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INTRODUCCION.
LA ELABORACION DEL PRESENTE TRABAJO, HA SIDO MOTIVADA POR LA NECESIﬁAD QUE IM-—'
PERA EN EL MUNICIPIO DE CUAUTITLAN IZCALLI DE CONTAR CON UN ESTABLECIMIENTO DEHESFE TIPO

PARA COMPLEMENTAR SUS NECESIDADES DE ATENCION MEDICA. POR ELLO, EL PRINCIPAL OB]ETIVD ES
REALI7ZAR EL PROYECTO EJECUTIVO DEL HOSPITAL GENERAL PROPUESTO. i s

SICO ARTIFICIAL DEL MUNICIPIO.

SE DEDICA TAMBIEN UNA PARTE DEL TRABAJO AL ESTUDIO DE, MEDIO FISICO NATURAL A-
BARCANDO SU CLIMA, SU GEOGRAFTA FISICA, ASI COMO DATOS HISTORICOS DE LA POBLACION Y DE EL
LUGAR EN SI. . Tl

PN
i

UNA SECCION INTERESANTE LA CONSTITUYE LA INVESTIGACION DEDICADA AL ESTUDIO DEL
TEMA, QUE NO PRETENDE SER UNA TNVESTIGACION DE TIPO INNOVADOR,:YA QUE, COMO Li‘ODOS SABEMOS
SE HA ESCRITO MUCHO SOBRE ESTE TEMA. MAS BIEN, ES UN INTENTO DE RECOPILACION: DE LA INMEN-
SIDAD DE INFORMACION QUE EXISTE SOBRE EL MISMO, QUE SE PROPONE FACILITAR SU MANEJO Y. POS-

TERIOR APLICACION EN OTROS TRABAJOS DE ESTE TIPO.

AL FINAL SE PRESENTA EL DESARROLLO ARQUITECTONICO DEL TEMA, ABARCANDO EL PRO -
YECTO ARQUITECTONICO, ASI COMO LOS CRITERIOS ESTRUGTURALES Y DE INS'I‘ALACIONES APLICABLES
AL MISMO.




JUSTIFICACION Y OBJETIVOS. 5y o

COMO RESULTADO DE LA INVESTIGACION DEL MUNICIPIO SE ADVIRTIO QUE, EN 10 QUE
CONSTITUYE EL EQUIPAMIENTO PARA LA SALUD, SE TIENE UNA DIFERENCIA 'APRECIABLE ENTRE LA
CANTIDAD DE POBLACION QUE REQUIERE ATENCION MEDICA Y LOS SERVICIOS DE SALUD‘CON qu-: SE
CUENTA PARA ATENDERLA. ) :

ACTUALMENTE SE ESTIMA LA POBLACION DEL LUGAR EN 350,000-HABS, 'QUE PARA HEL' A-
0 DOS MIL SE ESTIMA LLEGARAN A 800,000 ) QUE REQUIEREN ATENCION MEDICA, mm ESTO qsz cu:
ENTA CON UNA CLINICA ( U.M.F. IMSS ) CON 15 CONSULTORIOS; DOS CLINICAS PARTICULARES UBI'
CADAS ENJARDINES DEL ALBA Y ENSUEYOS, Y VARIOS CONSULTORIOS PARTICULARES DE ODONTOLDGIA
OTORRINOLARINGOLOGIA Y GASTROENTEROLOGIA PRINCIPALMENTE. AUNQUE, CABE SEFALAR- QUE NO TOZ
DA LA POBLACION TIENE ACCESO A ESTOS ULTIMOS DEBIDO A LOS ALTOS. COSTOS QUE CUESTA m:N :
DERSE EN LOS MISMOS. ’

LA POBLACION NO CUBIERTA ES CANALIZADA A LOS HOSPITALES DE A QUEBRADA 8¢ COA -
CALCO ( DE 144 CAMAS Y 14 CONSULTORIOS CADA UNO.) PARA 1O QUE LOS USUARIOS TIENEN QUE
DESPLAZARSE DE SU LOCALIDAD EN RECORRIDOS DE HASTA UNA HORA, EN EL CASO DE (‘OACAICO.

CONSIDERANDO QUE, EN GENERAL, SE NECESITA 1 CONQULTORIO POR CADA 5 3'3 H BS.
1 CAMA POR CADA 1430 HABS. SE TIENE UNA DEMANDA ACTUAL APROXIMADA DE 66 CONQULTORI.)Q Y-

244 CAMAS DE HOSPITALIZACION, QUE, AL SUSTRAERLES EL EQUIPAMIENTO ACTUAL (129 C()‘NS.‘ILTO_—

RIOS Y 144 CAMAS.) ARROJAN UN DEFICIT DE 37 CONSULTORIOS Y 100 CAMAS_DE HOSPITALIZP‘ACION
QUE DEBERAN SER CUBIERTAS POR ORGANISMOS DEL SECTOR SALUD Y PARTICULARES. L

DE ACUERDO CON LO ANTERIOR, Y CON OBJETO DE HACER FRENTE A LA DEMANDA DE:;‘SERVL
CIOS DE SALUD DE LA POBLACION, SE PROPONE LA CREACION DE UN HOSPITAL GENERAL, QUE APOYA-
RA A LA U.M.F. EXISTENTE Y A SU VEZ, SE APOYARA, CONJUNTAMENTE CON EL HOSPITAL DE LA QUE




BRADA, EN EL CENTRO MEDICO LA RA7A QUE SE ENCUENTRA DENTRO DEL RANGO RECOMENDADO POR LAS
AUTORIDADES SANITARIAS Y QUE ES DE UNA A TRES HORAS DE RECORRIDO EN TRANSPORTE REGULAR.
QUE TENDRA COMO PRINCIPALES OBJETIVOS LOS SIGUIENTES:

— BRINDAR ATENCION MEDICA PREVENTIVA, CURATIVA, Y REHABILITAR A LA POBLACION DEL MUNICI-
PIO DE CUAUTITLAN I7ZCALLI CUYOS PROBLEMAS DE SALUD NO SEA POSIBLE ATENDER EN LAS UNIDA

1) DES DEL PRIMER NIVEL. PARA ELLO CONTARA CON LOS SERVICIOS DE URGENCIAS, CONSULTA EXTER
NA Y HOSPITALIZACION.

— PARTICIPAR EN LA FORMACION Y DESARROLLO DE RECURSOS HUMANOS PARA LA SALUD PREPARANDO
AL PERSONAL MEDICO Y PARAMEDICO EN LOS NIVELES DE PRE Y POSTGRADO ASI COMO ELABORANDO
PROGRAMAS DE EDUCACION CONTINUA PARA EL PERSONAL.

- CONTIBUIR EN LOS PROGRAMAS DE INVESTIGACION CLINICA, EPIDEMIOLOGICA, DE LABOR‘ATORIO Y
SOCIAL DE LOS FACTORES QUE INFLUYEN SOBRE LA SALUD Y LA ENFERMEDAD. ASI COMO EN LOS DE
ASPECTOS PSICOLOGICOS Y CULTURALES DE LOS ENFERMOS.

POR ULTIMO, SE ESTIMA QUE PARA EL ANO DOS MIL SE TENDRA UNA DEMANDA DE 88 CON- ‘

SULTORIOS Y DE 350 CAMAS DE HOSPITALIZACION, POR LO QUE SE RECOMIENDA QUE LAS UNIDADES
QUE SECREEN EN EL FUTURO DISPONGAN DE AREAS DE RESERVA DESTINADAS A FUTUROS CRECIMIENTOS

ASIMISMO, SE RECOMIENDA LA CREACION DE UNA U.M.F. O CENTRO DE SALUD CON UNA CAPACIDAD DE
15 COSULTORIOS CON LO QUEDARIA TOTALMENTE CUBIERTA LA DEMANDA DE SERVICIOS ACTUAL.
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1. ANTECEDENTES HSTORICOS DEL LUGAR.

CUAUTITLAN IZACALLT ESTA UBICADO DENTRO DE LOS LIMITES DE LA VASTA REGION QUE -
COMPRENDE EL ACTUAL ESTADO DE MEXICO, QUE OTRORA FUERA CUNA DE GRANDES CIVILIZACIONES, CU
YA HISTORIA HA SIDO DE GRAN TRASCENDENCIA DESDE SUS MAS REMOTOS POBLADORES, DEJANDONOS: ‘j :
HUELLAS IMPORTANTES DE SU PASO Y VESTIGIOS QUE AUN NOS HACEN PALPABLE SU PRESENCIA F.N EL
PASADO.

EL PAISAJE DEL ANTIGUO VALLE DE MEXICO ERA MUY DISTINTO DEL ACTUAL, LAS PARTESr
BAJAS ESTABAN CUBIERTAS POR UN LAGO QUE EN SUS EPOCAS DE MAYOR CAUDAL MEDIA MAS DE.75 K‘M
DE LARGO POR 35 KM DE ANCHO Y CUBRIA UNA SUPERFICIE DE CASI TRES MIL KM2. : }

DEMAS DE TENER UNA GRAN VARIEDAD DE VEGETACION Y PAISAJES QUE VAN DESDE ws PIcos .b{
Y GRANDES BOSQUES DE PINOS, HASTA LOS PAISAJES SEMIARIDOS CUYA VEGETACION TIPICA ES|
GU EY ASI COMO EL NOPAL. RS e R o




o PERIODO PREHISTORICO. , o

NOMADAS CAZADORES EMPEZARON A OCUPAR-EL VALLE DE MEXICO 12.0 15 MILENlOS ANTES
DE QUE SE INICTIARA LA ERA CRISTIANA. PARA EL AVO 1500 A. DE C., YA SE ENOONTRABAN ESTABU‘
CIDAS PEQUESAS COMUNTDADES DE LAS CUALES, LAS MAS ANTIGUAS: QUE SE CONOCEN SON LAS DE EL
ARBOLILLO Y ZACATENCO, CERCANAS A LA ACTUAL VILLA DE GUADALUPE, Y. LA DE TLATILCO EN ELAC
TUAL MUNICIPIO DE NAUCALPAN, CERCANA AL PUBLO DE TACUBA AR A : .

Le PERIODO PRECORTESIANO. il

10S PRIMEROS PUEBLOS HISTORICOS QUE HABITARON EL VALLE DE MEXICO FUERON 10S 'I'EO_ :

TIHUACANOS. SE HA SABIDO QUE LA EVOLUCION DE LA CULTURA TEOTTHUACANA COMIENZA SU PRIMERA
EPOCA A PRINCIPIOS DE LA ERA CRISTIANA. DE ELLA SE DICE QUE ALGUNOS GRUPOS DEL PRECLASICO
SUPERIOR SE ASENTARON EN EL VALLE DE TEOTIHUACAN DONDE SE HAN ENCONTRADO RESTOS DE SU. CE-
RAMICA Y FIGURILLAS QUE SE ASEMEJAN A LAS DE ZACATENCO Y TICOMAN. SE CONSTRUYERON LAS PRL
MERAS PLATAFORMAS QUE MAS TARDE SIRVIERON PARA EDIFICAR LAS PIRAMIDES DEL SOL Y LA LUNA..

EN EL SEGUNDO PERIODO ES FACTIBLE UNA INFILTRACION DE POSIBLE FILIACION O[MECA. :
PARA EL TERCER PERIODO DE 250 A 650 D. DE C. TEOTIHUACAN ALCANZA SU MAXIMO DESARROLLO Y .

SU CULTURA INFLUYE EN TODA MESOAMERICA. SU ULTIMA EPOCA TERMINA CON LA DECADENCiA DE ESTE

IMPERIO CULTURAL CON LAS OLEADAS DE INVASORES QUE PENETRAN AL VALLE DE MEXIC.O Y
PARA ENTONCES YA ABANDONADA, PERTENECIENTES TAL VEZ A GRUPOS CHICHIMECAS. g

SIGLOS DESPUES LES SUCEDIERON LOS TOLTECAS;fCQYO‘IMPERIO.TENIAf
ADMINISTRATIVAS: TULLAN, ACOLMAN Y COLHUACAN.'LA-PRiMERK:SITUADA,EN;TERRIT

*LA CLUDAD'




DO OTOMNAN, QUE EN EPOCAS POSTERIORES PERTENECERIA A TEZCOCO; Y. LAS DOS: ULTIMAS
RIORMENTE FUERON INCORPORADAS AL ESTADO DE MEXICO.

