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PROPUESTA DE

TEMA



Siempre proyectamos para un sofo tipo de personas,con nuesiras mismas cualidades §Lad
cas y mentales; pero qué pasa cuando tenemos algo que no podemos cambiar como fa PARALISIS.En este--
momento nace otno tipo de personas,otho espacio que proyectar, puesto que efLos no pueden vivin , -
y sentin Lo que nosotnos vivimos.

Pon esa hazén mi tésis La quiero dedicar a este tipo de problema que es La pandli--
4448 ¢ quien £a tiene no defa de ser un humano,



CAUSAS:
- Las enfeumedades antes y despuls del parto, deficiencias def aparato cireulatonio, deformaciones hereditarias, atencibn inade
cuadas durante el parto, intoxicaciones e infecciones severas, ete. [15%).

- La Odustrhalizacibn que con cada vez mayorn auge hace que Las medidas de seguridad parecieran sen obsoletas han conto plazo --
produciéndose grecuentemente Los accidentes de trabajo con fLas consabidas Lesiones (24.6%)

- EL tudnsito incrementado visiblemente en £so dltimos aiios ha ocasionado muchos accidentes, tanto a Los trdunsentes, como a -
Los conductones def mismo y a Los pasajernos (27'6%)

- La negligencia y £a carencia de Los mds elementales valores humanos dan como resultado el aisfamiento de Los Liciados, seghe~
gdndolos de Los grupos sociales y como consecuencia negdndofes La opontunidad de sen atendidos debidamente, auments de este -
modo el nimero de E8Ros (8.0%)

- Los accidentes en genenal y Las nifias callejeras son gactornes que incrhementan el mimerno de minusvdlidos (4.8%)

- La mecanizacibn del hogar hace que cualquier miembro de una familia sugra de grecuentes Lesiones porn el mal uso de Los apara-
2o electromecdnicos (28.4%)

Los adetantos téenicos y médicos han salvado muchas vidas, pero Las Lesiones persisten incrementdndose asf el nimeno de Lisia
dos o subnonmales (8.7%)

DEFINICIONES:

En el Distrnito Federal, solamente hay un centro especializado para £a educacibn def minusvdlido (servicio de rehabilitacibn -
del DIF), ain embango, no hay una conrecta clasificacibn en el tratamiento adecuado a cada uno de Los £ipos de deficiencia §€
sdica, ain cuando La pandlisis cenebnal no es sinbnimo de deficiencia mental, una gran porcentafe de nifos afectados (caloula-
do entre un 50% y un 70%), son retrasados mentales en algin grado, porn Lo que La enfermedad debe fenerse muy en cuenta en £a

consideracibn del problema de fa deficiencia mental. ’

» En cualquier tratamiento de pardlisis cenebral, nequiene de gran paciencia y debe complementarse con el tratamiento requerido
para caso individual.



EL fin perseguido pon el tratamiento de £a pardlisis cerebral,es Lograr una adaptacibn psicofégica adecuada y una dependenc
ia §isica méxima. :
EL tratamiento nealista de esta Lesibn,incluye considerar Los siguientes puntos :

1.- Fisioterapia general
2.- Terapia ocupacional

3.- " de fenguaje
4.- Tratamiento psicologico
5.- " bio-sicosocial

6.~ Fabricacibn de Gntesis y prftesis
7.- Ayuda social

§.- Adiestramiento Laboral

9.~ Tratamiento Farmacoldgico

10.- Tratamiento Quiningico

Teniendo en cuenta este tipo de nesecidad nace ef Centro de Rehabilitacidn y Educacibn Especial { CREE).

La intencibn del mismo CREE neune muchos puntos de tratamiento de La invalidez y La dnica que no toca es el tratamiento
quinuirgico,dado que el centro no es de cardeter hospitalario,sino sofo de consulta externa.



ESTADISTICAS

EL departamento de estad(stica de £a S.1.C. y el Depto de Bioestadistica de La Bireccibn General de Rehabilitacifn han hecho
La cuantificacibn siguiente:

Concepto Personas Ponrcentaje
Amputacibn 259525 37.20%
Secuelas de poliomielitis 55998 14.70
Panaplefia 12204 3.00
EmipLejia 10843 2.60
Divernsas paralisis 34,992 9.70
Deformidades 56.318 15.10
Othas 60201 17.70
Totakl 490121 100.00

De Los porcentajes anteriores expuestos se sabe que el 27.4% de Los afectados del S.M.E.[ "Divernsas Paralisis" 9.7% y "otnas™
17.7%), estan clasificados como inv&lidos y el 72.6% restante como minusvdlido Lo que nos da un totak de 132332 invélidos y
352867 minusvdlidos en el D.F.

