc.

. Hogares Comunitarios: es una herramienta de la Secretaria de Obras Sociales de Ia
Esposa del Presidente (SOSEP), la cual tiene como objetivo promover el desarrollo
infegral del nino y la nina, de 0 a é anos. “Su mision consiste en consolidar un
programa de atencion infanti, de alta calidad técnica operativa y humana
mediante la participacién de autoridades locales y comunidad.”

Prestan su servicio a infantes
hasta los 6 anos, asi como a
madres que trabajan. Se
apoya el desarrollo nutricional,
emocional, intelectual y social,
a través de la atencidn diurna
y personalizada. Funciona
a cargo de las madres de
las comunidades
previomente capacitadas,
bajola  supervisiony
acompanamiento de
recurso humano profesional.

En Esquipulas se cuenta con 1
Hogar Comunitario ubicado en ‘
el drea urbana del municipio, )
el cual es mantenido por la
Municipalidad de Esquipulas.
Afienden a 50 ninos y ninas,

pero desafortunadamente la
capacidad vy las instalaciones

Nno son las adecuadas.

FOTOGRAFIA #3
Hogar Comunitario “Los Gansitos”
Fuente: COOSAJO, R.L.

8 Secretaria de Obras Sociales de la Esposa del Presidente, SOSEP; Programa de Hogares Comunitarios, 2012.
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e Puestos de salud: en el municipio existen
4 puestos de salud los cuales cuentan
Unicamente con servicios para consulta
externa y las personas que llegan al lugar
no pueden ser abastecidas con
medicamento para fratar la enfermedad
que padecen. Estos se encuentran
ubicados en:

- Aldea Chanmagua (22 kildmetros)
- Aldea Horcones (25 kildmetros)
- Aldea Timushdn (40 kildmetros)
- Aldea Las Penas (20 kilometros)

e Centro de salud: se encuentra ubicado en
la 11 calle de la zona 1, mds conocida
como Boulevard Quirio Catano; por su
ubicacién, cuenta con un fdacil acceso
para las personas que se encuentran dentro
del casco urbano. El centro de salud con el
que se cuenta en Esquipulas es de fipo B;
esto quiere decir que no posee un drea de
encamamiento, por lo que se realiza un tipo
de consulta externa y se atienden a las
personas de 8 de la manana a 5 de la
tarde.

MAPA DE UBICACION DE CENTRO

DE SALUD i E ﬁ
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FORMULACION
DEL PROBLEMA

“Guatemala es el primer pais de América Latina y El Caribe y el sexto a nivel mundial con
mayor porcentaje de ninos desnutridos menores de cinco anos."’La desnutricidon crénica
es el resultado de los altos niveles de pobreza y de la falta de acceso a los servicios de
educacion, salud y proteccion social, el limitado acceso a agua potable y de la poca
responsabilidad en el manejo de desechos.

La crisis econdmica global y los efectos del cambio climdtico, estdn afectando adun mds
las economias y la subsistencia de las familias en todo el mundo.

“De todas las causas que condicionan la desnutricion de las ninas y ninos menores de 5

anos, las cuatro principales son: la pobreza del hogar y su baja capacidad adquisitiva;

la situacion nutricional de la madre, previo al embarazo y como condicionante del bajo
peso al nacer de sus hijos; el reducido acceso a servicios de salud y educacion de la

madre; y la falta de agua segura y saneamiento ambiental en el hogar.”10

Algunas de estas causas se presentan a continuacion, con la finalidad de mostrar la
manera en que afectan a la poblacién del municipio de Esquipulas, asi como también all
Departamento de Chiguimula; aumentando los indices de desnutricion en los lugares
mencionados.

Fotografia #4

Rita Villanueva.
Fuente: Facebook
Rita Villanueva

?bid., 1.
10 Desnutricién Crénica: El Enemigo Silencioso, UNICEF 2007

11
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ANALFABETISMO

TABLA#1 Estadisticas de Alfabetizacion Guatemala 2012

ri ik LIEEAR = o D 0

00 |Total Repiiblica 8,924,428 | 1,484,223 B

01 |Guatemala 2,188,776 | 141,818 6.48

0z |ElProgreso 09,058 12,082 12.20 El porcentaje de analfabetismo
03 |Sacalapéquez 202,560 23,014 11.36 en el municipio de Esquipulos se
04  |Chimalienango 349,293 44,0893 12.62 encuentra en un 23.46% ObOjO
05 |Escuintia 454,057 62,288 13.69 .

D6 |Santa Rosa 209,871 32,038 15.60 del promedio departamental
07 |Solola 246,342 44,330 16.00 que es del 27.33%. Sin embargo,
D8 |Totonicapan 262,501 49,540 18.87 “..se debe hacer notar que la
08 |Quetzaltenango 481,897 79.119 16.42 incidencia de emigracion por el
10 Suchitepequez 309,217 54,612 17.66 dinamismo econémlco |nﬂuye
11 |Retalhuleu 187,573 27,451 14.63 que muchas personas de fodo
12 |San Marcos BO7,734 110,099 18.12 . . .

13 Huehuetenangao 658,894 161,385 24.49 el nivel educativo se instalen o
14 |auiche 503,037 159.001 S se asienten definitivamente en
15 |Baja Verapaz 154,064 29,397 25,57 este municipio y eso podria
16 |Alta Verapaz 620,000 182,853 29.49 hacer variar estos promedios en
17 |Petén 359,411 42,334 11.78 un futuro.™

18 |izabal 246,786 48,906 19.82

19 |Zacapa 138,236 14,746 10.67

20 IChiguimula 214,849 58,722 27.33

21 |Jalapa 1FE302 42,634 24.18

22 |[Jutizpa 253,060 52,771 20.85

FUENTE: Proyecciones de Poblacién 2012 con base en el XI Censo de Poblacién 2002, INE.

POBREZA

TABLA#2 Pobrezay Pobreza exirema
Esquipulas, Chiquimula

El porcentaje de pobreza en 1,994 para este
. ., PORCENTAJE DE POBREZA
municipio fue de 1.70%. La proporcion de la

poblacién en extrema pobreza de acuerdo POBREZA | POBREZA

con la Ultima medicion en el 2002 fue de |Hikdana GENERAL | EXTREMA

7.66%, teniendo una diferencia de 6.8%; lo

que indica que existe un aumento de la & 47.30 7.66
pobreza. Pese a esto, a nivel nacional, [ elelslelil=1glile]! 59.00 13.00
Esquipulas se encuenfra dentro del rango 5400 16.80

FUENTE: SIGSA, 2010/SEGEPLAN, 2010.

11 Desnutricién Crénica: El Enemigo Silencioso, UNICEF 2007
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IMPACTO DE LA SEQUIA

e CORREDOR SECO:

Una franja del territorio guatemalteco conocida como el “corredor seco” atraviesa los
departamentos de Alta y Baja Verapaz, El Progreso, Zacapa, Chiquimula, Jutiapa, Santa
Rosa, Jalapa y Quiché; ha afectado la seguridad alimentaria de sus habitantes teniendo
ComOo consecuencia un mayor incremento de los problemas nutricionales.

A pesar que Esquipulas no se encuentra dentro del drea mds afectada del corredor seco,
el casco urbano se encuentra a 27 kildbmetros de distancia de éste, por lo que también se
ha visto afectado por la sequia provocada por la irregularidad de los inviernos de los
Ultimos anos en el pais, ésta situacion ha provocado serios danos al sector agricola en
especial en las dreas donde se da la agricultura, por lo que es necesario tener en cuenta
la conservacion de los bosques y fuentes de agua, para que la situacidon sea manejable.

DICIEMBRE ENERO
2012 2013

Temperatura
Minima (°C)

Temperatura

Precipitacion
(mm)

FUENTE: Sistema de Informaciéon Ambiental
(MARN), Esquipulas 2013.
Datos: INSIVUMEH

Indicador de Sequia en Guatemala
FUENTE: Centro de Investigacion Ambiental del Ministe-
rio de Ambiente y Recursos Naturales (SIA/MARN), 2012

METAPAN
=<

13
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IMPACTO DE SEQUIA DE 2012 EN LA SEGURIDAD ALIMENTARIA Y NUTRICIONAL EN EL PAIS

Durante los meses de julio y junio de 2012 se presentd un déficit importante de lluvias el
cual fue documentado y analizado por el Instituto Nacional de Meteorologia,
Vulcanologia e Hidrologia (INSIVUMEH), teniendo consecuencias sobre la produccion de
granos bdsicos produciendo pérdidas superiores al 70% de la produccién de maiz y frijol
en las parcelas de los productores. Los departamentos mds afectados por la sequia son
los siguientes:

TABLA#3 Pérdidas en la produccion de granos basicos a nivel departamental

EAMILIAS EXTENSION EXTENSION
DEPARTAMENTO | MUNICIPIOS | L ) DANADA PERDIDA
(HECTAREAS) | (HECTAREAS)

11,370

PERDIDA
ECONOMICA

Baja Verapaz 8 16,540 15,506,340.00

Jutiapa 17 SINDATO 10,377 3,282 14,597,400.00
ogresa 8 5,732 3,945 2,801 9,116,500.00
Chiquimula 8 5,803 4,712 2,914 8,526,000.00
acapa 4 2,960 1,480 617 2,435,000.00
5 6,629 761 496 1,933,523.00
3 891 456 406 1,810,719.00
5 352 250 211 1,368,250.00
] 25 10 3 10,500.00
m 59 38,932 33,361 18,474 55,304,232.00

FUENTE: Subdireccion de Sedes Departamentales, DICORER-MAGA
Actualizado el 22 de agosto de 2012

CONTAMINACION

La contaminacion del agua en el municipio presenta un problema en el lugar debido a la
canfidad de aguas mieles que genera la produccidon de café, y que se desfoga en los
afluentes de agua, por lo que no existe un tratamiento adecuado para este proceso.

El suelo también ha sido contaminado por quimicos utilizados en agricultura y por aguas
servidas debido a que el municipio no cuenta con drenajes domiciliares con fratamiento
y desembocan en una quebrada que pasa por el centro de la ciudad, lo cual contamina
el ambiente.
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EL HAMBRE ESTACIONAL

Guatemala es considerada uno de lo paises mds vulnerables del mundo en relacién a
desastres naturales, lo que es un factor que empeora el hambre estacional, el cual es un
periodo que se repite cada ano, en donde se tiene una etapa de escases de alimento, el
cual también puede ser el resultado de las limitadas oportunidades de empleo, la falta de
reservas familiares de granos bdsicos y la pérdida de nuevas cosechas.

En este lapso se observa un aumento dramdtico en la desnutricion aguda, las
enfermedades respiratorias y enfermedades asociadas al consumo de agua
contaminada, los cuales son factores que pueden tener relacion con la desnutricidon
aguda, asi como lo son los fendmenos climatoldgicos, la disponibilidad de ingresos y
alimentos, y la mortalidad infantfil.

SITUACION NUTRICIONAL

La UNICEF identifica como las principales causas inmediatas de la desnutricion crénica: el
tener una dieta deficiente, ya sea en canfidad o calidad. “Las prdcticas
extremadamente pobres de lactancia y de alimentacion complementaria ademdas de
altas tasas de diarreq, lo que conlleva al retardo en la talla.”