BN EL ANO 1040 EL IMPERIO TOLTECA COMENZO A DESINTEGRARSE POR CA )
TOS CONFLICTOS. PARECE QUE LAS GUERRAS CIVILES QUE ESTALLARON TUVIERON SU ORIGh J EN:’I‘)IFE—“; :
DE TIPO ETNICO ( CONFLICTOS ENTRE LA POBLACION TOLTECA AUTOCTONA CON INMIGRANTES CHIQHI@_",
CAS QUE LLEGARON MAS TARDE.), Y DE TIPO RELIGIOSO. E

EN 1427 EL TLAHTOANI DE TENOCHTITLAN, CHIMALPOPOCA, ENCABEZA UNA CONSP RACION
PARA DERROCAR AL GOBIERNO CHICHIMECA QUE PARA ENTONCES DOMINABA LA REGION, APOYADO POR i
10S TLATOQUE DE TLALTELOLCO Y CUAUTITLAN, PERO FRACASO COMPLETAMENTE YA QUE LA REBEL].ON b2
FUE DESCUBIERTA A TIEMPO. EN REPRESALIA, LAS TROPAS CHICHIMECAS DE MAXTLA OCUPARON CUAU'I‘I‘
TLAN. ASESINANDO ADEMAS A LOS TLAHTOANI DE TENONOCHTITLA,TLALTELOLCO Y CUAUTITLAN 5

EINTRE TANTC, LOS AZTECAS, UNA DE LAS VEINTE TRIBUS DE DEL IMPERIO TOLTECA, UNI-
DOS A UN GRUPO CHICHIMECA, LOS MEXITIN, CON QUIENES !1AS TARDE FORMARIAN EL PUEBLO MEXICA,
CONQUISTARON TLACUPAN Y EN SEGUIDA LA CAPITAL AZCAPOZALCO. LOS ANALES DE CUATITLAN DESCRL
BEN ESTOS ACONTECIMIENTUS BAJO EL ANO DE 1430. DURANTE LOS 90 ANOS DE SU EXISTENCIA COMO
UNO DE LOS TRES ESTADOS DEL IMPERTIO TOLTECA, TLACUPAN FUE GOBERNADO POR LOS SIGUIENTES
TLAHTOQUE: TOTOQUIHUATZIN ( 1431-1470 ), CHIMALTOPOCATZIN { 1470-1490 ), 'TUTOQUIHUATZIN
( 1490-1519 ) TETLEPANQUETZANITZIN ( 1519-1521 ). TANTO EL CODICE OZUMA COMO LOS ANALES
DE CUAUTITLAN INDICAN LA EXISTENCIA DE CUATRO TLAHTOCOYOTL ( UNIDADES ADHINISTRATIVAS )
DENTRO DEL TERRITORIO SUBORDINADO A TLACUPAN QUE SON: TLACUPAN O TLACOPAN, COYOHUACAN,
TALTITLAN Y CUAUTITLAN.




LLS PERIODO CORTESIANO.

TIMIENTO POR LA CRUZ, LA LABOR DE LOS MISIONERO
CULTURA ESPANOLA.

f.L.e PERIODO COLONIAL HASTA NUESTROS  DIAS.

CONSUMADA LA INDEPENDENCIA, LOS LIMITES DEL ESTADO DE MEXICO CO“IEN?ARON A DISMI i
NUIR. PRIMERAMENTE EN 1824 AL FORMARSE EL DISTRITO FEDERAL, EN ESE MISHO ATO LA (‘.ONSTITUCION
LE DA LA CATEGORIA DE ESTADO. EN 1849 DISMINUYE SU TERRITORIO NOTABLEMENTE AL CREARSE L0S ES
TADOS DE TLAXCALA Y GUERRERO. EN 1860 PIERDE MAS TERRTTORIO AL CREARSE LOS ESTADOS DE‘HlDAL—
GO Y MORELOS. e

ACTUALMENTE OCUPA UNA-SUPERFICIE DE 71,4A1 KM2 Y SE ENCUENTRA DIVIDIDO POLITICAMEN’
TE EN 16 DISTRITOS-ADMINISTRATIVOS, 8 REGIONES, 28 DISTRITOS LOCALER '&u D'["TRITOS FEDERALF.S

Y 121 MUNICIPIOS DE LOS CUALES EL DE MAS RECIENTE CREACION ES EL DE CUAUTITMN I7CALLI QUE
FUE ERIGIDO COMO TAL EN JUNIO DE 1973 CON UNA EXTENSION TERRITORIAL APROXIMADA DEVIOB KMZ.» :

CUAUTITLAN IZCALLI, QUE EN NAHUATL SIGNIFICA :"TU CASA ENTRE LOS ARBOLES'l TIENE EN L
LA ACTUALIDAD UNA POBLACION. DE 350,000 HABS. ‘DISTRIBUIDOS EN 23 PUEBLOS, 17 COLONIAS, 17 F.JI "

D0S, 6 FRACCIONAMIENTOS HABITACIONALES, 5 RANCHOS, 6 EXRANCHOS 9 HACTENDAS Y UNA‘ ONA URBA—




NA. EN LOS CONTORNOS DE LA CIUDAD SE ENCUENTRAN LOS PUEBLOS DE: SN. MATEO TXTACALCO ( LUGAR
DE CASAS BLANCAS.), SN. LORENZO RIOTENCO ( EN LA RIVERA DEL RIO.),SN. MARTIN TEPETLIXPAN

( SOBRE LA CARA DEL CERRO.), STA. BARBARA TLACATECPAN ( PALACIO DE NOBLES ), SANTIACO 'lEPAL—
CAPA ( SOBRE TEPALCATES.), SN. FRANCISCO TEPOJACO ( LUGAR DE PIEDRAS POROSAS. ),  STA. M:\RI:\
TTANGUISTENGO ( A ORILLAS DEL MERCADO.) Y SN. SABASTIAN XHALA ( EL ARENAL.). eI

TRES DE LOS PUEBLOS MAS ANTIGUOS DE ESTE MUNICIPIO SON: AXOTLAN (.-LUGAR IiE‘AGUAé Vo
BROTANTES. ), SAN JOSE HUILANGO ( LUGAR DE VUESTRAS HUILOTAS, CUYC HIJO PREDILEC‘IO ES EL SR
LORENZO MIRANDA.) Y SN. JUAN ATLAMICA ( ABUNDANCIA DE MAIZ EN EL REGADIO.).

PCONBMLCAMENTE CUENTA CON OCHO FRACCIONAMIENTOS INDUSTRIALES Y UNA VASTA'70N 00+
MERCTAL QUE PROPORCIONAN EMPLEOS Y CONTRIBUYEN A SATISFACER LAS NECESIDADES DE SUS’ HABIT\N -
TES. ADEMAS CUENTA CON RESERVAS AGRICOLAS Y GANADERAS QUE CONTRIBUYEN AL DE&ARROLLO ECON?Mlﬂ
00 DEL LUGAR. : :
e OROGRAFIA. o o |

LDS TERRENOS MUNICIPALES, OCUPAN UNA ALTURA PROMEDIO DE 2,252 METROS SOBRE EL NI'k-
VEL DEL MAR, ENCONTRANDOSE 10S LUGARES MAS ALTOS HACIA EL SUR CON ALTURAS HASTA DE 2,500
M.S.N.M. Y LA PARTE MAS BAJA HACIA EL OCCIDENTE CON APROXIMADAMENTE 2,200 M. SN M. )

LA CABECERA MUNICIPAL ACTUAL, QUE SE HABRA DE TRANSFORMAR EN EL CEN'T'RO DE.LACIU ~

DAD QUEDA UBICADA A 2,750 M.S.N.M. EN EL SITIO QUE ACTUAIMENTE OCUPAN LAS OFICINAS DEL HAYU_! S

TAMIENTO. LOS TERRENOS MUNICIPALES OCUPAN PARTE DEL EXTENSO VALLE DE CUAUTITLAN Y SE- DE‘SEN-’-
VUELVEN BAJO LA FORMA DE SUAVES LOMAJES INCLINADOS DE ORIENTE A PONIENTE. DENTRO. DE ESTQS S0
10 EXISTE UNA PEQUENA LOMA UBICADA JUNTO AL PUEBLO DE $N. JUAN ATLAMICA EN LA COLONIA BELLA-

VISTA. TIENE UNA ALTURA APROXIMADA DE 2,350 M.S.N.M. Y ES LLAMADA CERRO DE LA CACHUCHA.:EL
VALLE PRESENTA UN PERFIL DE PENDIENTE NO MAYOR DEL 5% Y EN LOS LOMERIOS NO ES MAYOR DEL 15%
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.3 HIDROGRAFIA.

EL SISTEMA HIDROLOGICO ESTA REPRESENTADO POR UN SOLO RIO, EL DENOMINADO RIO: CUAUTI
TLAN QUE, NACIENDO HACIA EL SUROESTE DEL MUNICIPIO, EN LA PRESA DE GUADALUPE, TOMA SU CURSO
EN LA DIRECCION NORESTE Y CRUZA CASI COMPLETAMENTE LOS TERRENOS MUNICIPALES.

W

10S RECURSOS H1DROLOGICOS ESTAN REPRESENTADOS FUNDAMENTALMENTE POR EL LAGO DE' GUA‘
DALUPE, IMPORTANTE PRESA ARTIFICIAL CUYAS AGUAS SE APROVECHAN EN EL RIEGO DE TERRENOS EJIDA-
1LES, ESPECIALMENTE DE TEPALCAPA. PTRAS PRESAS O BORDOS DE MENOR CAPACIDAD E IMPORTANCIA VSON‘.
EL ESPEJO DE LOS LIRIOS, LAS PALOMAS, LAS COLINAS, LOS SAUCES, LO3 FRAILES Y 10S VALLES. E —
XISTE TAMBIEN HACIA EL PONIENTE DE LACIUDAD UNA PEQUESA PRESA LLAMADA “LA -PIEDAD", JUN"lO AL
PUEBLO DE TEPOJACO Y LA PRESA EL ANGULO UBICADA AL SURESTE DEL MUNICIPIO CERCANA AL POBLADO
DE SAN MARTIN TEPETLIXPAN. i

POR ULTIMO, EN REFERENCIA A LA EXISTENCIA DE MANANTIALES, ESTOS EXISTEN SOLAMENTE

HACIA LA PARTE DEL PONIENTE DEL MUNICIPIO, EN LAS PROXIMIDADES DE YEPOTZOTLAN, Y SUS AGUAS] S

SE UTILIZAN FUNDAMENTALMENTE PARA EL RIEGO DE TERRENOS EJIDALES.

LS METEOROLOGIA. ¥ CLIMA,

STTUADO ENTRE LOS PARALELOS 19 35' Y 19 u2' DE LATITUD NORTE Y LOS MERIDIANOS -

99 12' Y 99 18' DE LONGITUD OESYE, POSEE UN CLIMA ‘TEMPLADO SUBHUMEDO CON LLUVIAS EN VERANO.' ‘ i
LA TEMPERATURA MEDIA ANUAL VARIA ENTRE LOS 12 Y LOS 18 GRADOS CENTIGRADOS Y LA DEL'MESIMAS™

FRIO ENTRE -3 y la GRADOS, SIENDO ENERO EL MES:MAS FRIO Y ABRIL EL MAS CALIENTE. . . ..o

10S VIENTOS PRINCIPALES SON LOS DEL NORTE Y LOS MESES DE MAS VIENTO SON FEBRERO :Y '

MARZO. LA PRECIPITACION PLUVIAL MEDIA VARTA DE.600 A 900 MM, SIENIX) MAYOR ‘EN' AGOSTO Y SEP







[N CONSTITUCION Y RESISTENCIA DE LOS SUNLOS.

LA STERRA NEVADA UBICADA HACTA EL ORTENTE DEL VALLE DE MEX(CO, TANTO: CO‘(O LA STERRA
DE TEPOTZOTLAN UBICADA HACIA EL PONIENTE, ESTAN CONSTITUIDAS POR ROCAS EFUSIVAS DEE LA EPOCA
TERCIARIA Y POSTERCIARTA, QUE TUVIERON SU ORIGEN EN EPOCAS DISTINTAS Y SUCESIVAS D}:, ACTIVIDAD
VOLCANICA EXISTIENDO POR ELLO MUCHAS VARIANTES. LAS ROCAS CORRESPONDIENTES A LAS DOS PRINERAS
EPOCAS SON DE TIPC ANDESITICO ( ROCAS MINERALES COMPUESTAS POR ALUMINIO SOSA Y CAL'DE COLORES
BLANCO AMARILLENTO O ROJIZO, Y BRILLO RESINOSO.), Y LAS OKIGINADAS POR LA TERCERA EPOCA SON
DE TIPO BASALTICO ( DE FORMACION SIMILAR A LA ANTERIOR PERO CON COLORACIONES DEL NEbRO AL VER .
DOSO Y MUCHO MAS DURAS QUE LAS ANTERIORES.)

TOpOS LOS PRODUCTUS CINERITICOS ORIGINADOS POR LAS GKANDES SERIES DE ERUPCIONES VOL
CANICAS DEL PASADO, SE DEPOSITARON Y SIRVIERON DE RELLENO A LAS ENTIDADES DEL LUGAR“ TAMBIEN
SE FUERON RELLENANDO CON LA GRAN CANTIDAD DE CENIZAS VOLCANICAS QUE FUERON ARRASTRADAS POR
LAS AGUAS O CAYERON EN FORMA DE LLUVIA DIRECTA DURANTE LAS ERUPCIONES.