Para el entendimiento global del problema,es nesesario aclaran que dicha subnonmalidad comprende a dos tipos de individuos que
son catalogados como invdlidos y minusvdlidos.

Miwsvdlido es todo individuo que sufre una Lesibn gisica temporal o permanente,poco susceptible de curacibn médica-quirungica,
pero que.na presenta desajuste psicoldgica y neurofgicos y emocionales que intefieran con su productividad.
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ANTECEDENTES HISTORICOS.




La Direccibn General de Educacién Especiak:

Méxice, Distnito Federal 1976, da comienzo durante este perfodo £a experimentacibn con Los primeros grupos de integrados en el

Distnito Federal y Monternrey. Aparnecieron Los primeros centrnos de nehabilitacibn y educacibn especial | CREE ), asf como Las -

pLineras coondinaciones.

Los CREES son onganismos multidisciplinarios, bajo La conduccibn compartida de una direccibn médica y direccidn pedagbgica, --
-

médicos, especialisias, terapeutas, psicOlogicos, maestros de educacibn especial y nabajadornes sociales actuan de una manera

confunta para La identificacifn, diagnfstico, tratamiento, onientacibn, habilitacibn y nehabilitacibn fsica y apoyo de educa-

cidn especial.
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En el Distrnito Fedenal existe un centrwo especializado para La educacibn de nifios subnonmales (Ser-
vicio de Rehabilitacién del DIF },sin embarngo no hay una connecta clasificacién en el tratamiento adecuado en
cada uno de Los tipos de deficiencia {isica,puesto que atiende un mimerno muy elevado de nifios afectados poxr
Pardlisis Cenebral y algunos otnos tipos de invalidez.

Adn cuando fLa parndlisis cenebral no es un sinbnimo de deficiencia mental, un gran porcentaje de-
nifios afectados (calewlado entre un 50% y un 70%),s0n retrasados mentales en algdn grado por Lo que La enfer-
medad debe tenerse muy en cuenta en La consideracién del problema de €a deficiencia mental.

Cualquier thatamiento de parndlisis cerebral nequiere de gran paciencia y debe complementarse con -
el trataminto nequernido parna caso individual. EL §in perseguido porn el tratamiento de La pandlisis cenebral -
es Logran una adaplacioi psicolbgica adecuada y una independencia §isica méixima.

La Institucibn (D.1.F.) necibe un promedio de 700 nifios pon aio escolanr, de donde se deduce que -
othas escuelas no especializadas imparten clases a nifos minosvdlidos.Esto a pesar de ser un gran esfuerzo,no
cumple con su cometido,ya que, 54 el minosvdlido es objeto de La cuniosidad constante de Los demds, puede --
producinse en €€ un complejo de inferionidad causante de un estado de ansiedad con pérndida de La confianza en
AL mismo y del sentimiento de La dignidad personal y cuyas consecuencias son La autoconmiseracitn,el aisfa--
miento egocéntrico y otrnas actividades antisociales.

Existen otras instituciones especializadas que ademds de dar servicio de hospitalizacibn imparten-
clases conforme a Los programas de La Secretaria De Educacibn Publica,tratando asi de Lograr La nehabilita---
cibn integrnal. Sin embargo Ros estudios realizados en nifios que han pasado tiempo en el hospital ponen de --
manifiesto que su separacibn de Los padrnes y el hogar puede surtin efectos nocivos para su desavwllo.
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Cuanto mls pequeiio sea el niiio y mds durante este periodo en el que estd apartado del afecto y de La atencibn personal de
su familia, tanto mayores serdn fas probabilidades de que se produzean perturbaciones de su personalided y tanto mds e
versibles sendn Las consecuencias.

Loa niiios minusvdlidos necesitan una orientacibn especial, ayuda tenica, adaptacibn de Los Locales escolanes y
unos planes de estudio especialmente concebidos para que puedan aleanzar £0s objetivos de La educacibn en cualquier nivel.

La declaracibn de derechos del niiio adopiada pon Za Asamblea General de Las Naciones Unidas en 1959, estipula --
que cada nifio debe recibin una educacién que Le permita Llegan a sen un miembro itil a La sociedad. Este objetivo es parti
culanmente imporntante en Lo que concierne a Los minusvdlidos y mds diffcil de aleanzar

Las dificultades se deben en diversos grados a Las deficiencias fifsicas del nifio, pero también a £as actividades
de f£a sociedad frente a quienes Las padecen. De ahi que para resofverlas sea dundamental el apoyo active de £a sociedad a
planes de educacibn especial. bt

Lla funcibn primondial de £a comunidad social es garantizan La posibilidad de dispensar una educacién especial §4
nancidndola pon medio de impuestos y oiras guentes de .ingnesos e integrdndola en el sistema general de educacifn. Los méto
dos y La orndientacibn pueden varian de un pais a oino, pero internacionafmente se acepta ya el criterio de que La educacidn
especial constituye un problema que compete a fa colectividad y a Los poderes piblicos.