De los casos de morbi- TABLA #4 Morbilidad Prioritaria en Esquipulas
mortalidad de ninas y ninos DIEZ PRIMERAS CAUSAS DE | NUMERO DE | PORCENTAJE TOTAL
registrados que se " | MORBILIDAD DE 1 A 4 ANOS CASOS DE CASOS (%)
encuentran en las edades de 1 Resfriacdo comun 3320 41.37
I a 4 anos, se puedel , Tn 1220 15.20
establecer que cerca del 3 In P - 10 585
e eumonias ronconeumaonias .
70% de la morbilidad y el 85% 4
de la mortalidad estdn 4 | Infeccién local de piel 415 5.17
perfectamente prevenibles,| 6 | Amigdalitis 350 4.36
como las infecciones| 7 | Amebiasis 203 2.53
respiratorias y la diarrea,| g Conjuntiviis 192 239
enfermedode§ ‘teloaonodos o | ofitis media |84 2.2
con la desnutricion. : —
10 | Traumatismos multiples 76 0.95
Resto de Causas 971 12.10
TOTAL DE CAUSAS 8026 100

Fuente: Base de Memoria 2011 del Centro de Salud de Esquipulas
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TABLA #5 Mortalidad en Esquipulas

NO. PRIMERAS CAUSAS DE_ NUMERO DE| PORCENTAJE TOTAL DE
MORTALIDAD DE 1 A 4 ANOS CASOS CASOS POR SEXO (%)
1 Neumonias y Bronconeumonias 5 38.46
2 | Diarrea 5 38.46
3 | Traumatismos multiples 2 15.38
4 | Desnutricidn proteica severa 1 7.69
Resto de Causas 0 0.00
TOTAL DE CAUSAS 13 100

Fuente: Base de Memoria 2011 del Centro de Salud de Esquipulas

“Las consecuencias de la anemia materna incluyen bajas reservas de hierro en el recién
nacido, mayor morbilidad y mortalidad neonatal infantil y materna, y mayor riesgo de
parto prematuro y de bajo peso al nacer, enfre otras.”2

En el municipio de Esquipulas, la anemia se presenta dentro de las primeras causas de
morbilidad materna, ocupando el tercer lugar dentro de éstas.

TABLA #6 Morbilidad Prioritaria en Esquipulas

NO. DIEZ PRIMERAS CAUSAS DE NUMERO DE| PORCENTAJE TOTAL DE
MORBILIDAD MATERNA CASOS CASOS POR SEXO (%)
1 Resfriado comun 192 30.00
2 |Cefalea 141 22.03
4 |Infeccion de las vias urinarias 50 7.81
5 |Flujo vaginal 45 7.03
6 | Hipotensidon 39 6.09
7 | Mastitis 25 3.91
8 | Amenaza de aborto 24 3.75
9 | Aborto 14 2.19
10 |Preeclampsia 4 0.63
Resto de Causas 10 1.56
TOTAL DE CAUSAS 640 100

Fuente: Base de Memoria 2011 del Centro de Salud de Esquipulas

Se debe garantizar la cobertura de alimentos que sean nutritivos tanto para los ninos de
cero a cuatro anos, como para mujeres en estado de gestacidén en el municipio de
Esquipulas. Para lograr esta meta, se necesita contar con las instalaciones adecuadas, las
cuales puedan brindar la ayuda necesaria a las personas que padezcan un indice
cronico de desnutricion.

|

12 |ntervenciones y opciones de politicas para combatir la desnutricion en Guatemala, Reynaldo Martonell,
Banco Interamericano de Desarrollo BID, 2012.
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JUSTIFICACION

Las consecuencias que tiene la desnutricion en el desarrollo infantil representa un
obstdculo no sélo para un grupo poblacional, sino para todo el pais. “La desnutricidon
limita las posibilidades de romper el circulo de la pobreza por sus efectos adversos en la
salud, la educacién y los ingresos futuros de quien la padece.”13

Ademds de la desnutricidon crénica, en el pais también se padece del hambre oculta, que
es la falta de elementos esenciales para el desarrollo humano. “La desnutricion vy las
deficiencias de micronutrientes, tales como vitamina A, yodo, hierro, zinc, dcido fdlico y
vitamina B12, constituyen un problema grave de salud publica.”4

Con la finalidad de tener un desarrollo humano, el Estado de Guatemala, se encuentra
dentro de los 189 paises que fijaron en el ano 2000, ocho propdsitos conocidos como
Objetivos del Milenio (ODM), los cuales se plantean conseguir para el ano 2015. Dentro de
estos objetivos, los que se tomardn en cuenta para el proyecto a desarrollar son los
siguientes:

* Erradicar la pobreza exirema y el hambre

* META 2: reducir la mitad entre 2000 y 2015 el
OBIETIVO 1 porcentaje de personas que padezca hambre

\
* Reducir la mortalidad de los ninos menores de 5 anos

* META 5: reducir en dos terceras partes, entre 2000 y
OBIJETIVO 4 2015, la mortalidad de los ninos menores de 5 anos.

J/

* Mejorar la salud materna

* META 6: reducir entre 2000 y 2015, la mortalidad
OBIETIVO 5 materna en tres cuartas partes.

13 jContamos! Protegiendo la nueva cosecha, Un andlisis del costo de erradicar el hambre en Guatemala
2012-2021, ICEFI, UNICEF, Guatemala, septiembre de 2011.
141bid., 10.
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MAPA# 1

DESNUTRICION CRONICA EN ESCOLARES POR MUNICIPIO
REPUBLICA DE GUATEMALA 2008

Categorias de Vulnerabilidad
Nutricional Segun Prevalencias de
- Desnutricion Crénica (En porcentaje)

Muy Alta (mayor o igual que 60.0
B Alta (42.8-59.9)
I Moderada (30.2-42.7)

Baja (menor o igual que 30.1)

Fuente: INFORME FINAL TERCER CENSO NACIONAL DE TALLA 2008
SESAN
|
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Para contribuir a que los Objetivos del Milenio se cumplan, el Gobierno de Guatemala
inicié el Plan Pacto Hambre Cero, en el cual se establecieron 166 municipios priorizados
con porcentajes de desnutricion crénica muy altas y 213 municipios para trabajarlos
gradualmente segun los casos de desnutricion aguda que se presenten.

El Municipio de Esquipulas, al encontrarse dentro de los rangos que abarcan del 30.2% al
42.7% de vulnerabilidad nutricional segun la prevalencia de desnutriciéon créonica a nivel
nacional (ver mapa #1), es catalogado como un municipio de rango “*Moderado”, por
lo que la intervencion que tendrd dentro del Plan es principalmente con relacion al
Hambre Estacional, en donde se busca dar una solucion a los casos de desnutricion que
se presenten en el lugar, asi como en los municipios cercanos a éste.

Dentro de las acciones para la deteccién y seguimiento de casos de desnutricion
aguda y prevencion de la mortalidad por desnutriciéon que se han implementado en el
municipio se encuentran las siguientes:

e Vigilancia activa en las comunidades de alto riesgo (barridos nutricionales) y
mapeo de casos.

o Capacitacion a personal sobre desnutricion y notificacion obligatoria e inmediata.
e Seguimiento de los casos detectados por personal del servicio.

e Coordinacién con ofras instituciones con apoyo de alimentos (SESAN,
Municipalidad, Brigadas Médicas y medios de comunicacion).

Segun explica el Dr. Castellanos, Director del Centro de Salud de Esquipulas (entrevista
realizada por la autora del presente estudio) para detectar un caso de desnutricion, se
realiza por medio de tablas que poseen los pardmetros de peso y talla que se tienen
para los ninos menores de 5 anos; con estas tablas se puede conocer si existe un tipo de
desnutriciéon leve, moderada o severa.

Cuando un nino que padece de desnutricion llega al Centro de Salud, y se le
administra una dosis de alimento listo para el consumo durante una semana, en este
fiempo debe de aumentar 8 onzas, si Nno se recupera, debe de trasladarse al Centro de
Recuperacion Nutricional de Jocotdn o de San Juan Ermita.

Ambas instalaciones se encuentran a 50 minutos aproximadamente de Esquipulas (68
kilbmetros de distancia) por lo que en muy pocas ocasiones, los pacientes que
padecen de desnutricion viajan a dichos lugares, debido a la distancia y al estado en
el que se encuentran ambos lugares.

19
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ESTADO NUTRICIONAL Y
SERVICIOS DE SALUD

GRAFICA# 1 CASOS DE DESNUTRICION EN ESQUIPULAS

140 +
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100 7
80
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2011 2012 2013

Fuente: Secretaria de Seguridad Alimentaria y Nutricional de
Chiguimula (SESAN), datos de 2011 y 2012.
Cenfro de Salud de Esquipulas, datos 2013.

En el ano 2013, se encuentran reportados en el Cenfro de Salud del Municipio de
Esquipulas 147 casos de desnutricion, superando la cifra de casos totales del ano 2012, los
cuales fueron de 77; por lo que se puede observar que hubo un incremento de
aproximadamente el 95% de casos de desnutricion.

Pese a que en Esquipulas se cuenta con 3 Puestos y un Centro de
Salud y se encuentra a una distancia de 54 kildmetros del Hospital de
Chiquimula; estas instalaciones no son las adecuadas para el
fratamiento de una persona que padece de desnutricion debido al
alto riesgo de infecciones que existen en dichos lugares, ya que un
paciente desnuirido se encuenira inmunolégicamente vulnerable, por
lo que es necesario que ingrese a un Centro de Recuperacion
Nutricional que cuente con las instalaciones adecuadas en donde
pueda permanecer en observacion médica y darle continvidad al
tratamiento hospitalario antes que el paciente esté en condiciones de
ir a su hogar en la comunidad en donde finalizara su tratamiento.
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GRAFICA#2 PIRAMIDE POBLACIONAL DE ESQUIPULAS
ANO 2011

JTOA 74
60A 64
50A 54

40A 44

30A34

20A 24

10A 14

0OA4

-20 -15 -10 -5 0 5 10 15 20

MASCULINO mFEMENINO

Fuente: Sala Situacional Esquipulas
Municipalidad de Esquipulas, 2011

Como se observa en la pirdmide de edades, el mayor porcentaje de la poblacion
esquipulteca corresponde a mujeres y ninos, por lo que se busca brindarle una mejor
atencion a los pacientes que padezcan de desnutricidon que se encuentran en ese rango,
ya que al no contar con las instalaciones adecuadas, su recuperacion tendrd un proceso
mas lento que en un Cenfro de Recuperacion Nufricional.

Con la ejecucion del proyecto, se busca tener una mejor atenciéon a los pacientes con
desnutricidon que se encuentran en de Esquipulas, asi como los municipios aledanos a éste;
contando con las instalaciones adecuadas para la recuperacion de las personas y de esa
manera, disminuir el porcentaje de desnutricion que existe en el lugar.
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OBJETIVOS

OBJETIVO GENERAL

Desarrollar una propuesta arquitectdnica a nivel de anteproyecto para la creaciéon de un
Cenfro de Recuperacion Nutricional, en donde se pueda brindar una atencion a la
poblacién que sufre de desnutricion crénica y aguda, asi como ayudar en la prevencion,
capacitacion, monitoreo e investigacidon de la misma en el municipio de Esquipulas,
Chiguimula.

OBJETIVOS ESPECIFICOS

Adecuar el anteproyecto al contexto social, cultural y climdtico en el que se
encuentra para brindar un mejor confort a los usuarios y asi logre funcionar
adecuadamente.

Plantear un anteproyecto arquitecténico en donde sus instalaciones también
puedan ser ulilizadas para estudiantes de las diversas facultades y escuelas a nivel
universitario para brindar ayuda a la comunidad.

Disenar espacios arquitectdonicos que puedan satisfacer la demanda de la
poblacion afectada del Municipio de Esquipulas, asi como los municipios mds
cercanos de éste, tanto del departamento de Chiquimula, asi como los que se
encuentran en Honduras y El Salvador.
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DELIMITACION DEL TEMA

DELIMITACION TEMPORAL

El tema de estudio abarca desde el ano 2008, ya que en ese ano se realizd el Tercer Censo
Nacional de Talla en Escolares, teniendo asi, las cifras oficiales de los casos de desnutricion
a nivel departamental. A nivel municipal, se cuentan con los datos obtenidos desde el
2010, ya que previo a este ano, no existe un registro de los casos de desnutricion en
Esquipulas. La delimitacion temporal se tendrd hasta el ano 2015, para conocer si se logro
cumplir con las metas planteados en los Objetivos del Milenio.

DELIMTACION GEOGRAFICA

Esquipulas se encuentra ubicado
dentro de la zona conocida como el
HONDURAS Plon' T.rlflr]IO , el cual oborc,o ciertos
municipios de los paises de
Guatemala, Honduras y El Salvador.

El problema de la desnutricion afecta
a la mayoria de los municipios de
Chiguimula, los principales se
encuenfran a una distancia menor a
50 kilbmetros de Esquipulas.