N EL MUNICIPIO LAS RESISTENCIAS DEL TERRENO VARIAN DE 15 IN/M2 EN LA mNA DEL VA —i
LLE, HASTA RESISTENCIAS DE 22 'TN/M2 EN LAS Z0NAS DE LOMERIOS. R ““ .
1\

MO EXISTEN YACIMIENTOS DE SUSTANCIAS METALICAS EN EL MUNICIPIO Y 10S RE‘.CURSOS MINE—
RALES SE REDUCEN A ALGUNAS MINAS DE PIEDRA Y DE GRAVA QUE ACTUALMENTE SON EXPLDTADAS Y MINAS
DE ARENA DE PROPIEDAD EJIDAL, DE LAS CUALES SACAN PROVECHO LOS PROPIOS EJIDATARIOS :




Le FLORA Y FAUNA.

DEBIDO A LA NATURALEZA DEL TERRENO, LA FLORA LOCAL ERA LIMITADA Y AL PROYECI‘ARSE. ES-
TA NUEVA CIUDAD, HUBO NECESIDAD DE HACER LOS RESPECTIVOS ESTUDIOS DEL SUE[D A FIN DE INCORPO—
RAR ALGUNAS VARIEDADES DE ARBOLES, QUE ADEMAS DE SOBREVIVIR AL MEDIO PRODUJERAN BENEFICIOS A
LA COMUNIDAD, DE ESTA FORMA, HAN ARRAIGADO Y SE MULTIPLICAN LAS.SIGUIENTES bSPE(..IES PIRUL, JA'
CARANDA, ALAMO PLATEADO, FRESNO, COLRIN, TRUENO Y EUCALIPTO.
\

CONJUNTAMENTE CON ESTO SE TIENE PROYECTADA LA CREACION DE OI'RAS AREAS DONDE SE REALL
ZARAN CAMPAMAS DE FORESTACION PERIODICAS COMO EL CASO DE LA REGION QUE CIRCUNDA L ESPEJO DE
10S LIRIOS Y EL PARQUE CENTRAL CON 10 MIL M2, ADENAS SE HAN DEJADO: EN DIFERENTES 'PUNTOS DEL MU
NICIPIO VASTOS ESPACIOS DONDE SE TIENE PROYECTADA LA SIEMBRA DE ARBOLES FRUTALES.

A MEDIDA QUE HA TDO CRECIENDO LA CIUDAD, LAS ESPECIES ANIMALES DEL LUGAR SE HAN IDO
RETIRANDO A LUGARES MAS ALEJADOS DE ESTA. A PESAR DE ELLO, AUN >E PUEDEN ENCONTRAR EN EL NORO—
ESTE DEL MUNICIPIO ALGUNA> ESPECIE> SILVESTRE>, QUE oE LIMITAN A CIERTO TIPO DE AVEa COMO LA
HUILOTA, LA CODORNIZ, LA PALOMA; PEQUEVO> MAMIFERO> COMO LA RATA DE CAMPO, LA :\RDILLA GR];, EL

TLACUACHE Y LA LIEBRE. SE >ABE QUE HASTA HACE UNO> 10 AFO> AUN PODTAN ENCON’I’RAR:)E MAMIFERO> DE g

MAYOR TAMANO COMO EL VENADO, EL COYOTE Y EL LOBO PRINCIPALMENTE EN LA> CERCAN1A> DE TEPO70TLAN
QUE EMIGRARON A LUGARE> MA> LEJANO>, EN EL CASO DEL VENADO Y EL LOBO, O FUERON EXTERMINADO>
POR LO> EJIDATARIO> DEL LUGAR, COMO EN EL CA>O DEL COYOTE.




2 analisis del
medio fisico artificial



z.1 INFRAERSTRUCTURA.

®.1.1 AQGUA POTABRLE.

1A RED DE AGUA POTABLE DEL MUNICIPIO CUBRE EL 85% DEL TERRITORIO URBANO. LAS AREAS
QUE CARECEN DEL SERVICIO SON: SANTA ROSA, LA PERLA, HALCON ORIENTE, LOMA BONITA, LUIS;ECHEVE—
RRIA, LA PRESITA, LA JOYITA, JIMENEZ CANTU. CUBRE EL SERVICIO EN UN 50% A BELUWISTA‘ LA AURO
RA, AURORITA, BUENAVISTA, SAN MARTIN IXTACALCO, SAN PABLO; EN UN ANZ EN SAN. JOSE HUILANGO,
EN UN 707 EN TEPALCAPA Y GRANJAS LOMAS; EN UN 807 EN TEPOJACO Y 3 DE MAYO Y EN UN QO‘Z ENSAN |
MARTIN TEPETLIXPAN, QUE EN GENERAL CORRESPONDEN A 7ONAS DE HABITACION POPULAR O POBLADOS IN.

TEGRADOS AL TRAZO URBANO. :

1A DISPONIBILIDAD TOTAL DE AGUA POTABLE ES DEL ORDEN DE 500 LTS. POR SEGUNDO, DE 1O
CUAL SE DESPRENDE QUE RO EXISTE UN DEFICIT IMPORTANTE EN LA DOTACION, SIENDO EL PROBLEMA FUN-=
DAMENTAL LA CARENCIA DE REDES DE DISTRIBUCION EN EL 15% DEL SUELO URBANO.

P X% 3 REOES ODE DRENAR Y ALCANTARILLADO.

EL SERVICIO DE DRENAJE Y ALCANTARILLADO SE DESARROLLA EN EL 65% DE LA CIUDAD LAS A
REAS QUE CARECEN DE ESTE SERVICIO SON: SAN JOSE HUILANGO, STA. MA. TIANGUISTENGCO, AXOTLAN 'I'E
POJACO, LA AURORA, STA, BARBARA, SAN MATEO IXTACALCO, LUIS ECHEVERRIA, TEPALCAPA, SAN MARTIN
TEPETLIXPAN, LA PERLA, EL ROSARIO, STA. ROSA, HALCON ORIENTE, JIMENE? CANTU, LA JOYlTA TRES
DE MAYO Y AMPLTACTON TRES DE MAYO, FRANCISCO VILLA, BOSQUES DE XHALA Y LOMA BONITA‘, CUBRE A

LA POBLACION DE LAPIEDAD EN UN 407 Y A LA DE BUENAVISTA EN UN 307, P

DEL TOTAL DE LAS DESCARGAS DE AGUAS RESIDUALES, EL 877 APROXIMADAMENTE VAN AL EMI -

SOR PONIENTE, EL RESTO DESAGUA SIN NINGUN TRATAMIENTO EN TIERRAS DE CULTIVO, PRESAb YEN LOS

RIOS DE CUAUTITLAN Y TEPOZOTLAN, A LA PRESA DE GUADALUPE DESCARGAN DIRECTAMENTE LOS ERACCIONL\_

MIENTOS LOMAS DE GUADALUPE Y BOSQUES DEL LAGO. a0




2.0.3 ALUMBRADO Y ELECTRICIDAD. ) : ; [ ;

EN EL AREA DEL CENTRO Y NORTE DE LA CIUDAD EL ALUMBRADO PUBLICO TIENE UNA COBERTURA
DEL 70%, SIENDO LAS 7ONAS DEFICITARIAS LOS PUEBLOS ANTIGUOS QUE HAN PASADOHA FORMAR PARTE DEV
1A MANCHA URBANA -COMO: SAN JUAN ATLAMICA, TEPOJACO, SAN JOSE HUILANGO Y TEPAIL\A?A.':

BN LAS AREAS DEL SUR ESTE SERVICIO ES DEFICIENTE, YA QUE. SOLAMENTE cUERE EL
LA 70NA, PRINCIPALMENTE EN LAS VIAS PRIMARIAS. A

EL SERVICIO DE ELECTRIFICACION CUBRE EL 100% DEL TERRI’H)RIO DEL CB!'IRO DE POBLACIQ!{
DE EL MUNICIPIO DE CUAUTITLAN IZCALLI. o .




=45 VIALIODADES.

EL MUNICIPIO DE CUATITLAN IZCALLI SE COMUNICA REGIONALMENTE POR LA AUTOPISTA MEXICO
QUERETARO QUE LO CRUZA DE NORTE A SUR, LA CUAL SE ENCUENTRA EN MAL ESTADO, SOBRE TODO EN SUS
LATERALES QUE FUNCIONAN EN MUCHOS CASOS COMO VIAS PRIMARIAS. ADEMAS PRESENTA CONFLICTOS DE
TRANSITO Y REDUCCION DE VELOCIDAD EN EL ENTRONQUE DE TEPALCAPA Y EN LA ZONA DE LA QUEBRADA.

1A RED VIAL PRIMARIA SE CONFORMA POR LAS AVENIDAS QUETZALCOATL, JIMENEZ CANTU, CHAL
MA, HUIXQUILUCAN, TEOTTHUACAN, TENANGO DEL VALLE Y LA CALZADA HIDALGO.

EL NIVEL DE PAVIMENTACION DE LAS VIAS PRIMARIAS ES EN GENERAL BUENO. ASI MT.WO, LAS,
VIALIDADES DE LOS FRACCIONAMIENTOS ESTAN EN BUEN ESTADO, SIENDO LAS VIALIDADES DE LOS POBLA ~
DOS ¥ LAS COLONIAS POPULARES LAS QUE PRESENTAN PROBLEMAS, PUESTO QUE EN ESTAS AREAS CAST EL
80% DE LAS VIAS CARECEN DE PAVIMENTACION.

1A AVENIDA JESUS JIMENEZ GALLARDO, COMUNICA LAS AREAS URBANAS DE CUAUTITLAN IZCALLI
CON CUAUTITLAN DE ROMERO RUBIO; ASI MISMO, PERMITE LA LIGA ENTRE LAS CARRETERAS MEXICO-QUERE-
TARO Y TLANEPANTLA~CUAUTITLAN. LOS PRINCIPALES ACCESOS CARRETEROS A CUAUTITLAN IZCALLI POR LA
AUTOPISTA SON LAS AVENIDAS: ASOCIACION NACIONAL INDUSTRIAL DEL ESTADO DE MEXICO, HUIXQUILUCAN
CHALMA ( SOLO DE NORTE A SUR.) Y TENANGO DEL VALLE ( EJERCITO MEXICANO.).

IAS PRIMERAS DE ESTAS VIAS CUENTAN CON PAVIMENTO EN REGULAR ESTADO, POR LO QUE 'SE

ENTORPECE EL FLUJO DE TRANSITO EN EL TRAMO COMPRENDIDO ENTRE LA VIA LOPEZ PORTILLO Y LA  AUTO- - |

PISTA A QUERETARO. LA AVENIDA TENANGO DEL VALLE, PERPENDICULAR A LA AUTOPISTA MEXICO-QUERETA-

RO, 4 LA ALTURA DE LA FORD, CUENTA CON DOS CARRILES CUYO PAVIMENTO SE ENCUENTRA EN MAL ESTADO [

FINALMENTE, EL CRUCE EN PUENTE GRANDE ES DE UN SOLO CARRIL LO CUAL CAUSA FRECUENTES CONGESTIO !
NAMIENTOS POR EL NUMERO ELEVADO DE CAMIONES PESADOS QUE POR AHI CIRCULAN.




.46 TRANSPORTES.

EL TRANSPORTE EN LA LOCALIDAD LO CUBREN TRECE RUTAS QUE SON: MEXTICO-ZUMPANGO, CoYo-
TEPEC-JILOTEPEC, AZCAPOTZALCO-CUAUTITLAN-SN. ANDRES, CUAUTITLAN-TEPOTZOTLAN, TLALNEPAl‘iTLA—-CU—
AUTITLAN, CUAUTITLAN-MELCHOR OCAMPO-ZUMPANGO, ZUMPANGO-TEOLOYUCAN, TLALNEPANTLA-RUTA 59, AUTQ
BUSES VALLE DE MEXICO-MONTE ALTO, CONCEPCION-AURORA, CUAUTITLAN IZCALLI-TULTITLAN Y ANEXAS,
S.T.T. CUAUTITLAN IZCALLI, RUTA 27 CHAPULTEPEC-TOREO-CUAUTITLAN Y 8 SITIOS DE TAXIS. ‘ : i

N LA RUTA DE LA RED TRONCAL LOS RECORRIDOS SON: CUAUTITLAN IZCALLI-METRO TOREO-ME-
TRO POLITECNICO Y LAGO DE GUADALUPE-TLALNEPANTLA-METRO LA RAZA. DE LOS VIAJES QUE SE DESARRO-
LLAN EN EL MUNICIPIO, EL 55% SON INTERMUNICIPALES Y EL 85% VAN AL DISTRITO FEDERAL.




2 EQUIPAMIENTO.

EL NIVEL DE DOTACION DE EQUIPAMIENTO Y smzvrcms ummos EN:
CTON ES EN GENERAL ADECUADO, PRESENTANDO ALGUNAS CARENCTAS QUE SE ENCUENT B
N EL PLAN PARCIAL DE DESARROLLO URBANO DEL MUNICIPIO DE CUAUTITLAN: TZCALL N EL SE ES !
TABLECEN COMO PRIORITARTOS LOS SIGUIENTES ELEMENTOS: ; (O

EDUCACION.