Seglin £as condiciones de £a primera conferencia internacional sobre Legisfacibn nelativa a Los deiicientes, orga
nizada por La Asociacifn de Rehabilitacibn Internacional en Roma en 1971, : " Los gobiernos deben asumin una responsabili-
dad y desempeiian un papel en el desanrtoflo y el financiamiento de Los centrnos de needucacibn de Los deficientes §isicos o
méntal,u", y " Lla educacibn se dispensard sin costo alguno para Los individuos ni para sus familias ".

Esto no quiere decin que deben subestimarse La funcifn decisiva que desempeiian fas organizaciones voluntarias en
La creacibn y el mantenimiento de Los serviciod de educacibn especial. Para que La educacifn especial obtenga el apeye - -
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Activo de La sociedad, es preciso que La poblacifn est€ .informada y convencida de su valor. Ese apoye no puede -
Limitornse ak pago de impuestos ni a £a aprobacifn general implicita del sistema de ensefanza piblica, s4ino que exdige una -
comprensibn mucho mds concreta del problema.

En efecto, La educacibn especial con vistas a una vida @til debe dispensarse en ambiente favonable y sofo puede
Zenen Exito 84 La sociedad estd Lo bastante bién fonmadz del problfema como para aceptan a sus degicientes y dar muestrnas -
de madurez en su actitud para con &LLos.

EL apoyo activo de La sociedad es impontante, ademds porn que La educacibn especial mds adn La educacibn general
estd concebida con minas a LLevar una vida Gl en el medio al que pertenece y de un modo mds amplio en La sociedad. ELELO
simplifica que su formacibn no debe transcuviin en el aislamiento s4ino en un ambiente de intercambio entre el mundo de £a
escuela, profesones, alumnos, parientes y el mundo exterion. Significa ademds que el programa escolar debe elaboranse de
confonmidad con Los aspectos de La vida social y brindarn a Los alumnos £a posibilidad de observan ef trnabajo y Los espar-
cimientos propios de €sta y de panticipar en E€Ros, Lo cual solo puede Lograrse a condicifn de que Las instituciones s0--
ciales y Los individuos presten efectivamente su concuwrso a £as tareas de La educacibn especial.

AL tratar de Las nelaciones entre £a educacifn especial y La sociedad, La cuestifn central consiste en determi-
nan cufles son Las funciones de £as escuelas especiales para deficientes §Lsicos o mentafes y qué oportunidades brindan -
Las escuelas ondinarnias para que se integren en ELLas. Unas y otras escuelas realizan fareas especificas, pero debe darse
pruionidad a fa integracifn de fLos deficientes en el sistema general de educacibn.

La nommalizacibn por La educacién no consiste en ofrecer a Los ninos deficientes el mismo Lipo de enseilanza ni
L03 mismos medios educativos que a Los nifics nonmales; ELLo s0lo contribuinla a hacer mds notornia su siiuacibn de desven-
tafa. Pon el contranio, La nonmalizacibn significa ofrecer al nifio minusvdlide Las mismas oportunidades patra desavicllar
sus aptitudes de que goza el niilo noamak.

“Para comprender el problfema de La educacifn y otnos que plantea La deficiencia §isica es preciso tener en cuen-
ta que muchos de esos problemas son creados o agravados pon Las actitudes y Los prefuicios sociales, tradicionakmente - -
hemos estimatizado a quienes son difernentes y Los hemos proscrnito de La Reamada vida nonmal de nuestiras sociedades. Hemos
construido nuestros edificiosd y nuestnas ciudades de tak modo que quedan excluidas £as perscnas con capacidad de movimien
fo.



Limitado, adi no hemos aprendido a ver en el hombre sus capacidades en Lugan de reparar sus Liondtacoincs cucndc -
éstas han sido tradicionalmente condenadas. Hemos creado ghettos educativos, profesdionales y sociales en £os que se supone
deben vivin, estudian y trabajar nuestnos conciudadanos minusvdlidos. La educacibn especial ha sido concebida pawn ayudarn -
a Les dificientes fisicos y mentafes a hacer un mejon uso de sus facultades, pero no podrndn tener pleno Exito sin £a - ~ --
comprensibn y el apoyo de £a sociedad que Las dispensa.

Y at fin de cuenta no send plenamente eficaz hasta el dia en que fa sociedad desempeiie el papel que Le cornespon-
da con vistas a eliminar fas bawreras fsicas y sociakes que ella misma intenpone en el camino de sus miembros {nadaptados.