El segundo pais con el mayor indice de
desnutricion en Cenfro América es
Honduras, con un porcentaje del 30.1%
a nivel nacional. La frontera con este
pais se encuentra 8 kildmetros de
RADIO DE COBERTURA DEL ANTEPROYECTO Esquipulas, ubicando al municipio mds

FUENTE: Google Earth, 2013 alejado a 45 kildmetros de éste.
Elaboraciéon Propia

EL SALVADOR

A 20 kilbmetros se encuentra la frontera

1.Camotdn 3. Nueva Ocotepeque 4o anguiaty, El Salvador, ubicando al

2.Olopa 4. Metapan municipio de Metapdn, a una
distancia relativamente corta con
Esquipulas.
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DELIMITACION POBLACIONAL

Ademds de atender a la poblacion afectada en el municipio de Esquipulas, el Centro de
Recuperacion Nutricional puede prestar sus servicios a ninos y mujeres, de los municipios
mencionados, ya que también se presentan indices elevados de desnutricion en la
mayoria de éstos.

TABLA# 7 DELIMITACION POBLACIONAL Y VULNERABILIDAD NUTRICIONAL

NINOS <5 TOTAL VULNERABILIDAD
m DEPTO. MUNICIPIO | HOMBRES | MUJERES ANOS | POBLACION| NUTRICIONAL

Esquipulas 25,480 29,426 8.883 54,906 33.61%

(o} [[ell]IY\I]¥:M Camotdn 23,079 22,174 5,743 45,253 63.50%

GUATEMALA

Olopa 11,456 12,918 2,822 24,374 72.30%

Nueva

OCOTEPEQUE o 9,774 10,420 1,674 20,194 28.81%
cotepeque

HONDURAS

SANTA ANA IS ETLT) 27,831 31,173 4,135 59,004 12.75%

EL SALVADOR

HOIV\R 143,263 154,668 40,455 297,9931

ELABORACION PROPIA

Datos obtenidos de:

SIG para SAN, INTECAP, 2008.

Plan Estratégico para el Desarrollo Municipal, Chiguimula, 2008.
Poblacién Departamentos y Municipios Honduras 2010.

VI Censo de Poblacién y V de Vivienda, El Salvador, 2007.
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Fotografia #5 Andrea Mauricio. Aldea El Malcotal, Esquipulas, Chiquimula; Junio 2012.
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METODOLOGIA

INVESTIGACION

PLANTEAMIENTO

DESARROLLO

Para el desarrollo del presente trabajo, se procederdn a dividir
el mismo en 3 etapas, las cuales son:

Se partidé de un estudio objetivo tomando como referencia los
temas que se relacionan con el proyecto. Se realizaron visitas a
la Municipalidad de Esquipulas, Centro y Puestos de Salud para
obtener informaciéon sobre los indices de desnutricion del
municipio, se observd el entorno urbano que determina el
terreno y se hizo un andlisis de éste. Con la informacion
adquirida, se realiza un andlisis de los indicadores de morbi-
mortalidad de la poblacién, la oferta y demanda que tendrd el
proyecto, el sistema sanitario nacional de salud, los distinfos
programas de salud y seguridad alimentaria y nufricional que se
manejan actualmente por el gobierno y organizaciones no
gubernamentales. Finalmente, se determinan las caracteristicas
del lugar y del terreno a utilizar. En esta etapa se analiza la
informacion obtenida y se determinan las necesidades a
satisfacer.

Con la informacion ordenada y seleccionada se toman como
fundamentos los conceptos tedricos, se define el programa de
diseno, plantean las premisas generales y particulares de
diseno, matrices, esquemas y diagramas que determinardn los
aspectos bdsicos del proyecto.

Se toma toda la informacién recopilada y en base a eso se
plantea y desarrolla la propuesta a nivel de anteproyecto del
objeto arquitecténico formulado para esta investigacion. Se
presenta una estimacion, asi como las fases de ejecuciéon del
proyecto.
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ESQUEMA DE PROPUESTA METODOLOGICA

PROCESO DE
INVESTIGACION

PROTOCOLO DEL
PROYECTO

REFERENTE REFERENTE
TEORICO HISTORICO

REFERENTE LEGAL

PROGRAMA DE PREMISAS DE PREFIGURACION
NECESIDADES DISENO DEL PROYECTO

DISENO
ARQUITECTONICO

PROYECTO DE TESIS

FUENTE: Elaboracién propia con base al curso de Investigacién 3
Primer Semestre, 2011
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REFERENTE TEORICO

SALUD

La Organizacion Mundial de la Salud, explica que es un estado completo de bienestar
fisico, mental y social, y no Unicamente la ausencia de afecciones o enfermedades.

 PRESTACION DE SERVICIOS DE SALUD

“Representa el cumplimiento de las PRESTACION

obligaciones del Estado en términos de 1
prevencioén, promocidén, recuperacion vy
rehabilitacion de salud.”15 SALUD PUBLICA ATENCIONEN

SALUD

« SALUD PUBLICA
Vela por la proteccion y mejora de la salud Prevencion de
de los ciudadanos a través de la accion enfermedades
comunitaria.

« ATENCION EN SALUD Promocion de Recuperacion
. la Salud de la Salud
Son acciones de los proveedores de salud
Institucionales y comunitarios para la
promocion de la salud, prevenir las egulaciony
enfermedqdesl recuperar |O sq|ud y Confrolde la Rehabilitacion
. ~ . Salud

rehabilitar el dano, ejecutando
intervencion la indivi [, familiar .

ervenciones a escala individual, fa a FUENTE: Modelo de atencidén integral en salud

y comunitaria. (MSPAS)

e RED DE SERVICIOS DE SALUD
El Ministerio de Salud PUblica y Asistencia Social (MSPAS) cuenta con una Red de Servicios
de Salud la cual cuenta con las siguientes caracteristicas:

«Se organiza por niveles de atencién y escalones de complejidad, desarrolldndose
con un enfoque sistémico.

«Se basa principalmente en las acciones de promocidon y prevencion en salud.

«Cuenta con sistema de con un sistema de interconsultas y un sistema de referencia
y respuesta garantiza la continuidad de la atencion.

15>Modelo de Atencién Integral en Salud, Ministerio de  Salud PUblica y Asistencia Social (MSPAS)
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« ORGANIZACION DE LA RED DE SERVICIOS

El MSPAS distribuye los servicios de salud en cuatro niveles de atencion (I, II, Il y IV), de
acuerdo a la demanda de los problemas de salud, la poblacion vy la territorialidad. “A
todo lo largo de la Red de Servicios se necesita la participacién del dmbito institucional y
comunitario en el desarrollo de actividades de promocidn, prevencién, recuperacion y
rehabilitacién dirigidas a la atencién comunitaria, familiar e individual.”!é

TABLA#8 ORGANIZACION DE LA RED DE SERVICIOS

p MPUEST
NIVEL FUNCION co POUR 3TO ACTIVIDAD CARTERA DE SERVICIOS

de 10,000 habitantes territorio.

[ |
LLl
> Puestos de Funciona igual que un -Aftencién de urgencias de menor
— Salud (PS) Centro Comunitario de complejidad.
Z Salud, pero -Elaboracion de Censos
adicionalmente trabaja Comunitarios.
E como sede de los equipos -Capacitacion, educacion y
de apoyo técnico alos promociéon de ambientes saludables
E equipos comunitarios, -Apoyo técnico alos equipos
E cubriendo a un promedio comunitarios ubicados dentfro del
0.

16 |bid., 13.



p MPUEST
NIVEL FUNCION co POURS © ACTIVIDAD

SEGUNDO NIVEL

CARTERA DE SERVICIOS

Centros de Cuenta con servicios de
Atencién consulta externa,
Permanente atencioén, estabilizacion y
(CAP) referencia de urgencias.
Se ubican en municipios
gue tienen una poblaciéon
mayor de 20,000
habitantes.

Centros de Ubicados en zonas
Atencion geogrdficas con tasa de
Integral mortalidad materna por
Materno encima del promedio
Infantil (CAIMI) nacional y donde se
requiera mas de una hora
en vehiculo para frasladar
a una paciente a otfro
servicio publico.

Hospital Tipo Il Tiene mayor capacidad
resolutiva que el Tipo | y
cartera de servicios
fortalecida segun perfil

epidemiolégico.

Procedimientos menores.
Emergencias. Consultas Médicas,
Odontoldgicas y Psicolégicas.
Atencién del Parto eutécico.
Atencién al neonato
Encamamiento. Laboratorio bdsico.
Atencion médica permanente.

Procedimientos menores.
Emergencias. Consultas Médicas,
Odontoldgicas y Psicolégicas.
Atencién del Parto eutdcico.
Atencién al neonato. Resolucién
quirdrgica del parto.
Encamamiento. Laboratorio bdsico.
Atencion médica permanente.

Medicina General. Cirugia, Pediatria
General y Neonatologia.
Obstetricia. Anestesiologia.
Odontologia. Interconsulta.
Consulta Externa. Laboratorio
Clinico. Radiodiagndstico.
Emergencia. Depésito de Sangre.
Transporte de pacientes.
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NIVEL FUNCION

TERCER NIVEL

Se prestan
servicios de
atencion de

centros
especializados en
un campo
especifico de la
medicina.

CUARTO NIVEL

COMPUESTO
POR

Hospital Tipo IV

ACTIVIDAD

Este nivel de atencién
sobrepasan la atencién
ambulatoria y se prestan
servicios con sub
especialidades en donde
se necesita un mayor
grado de especializacion
de servicios.

CARTERA DE SERVICIOS

La cartera de servicios de esta
clasificacion se dard con base a la
especializacién que se tendrd en
dicha institucién, por lo que varia
segun el campo de la medina ala
que se le estd brindando atencién.
Debido a esto, se tendrd un
encamamiento de corto, mediano
y/o largo plazo; servicios de 24
horas, servicios de rehabilitaciéon
fisica y en lo posible, la promocién y
prevencién de la salud
intfrahospitalaria .

.. FUENTE: Modelo de Atencion Integral en Salud,
Ministerio de Salud PUblica y Asistencia Social (MSPAS)

Elaboracién Propia

El anteproyecto del Centro de Recuperacién Nutricional, se encuentra clasificado como un
Hospital Tipo IV, debido a que el tratamiento de la desnutricion para ninos y mujeres
corresponde a un drea de especializacion.
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SEGURIDAD ALIMENTARIA Y NUTRICIONAL (SAN)

“Derecho de toda persona a tener acceso fisico, econdmico y social, oportuna y
permanentemente, a una alimentacion adecuada en cantidad y calidad, con
pertinencia cultural, preferiblemente de origen nacional, asi como a su adecuado

aprovechamiento bioldgico, para mantener una vida saludable y activa.”!”

INDICADORES EN EL DIAGNOSTICO DEL ESTADO NUTRICIONAL
“Para determinar el estado nutricional de la ninez menor de cinco anos, se utilizan
diferentes metodologias: anfropométrica, clinica y bioguimica (exdmenes de

hematologia, proteina, electrolitos).”!8
Los principales indices antropométricos para la evaluacion nutricional son:

. Peso para Edad (P/E): es un indicador de desnutricion global. Se utiliza para
monitorear el crecimiento. El bajo peso refleja dietas inadecuadas, periodos
prolongados de enfermedad, entre ofras.

. Peso para Talla (P/T): refleja el estado nutricional actual, cuando es bajo, indica que
la masa muscular y la grasa corporal se encuentran disminuidos, en relacién a la
talla.

. Talla para Edad (T/E): una talla baja en relacion a la edad indica una insuficiencia
alimentaria cronica, que afecta el crecimiento longitudinal.

DESNUTRICION

“Es una enfermedad causada por
una dieta inapropiada, hipocaldrica e
hipoprotéica. También puede ser
causada por mala absorcidén de
nutrientes.”!? Tiene influencia en los
factores sociales, psiquidtricos o
simplemente patoldgicos. Ocurre
principalmente entre individuos de
bajos recursos y principalmente en
ninos de paises subdesarrollados.

FOTOGRAFIA #6
FUENTE: UNICEF

17 Ley del Sistema SAN, Guatemala. Decreto 32-2005.

18 Protocolo para el tratamiento a nivel hospitalario de la desnutricion aguda severa y sus complicaciones en el
paciente pedidtrico; MSPAS, octubre 2009.