~ CONSTRUIR UNA GUARDERIA DE 960 M2 EN EL FRACCIONAMIENTO LA QUEBRADA. B e Ny
~ CONSTRUIR UNA ESCUELA PREPARATORIA DE 13,600 M2 EN LA COLONIA BELLAVIS‘TA ( 18 AULAS Yo

SALUD. EEE
~ CONSTRUIR DOS CLINICAS DE 3,500 M2 CADA UNA, EN TNFONAVIT NORTE E INFONAVIT CENTRO. ~ !

~ CONSTRUIR UN HOSPITAL GENERAL DE 7,000 M2 EN EL CORREDOR URBANO ( UBICADO. ENTRE LAS A- !
VENIDAS QUETZALCOATL Y JORGE JIMENES CANTU.).

RECREACION , CULTURA Y DEPORTES. | !

— CONSTRUIR UN CENTRO COMUNITARIO DE 30.0 M2 EN LA ZONA DEL CENTRO URBANO RH;IONAL.
-~ CONSTRUIR UNA UNIDAD DEPORTIVA DE 10,000 M2 EN SAN JUAN ATLAMICA.

GOBIERNO Y SERVICIOS.

- CONSTRUIR UN CENTRO DE SERVICIOS ADMINIQTRATIVOS DE ORDEN REGIONAL Y- FEDERAL EN ‘:
NA DEL CENTRO URBANO REGIONAL.

~ ADQUIRIR 60.0 HA PARA APOYAR EL EQUIPAMIENTO NFEESARIO EN EL CENTRO ‘1 CORREDORE URB/\\'




NOS.
— CONSTRUIR UN MERCADO MUNICIPAL CON 7ONA PARA ESWI'ACIONAMIENTO DE* TIANGUIS QUE PERMITA
ABASSTECER A LA POBLACION REDUCIENDO CON ELLO LOS CONFLICTOS QUE CAU‘!AN EQTOS. ‘SE PRO-

PONE CONSTRUIRLO EN EL FRACCIONAMIENTO SAN ANTONIO.

=23 UBO ACTUAL DEL SURLO.

CUAUTITLAN T7CALLI OCUPA ACTUALMENTE UNA AREA DE 10, 800 HA A' ‘OXIMADAMENTE.
DE ESTAS, EL AREA URBANA OCUPA UNAS 5,900 HAS. DE ESTE TOTAL, EL 75‘1 C4,450 HAS  GONSTI=
TUYEN AREAS HABITACIONALES; EL 10%, 590 HAS. SE DESTINAN.A USO§ COMERCIALES ‘DE EQJIPAMI

ENTO, Y SERVICIOS; EL 147, 850 HAS. ESTA OCUPADO POR INDUQ'I'RIAS Y EL RESTO 10: HAQ. w.o

CUPA EL ACTUAL PARQUE URBANO.

DENTRO DEL AREA URBANA SE LOCALIZAN APROXIMADAMENTE 115 MAS.-DE-LOTES BALDIOS

Y 320 HAS. DE FRACCIONAMIENTOS AUTORIZADOS Y AUN NO DESARROLLADOS CUYOS USOS DE SIfEID SE

RAN EN GENERAL HABITACIONAL Y DE SERVICIOS. ASIMISMO, EXISTEN TAMBIEN 146 HAS. DE TERRE—
NOS BALDIOS EN AREAS INDUSTRIALES QUE REPRESENTAN LA RESERVA PARA ESTE USO.

ADEMAS DE LAS AREAS MENCIONADAS SE ESTIMAN OTRAS 169 HAS. QUE HACEN UN TOTAL
DE 750 HAS. QUE REPRESENTAN EL AREA URBANIZABLE, RESERVA TERRITORIAL NECESARIA PARA EL
CRECIMIENTO DEL CENTRO DE POBLACION,LOCALIZADA FUNDAMENTALMENTE EN EL NORPONIENTE DEL
CENTRO DE POBLACION.

EL AREA NO URBANIZABLE SE COMPONE POR 4,320 HAS. DE SUELO ACTUALMENTE DEDICADO
AL APROVECHAMIENTO AGRICOLA, PECUARIO Y FORESTAL QUE REPRESENTA UNA FUENTE DE EQUILIBRIO
BCOLOGICO.
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3 analisis del tema



3.1 ANTEHCEDENTES HISTORICOS DE HOBPITALES EN MEXICO.

LA PALABRA HOSPITAL DERIVA DEL LATIN hospitalis, QUE SIGNIFICA SER AFABLE Y CA -
RITATIVO CON LOS HUESPEDES. EN EL ESPANOL ANTIGUO EXISTIA EL ADJETTVO HOSPEDABLE, QUE
SIGNIFICA PERTENECIENTE O RELATIVO AL BUEN HOSPEDAJE. LA PALABRA HOSPITAL ESTA LIGADA I-
GUALMENTE AL VOCABLO LATIN hospitium, O SEA HOSPICIO: CASA DESTINADA A ALBERGAR POBRES,
PEREGRINOS, INVALIDOS,VIEJOS O ENFERMOS. SINONIMO DE ORIGEN LATINO ES NOSOCOMIO,DERIVADO
DEL GRIEGO.

BL PRIMER HOSPITAL ESTAB‘LEEIDO EN LANUEVA ‘ESPA¥A, DEL QUE SE TIENE NOTICIA
CIERTA, FUE EL DE LA - "LIMPTA CONCEPCION'DE NUESTRA" SENORA", FUNDADO POR Hl‘fRNAN CORTES,
COMO UNA ACCION DE GRACIAS, AL TERMINO DE LA- CONQUIS'I’A MEXICO«TENOCHTITLAN | CONCLUIDO' EN
EL ANO DE 1534. EN LA EPOCA COLONIAL ‘TUVO TAMBIEN E MBRE DE b OQPITAL DEL MARQUE.S"
LUEGO EL DE "JESUS", QUE AUN CONSERVA. ‘ |

10 ENTENDIO CORTES; Y OTRA MEDIEVAL, COMO INSTITUCIONES PARA ‘REC ER A I.DS wHUERFANO“., -
HOSPEDAR A LOS DESVALIDOS Y CUIDAR ADICIONALMENTE DE LA SALUD E ,A ULTIMA FUE LA QUE MO
TIVO A VASCO DE QUIROGA EN LAS OBRAS QUE REALIZO "EN LA CIUDAD. DE MEXICO Y POSTERIORMEN-':
TE EN EL OBISPADO DE MICHOACAN.

ALGUNOS EJEMPLOS DE ESTOS SON: LOS HOSPITALES DE LA STA FE EN ME.XICO. IDS DE
LA PURISIMA CONCEPCION, EN URUAPAN; SANTA FE, EN TZINTZUN TZAN; NUESTRA SENORA DE LA CON‘V :
CEPCION Y SANTA MARTA, EN PATZCUARO; LOS DE MARAVATIO, ACAMBARO» ZAMORA,‘ZIT.‘.CUARO,TANCIT}_\; )
RO,ZACAPU. TODOS ELLOS DE LA PROVINCIA DE MICHOACAN ERIGIDOS ENTRE 1530 y ‘
ATOYAC, GUADALAJARA, TETLAN, AUTLAN, CHAPALA EN JALISCO. LOS DE APASEO, SAl » | .
GRANDE, SAN FELIPE, CELAYA, EN GUANAJUATO. TOLIMAN Y QUERETARO EN QUERETARO Y El DE CO
LIMA, EN COLIMA. &




TODAS ESTAS FUNDACIONES EMPEZARON A DECAER A MEDIDA QUE EL CLERO smULAR EN O-
POSICION AL CLERO MISIONAL, FUE HACIENDOSE CARGO DE LAS PARROQUIAS ANEXAS A LOS HOSPITA =
LES MENCIONADOS. g

DURANTE EL SIGLO XVII SE CREARON BAJO PATROCINIO REAL HOSPiTALES PARA ATENﬁER
A LOS MARINOS Y SOLDADOS QUE VIAJABAN POR EL PACIFICO, ASI COMO A LA POBLACION CIVIL QUE
RESIDIA EN LOS PUERTOS. EJEMPLOS DE ESTOS SON: EL HOSPITAL DE LA CARIDAD EN VERACRU? FUN
DADO EN 1614; EL DE LORETO. LOS HOSPITALES DE LA LIMPIA Y PURA CONCEPCION, EN JALAPA,»EL

DE NTRA. SENORA DE BELEN, EN PEROTE Y EL DE SAN ROQUE, EN PUEBLA, QUE SITUADOS;SUC“ESIVA =

MENTE, SERVIAN COMO ESTACIONES EN EL CAMINO DE VERACRUZ A MEXICO.

PARLELAMENTE SE CREARON EN LA CAPITAL DE QUERETARO EL HOSPIATL:DE SN.f'JO}SE DE
GRACIA, EN 1622; EL DE SN. JUAN BAUTISTA, EN S.L.P.; EL DE NTRA. SRA.:DE LA CONCEPCION,
EN CELAYA (1625); EL REAL DE SAN BERNARDO EN PUEBLA (1629); EL DE NTRA. SRA DE IDS DE——
SAMPARADOS EN TEXCOCO (16A95); :EL DE SN. JUAN DE DIOS EN PATZCUARO (16’%2) EL DE NTRA SRA
DE GUADALUPE EN OAXACA (1678); EL DE NTRA. SRA, DE BELEM EN PUEBLA (1682) ELD
SRA. DE BELEM Y SN. FCO. JAVIER EN MEXICO EN 1675.

LA MAYOR PARTE DE ESTOS EDTFICIOS DESAPARECIERON DURAN’Y‘I‘ ‘I.DS RIMER09 A‘OS DE

LA VIDA TNDEPENDIENTE. UTILIZANDOSE DESPUES DE ESTA COMO CARCELES, CUARTELES MERCADOS 0

ESCUELAS. ALGUNOS. FUERON PARCTAL O TOTALMENTE DEMOLIDOS.

EL HOSPITAL REAL DE TERCEROS FUE FUNDADO EN 1761; EL DE PAR’K)S OCULTOS FUE CREA

DO EN 1774; EL PRIMER HOSPITAL GENERAL DE LA NUEVA ESPA¥A, EL DE SN. ANDRES SE INSTAID

EN LA CALLE DE TACUBA EN 1770 CON UNA CAPACIDAD DE MIL ENCAMADOS EN 39 SALAS DISPONIA DE

UNA GRAN BOTICA, LABORATORIO Y DEPARTAMENTO DE DISECCION DE CADAVERES.




CORDOBA; NTRA. SRA. DEL ROSARIO,

MONTERREY (1793);SN. LA7ARO “MERTDA (1701)

DURANTE LA GUERRA DE INDEPENDENCTA SE:CREARON LOS. HOSPITALES PROVISIO"MLES‘ E
NTRA. SRA. DE LA MERCED, EN TOLUCA Y LOS DE TAXCO, TELOLOAPAN'Y SN. MIGUEL EL GR/\NDE EN
LA CIUDAD DE MEXICO LOS SOLDADOS FUERON ATENDIDOS EN EL HOSPITAL DE SN ANDRES. '

EN MAR70 DE 1812, LA CONSTITUCION DE CADIZ DISPUSO QUE LOS HOSPITALES PAQARA& A
1A JURISDICCION DE LOS AYUNTAMIENTOS. ESTA DISPOSICION SE PUQO EN VIGOR EN ENERO ‘DE, 1821
FECHA EN QUE LOS ESTABLECIMIENTOS ASISTENCIALES DEJARON DE PERTENECER A LAS ORDBQES RELI—-
GIOSAS QUE, HASTA ENTONCES SE HABIAN ENCARGADO DE ELLOS.

EL 2 DE FEBRERO DE 1861 EL PRESIDENTE BENITO JUAREZ, DISPUSO QUE QUEDARAN SECU—
LARIZADOS TODOS LOS HOSPITALES QUE HASTA ESA FECHA HABIAN ADMINISTRADO. LAS. CORPORACIONES =
BCLESIASTICAS, Y QUE LA NACION SE ENCARGARA DE SU DIRECCION Y MANTENIMIENTO N' EL DISTR[—
TO FEDERAL, Y LOS GOBIERNOS LOCALES DE LAS DEMAS ENTIDADES. |

EN FEBRERO' DE 1865, DURANTE EL IMPERIO DE MAXTMILIANO SE FUNDO E
PROSTITUTAS Y UNA CASA DE MATERNIDAD ANEXA' EN. LA CIUDAD DE MEXICO.. ;

2 ENERO DE 1877, SIENDO PRESIDENTE JUAN. N. MENDEZ, SE'CREQ:LA DIRECCION DE BEf :
NEI-'ICENCIA PUBLICA QUE ASUMIO LA RESPONSABILIDAD DE LAS-INSTITUCIONES HOSPITAI_ARTAS EN !