18
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NECESIDAD FISICA EN LA ZONA.
Las justificaciones que se consideraron para el desanioflo def CREE son Las siguientes:

_Lo dipuesta en £a fraccibn V del fnticulo 30 Capftufo T de £a Sakubnidad General y ef titulo VI,capitulo dnico de fa

Rehabilitacibn de Los invdlidos, anticulos 151 af 158.

- EL ptan Nacional de Salud, cuyo programa nacional de rehabilitacibn establece fLa creacibn de centrnos de nehabilitacibn.

- EL aumento de fa invdlidez como daiic a La salud def bienestarn social,de £a poblacibn, del 7% al 10%,para La Repiblica
Mexicana.

- EL atto grado de poblacifn de Izitapalapa,lztacalco,TLahuac y parte de Xochimilco,como Las zonas aledaias,de Coyoacdn
Bendito Judrez,etc. Esto con repecto a censos de poblacifn de afectados a propuesto La ubicacidn del CREE en fLa Delegacibn
Iztapalapa para captan Las zonas de afluencia antes mencionadas.

- EL Departamento del D.F. tiene donada el &rea pon parte del plan Nacional de Desawroflo Urnbano de Ecofogia con canacter
de Centrw Educacional.



PLAN REGULADOR DE DESARROLLO URBANDO
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1.- OBJETIVO GENERAL:

Prevenin fa estructuracifn de procesos invdlidentes y proponcionan a Los minusvdlidos servicios de nehabilifacibn
integnal y educacibn especial.

2.~ OBJETIVO ESPECIFICO:

Valonan y manefan £as condiciones de niesgo potencialmente productoras de invalidez.

Valonar y tratar integramente al minusvdfido y proporcionarle servicios de educacifin especial 84 asi Lo nequiene. .
Panticipan en Ras Linvestigaciones nelacionadas con La prevencibn de invalidez, fLa nehabilitacibn integnal y La --

educacifn especial.
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FUNCTONES GENERALES

Detectarn y manejar Las condiciones de niesgo potencialmente productonas de invalidez,
Valonan y tnatan integramente akminusvalido y proporcionarke servicios de educacibn especial si asi Lo nequienre.

Participan en Las investigaciones relacionadas con La prevencibn de invalidez, fa nehabilitacibn integnal y La -
educacifn especial.

Participan en La fonmacifn de personal para La nehabilitacitn y Ra educacibn especial.

Onganizan servicios de diagnbstico psicopedagbgico que, integrados con el diagnfstivo médico y social, permitan
Zoman Ras medidas de atencibn.

Onganizan ghupos para aquellos nifios que requieran educacibn especial y no puedan asistin a una escuela regular
0 necesditen tratamiento médico conjunto.

Onganizan servicios de apoyo pana nifios que asistan a grupos integhados o a un grupo regular perc requieran ayu-
da complementarnia.

Onganizan servicios de nivelacibn para nifios que asistan a fa escuela comin y presenten problemas especificos de
aprendizaje.
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CREE
PROPIETARIO.

EL 21 de Diciembre de 1982,se publicd en el Diario Oficial de La Federacibn que pon decreto pre
sidencial en el drticulo 30. trhansitonio dice:

"En un plazo de 90 dias conforme a Lo dispuesto porn as Leyes aplicadas y con La devida inteaven-
cibn de La Secretaria De Programacidn y Presupuesto, La Secretaria de Comercio y £a de Asentamientcs Humanos
y Obras Piblicas asi como de La Comisibn de Recunsos Humanos def Gobieano Federal y cuiddndose de no afectar -
£0s denechos fabonales de Los trabajadones al Servicio de La Secretaria de Salubridad y Asistencia,se pondidn
¢£ disposicifn del Sistema Nacional para EL Desawrollo Integral De La Familia,fos bienes muebles e irmuebfes y
Los necurnsos que La misma destina a servicios de asistencia sociaf,asd como Los de nehabilitacidn vinculados
a esta que no sean de carndéten hospitalanio®.

Porn Lo que ae onigina La Direccibn de Rehabilitacibn y Asistencia Social,consecuentemente La ----
Subdireccién de Rehabilitacibn inicia Labores encaminadod a meforan Los senvicios de nehabilitacibn existentes
a nivel nacioncl.

39




40

ER CREE, es una Institucibn Onganizado por,el Secton Satud, La Seeretaria de Educaci6n PibZica,el Ins-
tituto Mexicano de Seguro Social y pon el Desawvwilo Integral de £a Familia.
La §uncién primondial def CREE es prestar una adecuada atencibn a nifios como adultos que padezcan cualquiern ti-
po de pardlisis, ya sea fisica, mental o sociak.

Ev - . - - - e e = _




Premisas de Diseno.

Estas nommas se obtuvieron mediante La colaboracibn de La Dirneccibn TUe Proyectos y el Instituto Mexicano del Seguno -=-
Social { IMSS ), Junto con Los estudios antropométricos y necesidades bhsicas para el minusvdlido nealizados pon el Sistema-
Nacional de Desanrollo Integral de La Famifia.
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EL edificie send de un s0L0 nivel.