17 1bid.,15
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« DESNUTRICION AGUDA O EMACIACION

“Resulta de la pérdida de peso asociada con periodos recientes de hambruna o
enfermedad que se desarrolla muy rdpidamente y es limitada en el tiempo. Nos indica el
estado nutricional actual de la persona. El indice para medir la desnutricion aguda es el
peso para la altura. (Peso/Altura).20

Existen fres tipos de desnutricién aguda por su intensidad: leve, moderada y severa. Esta
Ultima se manifiesta clinicamente como marasmo o kwashiorkor.

e MARASMO

“El marasmo se produce cuando hay un
déficit en el organismo tanto de proteinas,
como de carbohidratos, por lo que el
organismo se ve obligado a catabolizar sus
proteinas y a utilizar sus reservas de energia

acumuladas en forma de grasa.”?!

o KWASHIORKOR

El Kwashiorkor es un sindrome clinico que se Marasmo
da como consecuencia a un déficit grave FOTOGRAFIA #7
de proteinas y a una ingesta inadecuada FUENTE: Plaza Pblica
de carbohidratos. o

« KWASHIORKOR-MARASMATICO

Combinacion de la deficiencia crénica de energia y la
deficiencia crénica o aguda de proteinas. Es un sindrome
con caracteristicas clinicas de ambos tipos de desnutricion.

« DESNUTRICION CRONICA

Se debe a un deficiente consumo de proteina por un largo
periodo de tiempo. El indice para medir la desnutricion
cronica es la altura para la edad (Altura/Edad). Este valor
ayuda a conocer el historial nutricional de la persona desde
sU nacimiento.

« DESNUTRICION GLOBAL Kwashiorkor
. . , FOTOGRAFIA #8
Es el resultado de ingerir pocos alimentos o de una enfermedad FUENTE: UNICEF

grave. El indice para medir la desnutricion global es el peso para
la edad (Peso/Edad). Este valor brinda la informacion adecuada para saber si el
problema de desnutricidn es reciente (aguda) o viene de antes (cronica).

20 Seguridad Alimentaria y Nutricional, FAO Guatemala, 2005.
21 Trastornos de la nutricion, Tratado de Pediatria.
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REFERENTE HISTORICO
EN SALUD

“Desde la década de 1990 se han venido realizando cumbres mundiales que impulsen
una agenda de desarrollo global.”2 En la Cumbre del Milenio convocada por las
Naciones Unidas, que reunié en el ano 2000 a los lideres del mundo, adoptando la
Declaracion del Milenio, de los cuales surgen ocho objetivos llamados “Objetivos de
Desarrollo del Milenio (OMD) y consisten en:

Erradicar la pobreza extrema y el hambre.

Lograr la ensenanza primaria universal.

Promover la igualdad entre los géneros y la autonomia de la mujer.
Reducir la mortalidad infantil.

Mejorar la salud materna.

Combatir el VIH/SIDA, el paludismo y otras enfermedades.
Garantizar la sostenibilidad del medio ambiente.

Fomentar una alianza mundial para el desarrollo.

© NGk~

A confinuacion se presenta un andlisis del avance que Guatemala ha tenido en relacion
a estos objetivos y las metas derivados de éstos; tomando en cuenta los mencionados
anteriormente para la justificacion del anteproyecto.

* Erradicar la pobreza extrema y el hambre

* META 2: reducir la mitad entfre 2000 y 2015 el
OBJETIVO 1 porcentaje de personas que padezca hambre

Menores de cinco afios desnutridos segin su peso para la edad
“E| porcenToje de nifos ] {afios 1987 y 1994, v metea 2015)

menores de cinco anos con
peso inferior al normal para su
edad (desnutricidon global) se
redujo de 34% a 24% entre
1987 y 1998, pero en la regiéon
Nororiente pasd de un 27% a
un 29%."23

T T T T T T T T T T T T T T T T T T T T T T T T T T T T

22 Metas del Milenio: Informe del Avance de Guatemala; OPS; 2002.
23 Instituto Nacional de Estadistica (INE); 1999; cuadro 9.7.
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Otros indicadores son

la desnutricion

cronica (insuficiencia de talla para la
edad) y la desnutricibn aguda (peso
insuficiente para la talla).

Como se puede observar, del periodo

que abarca de

1987 al

municipio de Chiguimula ocupd el
lugar
departamentos
mayor indice de casos de desnutricion
aguda en ninos menores de 5 anos.

primer

denftfro
censados,

CuadroNo.10
Clasificacion del Estado Nutricional y Categoria de Vulnerabilidad Nutricional
en Orden Ascendente de los Nifios y las Nifias por Departamento

2002, el
de los
con el

Cuadro 32
Prevalencia de desnutricion aguda o emaciacion (P/T) en <5 afos
en el periodo 1987-2002

Numero de | Desnutricion aguda | Desnutricion
Departamento municipios moderada y severa |aguda severa

Censados Ne o, N° o
Alta Verapaz 1 62 12.13 23 4.50
El Progreso 7 174 1.20 58 0.40
Baja Verapaz (3] 178 1.35 47 0.36
Chiquimula 6 2521 13.35 1242 6.58
Huehuetenango 19 1175 2.96 414 1.04
Jalapa 3 283 4.10 47 0.68
Jutiapa 4 84 1.31 18 0.28
Ixil 3 150 0.90 22 0.13
Quiché 10 768 2.27 210 0.62
Santa Rosa 6 342 2.79 250 2.04
Suchitepéquez 2 16 0.81 10 0.51
Zacapa 5 141 212 84 1.26
San Marcos 8 741 3.49 229 1.08
Quetzaltenango 12 167 1.49 60 0.54
Solola 8 290 2.12 129 1.02
Totonicapan 7 76 0.96 11 0.14
Sacatepéquez 1 54 2.62 54 2.62
Chimaltenango 1 5 0.32 0 0.00
TOTAL 109 7053 3.23 2860 1.31

Clasificacion de
Estado Nutricional {3%) Categoria
Retarde Retardo de
Ratardo en enTalla enTalla | Vulnerabilidad

DEPARTAMENTO No. Normal | TallaTotal | Meoderado | Severo Nutricional
Ciudad Capital 16,693 81.5 185 16.0 2.5 Baja
Escuintla 20113 747 253 208 45 Baja
El Progreso 5278 745 255 203 5.2 Baja
Jutiapa 17,209 19 281 N7 6.4 Baja
Santa Rosa 12,856 g 283 225 57 Baja
Resto Guatemala 40,305 713 287 233 5.4 Baja
Lacapa 7,261 69.2 30.8 235 7.3 Moderada
|zabal 14,502 66.8 332 25.7 7.5 Moderada
Retalhuleu 10,178 64.2 358 284 74 Moderada
Sacatepéquez 7,103 62.1 379 29.6 83 Maoderada
Petén 22,190 65.8 342 278 6.4 Maoderada
Suchitepéquez 17,489 58.5 41.5 32.2 9.3 Moderada
Baja Verapaz 10,710 544 456 344 1.2 Alta
Quetzaltenango 25,794 54.0 46.0 341 1.9 Alta
Jalapa 12,153 523 47.7 32.7 150 Alta
Chiquimula 13,388 49.5 50.5 33.8 16.7 Alta
Alta Verapaz 41,00 48.3 517 384 133 Alta
Chimaltenango 18217 461 539 39.0 149 Muy Alta
San Mzrcos 38,996 44.5 55.5 384 17.1 Muy Alta
Huehuetenango 42,063 372 62.8 14 74 Muy Alta
Quiché 37,003 361 639 425 214 Muy Alta
Solola 13,716 348 65.2 438 214 Muy Alta
Totonicapan 15,590 30.6 69.4 448 246 Muy Alta
Total 459,808 54.4 45.6 329 127

FUENTE: Informe Final Tercer Censo Nacional de Talla en
Escolares de Guatemala, 2008
Ministerio de Educaciéon (MINEDUC)

Fuente: Ministerio de Salud Publica y Asistencia Social

“El porcentaje de ninos menores de
cinco anos con desnutricion crénica se
redujo de 58% a 46% entre 1987 y 1988,
pero en la regidon Nororiente pasd de 43%
a 49%."24

Con relaciobn a los indices de
desnutricibn  créonica en edades
comprendidas enfre 6 y 9 anos; se han
realizado tres censos nacionales de talla
en los anos 1986, 2001 y 2008.

El andlisis de la prevalencia de retardo
en tfalla, muestra que existen
departamentos que han aumentado su
cifra en relacion al censo realizado en
1986; como es el caso de Chiquimula
que pasd de tener un porcentaje de
36.4% (2002) a un 50.5% en el Ultimo
censo realizado; colocdndose asi dentro
de una categoria de vulnerabilidad
nutricional alta a nivel nacional.

24 |Instituto Nacional de Estadistica (INE); 1999; cuadro 9.8.
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* Reducir la mortalidad de los ninos menores de 5 anos

* META 5: reducir en dos terceras partes, entre 2000 y
OBJETIVO 4 2015, la mortalidad de los ninos menores de 5 anos.

Grafica’s

Tendencia en la tasa de Mortalidad Infantil: Muestra por 1000 nacidos vivos

La tasa de mortalidad infantil se ha '
reducido en 51% en los Ultimos 20
anos; sin embargo, esta reduccioén 0

Muertes por 1000 nacidos

13

ha mostrado diferencias en cada °
departamento. "De acuerdo con Z 51
los datos mds recientes publicados © £
por la ENSMI 2008, la mortalidad » il
infantil descendié a 30 por cada » E
1.000 nifos nacidos vivos, cuando °

¢ 1987 1995

en el 2002 era de 39. Esto 002 008/09
demuestra que ha habido una
reduccién de 73 por 1,000 nacidos
vivos en 1987, a 30 en el 2008."25

Encuesta

Fuenta: Paul Stupp, Division of Reproductive Health (DC

A pesar que se ha tenido una reduccion en la mortalidad infantil, el pais se encuentra
dentfro de los paises con la mortalidad mds alta en América Latina donde la tasa
promedio es de 26 y para Guatemala es de 30.

* Mejorar la salud materna

* META é: reducir entre 2000 y 2015, la mortalidad
OBJETIVO 5 materna en tres cuartas partes.

Evolucion de larazon de mortalidad materna
Razon estimada de mortalidad materna por 100,000 nacidos vivos
(afios 1989 v 1998, y meta 2015}

120

Si se mantuviera la tasa de progreso de
mortalidad materna en la década de 1990, —
no se alcanzaria la meta de 55 defunciones
por cien mil nacidos vivos en 2015. b

Es un problema de salud publica a nivel L
nacional y a pesar de que se considera Yal
una prioridad nacional, aun no se ha *
logrado una reduccién acelerada de las "
cifras en nuestro pais.

FrTTTTTTTTTTTTTTTTITTTTTT T
i Lk

| bels HHLS

Taente: Haborackin propie a partirde infermaciin de G50y Measure Bvaluation G000 “Extimacidn
de la Mortalidad Materna en Guaremala, Perfodo 1996-19957 2000, pp. 6 v §.

25 Metas nutricionales para Guatemala, MSPAS, marzo 2012.



38

CENTRO DE RECUPERACION NUTRICIONAL ESQUIPULAS, CHIQUIMULA

REFERENTE LEGAL

PIRAMIDE DE KELSEN

Constitucién de
; . la RepUblica
Se tomard como referencia la

pirdmide de Kelsen para la Leyes Orgdnicas y
normativa necesaria que se Especiales

utilizard en la elaboracion del
anteproyecto del Centro de Leyes Ordinarias
Recuperacion Nutricional

e _
Decretos Leyes

Reglamentos Municipales

FUENTE: Introduccién al Derecho |
Santiago Lépez Aguilar, 1983.

CONSTITUCION DE LA REPUBLICA

La Constitucion Politica de la Republica establece en su articulo 94, la obligacidon de velar
por la salud de todos los habitantes, procurdndoles el mds completo bienestar fisico,
mental y social, para lo que desarrollard acciones de prevencidén, promocion,
recuperacion y rehabilitaciéon de la salud, asi como, las acciones complementarias
pertinentes a través de sus instituciones.