,SUSTITUCION DE 10S AYUNTAMIENTOS CONTABA ENTONCES CON LOS SIGUIENTES HOSPITALES EN LA “‘ .

‘C[UDAD DE:MEXICO: EL ‘GENERAL DE SN. ANDRES; EL DE SN. HIPOLITO, EL MORELOS ( ANTES DE SAN




JUAN DE DIOS ); EL JUAREZ ('ANTES DE SN. PABLO ).¥ LA CASA DE MATERNIDAD. . |
HASTA 1881 SE HIZO BIEN POCO EN.CUANTO A MEJORAR LAS CONDICIONES MATERTALES DE |
10S ESTABLECIMIENTOS. SE DECIA ENTONCES QUE. "CON SOLO ENTRAR A UN HOSPITAL SE ENFERMA EL
MAS SANO, Y CON SOLO ASOMARSE A LAS CASAS DE DEMENTES, EL VARON MAS CUERDO SIENTE QUE SU
RAZON SE EXTRAVIA." ESTAS CIRCUSTANCIAS Y EL DESEO DE MODERNIZAR LOS SERVICIOS, HICTERON
QUE SE ANALIZARAN LAS INSTALACIONES EUROPEAS SIMILARES ADOPTANDOSE COMO MODELO EL STSTEMA
TOLLET, EN BOGA ENTONCES EN FRANCIA. CONSIDERADO COMO UNO DE 1OS MAS EFICIENTES EN EUROPA’
ESTE CONSISTIA EN CONSTRUIR PABELLONES INDEPENDIENTES, INCOMBUSTIBLES £ IMPERMEABLES,
HECHOS HA BASE DE LADRILLO Y FIERRO, CON APLANADOS EN LOS TNTERIORES Y PISOS Y LAMBRINES
DE MOSAICO. TODO ELLO PARA QUE "PUDIERAN LAVARSE Y DESTNFECTARSE COMO UN VASO DE CRISTAL'
TENTAN UNA ALTURA INTERIOR DE 2.5 MTS DE PISO A PLAFON, UNA CAPACIDAD PARA TREINTA ENFER-- |
YOS Y SE ATSLABAN ENTRE SI CON JARDINES. ‘

CQON ESTA IDEA SE PENSO EN LA RECONSTRUCCION DEL HOSPITAL JUAREZ 0 LA CREACION
DE UN NUEVO HOSPITAL GENERAL, PREVALECIENDO ESTA ULTIMA. LAS OBRAS DE ESTE! SE INICIARON:
EN 1896 SOBRE UNA SUPERFICIE DE 170 MIL M2 Y SE INAUGURO EN FEBRERO DE 19d5 CONTANDO: EN.
TONCES CON 32 PABELLONES PARA MIL ENFERMOS, UNA ESCUELA DE ENFERMERIA Y CENTROS DE INVES-
TIGACION ASI COMO SERVICIOS AUXILIARES. LOS OTROS NOSOCOMIOS FUERON MEJORADOS EN CIERTA :
MEDIDA Y SE CREARON EL HOSPITAL DE LA INFANCIA Y EL MANICOMIO GENERAL DE LA CASTANEDA.

ASI MISMO, LAS COMUNIDADES DE RESIDENTES EXTRANJEROS CREARON SUS PROPIAS INSTL
TUCIONES: 1OS FRANCESES FUNDARON EL DE SN. LUIS EN 1860 EN LAS CALLES DE RIVERA DE SN. ;
QOSME, PARA LUEGO TRASLADARLO A LA CALLE DE INDUSTRIA ( SERAPIO RENDON .) EN 13‘37 Y FINAL—
MENTE, EN.1915, A LA AV. NINOS HEROES; LOS NORTEAMERICANOS TERMINARON EL 'suvo EN 1905 AL i
MAS TARDE SE INCORPORO EL DE LA SOCIEDAD DE ENFERMERAS EN 1911 ( HOSPITAL INGLES ) < MUD, !




IO EN 1923 A LA CALZ. MARIANO ESCOBEDO Y DEFINITIVAMENTE INSTALADO = LA CDLDNIA LAS AHE—
RICAS, EN 1964; LOS ESPANOLES USARON LOS HOSPITALES DE SN.. : g
TONDE SALIERON EN 1876 A UN EDIFICIO UBICADO EN NIFO PERDIDOH :

PARA INSTALARSE EN LA AV. EJERCITO NACIONAL.

EN LAS POSTRIMERTIAS DEL REGIMEN PORFIRISTA HABIA LOS SIGUIEN'.I'ES lbgPITAw RAN

DES O CHICOS, DE SOSTENIMIENTO FEDERAL, LOCAL, MUNICIPAL O PRIVADO; LA CASA DE SALUH DE
ACUASCRLIENTES; EL DE LAS HERMANAS DE LA CARIDAD, EN SALTILLO,COAHUILA; L0S’CIVILES|DE -
SAN CRISTOBAL, COMITAN Y TUXTLA GUTIERREZ, EN CHIAPAS: EL TAMBIEN CIVIL, EN DURANGO: EL
DE ESTA INDOLE EN GUANAJUATO, EL DE SAN JUAN DE DIOS EN LEON, EL DE SN. ROQUE EN SN MI -
GUEL EL GRANDE Y LOS DE CELAYA, IRAPUATO, DOLORES HIDALGO, VALLE DE SANTIAGO Y SN. PEDRO,
SOSTENIDOS POR LOS VECINOS; LOS DE TULANCINGO, PACHUCA Y TULA -SUBVENCIONADOS POR EL GO —
BIERNO FEDERAL-, HUICHAPAN -SOSTENIDO POR PARTICULARES- Y ACTOPAN, IXMIPILPAN Y ZIMAPAN,
DE MUY ESCASOS RECURSOS, EN HIDALGO; EL CIVIL DE GUADALAJARA ¥ LOS DE TEQUILA Y CD, GUZ -
MAN, EN JALISCO; LOS CIVILES DE TOLUCA Y ZUMPANGO, Y LOS MODESTOS DE TEXCOCO, JILOTEPEC Y
TLANEPANTLA, EN EL ESTADO DE MEXICO: LOS DE MORELIA Y PATZCUARO -CIVILES-, Y LOS DE ZAMO-
RA, PURUANDIRO Y LOS REYVES, ATENDIDOS POR LOS VECINOS, EN MICHOACAN; LOS OFICTALES DE CU-
FRNAVACA, JOJUTLA Y TETECULA, Y LOS PARTICULARES DE CUAUTLA Y YAUTEPEC EN MORELOS; EL L0-
CAL DE MONTERREY; EL GENERAL DE SN. PEDRO, UNA MATERNIDAD Y DOS MANICOMIOS, EN PUEBLA EL
CIVIL DE SN. LUIS POTOSI; LOS OFICIALES DE CULTACAN Y HERMOSILLO EN SINALOA Y SONORA; EL

DE LORETO PARA MUJERES Y EL DE SN. SEBASTIAN PARA HOMBRES, EN EL PUERTO DE VERACRﬁZ, AST - “,:»‘
OMO 10S CIVILES DE JALAPA, PAPANTLA, ORIZABA Y TLACOTALPAN; EL CIVIL Y EL DE DEMENTES EN:
MERIDA Y EL DE SISAL, PARA VIAJEROS MARITIMOS, EN YUCATAN; Y EL ANTIGUO DE SN. JUAN DE D_I_ :

0S, EN LA CIUDAD DE ZACATECAS.

EN LOS PRIMEROS DIEZ A0S DE LA ETAPA REVOLUCIONARIA (1910-1920) NADA|




CERSE EN BENEFICIO DE LOS HOSPITALES, DISTRAIDO EL GOBIERNO EN LAS CONTINGENCIAS DE LA
GUERRA CIVIL. EN LOS SEIS AVOS SIGUIENTES SE REALIZARON OBRAS DE AMPLIACION Y Ad)NDICIONA
MIENTO EN LAS INSTITUCIONES OFICIALES.

EN 1943, EL SEMINARIO DE ARQUITECTURA NOSOCOMIAL, FORMADO POR UN GRUPO DE MEDI-
Q0S Y ARQUITECTOS, ENCABEZADOS POR SALVADOR 7UBIRAN Y JOSE VILLAGRAN GARCIA, DELINEO UNA
NUEVA POLITICA HOSPITALARIA. LAS INSTITUCIONES QUE ENTONCES HABIA PROCEDIAN EN SU MAYOR
MAYOR PARTE DE PRINCIPIOS DE SIGLO Y FUNCIONABAN EN VIEJAS CASONAS ADAPTADAS O EN ESTA -
BLECIMIENTOS CONCEBIDOS A BASE DE PABELLONES AISLADOS, DE SUERTE QUE ESTABAN CONDICIONA-
DOS A LAS CARACTERISTICAS DE SU EMPLAZAMIENTO FISICO. LOS SERVICIOS GENERALES ( COCINA,
LAVANDERIA Y OTROS.) NO PODIAN CENTRALIZARSE Y A MENUDO SU ADECUADA INSTALACION TROPEZA=
BA CON LAS LIMITACIONES O LA DISPOSICION DEL EDIFICIO.

SE PENSO ENTONCES EN HOSPITALES ENTERAMENTE NUEVOS, CONCEBIDOS COMO UN TODO AR-
MONICO, CUYAS PARTES, UNIDAS ENTRE SI, PERMITIERAN UNA ACCION EFICIENTE Y UNIFORME EN LO
QUE SE REFIERE A: DAR ATENCION HASTA RESTAURAR Y MANTENER LA SALUD DE LOS ENFERMOS, IMPAR
TIR ENSENANZA AL PERSONAL Y REALIZAR TRABAJOS DE INVESTIGACION CIENTIFICA.

BAJO ESTOS CRITERIOS, Y DURANTE EL PERIODO DE MANUEL AVILA CAMACHO, SE CONSTRU-
YERON EL HOSPITAL DEL NINO, EL DE ENFERMEDADES DE LA NUTRICION, EL DE TUBERCULOSOS, EL DE
CRONICOS Y EL DE INFECCIOSOS EN EL DISTRITO FEDERAL; EL DE TUBERCULOSOS DE ZOQUIAPAN, JAL
SE CREARON EL INSTITUTO NACINAL DE CARDIOLOGIA, DOS CENTROS MATERNO INFANTILES EN LA CIU-
DAD DE MEXICO Y UNO EN PARRAL, EL CENTRO PARA EL ESTUDIO DE ENFERMEDADES TROPICALES EN BO.
CA DEL RIO; LOS HOSPITALES GENERALES REGIONALES DE MANZANILLO, TUXTLA GUTIERREZ, SAYULA,
SALVATIERRA, TEZIUTLAN, NUEVO LAREDO, TAMPICO, TLAXCALA, CAMPECHE, TAPACHULA, CD. JUAREZ,
SALTILLO, PIDRAS NEGRAS, PARRAL, TULANCINGO, YAHUALICA, ACAPULCO, TLANEPANTLA,TEPIC, SAN-



TIAGO IXCUINTLA, TUXTEPEC, MA7ATLAN ‘L0S: MOCHIS‘ CD . ,OBREGON COA'I']ACOALCO? COSAMALOAPAN
JALAPA, TUXPAN,Y VERACRUZ; Y LOS CENTRALES . DE PUEBLA. SN LUIS POTOS Y HERMOSILLO‘}

EN EL MISMO ANO DE 1943 SE CREO EL I.M.S.S. Y EN 1960 EL I.5.S. S T E }LOS"';'CUA =

LES EMPEZARON A CONSTRUIR O A ADQUIRIR SUS PROPIAS INSTALACIONES HOSPITALARIAS. EL CENTRO
MEDICO NACIONAL FUE VENDIDO POR LA S.S.A. AL 1.M.S.S. EN 1961 E INAUGURADO EN MAR?O DE.
1963. CON UNA SUPERFICIE DE 207,283 M2. AMBOS INSTITUTOS CONTINUARON SUS PROGRAMAS DE EX-
PANSTION AUNQUE SIN SUJETARSE A NINGUNPROGRAMA GUBERNAMENTAL COORDINADO. PARA ELLO SE CREO
LA COMISION MIXTA COORDINADORA DE ACTIVIDADES EN SALUD PUBLICA, ASTSTENCIA Y SEGURIDAD SO
CIAL, INTEGRADA POR REPRESENTANTES DE LA S.S.A. EL I.M.S.S. Y DEL 1.S.S.S.T.E. PERO SIN
EXCLUIR OTROS ORGANISMOS O EMPRESKS DEL ESTADO, QUE TAMBIEN SE DEDICABAN A ESTE CAMPO, CQO
MO F. de N.M. Y PEMEX. A PARTIR DE ENTONCES, AGOSTO DE 1965, LA S.S.A. SOLO SE ENCARGA DE
GRUPOS QUE NO ESTAN PROTEGIDOS NI CUENTAN CON RECURSOS PARA ATENDERSE EN HOSPITALES PRIVA
DoSs.