En el acceso, se distiibuindn rampas con una pendiente méxima del "§%

 EL espacio destinado a salas de espera contard con un minimo del 20% para dan cavidad a Las siklas de nuedas.

Los conredones de cinculacibn intenion, habn& un zoclo de proteccién de 30 em. de alto para evitar desgastes pen golpes de
5488as de ruedas o de Los aparatos ontopédicos.

. Los connedones deben tener un minimo de 1.20 m. y de 1.30 m. en Los recodos parna que £as 8illas de nuedas puedan circular

" ademfis, estandn dotados de pasamanos en toda su periferia a una altura de 65 cm.

EL 60% de Los sanitarnios deberdn sen planeados para ef uso de Los minusvdlidos en s.lla de nueda, equiplndolos con barias

. s0stén. Los 4inodonos estardn elevados 10 cm. sobne el nivel de piso terminado.

En el Grea de electroencefalogrnafia, £as salas van preparadas con un sistema de tienras para evitarn interferencias, del --

: ricsmo modo se procederd en La cdmara de electromiografia.

En La chmara Faraday, se utilizand maternial sono-amontiguante.
EL anexo para yesos, Llevard una tuberia de desague capaz de manefarn Los excedentes con una trampa de yescs.

EL nadiodiagnbstico habrnd una mesa y un disparadon en £a zona de nayos X, para protegen al operaric a través de un cruisial

bario o plomo, todos Los pisos, muros y plafones deben estar protegidos contra fLas nadiaciones con aplanados de bario y -
Las puentas con Limina de plomo.

En £a zona de terapia fisica se deberd nefonzan Las paredes y Los techos de Las sakas de ejercicio de forma que pueda $0--
portan La canga de 225 kg. y nesistin La tensifn de aparatos, tales como Las cabrias, poleas, cuerdas, bartas, murales, --
grnia, etc.

Es esencial para La segwiidad que fa supenficie del piso no sea nesvaladiza, por consiguiente deben evitanse £as supenii--
cies muy £isas, enceradas o Lustradas. :

Para ek piso del gimnasio, se recomiendan duelas de madera dura de buena calidad {encino).

Debe haber siempre aire fresco sin comrientes, especialmente en fa sala de hidroterapia y en Las de ejencicios.

En toda esta zona es esencial el suministro de agua caliente y fria.
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i la sala de hidreterapia se necesita una mayon presddn hidndulica, en el suelo de esta sccedbn debe haber xeswnideros o
desagues como precauciln para casos de rebalse o Lnundacitn.

Todas £as tomas ellctricas deben tenen conexibn a una tierra, Las tomas de contientes se .inmstalarndn a un metro sobre el -
nivel del suelo.

No deben existii deferencias de nivel en estas zonas para que el minusvélido se desplace s.in ayuda de nadie.

En drea sinftica, se colocarndn aditamentos en Los cuales Los minusvdlidos pongan én movimiento miembnros superniones, miem-
bros inferiones y misculos del tronco para La comreecibn de defectos postularnes.

EL drea psicomoton se dotand de mesas de estabilidad y una senie de dispositivos estimubantes de consistencia, 4orma, - -
colon, sonido, que propicien el neforzamiento del vigorn, La destrneza y La conrecciln de sus Limitaciones psicomotonas.

Toda el drea de gabricacibn de 6ntesis y prétesis, estail conectada a La terapia §lsica para que el minusvdlido reciba el
entrenamiento para el mejorn uso de sus aparnatos.



AREAS GENERALES DE SERVICIO

1.- Gobierno.

2.- Valonracibn.

3.- Tratamiento.

4.- Unidad MZetiple de Educacién Especial.
5.~ Taller de Ontesis y Protesdis.

6.- Servicios Generales.
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CONCLITO No. DE PIRSONAS RELACTON DE LOCALES Nz,

Serwvicio o Local

Vestibuly 4 1 Méduto de informacidn 160
Gobierno
Directon ! I esenitonio

leredenza

184860 ginatonio

? s{llas interlocuton

anchivero

1 Librero 20

—

Toilet

-—

excusado
Lavabo
accesonios ]

—

mesa xedonda
sillas
Librenos 20

Sala de Juntas ’ 10

—
~N O -

escritonio

eredenza

s4L86n

s408as mbviles interlocutor

archivero 10

Jede de lnidad 1

— RO

escritonio

credenza

s(LLon

siL8as movibles interlocuton

archivero 10

Jefe de Anea ' !