LEY ORGANICA DEL INSTITUTO GUATEMALTECO DE SEGURIDAD SOCIAL (IGSS)

En el arficulo 27 se establece que todos los habitantes de Guatemala que sean parte
activa del proceso de produccidon de servicios, estdn obligados a contribuir al
sostenimiento del régimen de Seguridad Social en proporcidn a sus ingresos y tienen
derecho de recibir beneficios para si mismos o para sus familiares que dependan
econdmicamente de ellos.

El instituto debe tomar en cuenta las circunstancias sociales y econdmicas del pais, las
condiciones, nivel de vida, métodos de produccién, costumbres y los factores propios de
cada region, asi como las caracteristicas, necesidades y posibilidades de las diversas
clases de actividades.

Debe procurar extenderse a toda la clase trabajadora, en todo el territorio nacional,
antes de incluir dentro de su régimen a otros sectores de la poblacion.
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CODIGO DE SALUD

El articulo 4°. del Decreto 90-97 del Congreso de la Republica, en su Ultimo pdrrafo,
establece que el Ministerio de Salud, dentro del marco de subsidiariedad, solidaridad vy
equidad, garantizard la prestacion de servicios gratuitos a aquellas personas y sus familias
Cuyos ingresos no les permitan pagar parte o la totalidad de los servicios de salud
recibidos.

LEY DEL ORGANISMO EJECUTIVO

Decreto Legislativo 114-97

Al Ministerio de Salud Publica y Asistencia Social le corresponde formular las politicas y
hacer cumplir el régimen juridico relativo a la salud preventiva y curativa y a las acciones
de proteccidén, promocion, recuperacion y rehabilitacion de la salud fisica y mental de los
habitantes del pais; a la orientacion de la cooperacion técnica y financiera en salud y a
velar por el cumplimiento de los fratados y convenios internacionales relacionados con la
salud en casos de emergencias por epidemias y desastres naturales; y, a dirigir en forma
descentralizada el sistema de capacitacion y formacién de los recursos humanos del
sector salud.

LEY DEL SISTEMA NACIONAL DE SEGURIDAD ALIMENTARIA Y NUTRICIONAL (SINSAN)
Decreto Legislativo 32-2010

Articulo 32 Tratamiento de la desnutricion.

En el dmbito sectorial, corresponde al Ministerio de Salud PuUblica y Asistencia Social, en
coordinacién con ofras instituciones del Estado representadas o no en el CONASAN,
impulsar las acciones que permitan fortalecer y actualizar de forma continua los recursos
humanos institucionales y de ofras instancias sobre el diagndstico, tratamiento,
recuperacion y rehabilitacion del desnutrido.

CODIGO MUNICIPAL
Decreto Legislativo No. 14-2002

Para la elaboracion de proyectos, se establece en el articulo 95 que el Concejo Municipal
tendrd una oficina municipal de planificacién, que coordinard y consolidard los diagndsti-
cos, planes, programas y proyectos de desarrollo del municipio. La oficina municipal de
planificacion podrd contar con el apoyo sectorial de los ministerios y secretarias de Estado
que intfegran el Organismo Ejecutivo.

La oficina municipal de planificacion es responsable de producir la informacidn precisa y
de calidad requerida para la formulacion y gestion de las politicas publicas municipales.
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Fotografia #9 Rita Villonueva. Fuente: Facebook Rita Villanueva
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ANALISIS URBANO

En el presente andlisis urbano, se busca dar a conocer, a un nivel macro, las
caracteristicas que afectan en entorno en donde estard ubicado el Centfro de
Recuperacion Nutricional en el municipio de Esquipulas, Chiquimula.

Los factores que intervienen en este andilisis son:

Localizacién geogrdfica

Servicios bdsicos

Infraestructura

Uso de suelo
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LOCALIZACION GEOGRAFICA

GUATEMALA

Limita al oeste y al norte con México,
al este con Belice y el golfo de
Honduras, al sur con El Salvador, y al
sureste con el océano Pacifico. El pais
posee una superficie de 108.889 km?.
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MUNICIPIO DE ESQUIPULAS

El Municipio de Esquipulas estd situado
en la parte sur-oriental del
departamento de Chiguimula en el drea
del trifinio de las lineas divisorias entre las
repUblicas de El Salvador, Honduras y
Guatemala; colinda al norte con los
m u n i ¢ i p i o s
de Olopa, Jocotdn y Camotdan del
departamento de Chiguimula. Al sur con
municipio de Metapdn, El Salvador. Al
oriente con los departamentos
de Copdn y Ocotepeque, Honduras y al
poniente con el municipio
de Concepcidn Las
Minas y Quezaltepeque del
departamento de Chiquimula.

DEPARTAMENTO DE CHIQUIMULA

El anteproyecto se encuentra dentro
del Departamento de
Chiguimula; ubicado la regidn
oriental. Limita al norte con el
departamento de Zacapa; al sur con
la Republica de El Salvador y el
departamento de Jutiapa; al este
con la Republica de Honduras; y al
oeste con los departamentos
de Jalapay Zacapa.
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INFRAESTRUCTURA Y SERVICIOS BASICOS

(e

d [AGUA POTABLE: El servicio de agua potable llega de\

= )

~

OMUNICACION: El municipio cuenta con una amplia
red de transporte debido a la inmensa demanda del
mismo. Existen lineas directas hacia la ciudad capital del
pais, asi como también a la cabecera departamental
de Chiguimula. Ademds se cuenta con comunicacion
telefénica, correosy 6 emisoras radiales.

- J

forma aceptable hasta un 71% de las aldeas y un 32%
de los caserios. El municipio se abastece de dos fuentes
de Agua, siendo una de ellas el rio Atulapa que
abastece en un 67% a la poblacion, y el resto por el rio
las Minas.

\_ J
(o o)

RENAJES: El sistema de drenadje que se utiliza en el drea
urbana es a través de alcantarilados, el cual se
encuentra en el centro de la ciudad, a excepcidon de
algunas colonias y barrios; pero debido al fiempo de
uso de dicho proyecto éste se encuentra en
condiciones deterioradas casi al borde del colapso.

- J

(ELECTRICIDAD: El municipio cuenta con un 870\
aproximadamente de los cenfros poblados cuentan
con energia eléctrica, considerdndolo por lo tanto un
servicio distribuido en la mayoria de la poblacién rural. El
drea urbana si cuenta con el servicio eléctrico en su
mayoria.

(MANEJO DE DESECHOS: Este servicio cubre el 92% de Io\
poblacién por lo que el 8% utiliza otros lugares de
disposicidn de basura de manera no autorizada. El
manejo y disposicidn de desechos sélidos tampoco es el
adecuado ya que no se le da ningun tratamiento, sino
gue se considera un vertedero a cielo abierto.

AN J
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SISTEMA VIAL
N

g

/ CALLE ADOQUINADA

CALLE ASFALTADA

El municipio tiene como carretera principal, a la que comunica la Ciudad Capital con la
Ciudad de Esquipulas que tiene una distancia de 222 kildmetros por la ruta CA-? y CA-10,
continUa por la ruta CA-12 a la frontera con la Republica de Honduras, siendo esta de dos
y tres vias.

En el drea rural se cuenta con carreteras y caminos sin asfalto que en la mayoria de los
casos se frata de caminos en los cuales Unicamente se pueden acceder en época seca.
El transporte hacia estas zonas es dificil, ya que existen pocas lineas establecidas para
prestar servicio y poder vigjar a cualquier comunidad, siendo comunes también el
desplazamiento a pie.
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NOMENCLATURA

Comercio
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Esquipulas es una de las ciudades mds importantes
del pais y una de las que mds crecimiento
econdmico y cultural ha tenido.

Debido a la demanda turistica que tiene, gran
parte  del drea  comercial es  utilizada
principalmente  para hoteles, apartamentos,
restaurantes y centros recreativos.

El equipamiento urbano también es utilizado por los
visitantes y por los habitantes del lugar. Otros lugares
importantes que forman parte del equipamiento
urbano son:

11. Coliseo Municipal

12. Municipalidad de Esquipulas
13. Estadio Municipal INBOICA
14. Mega Plaza Norte Esquipulas
15. Oficinas Plan Trifinio

El terreno a utilizar para el anteproyecto se
encuentra dentro de un drea en donde el uso de
suelo es principalmente habitacional, ya que éste
se ubica en la Colonia Los Pinos.

RloreL vliii 2ol o]
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ANALISIS DEL TERRENO

El terreno es propiedad de la Municipalidad de Esquipulas, actualmente no se encuentra
en uso, pero se tiene contemplado realizar en un futuro diversos proyectos de salud, por lo
que éste serda dividido en 3 lofificaciones para que se pueda ubicar el anteproyecto del
Cenfro de Recuperacion Nutricional.

En el presente andlisis, se busca dar a conocer, a nivel micro, todas las caracteristicas que
afectan directamente el terreno en donde se realizard el anteproyecto. Los factores que
intervienen en este andlisis del terreno son: factores climdticos, caracteristicas
topogrdaficas del terreno, los servicios de infraestructura, servicios bdsicos y algunos otros,
los cuales se explican con mds detalle en el desarrollo del documento.

ViAS DE CIRCULACION

VIENE DE CASCO URBANO

» HACIA HONDURAS

.
““

‘.'-'-.'

985l ca-12

Para acceder al terreno, se puede realizar por medio de dos vias, la primera es por medio
del casco urbano, el cual se encuentra a 2.5 kildbmetros de distancia y la otra via es por
medio de la carretera CA-12 la cual proviene del municipio de Quezaltepeque,
Chiguimula vy finaliza en la frontera con Honduras.

Dentro de los medios de tfransporte que logran acceder al lugar, se encuentran los
vehiculos y los mototaxis. Los buses extraurbanos solo transitan por la carretera CA-12.
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CONTEXTO INMEDIATO

MINISTERIO PUBLICO
Guatemala, C.A.
Ministerio PUblico
[ ]

T
|
|
I
|
|
TERRENO TRIFINIO fssi
|
1

“Agua sin fronteras”

El Salvador » Guatemala « Honduras

TERRENO — B Oficinas Plan Trifinio

-~ COLINDANCIAS:

' El terreno colinda en el Sur
por un terreno destinado a la
- construccion de un hospital,
al Noreste se delimita por un
Instituto de Seguridad
Alimentaria y Nutricional, y al
norte por un terreno privado.
Cerca del terreno existen
terrenos  baldios, pocas
viviendas donde existe
comercio, como fiendas vy
pequenos Negocios.

EQUIPAMIENTO URBANO:

Como se puede observar, cerca del ferreno existe poco equipamiento ya que en la
mayor parte del sector se encuentran terrenos abandonados y drea verde, logrando
sobresalir las oficinas publicas como lo son Ias del Trifinio y del Ministerio PUblico.




CENTRO DE RECUPERACION NUTRICIONAL ESQUIPULAS, CHIQUIMULA

NIVEL: 0.00

/GENERALIDADES: \

El terreno es propiedad
de la Municipalidad
de Esquipulas.
Actualmente, no se
encuentra en uso y no
ha tenido ninguna
modificaciéon  desde
gue se adquirid.

11a. AVENIDA ZONA 2

AREA A UTILIZAR

Se fiene estimado este
- @ terreno para uso de
servicios de salud, por
lo que parte del
® ferreno se encuentra
destinado para el
anteproyecto del
Instituto de
o Investigacién en
Nufricion y Seguridad

° Alimentaria 'y un
— Hospital.

O /

CONDUCCION DE POSTES DE RED DE DRENAJE

10a. AVENIDA ZONA 2

AGUA POTABLE = = = = ELECTRICIDAD MUNICIPAL .

GERVICIOS BASICOS \

Dentro del terreno no se encuentra ningun tipo de instalacion debido a que no se ha
utilizado para realizar algun tipo de construccion.

La linea de conduccién de agua potable se encuentra ubicada del lado izquierdo
del terreno, pasando sobre la 10a. Avenida.