EN ANOS MAS RECIENTES EL NUMERO DE UNIDADES DE SERVICIOS MEDICOS A CRECIDO DE
TAL MANERA QUE YA NO ES POSIBLE RESENAR LOS CASOS PARTICULARES. EN ESTOS ULTIMOS AMOS LA
ASESTENCIA MEDICA SE TRADUCE EN PRECISOS INTERESES DE SALUD SOCTAL. LAS NUEVAS TECNICAS
DE ORGANIZACION Y PROGRAMACION HAN LLEGADO HA CONCRETAR BASTANTE BIEN COMO DEBE SER LA A-
TENCION MEDICA Y LOS LOCALES DESTINADOS A ELLO. TODO ESTO CONSTITUYE EL ANTECEDENTE DE LA
PLANEACION DEL PROYECTO PROPUESTO.




|

3.8 CLABIFICACION HOSPITALARIA ¥ NIVELES DE ASISTENCIA.

DE ACUERDO CON LOS INFORMES DEL COMITE DE EXPERTOS EN ASISTENCIA MEDICA DE LA

0.M.S., UNA CLASIFICACION DE LOS HOSPITALES TIENE POR OBJETO SISTEMATIZAR LOS SERVICIOS A

SISTENCIALES CON LOS QUE CUENTA UN PATS. SE UTILIZAN DIFERENTES CRITERIOS DE CLASIFICACI-
ON ENTRE LOS CUALES ESTAN:

SEGUN EL PROPIETARIO.DE LA INSTITUCION. SE RELACIONA CON LAS FUENTES DE PROCEDENCIA

DE LOS RECURSOS ECONOMICOS Y LA DEPENDENCIA ADMINISTRATIVA DEL ESTABLECIMIENTO. DE ACUER-
DO CON ESTE CRITERIO, LOS HOSPITALES SE SUBDIVIDEN EN GUBERNAMENTALES Y PARTICULARES. LOS

PRIMEROS SE AGRUPAN CON RELACION A LA ORGANIZACION POLITICO-ADMINISTRATIVA DEX; PAIS, Y
10S SEGUNDOS SEGUN EL CARACTER PATRONAL.

1. GUBERNAMENTALES: 1.1. CENTRALES FEDERALES; 1.2. ESTATALES O DEPARTAMENTALES; 1.3. MUNL
CIPALES.

2. NO GUBERNAMENTALES: 2.1 VOLUNTARIOS: RELIGIOSOS, UNIVERSITARIOS, HERMANDADES;“2.2 CO -

MERCIALES.

SEGUN LA NATURALEZA DE LA ENFERMEDAD. TIENEN INTERES PARTICULAR EN LA ESPECIALI?ACI—
ON DE LOS RECURSOS PARA LA SALUD EN DETERMINADAS AREAS DE LA MEDICINA.

1. GENERALES. RECIBEN TODO TIPO DE ENFERMOS. "‘ ‘ 1‘

2. ESPECIALES. SE OCUPAN SOLO DE UNA ESPECIALIDAD MEDICA: PEDIATRIA, O&S’I‘E’I’RICIA DRTOPE-— v

DIA, TUBERCULOSOS, INFECCIOSOS.

SEGUN EL TAMANO, SE RELACIONA CON EL NUMERO DE CAMAS DISPONIBLES Y LA KXTENCIO | DE

10S SERVICIOS BASICOS Y DE ESPECTALIDADES DE QUE DISPONGA, ADEMAS DE LA EXISPNCIA Y CALI




" DAD DE.LOS.SERVICIOS AUXILIARES DE DIAGNOSTICO Y TRATAMIENTO.

1. NIVEL 3. COMPRENDE AQUELLOS QUE CUENTAN CON TODAS O  CASI TODAS LAS ESPECIALIDADES MEDL
CO QUIRURGICAS Y TODOS O CAST TODOS 1OS SERVICIOS DE EXPLORACION Y TRATAMIEN-

“-2.. NIVEL 2. COMPRENDE AQUELLOS QUE CUENTAN CON ALGUNAS ESPECIALIDADES MEDICO QUIRURGICAS

- Y CON ALGUNOS DE LOS SERVICIOS TECNICOS DE EXPLORACION Y TRATAMIENTO.

3. NIVEL 1. COMPRENDE AQUELLOS QUE CUENTAN CON SERVICIOS DIFERENCIADOS DE MADICINA Y QUE

CUENTAN SOLAMENTE CON SERVICIO DE MEDICINA GENERAL.



3.3 FUNCIONES OENERALEKS DEL HOSPITAL DE ZONA.

EL HOSPITAL ES LA UNIDAD DESTINADA A ATENDER LA SALUD POR MEDIO DE LAS ACTIVI-
DADES DE PREVENCION, CURACION, RESTAURACION Y FOMENTO, ASI COMO POR ACTIVIDADES EDUCATI-
VAS Y DE INVESTIGACION. LAS FUNCIONES NECESARIAS PARA CUMPLIR ESTE PROPOSITO SE PUEDEN ‘A
GRUPAR DE LA MANERA SIGUIENTE:

1.PREVENCION

1.1 VIGILANCIA DEL EMBARA70 Y PARTOS NORMALES ( EXAMENES PERIODICOS DE LA SALUD.)

1.2 VIGILANCIA DEL DESARROLLO NORMAL DEL NINO ( EXAMENES PERIODICOS DE LA SALUD.)

1.3 PARTICIPACION EN EL CONTROL DE LAS ENFERMEDADES TRANSMISIBLES ( INMUNIZACIONES,
DESINFECCIONES, AISLAMIENTOS, ETC.)

1.4 DIAGNOSTICO Y TRATAMIENTO TEMPRANO PARA LA PREVENCION DE LA MUERTE O DE LA INVA-
LIDE?. FISICA ( EXAMENES MEDICOS PERIODICOS.)

1.5 PARTICIPACION EN LA HIGIENE Y EN LA MEDICINA DEL TRABAJO.

1.6 EDUCACION PARA LA SALUD EN TODOS LOS NIVELES.

22CURACION Y RESTAURACION. :
2.1 DIAGNOSTICO CON SERVICIOS TECNICOS DE EXPLORACION Y TRATAMIENTO. HOSPITALIZACION
2.2 TRATAMIENTO CURATIVO DE LA ENFERMEDAD CONINOLUSION DE LAS INTERVENCIONES MEDICAS
QUIRURGICAS Y ESPECIALES. ‘
2.3 READAPTACION FISICA Y MENTAL.
2.4 ASISTENCIA EN CASOS DE URGENCIA ( ACCIDENTES Y ENFERMEDADES REPENTINAS.)

3.DOCENCTIA.
3.1 ADIESTRAMIENTO DE ESTUDIANTES DE MEDICINA, MEDICOS GENERALES Y ESPECTALISTAS.
3.2 ADIESTRAMIENTO DE ENFERMERAS, PARTERAS, ASISTENTES SOCIALES Y OTRAS PROFESIONES
AFINES A ESTAS.



3.3 ADIESTRAMIENTO DEL PERSONAL SANITARIO ASISTENCIAL.

4 INVESTIGACION.

LAS ACTIVIDADES DE INVESTIGACION ESTARAN ORIENTADAS A ESTUDIOS CLINICOS BASICOS Y DE

NINGUNA MANERA DEBERAN INTERFERIR A LAS FUNCIONES ANTERIORMENTE MENCIONADAS DEL HOSPL
TAL QUE SE CONSIDERAN PRIORITARIAS.

LAS FUNCIONES DE PREVENCION, REHABILITACION Y CURACION ( CONSIDERADAS PRIORITA v

RIAS.), SE LLEVAN A CABO EN LOS SERVICIOS DE CONSULTA EXTERNA, HOSPITALIZACION Y URGEN -
CIAS RESPECTIVAMENTE. APOYADAS POR LOS SERVICIOS DE DIAGNOSTICO Y TRATAMIENTO.



3.4 FUNCIONES DE LAS AREAS QUE INTEGRAN Ei. HOBPITAL OGUENERAL.

- AKEA DE GOBIERNO.

DIRIGE, CONTROLA, COORDINA Y VIGILA LAS ACTIVIDADES MEDICO-ADMINISTRATIVAS, ‘QUE DE ACUER
DO A LOS PROGRAMAS SE HAN ESTABLECIDO PARA LA CORRECTA OPERACION DE LA UNIDAD MEBICA.

- LA INTEGRAN: VESTIBULO, DIRECCION, ADMINISTRACION, JEFATURA DE ENFERMERAS, S:ANITARIOS Y
CIRCULACIONES.

- AREA DE ENSEMANZA E INVESTIGACION.
PROMUEVE Y REALIZA ACTIVIDADES DE ENSEWANZA E INVESTIGACION ORIENTADAS AL DBARROLID Y
PERFECCIONAMIENTO DE LOS RECURSOS HUMANOS PARA LA SALUD.

LA INTEGRAN: ENSENANZA, SANITARIOS Y CIRCULACIONES.

— AREA DE CONSULTA EXTERNA.

ES EL AREA DESTINADA A SATISFACER LA DEMANDA DE ATENCION MEDICA DEL USUARIO A}{BULATORIO."

CUMPLIENDO ACTIVIDADES DE PREVENCION, TRATAMIENTO, REHABILITACION Y PROTECCION DE LA SA-
LUD.

LA INTEGRAN: ARCHIVO CLINICO, FARMACIA, CONSULTORIOS GENERALES Y DE ESPECIALIDADES, SA -
LAS DE ESPERA, RECEPCION, PUESTOS DE CONTROL, CIRCULACIONES TECNICAS, SANITARIOS Y CIRCU
LACIONES GENERALES.

— AREA DE AUXILIARES DE DIAGNOSTICO. ;
EN ELLA SE EFECTUAN LOS ESTUDIOS, EXAMENES, INFORMES, ETC., A USUARIOS- AMBULATORIOS E IN

TERNADOS A FIN DE CONTRIBUIR AL DIAGNOSTICO, CONTROL Y SEGUIMIENTO DE-LA EVA:LUACION DE
LAS ENFERMEDADES. . i




G
LA INTEGRAN: LABORATORIO DE ANALISIS CLINICOS, RADIOLOGIA, smzvrcm MORTUORIO SANITARI-
0S Y CIRCULACIONES.

AREA DE AUXILIARES DE TRATAMIENTO. o
EN ELLA SE EFECTUAN LAS ACTIVIDADES DE ATENCION MEDICA INMEDIATA A USUARIOS EN SI‘I'UACION
CRITICA O PROGRAMADA. v

LA INTEGRAN: URGENCIAS, CIRUGIA, TOCOLOGIA, CENTRAL DE ESTERILIZACION Y EQUIPOS, SANITA-
RIOS Y CIRCULACIONES.

AREA DE HOSPITALIZACION.
PROPORCIONA AL USUARIO LA ATENCION MEDICA INTEGRAL PARA SU CUIDADO CONTINUO Y PROGRESIVO
UTILIZANDO COMO RECURSO LA CAMA DE HOSPITALIZACION.

LA INTEGRAN: HOSPITALIZACION DE CIRUGIA GENERAL, GINECO-OBSTETRICIA, MEDICINA INTERNA,
PEDIATRIA. ESTACION DE ENFERMERAS, MODULO DE CURACIONES, CUNEROS FISIOLOGICO Y PATOLOGI-
CO, ADMISION Y ALTAS, ESOERA, SANITARIOS Y CIRCULACIONES.

SERVICIOS GENERALES.

PRINCIPALMENTE SE ENCARGA DEL ALMACENAMIENTO, PROCESO Y DISTRIBUCION DE TODOS LOS MATE-

RIALES Y SUMINISTROS UTILIZADOS EN EL ESTABLECIMIENTO. ; Ty
i

SE INTEGRA POR: ALMACEN GENERAL, DIETOLOGIA, BAYOS Y VESTIDORES, ROPERIA, MANTENIHIENTO.

CAFETERIA, SUBESTACION, CUARTO DE BOMBAS, BODEGA, MANIFOLD.




3.6 PARAMETROS DE DOTACION Y DIMENSIONAMIENTO.

EL VOLUMEN DE OBRAS DE ASISTENCIA MEDICA REALIZADAS EN MEXICO EN LOS ULTIMOS A—
%S POR LAS DIZFERENTES INSTITUCIONES RESPONSABLES EN LA MATERTA, HA PERMITIDO LA ACUMULA-
CION DE EXPERTENCIAS Y COMO CONSECUENCIA SE HAN PODIDO MARCAR PARAMETROS ESPECIFICOS PARA
EL OPTIMO DESARROLLO DE LOS DIFERENTES TIPOS DE ESTABLECIMIENTOS DESTINADOS A LA SALUD. A
PARTIR DE LOS COEFICIENTES PARA CALCULAR LA DEMANDA DE SERVICIOS MEDICOS QUE REQUIERE UNA
PdBLACION, ELABORADOS MEDIANTE ESTUDIOS ESTADISTICOS REALIZADOS POR EL I.M.S.S., SE HAN
ELABORADO LOS SIGUIENTES PARAMETROS PARA HOSPITALES:

LAS ACTIVIDADES DE CONSULTA EXTERNA COMPRENDERAN LA CUATRO ESPECIALIDADES BASI-
CAS: CIRUGIA GENERAL, GINECO-OBSTETRICIA, MEDICINA INTERNA Y PEDIATRIA. ASI COMO LAS ESPE
CTALIDADES COMPLEMENTARIAS DE OTORRINOLARINGOLOGIA Y OFTALMOLOGIA, ADEMAS DE LOS CONSULTO
RIOS NECESARIOS PARA MEDICINA GENERAL.