—_— D =

Administracidn f escritonio
eredenza :
s4086n
siLLas méuibles interfocutor 10
AULA 41 I escnitonio
- 1 silla ginatoria

40 s{llas con paleta

1 plzawdn

1 pantalla movid ‘ 60

NS,



CNCEPTO No DE PERSONAS RELACION DE LOCALES M2,
Apcyo _de Admén 1 Tescnitornio
1 silla ginatornia
1 archivero
2 sillas interlocuton 20.00
Caja 1 1 escritornio
1 silla
1 mdquina zegistradona 6.3
Espera 17 2 bancas en tanden 5 plazas
2 cenicenos basurnenrnos
1 mesa de centro
1 escnitornio
1 credenza Laternal
1 silla ginatornia 32.6
Secretarnias 3 .« 3 escnitonios
3 s.illas giratorias
3 anchivenos 40..00
ToilLet 1 excusado
1 Ravabo
accesonios 6.00
Sanitarnios hombre 2 excusados
2 RLavabos
accesonios 13.00
Sanitarios Mujeres. 2 excusados
2 Lavabos
accesonios 13.00
Cineulacibn 1 cenicero basura
Valoracibn
Control 1 médulo de control
2 sillas girnatonias 14.17
Anchivo Anaqueles tipo esqueleto

1 escalerna de tnes peldaiios 20.00




CONCEPTO

No DE PERSONAS

RELACTON DE LOCALES

G

Rehatilitacibn
(2 Locales)

Yeso
Satla de juntas

Sala de Juntas

Pediatria

Anexo

Toilet para personal

Rayos X

10

P I N N e e e L e

- -

escritonio
mesa de exploracibn
sillas

vitrina

s4086n ginatonio

escnitonio

mesa de explonacibn
silas

vitrnina

sL8L6n giratonio

tarnja
s4i8Las
mesa de tratamiento

mesa nedonda
s4i8Las
Librerno

mesa nedonda
s4i08as
pizaron

1 Librero

N

- -

escitonio

mesa de explonacifn
sillas

vitiina

si88on

arnchivero

excusado
Lavabo
accesonios

aparato de rayos X
Ztanque de nrevelado

fuego de portaplacas

14.17

14.77

14.17

20.25

28.35

14.17
14.17

9.00



CONCEPTC

N¢ DE PERSONAS

RELACION DE LOCALES

M2,

g s

Intenpretacibn

Revelado

Vestidon

Sanitarios Hombre

Sanitanios Mujenes

04tamologia

Neuwrologla

ELectroencefalogradia

- R 4=

- -

A e N W W

-

disparadesn abaque
escitondio

siLla giratoria
sdillas interlocuton
negatoscopio de pared

si8la ginatonia
negatoscopio de pared

banca
percheno
excusados
migitonios
Lavabos
accesonios

excusados
Lavabos
accesonios

escritonio

si8kon giratornio
silkas interlocuton
vitraina
netenoscopio

o ftalmoscopio

escrnitonio

mesa de esploracibn
siLRas

vitnina

84826n giratorio

mesa de explonaciln
silka de madera
electroencefalograma
jaula faraday

28.35

5.10
5.10

14.17

17.17

17.17

34.42

14.77

14.17



CONCEPTCQ

No DE PERSCNAS

RELACION DE LOCALES

M2,

49

comunicacidin Humana

Camania_Sonoamontiguada

Psicologia
13 Zocales)

Psicopedagogia

Valernacién Sociakl
( 2 Locales)

Pre Valoracibn

Toilet Hombres

Toilet Mujenes

O04icina

—— T Y Sy S N I e T R T

- -

eschitonio

mesa de exploracibn

s(Ekas interlocuton

v.itnina

siL86n giratornio

undidad de otonrinolanincologla
6LER6n " " "

audiometro

escnitonio metalico
silla ginatonia
s4i8Las interlocuton
arnchivere de 2 gavetas

escnitonio metalico
silRa giratonia
silkas interlocuton
anchiveno de 2 gavetas

escrnitonio metalico
silla girnatonia

siLlas interlocuton
anchivero de dos gavetas

escnitondio

mesa de exploracibn
8480as

vitnina

A48L6n giratonio

excusado
Lavabo
accesonios

excusado
Labavo
accesonios

escnitonio metalico
silla ginatornia

20.25
10.00

14.17

14.17

14.717

14.17

9.3



CONCEPTO

No DE PERSONAS

RELACION DE LOCALES

M2.