Las lineas de teléfono estdn distribuidas en los postes de electricidad, los cuales se
anuen’rron al lado derecho del terreno. /
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TOPOGRAFIA \

El terreno cuenta con varias curvas de nivel, las
cuales se encuentran a cada 0.50 metros;
teniendo una diferencia de 4.00 meftros enfre el
punto mds alto y el punto mds bajo, por lo que
éste no presenta ninguna dificultad ya que
podemos considerar que es un terreno casi

plano. /
\

Las calles que se utlizan como acceso al
terreno son de terraceria, por lo que la lluvia
provoca que el transito sea lento ya que se
presenta cierta dificultad al transitar sobre ellas.
Las vias alternas al terreno son de asfalto vy
adoquin.

SISTEMA VIAL

&)STES DE ELECTRICIDAD:

A un costado del terreno se encuentran seis
postes de electricidad, colocados de la
siguiente manera:

LINEA | DISTANCIA (M) | LINEA | DISTANCIA (M)
0 34 3448

29.27

43.42

45
2-3 1617 | 56

o owse
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ANALISIS SOLAR
N

Vegetacion Existente

Sol de la
Manana

VIENTO : MEJORES CONTAMINACION
PREDOMINANTE [N VISTAS AUDITIVA

VIENTO VEGETACION :
SECUNDARIO EXISTENTE i SOLEAMIENTO
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CONDICIONES AMBIENTALES

VEGETACION \

Se cuenta con distintos fipos de
vegetacion. En dos dreas de éste se
encuentran drboles de eucdlipto. La
mayor parte del terreno cuenta con
maleza, la cual deberd ser removida
antes de iniciar con los trabajos de

construccion.

/CLIMA \ /CONTAMINACI(')N \

e Temperatura Media: 23.80° centigrados Debido a la ubicacién del terreno, no
cuenta con contaminaciéon visual,
Unicamente se presenta cierta

e Temperatura Mdxima: 38.00°

centigrados. . = . i
contaminacion auditiva debido a la
[ . o , .
« Temperatura Minima Absoluta: 6.10 cercania que se tiene con la carretera
cenfigrados. que se ftransita a la frontera con

\ / \Honduros. /

MEJORES VISTAS \

Estas se encuentran en direccién hacia
el norte y noreste, ya que se cuenta con
una visual hacia las montanas que
rodean Esquipulas, debido a que el
municipio se encuentra dentro del Valle

Montecristo.
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CASOS ANALOGOS

El siguiente andlisis servird para observar las caracteristicas de tres establecimientos
visitados, en el cual se realizan actividades similares al anteproyecto del Centro de
Recuperacion Nutricional, de esta manera se busca fortalecer las ideas que se tomardn
en cuenta para el diseno de éste y ampliar los conocimientos que se tienen sobre el tema
investigado.

El primer establecimiento visitado fue el Centro Nutricional Sor Maria Roge, el cual se
encuentra en el casco urbano de la Ciudad de Guatemala. Los siguientes se encuentran
ubicados en los municipios de Jocotdn y San Juan Ermita, en el departamento de
Chiguimula. Este andlisis ayudard a conocer las funciones principales que tiene un Centro
de Recuperacién Nutricional y los ambientes que éste necesita, ademds de comparar
uno con otro para percibir si existen deficiencias en alguno de ellos.

En cada visita se procedid a tomar fotografias y a entrevistar a las personas encargadas
con la finalidad de recabar la informacién necesaria para brindar los pardmetros para el
proceso de diseno, tales como: aspectos formales, aspectos funcionales y aspectos fisico-

ambientales.

CENTRO NUTRICIONAL SOR LUCIA ROGE, CIUDAD DE GUATEMALA

g
o

El Cenfro Nutricional se encuentra
ubicado en la 17 avenida 23-49 de la
zona 11 de la Ciudad de Guatemala. Es
una proyeccion social del Sanatorio
Hermano Pedro.

Afiende a ninas y ninos de escasos
recursos econdmicos que sufren de
desnutriciobn aguda moderada y severaq;
teniendo como funcidn principal, la
recuperacion nutricional de los pacientes
que llegan al lugar, los cuadles son
referidos en su mayoria, por el Hospital
Roosevelt, Hospital San Juan de Dios y
Hospital Juan Pablo 1, ya que han
permanecido hospitalizados por
problemas de salud secundarios a su
deficiente estado nutricional.

1. Centro Nutricional Sor Lucia Roge
2. Sanatorio Hermano Pedro

i T S
SRR R
FUENTE: Google Maps, 2013.

e
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DISTRIBUCION DE AREAS

VIENE DE PARQUEO
SANATORIO HNO. PEDRO

INGRESO

B AREA PUBLICA
AREA SOCIAL

m AREA PRIVADA

5 AREA DE CIRCULACION

La mayoria de los ambientes que son utilizados en el Centro Nutricional son de servicio
publico, ya que cuenta con el 48% del espacio del establecimiento. Las dreas sociales
y privadas se encuentran en un porcentaje de 17% y 13% cada una. El espacio para la
circulaciéon peatonal es de 22%.

La siguiente tabla muestra los ambientes con los que se cuentan en el caso andlogo
analizado, asi como los metfros cuadrados de cada uno de éstos. Ademds, se
colocaron los metros cuadrados de cada ambiente, segun la Enciclopedia de
Arquitectura de Plazola y Graphic Standard; con base a éstos, se realizaron los
pardmetros los cuales servirdn para determinar si los metros cuadrados de los
ambientes del Centro Nutricional son los adecuados o no, y también para definir los
metros cuadrados del programa de necesidades del anteproyecto.
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TABLA#9 AREAS DE CENTRO NUTRICIONAL

M2
2
w AMBIENTES M2 CRN NORMATIVO
- Area para juegos 94.03 60.00
n Servicios Sanitarios de visitas 12.22 6.00
ﬂ Sala Cuna “A” 81.10 72.00
n Sala Cuna “B” 56.80 60.00
H Sala Cuna (anexo) 28.83 30.00
n Comedor infanti 11.16 50.00
AREA SOCIAL
2 M2
AMBIENTES M2 CRN NORMATIVO
/A Area de Psicologia, Fisioterapia y 18.65 20.00
Trabajo Social
n Servicios Sanitarios de Sala Cuna 23.30 32.00
n Administracion/Clinica 23.23 24.00

M2
w AMBIENTES M2 CRN NORMATIVO
“ Bodega general 12.22 10.00
n Secretaria 24.79 18.00
ﬂ Vestidores del personal 25.88 30.00
ﬂ Bodega de Alimentos 11.00 18.00
n Lavanderia 11.62 24.00
H Cocina y Area de Lactancia 18.38 20.00
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AREA PUBLICA

o ]
Area para juegos

Sala Cuna “A”

Sala Cuna “B”

Ke cuenta con un salén en donde los ninos pueden IIevorh
cabo diversas actividades durante el dia; también se utiliza
para presentar obras de teatro que personas ajenas a la
institucién realizan para los ninos.

Debido a la canfidad de ninos que atienden en el Centro
Nutricional, este ambiente no posee suficiente espacio para

@e ellos puedan jugar. /

Este ambiente consta de 2 mesas infantiles con 8 sillas cada
una; las cuales son utilizadas para los ninos internados que
ya pueden comer por si solos.

También se cuenta con una mesa y un refrigerador para
uso del personal del lugar.

o J

@ Sala Cuna Tipo “A” es un drea en donde se encuentra los
ninos enfre 1 a 3 anos. Cuenta con 5 cunas en cada sala,
ademds de cambiadores y un televisor para
enfretenimiento de los pequenos.

El drea de circulacion entre las cunas es de 0.50 por lo que
crea cierta dificultad el paso de las personas que cuidan de

QS ninos al momento de atenderlos dentro de las cunas. J

' é’re ambiente se ufiliza para ninos de 1 a 6 anos, ya C]LB

confiene camas y cunas para los ninos de diferentes
edades. Esto se debe a que actualmente se encuentran
atendiendo a mds ninos que necesitan una cuna para
dormir.

El espacio entre las camas es muy reducido, por lo que se

@cuen’rron pegadas entre si. J

59



i CENTRO DE RECUPERACION NUTRICIONAL ESQUIPULAS, CHIQUIMULA

AREA SOCIAL

En esta parte de los Servicios Sanitarios de la Sala Cuna, es
utilizada para el bano diario de los ninos. Cuenta con 7
duchas, las cuales poseen el espacio adecuado para los
ninos pequenos, pero resulta un poco dificil banar a los
ninos mas grandes del Centro Nufricional.

Frente a las duchas, se encuentran 2 lavamanos y 4
inodoros que son utilizados por los ninos. La altura de los
lavamanos representa un problema para ellos ya que
muchos no alcanzan para poder lavarse las manos, por lo
que necesitan de la ayuda de las personas que los cuidan
para poder realizar esta actividad.

Esta drea cumple con 2 funciones: administracion y clinica
pedidtrica. Debido a que el espacio es reducido, no se
pueden readlizar ambas actividades con eficiencia vy
simultGdneamente.

Este ambiente cumple con varias funciones, ya que es un
lugar que se utiliza para las personas ajenas a la institucion,
como lo son las frabajadoras sociales, psicologas,
nutricionistas, etc., que son enviadas por el Gobierno como
monitoreo para ver el avance de los ninos internados.

También es utilizado como sala de reuniones para el
personal del Centro Nutricional.
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AREA PRIVADA

Lavanderia

[An’reriormen’re, esta drea fue utiizada como el servicD
sanitario para la sala cuna, pero debido a la ampliacion
del Centro Nutricional, este ambiente se ubico en la nueva
fase construida.

Actualmente se utiliza como drea de vestidores para el

personal y como servicios sanitarios.

\_
~N

-

El Centro Nutricional cuenta con 2 lavadoras industriales,
ademds de 7 lavadoras convencionales, las cuales
también son utilizadas debido a la cantidad de ropa que se
debe lavar diaricmente. Ademds de esto, también existen 2
pilas frente a las lavadoras, las cuales limitan el espacio de

circulacion en este ambiente.

\_

a )
El drea en donde se preparan los alimentos de los ninos vy
del personal se encuentra divida por un drea de lactancia,
en donde almacenan las férmulas que son utilizadas para
los ninos mds pequenos que se encuentran en el lugar.

-
4

_/
)

En lo bodega general se encuentran almacenados todo
tipo de mobiliario que por el momento no se estd
utilizando; como lo son cunas, camas, etc.

- _/
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CENTRO DE RECUPERACION NUTRICIONAL “ING. OSCAR ROLANDO
MARTINEZ GUERRA”, SAN JUAN ERMITA, CHIQUIMULA. 1

INFORMACION GENERAL DEL
MUNICIPIO

Se encuentra a una distancia de 53
kildbmetros de Esquipulas.

Segun el Tercer Censo Nacional de
Talla en Escolares (2008), el municipio
se encuentra dentro del rango Alto
(42.8-59.9) de Vulnerabilidad
Nutricional segun Prevalencias de
Desnutricion Cronica.

- San Juan Ermita

- Esquipulas

INFORMACION GENERAL DEL CENTRO DE
RECUPERACION NUTRICIONAL 2¢

Las instalaciones en las que se cuentan
actualmente estdn ubicadas dentro del
Centro de Salud del Municipio. Llevan
aproximadamente 4 meses funcionando
en el lugar.

Tiene capacidad para 15 ninos, pero
mensualmente atfienden de 20 a 25
pacientes. El tfiempo que el paciente
permanece en el lugar es en promedio
de 3 a 4 semanas.

Cuentan con un médico, una ninera, un
encargado de limpieza, una cocinera y
cinco auxiliares de enfermeria.

62 26 Informacién obtenida por medio de visita de campo y colaboracion de Lesbia Rubi, nifera del Centro de
Recuperacion y el enfermero Freddy Ramirez.
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SALA CUNA

El lugar cuenta con 13 cunas en donde las
madres de los ninos duermen junto a ellos y
3 camillas que son prestadas por el Centro
de Salud. Para poder atender a mds ninos,
(ya que la atencién no se le puede negar a
nadie) colocan las cunas y las camas una a
la par de la ofra para poder acomodar a
los pacientes y a las madres.