EN HOSPITALIZACION SE APLICARAN LOS SIGUIENTES PORCENTAJES PARA LA DISTRIBUCION
DE CAMAS DE HOSPITALIZACION. 25Z PARA CIRUGIA, 25% PARA MEDICINA INTERNA, 35% PARA GINECO
OBSTETRICIA Y 157 PARA PEDIATRIA.

PARA LOS AUXILIARES DE DIAGNOSTICO SE CONTARA CON 5 PEINES DE LABORATORIO DE LA
ESPECIALIDADES SIGUIENTES: HEMATOLOGIA, QUIMICA CLINICA, MICROBIOLOGIA, URGENCIAS:-Y LAVA-
DO, ESTERILIZACION Y PREPARACION DE MEDIOS DE CULTIVO. ASI COMO 4 CUBICULOS PARA TOMA DE
MUESTRAS SANGUINEAS Y 2 PARA TOMA DE MUESTRAS GINECOLOGICAS. SE CONTARA TAMBIEN CON UNA
SALA DE RADIOFLUOROSCOPIA Y UNA DE ULTRASONIDO.

POR ULTIMO, PARA LOS AUXILIARES DE TRATAMIENTO SE CONTAR CON 2 QUIROFANOS Y 2

SALAS DE EXPULSION, 1 SALA DE EXPLORACION, CONSULTORIOS DE TRAUMATOLOGIA, MODULOS DE CURA

CIONES Y SALAS DE RECUPERACION NECESARIAS. i




SIGUIENTES COEFICIENTES:

- ARCHIVO CLINICO. DE 1.8 A 2.1 M2/CAMA.

PARA EL DIMENSIONAMIENTO Y DESARROLLO DE- LA~ UNIDAD PROPUESTA SE CONSIDE AR_AN 10s -

GOBIERNO. UNA AREA DE 6.3 M2/CAMA.
ENSEVANZA E INVESTIGACION. UNA AREA DE 5.8 M2/CAMA.
CONSULTA EXTERNA. UNA AREA DE 15.85 A 22.8 M2/CAMA.

FARMACIA. 2.1 M2/CAMA.

SALAS DE ESPERA. DE 12 A 15 M2/CAMA.
AUXILIARES DE DIAGNOSTICO.
LABORATORIO DE ANALISIS CLINICO. POR CADA 12 CAMAS DE HOSPITALIZACION: UN CUBICULO DE 0
MA DE MUESTRAS, Y DE ESTOS EL 30% PARA TOMA DE MUESTRAS GINECOLOGICAS. UN PEINE‘ POR CADA
14 CAMAS, MAS UNA AREA COMPLEMENTARIA DE 3.5 M2/CAMA.

RADIOLOGIA. UNA SALA DE RAYOS X POR CADA 70 CAMAS, 2 VESTIDORES POR SALA, MAS UNA AREA
COMPLEMENTARIA DE 3.0 M2/CAMA. i
ANATOMIA PATOLOGICA. ( SERVICIO MORTUORIO.) UNA GAVETA DE REFRIGERACION POR CADA 50 CA -
MAS, MAS UNA AREA COMPLEMENTARIA DE 1.75 M2/CAMA. .
AUXILIARES DE TRATAMIENTO.

URGENCIAS. PLAZAS PARA ADULTOS IGUAL AL 167 DEL TOTAL DE CAMAS DE MEDICINA INTERNA Y CI=
RUGIA. PLA7AS PEDIATRICAS IGUAL AL 30% DEL TOTAL DE LAS CAMAS DE PEDIATRIA. MAS UNA AREA
DE 5.35 M2/CAMA. .
TOCOCIRUGIA. UNA SALA DE CIRUGIA POR CADA 50 CAMAS. DOS PLAZAS DE RECUPERACION POSTOPERA

TORIA POR CADA SALA. UNA SALA DE EXPULSION POR CADA 18 CAMAS DE OBSTETRICIA. UNA SALA DE.
EXPLORACION Y PREPARACION Y DOS DE LABOR DE PARTO POR CADA SALA. MAS UNA AREA (X)MPLEMEN— T

TARIA DE 4.25 A 7.2 M2/CAMA.
CENTRAL DE ESTERILIZACION Y EQUIPOS. UNA AREA DE 1.5 M2/CAMA.




~ HOSPITALIZACION. SEGUN LA POBLACION SE REQUIERE DE UNA' CAMA:POR CADA mo HABS. LO QUE A
RROJA UN TOTAL DEFICITARIO DE 100 CAMAS ( DE ACUERDO CON LOS DATOS INDICADOS EN EL INCI-
SO CORRESPONDIENTE A LA JUSTIFICACION.) DE ESAS 100 CAMAS SE PRETENDE cm:mz 'ESPACTOS PA-
RA 72 EN LA UNIDAD PROPUESTA. EL RESTO SERIA ABSORVIDO POR LAS CLINICAS PARTICULARES DE
EL LUGAR. Sk
GINECOBSTETRICIA. SE DIVIDIRA EN UN 8N% PARA OBSTETRICIA Y EL 207 PARA GINECOLOGIA.
CUNERO FISIOLOGICO. SERA IGUAL AL NUMERO DE CAMAS DE OBSTETRICIA MAS UN 10'y

CUNERO PATOLOGICO. TENDRA INCUBADORAS PARA UN 507 DEL TOTAL DE CAMAS DE OBSTE'I‘RICIA. :
PEDIATRIA. SE DIVIDIRA EN UN 607 PARA LACTANTES, UN 257 PARA PREESCOLARES Y.UN.15%.PARA -
ESCOLARES. EN EL AREA DE LACTANTES SE LOCALIZARA UNA 7ONA DE INCUBADORAS cou _UNA-CAPACT-
DAD IGUAL AL 6% DEL TOTAL DE CAMAS. : i
ADEMAS DE LAS AREAS DE ENCAMADOS, SE CONTARA CON UNA AREA COMPLEMENTARIA DE 1’3.6‘ A17.07 )
M2/ CAMA. ‘ G

SERVICIOS GENERALES.

AIMACEN GENERAL. 1.0 M2/CAMA.

BAWOS Y VESTIDORES. 2.5 M2/CAMA.

DIETOLOGIA. 2.45 M2/CAMA.

INTENDENGIA. 0.25 M2/CAMA.

ROPERIA. 1.0 M2/CAMA,

MANTENIMIENTO. 0.45 a 1.5 M2/CAMA. T
CUARTO DE MAQUINAS .Y SUBESTACION. 2.6 M2/CAMA." ‘
TRANSPORTES Y VIGILANCIA. 0.4 M2/CAMA. " i i i 7l .
- CIRCULACIONES. UNA AREA DEL 20% AL 30% DE LAS: SUPERFICIES CONSTRUIDAS.




37 PROGRAMA ARQUITECTONICO.

CANTIDAD.  SUPERFICIE
1. GOBIERNO. i
1.1 VESTIBULO PRINCIPAL. ‘ 1

1.2 DIRECCION
1.2.1 OFICINA DEL DIRECTOR ( CON SANITTARIO.)
1.2.2 SECRETARIA Y SALA DE ESPERA.
1.2.3 SALA DE JUNTAS ( PARTICULAR ).
1.2.4 OFICINA DE LA JEFATURA DE ENFERMERIA.
1.2.5 SALA DE JUNTAS GENERAL.

O N e e

1.3 ADMINISTRACION.
1.3.1 OFICINA DEL ADMINISTRADOR ( CON SANITARIO.)
1.3.2 SECRETARIA Y SALA DE ESPERA.
1.3.3 SALA DE JUNTAS ( PARTICULAR.)
1.3.4 OFICINA JEFATURA DE RECURSOS HUMANOS.
1.3.5 OFICINA JEFATURA DE RECURSOS FINANCIEROS.
1.3.6 CONTABILIDAD.
1.3.7 SECRETARIA GENERAL.

L T e ]

SUBTOTAL. { 367.0
35% CIRC. 128.0

2. ENSENANZA. Cod 4
2.1 ENSETANZA. . ‘ ’ 5
2.1.1 OFICINA JEFATURA, R

2:1.2 AULAS'( 2.) _ : Lo




3.

2.1.3 BTBLIOHEMERGTECA.
2.1.4. SALA DE CONFERENCIAS.

2.2 SANITARTOS.

20241

' ALUMNOS .

2:2:2; ALUMNAS.

CONSULTA EXTERNA.
3.1 ARCHIVO CLINICO.

3.1.1
3.1.2
3.1.3
3.1.4
3.1.5
3.1.6

OFICINA JEFATURA.
SECRETARIA Y ESPERA.
ESTADISTICA Y CODIFICACION.
MANEJO DE EXPEDIENTES.
ARCHIVQ CLINICO.

ESPERA.

3.2 FARMACIA.

3.2.1
3.2.2
3.2.3
3.2.4
3.2.5

OFICINA JEFATURA.
SECRETARYTA Y ESPERA.
AREA DE GUARDADO.
AREA DE ESTIBA.
ESPERA.




3.3 CONSULTORIOS.

3.4

3.

wu

3.6

3.3.1 CONTROL

3.3.2 MEDICINA GENERAL.
3.3.3. CIRUGTA.

3.3.4. PEDIATRIA.

3.3.5 MEDICINA INTERNA.
3.3.6 GINECOBSTETRICIA.
3.3.7 OTORRINOLARINGOLOGIA. :
3.3.8 OFTALMOLOGIA.

SALA DE ESPERA.

3.4.1 AREA DE ESPERA.

3.4.2 VESTBULOS Y ACCESOS.

3.4.3 RECEPCION.

3.4.4 JEFATURA UNIDAD DE CONSULTA EXTERNA.
3.3.5 SANITARIOS HOMBRES.

3.3.6 SANITARIOS MUJERES.

CIRCULACION TECNICA.
3.5.1 CIRCULACION,

SANITARIOS.
3.6.1 PERSONAL MASCULINO.
3.6.2 PERSONAL ‘FEMENINO.




4, AUXILIARES DE DIAGNOSTICO
4.1 LABORATORIO DE PATOLOGIA CLINICA.

4.1.1 SECRETARIA Y ESPERA.
4.1.2 OFICINA JEFATURA. .
4,1.3 CUBICULO DE TOMAS DE MUESTRAS GINECOL(X;ICAS.‘“"" EATR R
4.1.4 CUBICULO DE TOMA DE MUESTRAS SANUINEAS. -
4.1.5 ZO0NA DE LAVADO Y DISTRIBUCION DE MUESTRAS. :
4.1.6 PEINES ( SECCIONES ESPECIALI1ZADAS.)
4.1.7 BANCO DE SANGKE.

4.2 RADIOLOGIA.

4.2.1 RECEPCION Y CONTROL.
4.2.2 OFICINA JEFATURA.
4.2.3 SECRETARIA Y ESPERA.
4.2.4 VESTIDORES.
4.2.5 SALA DE RADIOFLUOROSCOPIA® ( RX)
4.2.6 ULTKASON1DO.
4.2,7 CUARTO OSCURO.

" 4.2.8 CRIT ERIO E INTERPRETACTON

4

w

SALA DE ESPERA.
{4.3.1 ‘AREA DE ESPERA.
4.3.2 SANII‘ARIOS ( COMPARTIDO

4.

S

SANITARIOS.
© 44,1 SANITARIOS PERSONAL MASC FEMENINO. e e !
( .COMPARTIDOS CON PERSONAL DE CONSULT EXTERNA ) : i



4.5 MORTUORIO. | [RE
4.5.1 AREA DE ESPERA. ' !

s
f=

4.5.2 OFICINA CON BAYO. T 250
4.5.3 REFRIGERACION SO 6.5
4.5.4 AUTOPSTAS Y PREPARACION. L T v 30.0

. SUBTOTAL  576.0
© 35T CIRC. 201.6

S. AUXILIARES DE TRATAMIENTO.
5.1 URGENCIAS.
5.1.1 CONTROL :
5.1.2 ESTACION DE CAMILLAS Y EQUIPO RODABLE.
5.1.3 SALA DE ESPERA.
5.1.4 SANITARIOS P/USUARIOS MASCULINOS Y FEMENINOS.
5.1.5 CONSULTORIO DE VALORACION.
5.1.6 CURACIONES.
5.1.7 YESOS.
5.1.8 OBSERVACION ADULTOS.
5.1.9 ESTACION DE ENFERMERAS.
', 5.1.9.1 ESTACION.
5.1.9.2 ' UNIDAD DE DESCONTAMINACION.
5.1.9.3 CUARTO DE ASEO.
'5.1.9.4  SEPTICO.
+/%,1:10 'OBSERVACION PLDIATRICA.
5.1.11 “SANITARIOS ENFERMOS.
5.1.12. ANITARIOS. PERSONAL.