Espera General

Tratamiento-control

Electroterapia

Mecanoterapia

Baios Hombre

100

1z

~
w o

~

N o~

DN NN NN TG

L I N O O O O R N )

N~

sikas Linterkocuton
anchivo de 2 gavetas

Bancas en tandem de 5 placas

ceniceros basurerocs

barra de control
s4ilLas giratonias

mesas de tratamiento
silLas interlocutor
neodynaton

sonostat

ultrathern

neurolon

Lamparas inflarrofas
mesas de patas

esciitonio

silla giratoria

mesa de efgin
escalera teraupeutica
aparato de thaceidn
colchones para gimnasio
barras paralelas
poleas

mesa de estabilidad
mesas de trhatamiento
si8Las

espefos moviles
Lockers

timon de hombre
mesa inclinable
bicicletas

excusado

14.17

476.00

14.17

40.00

105.20

24.25



CONCEPTO N0 DE PERSONAS RELACION DE LOCALES M2z.

excusado

Lavabo

negaderas

accesonios 27.25

Basio Mujeres

[

Bailo Médicos negadena
excusado
Lavabo

accesonios 8.00

- -

Baiio Enfermernas negadera
excusado
Lavabo

accesonios 8.00

-

Hidnoterapia 1 tanqu.f, te/mumpum'co

tina hubb

consola de parafina

consclas de compresas

tanques de nemolino

escritonio

s{LLon girnatonio

s8R as

mesas metalicas de trhatamiento
camillas

s4L8as metalicas altura graduable
gnda 132.00

Terapia de grupo colchones
17 Zocales] i 40.00

Taller de adiestramiento 1
De actividades Maltiples

AN AT A R

N
~

banco de trabajo

tableno parna adiestramiento

banco de trabajo plomeria

banco de trabajo soldadurnia elecirica 40.00

—

Terapia Ocupacional 1 Mesas de tabajo

escnitonio

-w



CONCEFTO

No. DE PERSONAS

RELACION DE LOCALES

M2.

Trabajo Social

Terapia de £enguaje

{ 4 Zocales)

Psicopedagogia

Psicologia

Oficina

12

[ ORI X N~ N Ry e A PN~ =N = A= NN

N =S~

sillas
estantes

siLLas de nelafamiento

mesa de estabilidad
mesa de kanavel
mesas infantiles
silbas ingantiles

escrnitonio

sillas ginatonias
estante

archivero

silkas interfocuton

escnitonio

s4iLas giratonias
estante

archiveno

s4RRas interlocuton

escuitonio

silas ginatonias
estante

archiverno

sil8as intenfocuton

escritornio

s4i88as ginatonias
estante

archiverno

siLas interlocuton

escnitornio

sillas ginatonias
estante

archivero

sillas internlocuton

e ———. &

52.¢6

14.17

14.17

14.17

14 .17

14.17



coxeerTo

53

No. DE PERSONAS RELACION DE LOCALES MZ.
Espera General 100 20 bancas de Tandem de 5 plazas
5 ceindcenros basurenros 476.00
Sanitarnios Hombres 3 excusados
2 migitonios
3 Lavabos
acces0nios 23.00
Sanitarios Mujeres 5 excusados
3 Lavabos
accesonios 23.00
Wiidad .-,mapzé de Educacién Especial
Trabajo Scedial. 2 1 escnitonio
B 1 silka ginatornia
{ dos gocales) 1 archivero
2 sillas interlocuton 13.00
Psicologia 2
{ dos Rocales) 1 escritonio
1 sikla giratonia
1 archiveno .
2 silkas Airterlocuton 12.95
Maestro Especialista 7 1 escritonio
1 silla girnatonia
{dos £ocales) "1y 7 " 6 Am;nsgcon paketa
1 pizarnrbn 26.00
Maestro Eapecialisia 5 1 mesa de trabajo
( 5 Locales) "2,3,4,5y 6 " 1 silka giratornia
. 3 sillas interlocuton
1 pizanibn 13.00
Sanitario muferes 3 excusados
1 Zavabo
- accesonios 23.00




CONCEPTO No DE PERSONAS

RELACION ©DE LOCALES

ne.

Sa

Sanitarnios Hombres

Espena 5

Directon ' 1

Toilet

Sala de juntas 8

Aula 2
( 2 Locales)

Takler 3
[ 3 Locales)

Cirewlacibn

-
N A NN W

Lavabo
excusados
migitonio
accesonios

—~ N -

escrnitonios

sillas ginatonias
archivernos

cendiceno basuwresio

banca en tandem de 5 plazas

_—N NN

escritonio

credenza

Librero

anchivero

siL86n girnatonio
s48Las internlocuton

N =

-

excusado
Lavabo
accesonios

-

mesa nedonda
silas
Librero
pizarnnibn

— 00

escrnitonio

sika ginatonia
s4LLas con paleta
pizarnbn

—Qn =t

mesas de trabajo
bancos

Lockens

siLRas

cenicenos basurneros

23.00

10.00

14.00

6.00

20.00

20.00

20.00




CONCLPTQ

No DVE PLRSONAS

RLLACION DE LOCALES

Mz.

Taller de Ontesis y Protesis

Espea.