COMEDOR

Actualmente no cuentan con mobiliario
para comedor, mdAs que una mesa
pldstica la cual no cuenta con sillas. Al
lado de ésta se puede observar una
estufa eléctrica en donde preparan
algunos alimentos ya que el lugar no
cuenta con un drea de cocina.

CLINICA

Unicamente cuenta con un escritorio y
un archivo. El drea destinada para la
clinica es utilizada como bodega para
almacenar la ropa que es donada para
los ninos que llegan al Centro de
Recuperacion Nutricional.

SERVICIOS SANITARIOS

Aunque las instalaciones son nuevas,
algunos de los artefactos sanitarios no
funcionan adecuadamente o se han
caido por la mala colocacién de éstos.
Los servicios sanitarios no cuentan con
un drea especial para banar a los ninos
y s6lo cuentan con una banera pldstica
para poder hacerlo.
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. CENTRO DE RECUPERACION NUTRICIONAL JOCOTAN, CHIQUIMULA

= v
*
g

INFORMACION GENERAL DEL MUNICIPIO

Se encuenfra a una distancia de 62
kilbmetros de Esquipulas.

Segun el Tercer Censo Nacional de
Talla en Escolares (2008), el municipio
se encuentra dentro del rango Muy Alto
(mayor o igual que 60.0) de
Vulnerabilidad Nutricional segun
Prevalencias de Desnutricion Crénica.

- San Juan Ermita

- Esquipulas

INFORMACION GENERAL DEL CENTRO DE
RECUPERACION NUTRICIONAL??

Las instalaciones se encuentran dentro
del Centro de Atencidn Permanente
(CAP) de dicho municipio.

Tiene capacidad para 15 ninos, pero
mensualmente atienden de 25 a 30
pacientes. El fiempo que el paciente
permanece en el lugar es en promedio
de 3 a 4 semanas.

Cuentan con un médico, una nineraq,
un encargado de limpieza, una
cocinera y cinco enfermeras.

27 Informacién obtenida por medio de visita de campo y colaboracién del Dr. Juan Manuel Mejia, Director
del Centro de Recuperacién Nutricional.
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COCINA Y COMEDOR

El drea de la cocina se comparte con el
comedor, el cual posee Unicamente 2
mesas para ninos. La cocina cuenta
con una mesa para preparar alimentos,
una refrigeradora y una estufa.

SERVICIOS SANITARIOS

Fueron remodelados recientemente, ya
que se encontraban en mal estado.
Cuenta con 2 inodoros, una ducha vy
una banera.

SALA CUNA

El lugar cuenta con 11 cunas en donde
las madres de los ninos duermen junto a
ellos. Se puede observar el
hacinamiento que existe en la sala
cuna, ya que varias de las cunas se
encuentfran a la par y no existe espacio
para la circulacion.

CLINICA

Es un ambiente que no posee camillas
para examinar a los ninos, Unicamente
un escritorio, archivos y varios vitrinas
para muestras médicas.
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CUADRO COMPARATIVO DE CASOS ANALOGOS

CR SOR MARIA

AMBIENTE ROGE

CRN SAN JUAN

ERMITA CRN JOCOTAN

Area para juegos

S.S. visitas

Sala Cuna

S.S. Sala Cuna

Comedor infantil

Administracion

Clinica

Psicologia

Fisioterapia

Secretaria

Bodega General

Bodega de Alimentos

Bodega de Ropa

Vestidores del personal

Lavanderia

Cocinay drea de lactancia

El Centro Nutricional Sor Maria Roge es el caso andlogo que contiene mdas ambientes
para tomar en cuenta en el programa de necesidades del anteproyecto; la
diferencia de éste con los centros nutricionales que se encuentran en Chiquimula es
que estas instalaciones fueron disenadas para atender Unicamente a ninos que
padecen desnutricion y han sido abandonados por sus padres, son huérfanos o
rescatados por la Unidad de la Ninez de la Procuraduria General de la Nacion (PGN);
mientfras que en los cenfros de recuperacion nutricional de Chiquimula, los ninos
deber permanecer con su madre para que sean atendidos las 24 horas y las
capacita para que conozcan la importancia que tiene una buena alimentacién y la

manera correcta que deben de alimentar a sus hijos.
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DIAGRAMACION DIVISION
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DIAGRAMA DE
RELACIONES

Area de
Servicios

Area
Publica

Reloacidn Directo
Relacian Indirecta
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Area
Administ

VESTIBULO \
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VESTIBULO

Area

PUblica
Area de
Servicios

Area i
Prof. de Area

Administ

DIAGRAMA DE
CIRCULACIONES

Area
Prof. de
Salud
\ Dorm.
para
/ Madres

VESTIBULO

Area
Social
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DIAGRAMA DE
BURBUJAS

AREA DE SERVICIOS

4'954 g AREA
SE’“’/C/ PROFESIONAL DE
Os

SALUD CASA HOGAR

:&REA PLAZAS Y
PUBLICA CAMINAMIENTOS

AREA SOCIAL

MODULO1 | i\ mODULO 2

COMEDOR PARA EXTERNOS

MODULO 3
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MODULO 4

ODONTOLOGIA CUBICULO

ENFERMERAS

o4
i3
Em

SALA DE
AISLAMIENTO

MODULO 5

COCINA PARA BODIGA

INTERNOS ALIMENTOS o k: :

MODULO 6

DEPOSITO DE
DESECHOS
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PREMISAS DE DISENO

Las premisas de diseno que se plantean a continuacién son la base sobre la cual se
disenard el Cenfro de Recuperacion Nutricional, las cuales son el resultado de la
investigacion realizada. Se encuentran divididas de la siguiente manera:

Funcionales: Estas hacen referencia a los aspectos que confribuyen al buen
funcionamiento del proyecto, tales como: arquitectura sin barreras,
dimensionamiento de los espacios, dimensionamiento de los elementos como
puertas, ventanas y caracteristicas especificas que requieren el proyecto segun
normativas. Deberd mantener una circulacion principal que se encargue de
distribuir hacia todos los ambientes evitando intersecciones o cruces, contando
también con circulaciones secundarias que se encarguen de distribuir de manera
adecuada alos demds ambientes.

Ambientales: Estas se refieren a todos esos aspectos que contribuyen al buen
aprovechamiento de los recursos naturales, aprovechdndolos al mdximo y asi
tener un ahorro, y al mismo tiempo se contribuye al medio ambiente. Entre los
factores que intervienen son: el aprovechamiento del agua, de la luz solar y la
ventilaciéon natural que son los mds importantes.

Formales/Constructivos: La forma del edificio estd unida con los materiales que se
utilizan, por eso estas premisas hacen referencia a la tipologia arquitectdnica que
se utilizard para el proyecto y a los materiales con los que se llevard a cabo el
mismo.
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Arquitectura sin barreras?8 fener ambientes
libres de obstdculos los cuales impiden el
acceso a las personas discapacitadas.
Colocar rampas en donde su ancho
minimo sea de 0.90 meftros. Si la pendiente
es superior al 11% deben disponerse
pasamanos complementarios.

Psicologia del color: se utilizardn
principalmente los colores amarillo,
naranja, verde y morado para ambientar
los espacios ya que éstos fienen diversos
efectos en la percepcion de los ninos.

Area de hospitalizacién hermética: crear
exclusas en la Unidad de Cuidados
Intensivos (UCI).

Circulacion peatonal: se deben
diferenciar claramente los ejes de
circulacién para evitar el cruce entre la
circulaciéon peatonal y vehicular.

Puertas: las puertas de las clinicas serdn
abatibles hacia adentro y la de ingreso
hacia el drea de hospitalizacion serd
abatible hacia los dos lados debido al
ingreso de camillas.

PREMISAS FUNCIONALES
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28 www.mundorampas.com/calcular-rampas.html.
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PREMISAS AMBIENTALES

Vegetacion: el uso de la vegetaciéon
brinda sombra y crea un ambiente fresco,
ya que el municipio presenta un clima
cdlido. Ademds se puede colocar en
dreas perimetrales como barreras para
evitar el ruido del exterior.

Soleamiento: utilizar pozos de luz para
iluminar pasillos y ambientes interiores.

Ventilacién: es recomendable establecer
una ventilacion cruzada, en donde el aire
fresco ingrese por la parte inferior de la
ventana y salga el aire caliente por la
parte superior o viceversa.

Caminamientos ecoldgicos: uftilizar
pavimento permeable en los
caminamientos porque éste es amigable
con el ambiente ya que permite la
filtracion del agua de lluvia al suelo y
puede combinarse con grama.

Proteccion contra lluvia: los
caminamientos exteriores se cubrirdn de
la lluvia para proteger a los agentes y
usuarios que circulen a los diferentes
edificios.
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PREMISAS FORMALES/CONSTRUCTIVAS

Tipologia arquitecténica: se utilizard la
arquitectura Euclidiana, tomando en
cuenta la Teoria de la forma, disehando a
través de formas bdsicas y sobrias,
utilizando principalmente la interrelacicon
de formas para no contrastar con la
arquitectura dl municipio.

Parteluces: se colocardn en las fachadas
en donde se necesite proteccion del
solar.

Sistema constructivo: masivo de concreto
armado, vigas, columnas, y cerramientos
verticales de block. a)

Climatizacién artificial: colocar en el drea
de hospitalizacion y Unidad de Cuidados
Intensivos (UCI) para tener un control de
temperatura, humedad y cambio de

volumen del aire.

Materiales de construccién: ufilizar
materiales que sean adecuados al lugar,
asi como a las condiciones climdaticas que
se presentan y que sean producidos en
cercanias del proyecto.

\\\\y
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.CALCULO DE USUARIOS

Para conocer el nUmero de usuarios que se tendrd en el Centro de Recuperacion
Nuftricional, se realizaron los siguientes pasos:

Se tilizaron los anos de los cuales se fienen registros estadisticos de la poblacion y de
casos de desnutricidn en Esquipulas y se establecieron los anos que se tomardn en
cuenta para proyectar la cantidad de casos de desnutricion que se pueden llegar a
tener en el municipio; por lo que se abarca desde el 2,010 hasta el ano 2,020.

Se colocaron las estimaciones de la poblacion total del municipio y a la poblacion
menor de 5 anos con base a los anos establecidos anteriormente.

Segun los datos que la Secretaria de Seguridad Alimentaria y Nutricional obtuvo en el
Tercer Censo Nacional de Talla (2008), se indicd que Esquipulas posee un 33.61% de
vulnerabilidad nutricional segun la prevalencia de desnutricién crénica, por lo que se
utilizé ese porcentaje para conocer las cifras de la poblacidén menor de 5 anos que se
encuentra vulnerable.

(Poblacién <5 aios) x (0.3361) = Vulnerabilidad Nutricional

Con estos datos obtenidos, y el nUmero de casos de desnutricion registrados del 2,010
al 2,012; se realizd un promedio para conocer el porcentaje de desnutricion que puede
existir hasta el ano 2,020; logrando asi tener una proyeccion de los casos de
desnutricion hasta la fecha mencionada.