5.2 UNIDAD DE TOCOCIRUGIA. o
5.2.1 CONTROL. ( COMPARTIDO CON URGENCIAS Y CIRUGIA.) ) S
5.2.2 BANOS Y VESTIDORES MEDICOS. { COMPARTIDO CON CIRUGIA;-) e i
5.2.3 BANOS Y VESTIDORES ENFERMERAS. ( COMPARTIDO CON CIRUQ_IA,) Lt
5.2.4 TOCOLOGIA. o

5.2.4.1 CUBICULO DE PREPARACION Y EXPLORACION.
5.2.4.2 LABOR DE PARTO.

5.2.4.3 SALA DE EXPULSION.

5.2.4.4 ATENCION AL RECIEN NACIDO.
5.2.4.5 RECUPERACION POST-PARTO.
5.2.4.6 TRABAJO DE ENFERMERAS.

5.2.5 CIRUGIA.

5.2.5.1 SALA DE CIRUGIA.

5.2.5.2 RECUPERACION POST-OPERATORIA.
5.2.5.3 BANOS Y VESTIDORES MEDICOS.
5.2.5.4 BANOS Y VESTIDORES ENFERMERAS.
5.2.5.5 TRABAJO DE ENFERMERAS.

5.2.5.6 ANESTESIOLOGIA.

5.2.5.7 DESCANZO MEDICOS.

5.2:5.8 OFICINA JEFATURA.

5.2.5.9 CIRCULACIONES Y TRANSFERENCIAS.
5.2.5.10 C.E.Y.E.

”' ‘1




6. HOSPITALIZACION.

6.1 ADMISION HOSPITALARIA.
6.1.1 TRABAJO SOCIAL.
6.1.2 SALA DE ALTAS.
6.1.3 POST-RECUPERACION.
6.1.4 CUNERO. s
6.1.5 CONTROL Y RECEPCION.
6.1.6 SALA DE ESPERA.

€.2 6.1,7 VESTIBULO.

O X

T

6.2 CIRUGIA.
6.2.1 SALA DE 6 CAMAS. ( CON BARO.)
6.2.2 TRABAJO DE ENFERMERAS.
6.2.3 CURACIONES.
6.2.4 ROPERTA.
6.2.5 ARSENAL.
6.2.6 SEPTICO.
6.2.7 OFICINA JEFATURA.
6.2.8 RESIDENTES.
6.2.9 SALA DE DIA.

o T B O 2 1)

6.3 GINECOBSTETRICIA.
6.3.1 SALA DE 6 CAMAS ( CON BA%OD.)
6.3.2 ESTACION DE ENFERMERAS.
6.3.3 CURACIONES.
6.3.4 SEPTICO.

ey



6.3.5 CUNERO.
6.3.5.1 FILTROS.
6.3.5.2 CUNERO PATOLOGICO.
6.3.5.3 CUNERO FISIOLOGICO.
6.3.5.4 ROPERIA.

MEDICINA INTERNA. .
6.4.1 SALA DE 6 CAMAS ( CON BAYO.)
6.4.2 ESTACION DE ENFERMERAS.
6.4.3 CURACIONES.

6.4.4 SEPTICO.

PEDIATRIA.

6.5.1 SALA DE 6 CAMAS ( CON BANO.)
6.5.2 ESTACION DE ENFERMERAS.
6.5.3 CURACIONES.

6.5.4 SEPTICO.

ETW RN

P




7.1

7.2

7.3

7.5

7.6

SERVICIOS GENERALES.

AIMACEN GENERAL.
7.1.1 OFICINA JEFATURA.
7.1.2 ALMACEN.

DIETOLOGIA.

7.2.1 OFICINA DIETISTA.
7.2.2 ALMACEN DE VIVERES.
7.2.3 COCINA.

7.2.4 CAFETERIA.

7.2.5 LABORATORIO DE LACHES.
INTENDENCIA.

7.3.1 OFICINA.

7.3.2 CONTROL Y TARJETEROS.

BAMOS Y VESTIDORES PARA EL PERSONAL.
%.4.1 MEDICOS MASCULINOS.

7.4.2 MEDICOS FEMENINOS.

7.4.3 ENFERMERAS.

7.4 o INTENDENCIA HOMBRES.

7.4.5 TINTENDENCIA MUJERES.

ROPERTIA.
7.5.1 RECEPCION, ENTREGA Y ALMACENAMIENTO DE

INGENIERTA Y MANTENIMIENTO, = -

ROPA.

P e e




7.7 CUARTO DE MAQUINAS Y BODEGAS.
7.7.1 CURTO’DE MAQUINAS.
7.7.2 SUBESTACION.
7.7.3 DODEGA ( JARDINERTA.)
7.7.4 MANIFOLD.

7.8 TRANSPORTES Y VIGILANCIA.
7.8.1 DESCANSO DE CAMILLEROS Y CHOFERES.
7.8.2 CASETA DE VIGILANCIA.

RESUMEN

DE"AREAS.

GO.BAIERNO.
CNSETANZAL
CONSULTA EXTERNA
AUXILTARES DE:D
AUXILIARES DE.
HOSPITALIZACIO
SERVICIOS GENERALES

GiN:O.STICO.
AMIENTO.

vtu“:ﬁ
L2950
L0

B e

S
SUBTOTAL . ¢

@ﬁf
'uin i

ettt S
357 CIRC. _245.0

”l9u§j0

TOTAL _7391.7
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4 proyecto arquitectonico



A, UBICACION.

DE ACUERLO CON LA INFORMACION RECOPILADA.Y LA DISPONIBILIDAD DE AREAS DE:DONACION
PARA EQUIPAMIENTO CON QUE CUENTA EL MUNICIPIO DE CUAUTITLAN IZACALLI, SE ELIGIO UN TERRENO DE
FORMA RECTANGULAR UBICADO EN LA 7ONA CONOCIDA COMO INFONAVIT® CENTRO. POSEE. LAS STGULENTES CA~
RACTERISTICAS :

TARA SU COMUNICACION CON LAS DEMAS ZONAS DEL MUNICIPIO, YA Q E
INTERNA, ASI COMO CON LOS MUNICIPIOS COLINDANTES ATRAVES DE LAS R ESk VIA :
QUE TIENE FACIL ACCESO.

~ ESTA RODEADO DE USOS DE SUELO COHZPATIBLES COHO SON 7ONAS DE CENTROS COMERC LES ,DE. OFICINAS .




». ORSCRIPCION. -

EL PROYECTO ARQUITECTONICO SE REALIZO TOMANDO EN CUENTA LOS RESULTADOS DE 1OS ESTU -
DIOS ANTERIORES. PARTIENDO DE ESTOS SE OPTO POR AGRUPAR EN UN SOLO CUERPO LAS ACTIVIDADES DE
OONSULTA EXTERNA, AUXILIARES DE DIAGNOSTICO, ENSEYANZA Y GOBIERNO. CONSTA DE PLANTA BAJA, DON-
DE SE ENCUENTRAN LAS DOS PRIMERAS ACTIVIDADES, Y PLANTA ALTA QUE ABSOREE LAS DOS ULTIMAS. LAS
ACTIVIDADES DE HOSPITALIZACION, URGENCIAS Y SERVICIOS GENERALES SE UBICARON EN CUERPOS INDIVI-
DUALES PARA CADA UNA DE ELLAS.

EN CADA UNO DE LOS VOLUMENES, SE RESUELVE LA NECESIDAD DE COMUNICACION INTERIOR POR
MEDIO DE VESTIBULOS Y CIRCULACIONES A LOS QUE SE LES INTENTA DAR REMATES VISUALES AGRADABLES,
COMO EN EL CASO DE LOS CUERPOS DE 10S CUERPOS DE HOSPITALIZACION Y CONSULTA EXTERNA, DONBE AL '
CONTAR CON UN GRAN NUMERO DE CIRCULACIONE> INTERIORES, SE OPTO POR CREAR UNA GRAN ZONA; JARDINA i
DA CENTRAL QUE ADEMAS SIRVE COMO MEDIO DE ILUMINACION Y VENTILACION. o :

T0D0S ELLOS SE COMUNICAN ENTRE SI DE MANERA DIRECTA ATRAVES DE UNA cmcumcmu RN
TKAL QUE, 1SS UNE ADEMAS VOLUMETRICAMENTE. a$T MIsMO» SE TRATO DE RODEARLOS DE ZONAS JARDINA St
DAS QUE DE ALGUNA MANERA MEJORAN LAS VISTAS QUE TENDRAN LOS PACIENTES DURANTE SU ESTAN CTA BN

EL LUGAR.

EN EL EXTERIOR SE DISPUSIERON UNA SERTE DE PLAZAS Y ANDADORES QUE- COMUNTCAN |
JUNTO ENTRE SI Y CON EL EXTERTOR. UNA DE LAS PLAZAS DA DIRECTAMENTE A LA AV. JIMENE7. c'"
LA QUE DA ACCESO A LA UNIDAD DE CONSULTA EXTERNA QUE TENDRA UNA GRAN AFLUENCTA DEL EXTER

EL EDIFICIO DE HOSPITALIAACION POSEE PLA7AS QUE Lo COMUNICAN CON EL ESTACIO AMI[?N'IO:

Y CON UNA DE 1AS CALEES QUE RODEAN EL TE.RRENO ESTE EDIFICIO SE ENCUEN’IRA PR(YI'EGIDO Div RUlDQS"

Y OLDRES EXTERIORES POR LAS AREAS JARDINADAS QUE Lo’ CIRCUNDAN Y DE ALGUNA MANERA LO A.SLAN;; -
o




EN EL CUERPO DE URGENCIAS SE CUENTA CON UN ACCESO VEHICULAR DIRECTO PARA LAS AMBULAN
CIAS DESDE LA AV. JIMENEZ CANTU. A LA 7ONA DE SERVICIOS GENERALES SE ACCEDE POR UNA CALLE SE -
CUNDARIA Y SU ACCESO ES CONTROLADO Y REGULADO POR EL MISMO PUESTO DE VIGILANCIA QUE CONTROLA'
AL ESTACIONAMIENTO. ESTE ULTIMO SE RESOLVIO CON UNA FORMA REGULAR DONDE SE CONCENTRAN TODOS !
10S CAJONES DE ESTACIONAMIENTO, ESTO FACILITARA LA CREACION DE PISOS SUCESIVOS SI EN EL FUTURO
SON REQUERIDOS.

LA AMPLITUD DEL TERRENO FACILITO LA CREACION DE ZONAS JARDINADAS QUE'RODEAN AL CON| -
JUNTO Y QUE, EN CASOS COMO EL QUE EXISTE A UN COSTADO DEL EDIFICIO DE HOSPITALIZACION, SERVHA
COMO AREAS DE RESERVA PARA POSTERIORES AMPLIACIONES.

FORMALMENTE, SE CREARON LOS VOLUMENES CON UNA FORMA PIRAMIDAL. EN LOS CASCS DE LAS;Q ‘
NIDADES DE CONSULTA EXTERNA, HOSPITALIZACION Y URGENCIAS, LOS ACCESOS SON REMATADOS: POR GRAN\’-
DES VOLUMENES QUE LOS HACEN RESALTAR.

EL EDIFICIO BE LA UNIDAD DE CONSULTA EXTERNA FUE TRATADO DE MANERA ESPECIAL PUES AL_
BERGA ADEMAS LAS OFICINAS DE GOBIERNO Y ENSEVANZA. SE RESOLVIO EN DOS NIVELES, EN LA PLANTA BA
JA SE ENCUENTRAN LOS SERVICIOS DE CONSULTA EXTERNA Y AUXILIARES DE DIAGNOSTICO SEPARADOS -POR
IINA AREA JARDINADA UBICADA EN EL CENTRO DEL EDIFICIO QUE ADEMAS ES EL REMATE VISUAL DEL ACCgSO
PRINCIPAL Y DE LAS SALAS DE ESPERA. EN LA PLANTA ALTA SE ENCUENTRAN GOBIERNO Y ENSEVANZA TAM -
BIEN SEPARADAS POR EL ESPACTO DEL JARDIN CENTRAL QUESE PROYECTA !IACIA ARRIBA. CADA UNO DE ES
105 CUENTA CON UNA TERRAZA PARA EL ESPARCIMIENTO DE LOS ALUMNOS Y EL PERSONAL ADMINISTRATIVO.
HACIA EL EXTERIOR SOBRESALEN VOLUMETRICAMENTE LAS ZONAS QUE OCUPA¥ LAS OFICINAS DE GOBIERNO ¥
LA BIBL10-HEMEROTECA, QUE ADEMAS REMATAN LO> ACCESOS PRINCIPAL Y DE PERSONAL.
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