Moldes

Zapateria

Takabarteria

Almacén

Peasticos

Amnado de Protesis

Axmado de Qatesis

v e et md i e e e ma e

-~ -

RO NS et e e —— e e

- NN

banca tandem de 5 plazas
cendicero basuwreno

escnitonio
si8La ginatoria
credenza
archivero

tarja

si8La

banco

cémoda

mesa de exploracibn

mesa de trabajo
banco
tablero de herwamienia

mesa de trabajo
banco
tablero de herramienta

anaqueles tipo esqueleto
excusado

Lavabo

accesonios

mesa de trhabajo

banco

tablero de herramientas
honno

mesas de trabafo
bancos
tablerno de herramienta

mesas de trnabajo
bancos
tablero de herramienta

20.00
12.00
§.00

22.10

22.10
13.00

32.50
32.50

32.50

o



CONCEPTQ No.

DE_PERSONAS

Senvicios Generales:
Intendencia

Taller de Mantenimiento:

Almacén:

Sanitanios Mujenes:

Caseta de Vigilameia:
{ 2 Zocates )

Estacionamiento Piblico:

Estacionmmients Médice:

Ambulancda y Patio de Maniobaas :

RELACION DE LOCALES

—_—y N N P Y S S

w N

—

10

32

escnitondio

silla girnatonia
s488a interlocuton
anchivero

anagueles Zipo esqueleto
mesa de trabafo

anaqueles tipo esqueleto

bombas de agua
caldena de gas
cisterna

negaderas
Lockens
Lavabos
excusado
ming{tonio
accesonios
negadenas
Lockens
excusados
Lavabos
accesonios
escnitonio
silla girnatonia
barra

auftombviles

autombiiles

M2z

16.50
16.50

40.00

70.00

23.00

23,00

6.00
300.00

1,260.00

100.00

[

Fa



CONCEPTO

Control Médico:

Sala de Teaapemtas
Valoracibn

y
Fisiotendpia (2 fLocales)

Sanitonio Mujenes:

No. DE_PERSONAS

12

32

RELACIQN DE LOCALES

escrnitonio
s40La ginatornia
barra

nelof checadon
tarfeterno

—

8i0L6n 3 plazas
848L6n Love-s4it
mesas nredondas

s488as

848860 individual
cageterna

mesa de centro

T L )

mesas

s488a8 Lndividuales
Zarja doble

mueble de apoyo

A O

~

excusado
1 tavabo

-~

excusados
Lavabo

- N

estufbn con 6 quemadores

Mz

9.00

39.65

70.00

6.00

9.00




CONCEPTO No. DE PERSONAS

Superficie construida total 380
Cireulacibn
Total con &nea construida con estacionamiento

NOTA: Lo nestante de La superficie del Femreno
e tomardn como &reas verdes y Gneas ne-
creativas debidamente Limitadas.

RELACION DE LOCALES

total
15% del total

M2

4,939.94
740.99
5,680.93




NUMERO DE PERSONAS DE USO DIARIO DEL " CREE "

Pana el c&lculo de poblacibn interna y externa def Cree, se tomaron a consideracibn el Grea de trabajo que es Lo
sdiguiente:

Palcolbgos
Terapeutas

Personal Médico Fisiolenapeuta
Trabajadora social
Médico especialista
Personal de apoyo

Personal Interno

Personal Adminisirnativo
Personal de vigilancia

Personal de Gobierno

La cual nequiene del servicio que
Pasiente padesca La parndlisis de todas fas
edades .

Interna  Individuo que permanece hasta el diagnbsitico
Pariente
Externa  Individuo que deja al paciente y despubs de Z a 3 horas negresa

Parna el mejor funcionamiento del mismo, se preveen horarios en cada drea asf considerando el tiempo que tarda unm -
. pasiente de acuerdo a La nutina del tratamiento.

En el drea de tratamiento como Fisioterapia, Hidroternapia, se establecerd un honario para mujeres y hombres. Para -
su mejon aprovechamiento.




En nelacibn a fa tabla que se presenta se foimandn parna el caleulo de numeros de personas total interno, silla
o fugar de trabajo pon persona como se muesina en el programa arquitectbnico :

PERSONAL PERSONAL PERSONAL
AREA DE TRABAJO INTERNO PACIENTE PARIENTE
1. Gobierno 11 10
2. Valonacibn 23 18 18
3. Tratamiento 32 122 61
4, Educacifn especial 20 - 60 30
5. Tallen de Antesis y
Protesdis 20 10 10
6. Senvicios generales 20
Total 126 210 129

Esto senfa funcionando afl 100% el Centrno de Rehabiliitacibn y Educacibn Especial

EL nimero de personal paciente que se antendenfa en un hornarnio de 8:00 honas al dia senfa de 465 personas.

60
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