[(Casos de Desnutricién 2,010) x 100 ] / (Vulnerabilidad Nutricional 2,010)
=Porcentaje de Desnutricion (P.D.) 2,010

(P.D. 2,010 + P.D. 2,011+ P.D. 2,012) / 3 = Porcentaje Total de Desnutricion

(Porcentaje Total de Desnutricion) x Vulnerabilidad Nutricional = Casos de Desnutricidon
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TABLA#10 CASOS DE DESNUTRICION EN NINOS MENORES DE 5 ANOS DE
2010 AL 2020 EN ESQUIPULAS

ANO POBLACION | NINOS <5 ANOS VULNERABILIDAD CASOS DE
2,010 53,201 8.608 2,893 154
2,011 54,906 8.883 2,986 112
2,012 56,258 9,102 3,059 77
2,013 57,882 9.365 3,148 110
2,014 59,555 9,636 3,239 125
2,015 61,266 2.913 3.332 129
2,016 63,024 10,197 3.427 132
2,017 64,835 10,490 3,526 136
2,018 66,689 10,790 3,627 140
2,019 68,574 11,095 3.729 144
2,020 70,479 11,403 3.833 148

Fuente: Elaboracion Propia

GRAFICA#3 PROYECCION DE CASOS DE NUTRICION EN ESQUIPULAS

Con este procedimiento se lograron obtener el nUmero de casos para el municipio de
Esquipulas; de la misma manera, se hicieron los cdlculos para determinar el nUmero de
usuarios que se encuentran en los municipios cercanos y que visitardn el Centro de
Recuperacion Nutricional en un periodo de 3 a 6 meses aproximadamente para su
recuperacion, y de esta manera las instalaciones tendrdin una capacidad para atender a
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Fuente: Elaboraciéon Propia
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PROGRAMA DE NECESIDADES

Se tomardn en cuenta los pardmetros del caso andlogo que se obtuvieron de los libros

de las siguientes fuentes bibliograficas:

A | Programa Médico Arquitecténico para | B

Guia del Diseno Hospitalario para

AREA ADMINISTRATIVA
.. °

. ) )
FUENTE : AMBIENTE : AREA (M2) i PORCENTAJE (%)
@-rrrsnnnnnas fesssssssssssssssssssssnasssnnnnnnnnnnnnnnn s e Frsessssssssnsssssssnannnans Ps
A i Recepcién y drea de espera : 45.00 42.45
Al Contabilidad P 10,00 9.43
A Secretaria 5.00 4.72
A Recursos Humanos 6.00 5.66
A Sala de Reuniones 28.00 26.41
A Tesoreria 8.00 7.55
A Servicio Sanitario P 400 3.77
. ------------ I -------------------------------------------- i ------------------- : --------------------------- ‘
: TOTAL : 106.00 : 100.00
® ) ®
'AREA PUBLICA
* o *
FUENTE : AMBIENTE : AREA (M2); PORCENTAJE (%)
@-rrrsanannas e fessmmmsnannnnnnnns Bassassssssssssssssssssansnns Ps
A Salén de Usos MUltiples (SUM) : 100.00 41.49
B Comedor Trabajadores 90.00 37.34
B Cocina para trabajadores 35.00 14.52
A Servicios Sanitarios de visitas : 16.00 6.64
@ = rusnnnnnnd :.-.---.---.---.---.---.---.---.---.---.---.--E ----------------------------------------------
é TOTAL é 241.00 100.00
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/AREA SOCIAL

) [ 0
FUENTE AMBIENTE : AREA (M2) PORCENTAJE (%)
---------- ............................................5......................................................
y B Area de Juegos : 100.00 : 57.14
B Comedor Infantil 75.00 : 42.86
......... FesmassssssEEEEsssEEEEEEEsssEEEEEssssEEEEEsEsssEEEssssssnnnnnssnnnnfannnnnnnnnnnnnnnnnnnnnnnnnnnsl
° . TOTAL 175.00 100.00

. AREA PROFESIONAL DE SALUD

) ) .
FUENTE : AMBIENTE i AREA (M2) :iPORCENTAJE (%)
@ rrssnnnad :. .......................................... 5. ...................... Sessasssssssssssssssssannnnns Y
B Clinica : 15.00 : 6.22
B Registros Médicos 6.00 2.48
B Laboratorio 20.00 8.29
B Area de Encamamiento 65.00 : 26.97
B Unidad de Cuidados Intensivos 90.00 37.34
A Trabaijo Social : 10.00 : 4.15
A : Psicologia 10.00 415
A Nutricién 10.00 415
A Odontologia 15.00 6.22
. lllllllll l llllllllllllllllllllllllllllllllllllllllll fusssssnsssnnsEnnunnnnnn El llllllllllllllllllllllllllll ‘
H TOTAL, 241.00 H 100.00

DORMITORIOS PARA MADRES

o [ .
FUENTE : AMBIENTE i AREA (M?) iPORCENTAJE (%)
@ rrsunnnns e N asssssEsssssssnaEEaans Frsesssssssssasssssnnannnnnns PS
B : Dormitorios : 150.00 : 64.29
B i Servicios Sanitarios 50.00 22.32
B i Area de Estar 30.00 13.39
@ rrnnnnns Fennnusssssnnnasssssnnnansnnnnnnnnnnnnnnnnnnfannnnnnnnnnnnnnnnnnnnn” SassssssssmssssssssEsssEEEEnn 9
: TOTAL } 230.00 : 100.00
) é ®
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SALA CUNA

[ ] ° [ ]
FUENTE : AMBIENTE : AREA (M2) :PORCENTAJE (%)
@ B ...... Frosrasas D(.)r m .I Tor I.os I.nfa.nmés .......... -§|. ....... ].95.00 ........ ; .......... 6 2. 60 ............ ")
B Cubiculo de Enfermeras 45.00 14.44
B Bodega de Limpieza 3.50 1.12
B Bodega de Ropa 4.00 1.28
B Servicios Sanitarios para ninos 64.00 20.55
@ rrsnnnns ..i .................................. T O.TAL. ......... 33.].]. 5 ................... ]. E)O (50 ............ 9

 AREA DE SERVICIOS

) ) )
FUENTE AMBIENTE : AREA (M2) :iPORCENTAJE (%)
OA ..... -. ........ Cocmopormmer nos ......... -..3500 ......... . .......... 1026 ............ Y
A Banco de Leche 6.00 1.76
A Bodega de Alimentos 20.00 5.87
A Lavanderia 86.00 25.22
B Vestidores del Personal 25.00 5.87
B Servicios Sanitarios del Personal 7.00 2.05
B Dormitorios para el Personal 30.00 8.80
A Bodega de Equipo 47.00 13.78
A Planta Eléctrica de Emergencia 30.00 8.80
A Depésito de Desechos 25.00 7.33
A : Talleres de Mantenimiento 35.00 10.26
@ rrrnnnns .................................. TOTAL .. ....... 3 4100 ........ . ......... ] OO 00 ............. °
[ [ ()
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PROCESO DE DISENO

Se realizé una grilla utilizando
lineas de tensidon; éstas nos
servirdn para conocer la forma
gue se tendrdn de los ambientes
vistos en planta, de las
circulaciones peatonales y las
plazas que se tendrdn en el
lugar.

Después de tener las lineas guia,
se procede a redlizar las formas
bdsicas con las que se contardn
las dreas del anteproyecto, asi
como la distribucion de éstas,
definiendo los caminamientos vy
plazas. De esta manera se tiene
la primera aproximaciéon  del
conjunto.

. "

>
o "
o*n

IDEA

La idea con la que surge el diseno del
Centro de Recuperacién Nutricional es
ulilizando como referencia blogues
rectangulares y cuadrados de colores
que son empleados por los ninos para
desarrollar su creatividad lo cual les
permite crear diferentes objetos, segun
su imaginacion.
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Con las lineas de tension se
empiezan a crear diversas
formas las cuales servirdn de
—  base para crear el diseno en
planta de los edificios del
anteproyecto, asi como el
tamano y su ubicacion.

Se busca realizar un diseno
disperso para tener un mejor
control de las dreas publicas y
privadas ya que las
instalaciones son disenadas
para ninos y mujeres, por lo que
se debe brindar proteccion y
evitar la comunicacion con los
‘ ‘ visitantes.

Al tener esta primera aproximacion, se identifica el espacio que tendrd dentro del
terreno para determinar las dreas con las que se contardn en cada modulo y asi
distribuir los diferentes usos que se le dardn. También se colocan lineas de tension a 45°
para crear movimiento e interrelacion entre los edificios espacios de circulacion.
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CENTRO DE RECUPERACION NUTRICIONAL, ESQUIPULAS, CHIQuUIMuLA I —

PRESUPUESTO

RENGLON

COSTO M2

SUBTOTAL

12,934.45 Q.12.90 Q.166,854.40
187.32 Q.3,500.00 Q.655,637.50
437.97 Q.3,500.00 Q.1,532,912.50
231.56 Q.3,500.00 Q.810,477.50
324.45 Q.3,500.00 Q.1,135,575.00

1,019.26 | Q.3,500.00 Q.3,567,410.00
277.30 Q.3,500.00 Q.970,515.00
2,928.15 | Q.1,200.00 Q.3,513,780.00
1,980.90 Q.300.00 Q.594,270.00

Q.12,947,431.90

Q.1,294,743.19

Q.1,942,114.78

Q.16,184,289.87
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CONCLUSIONES

. En el municipio de Esquipulas se incrementaron los casos de desnutricion en
ninos de 0 a 5 anos durante el ano 2013, por lo que es importante informar a las
personas sobre las consecuencias que existen al no fener una buena
alimentacion durante los primeros 5 anos de vida y evitar que sigan
incrementdndose estas cifras.

° Un paciente que padece desnutricion debe permanecer en un Centro de
Recuperacion Nutricional, ya que estas instalaciones se encuentran disenadas
para llevar a cabo su fratamiento y no en alguno de los establecimientos que
corresponden a los primeros fres niveles que fienen los servicios de salud en el
pais, debido al alto riesgo de infecciones que existen en dichos lugares, dado
que pueden afectarlo debido a que se encuentra inmunolégicamente
vulnerable.

° Las instalaciones del Centro de Recuperacién Nutricional estdn destinadas
principalmente para el uso de los ninos que se encuentran en recuperacion vy
de las madres que estardn con ellos durante este proceso.

. El Centro de Recuperacion Nutricional se encuentra disehado para que sus
instalaciones se adapten al clima del lugar y también a las necesidades que se
presenten dentro de éste. Ademds de tener un diseno arquitectdnico, éste
cuenta con principios de interiorismo, utilizando la psicologia del color para
ayudar a los ninos y ninas que se encuentran convalecientes.

° El Centro de Recuperacion Nutricional tiene la capacidad para atender en un
ano a 200 ninos que padecen desnutricidon crénica y aguda, brinddndoles
atencién médica y un control de peso/talla segin durante un periodo de 3
meses, ademds de brindar un drea de encamamiento y un Area de Cuidados
Intensivos para los casos que se presenten con enfermedades infecto-
contagiosas.
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RECOMENDACIONES

° Motivar a la Municipalidad de Esquipulas a realizar campanas de informacion y
capacitacion sobre la Seguridad Alimentaria y Nutricional para las familias del
municipio.

° Describir la importancia que tiene un Centro de Recuperacion Nutricional para
un nino gque padece desnutricidon y los beneficios que tienen para su salud.

. Tomar en cuenta las normas y reglamentos que se utilizan actualmente a nivel
hospitalario para que el diseno de los espacios sea funcional.

. Utilizar materiales, texturas y colores que ayuden al desarrollo de los ninos y
facilite su recuperacion.

° Brindar el mayor confort a los agentes y usuarios por medio de los principios de
disefo segun el clima del lugar.

. Enfatizar la importancia que tiene el mantener libre el ingreso de las
ambulancias, asi como el respetar la circulacion peatonal y vehicular que existe
en el lugar.

. Emplear los recursos econdmicos del Gobierno Central a través del Ministerio de
Salud Publica y Asistencia Social (MSPAS) para el mantenimiento y parte de la
infraestructura del Centro de Recuperacidon Nutricional, asi como de otras
instituciones que puedan ayudar a la realizacion del proyecto como lo son Plan
Trifinio y la Agencia de los Estados Unidos para el Desarrollo Internacional (USAID
por sus siglas en inglés).
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Guatemala, agosto 30 de 2014.

Sefor Decano

Facultad de Arquitectura

Universidad de San Carlos de Guatemala
Arq. Carlos Valladares Cerezo

Presente.

Sefior Decano:

Atentamente, hago de su conocimiento que con base en el requerimiento de
la estudiante de la Facultad de Arquitectura: ANDREA DEL PILAR MAURICIO JUAREZ,
Carné universitario No. 2007 19183, realicé la Revision de Estilo de su proyecto de
graduacion titulado. CENTRO DE RECUPERACION NUTRICIONAL ESQUIPULAS,
CHIQUIMULA, previamente a conferirsele el titulo de Arquitecta en el grado
académico de Licenciada.

Y, habiéndosele efectuado al trabajo referido, las adecuaciones vy
correcciones que se consideraron pertinentes en el campo lingiistico, considero
que el proyecto de graduacién 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 impresién de dicho documento de
investigacion.

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