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INTRODUCCION 

La estructura de salud del país ha permitido un crecimi~nto ~e­

mográfico significativo abatiendo la muerte prematura, sin embar­

go también se ha generado 

gran carencia de dotaci6n de infraestructura, equipamiento y~s•r­

vicios pGbltcos y deficiencia en 

problema se agiava sobre todo en las grandes_concent 

nas, c~m~· ~i ~i- caso dei D.F, y su iona con~~bada. 

Tomando como punto de partida el crecimiento;demográfico, que -

para 1987 el nGmero de habitantes estimado es de 18 1 671,057 pers2 

nas con una tasa de crecimiento del 4.4% anual. Así como los - -

efectos causados por el sismo ocurrido en 1985, donde se report6-

la pérdida de 858 camas, equivalente al 39,8% de la capacidad to­

tal de la Secretaría de Salud, en tanto que Seguridad Social re-~ 

portó 3036 camas, equivalente al 87.6% del total de su capacidad, 

surgi6 la necesidad de racionalizar, modernizar y abatir déficits 

en los servicios del Sector Salud con el objeto de satisfacer el­

requerimiento planteado por el desarrollo demogrffico y urbano, -

pira lo cual se organiza el Programa de Reconstrucci6n y Reordena 



En. e~·~risente documento se abordará una propuesta de unidad m€ 

dica para el Instituto de Seguridad y Servicio Social para los 

Trabajadores del Estado, (ISSSTE), quien desde hace varias déca-

das viene prestando servicios m€dicos de alta calidad para benef! 

cio d.e sus Derechohabientes, brindando así una respuesta a la prE_ 

blemática existente en las diferentes regiones y zonas del país. 

Una de estas zonas se. si~aa en el. Nor-este d• la Ciudad de M€xi 

co y zona conurbada, conformada por los.~unicipios. de Ecatepec, -

Nezahualcóyotl, Texcoco. pertenecientes al tstado. de ~léxico :y la-



Delegaci6n Gustavo A. Madero (D.F.). Donde se presenta una mayor 

demanda de servicio m~dico, por parte de los Derechohabientes. 

(Dhs. ) • Esto a su vez pid~ una respuesta a ln necesidad de at~n-

ci6n m~dica, misrn~ q~e a continuaci6n presentamos. 
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TEMA I Atención de salud. 

l.1. ~ntecedentes Históricos, 

I, 2. Clasificación de ios Servicios de Salud. 

a) Para población·a,ie~ta~ 

b) o e la s eguridii.d ;,soci~ L.: 

c l M.éd.ic~ ;PrL.~~i~·t,r~~:~:•.····~·· 
l. 3. :u veles 'de Ai:ii;\étl6ri '.Méct:i:ca. 

·~i0e~.J 
Niv;,l; 

I, 4, Características de uni~ades d~.21 ~ivel. 

l. 5. ISSSTE (Institución), 

l. 6. Regionalización de los servici"os: médi.cos del 

ISSSTE. 



I. ATENCION DE LA SALUD. 

I.l. Antecedentes Hist6ricds. 

Es en 9_3o; __ cuando-,se EÍprueba la L-cy_'-del Seg"{,ro Social (Obliga,-

torio); I~plg;!1t~:~d;,.e la salud ci6m~;u~:'ci.;recho del individuo. 
·5.c· ~r;, .. ,_ -':~::.C <:_;?;:··~·,<:;~:~'.;~:::·º ·'"''~·~·~ 

;.·.::-> '· ;;-~';.~;: . -

• E~jel ;.~~ii-~~~~~~_12'~3;_'.1)~}1~'fci~~,'d'~fai~_;;[{f n ,a1-'ci esa·rt-~1 l~c de los -

::.s ::::t'r·::;M-eJ;·1 I'~~~t;:i·;td:r~Jt~~~~'t,tt~-º:::~:: d::::: :_ ~u:: i:: ::~--~ -
-=-· ~~-=--o."-'-'-.----~ e:-- ----,_- : ._. -· 

nÍst~aeÚni ~i~'.~e~cin;li y-c!'i{efi~- a~: u~Ídades médicas. Creándose -
, ·-·: ... ,_ .. __ ,-· 

como consecuenciá· 1;,:_ SECRETARIA. DE 'SALUBRIDAD Y ASISTENCIA, ac- -

tualm~nte SECRETARIA DE SAL~D; y es en el mismo aBo cuando se - -

crea el INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO SOCIAL (IMSS). Proporcio--

nando servi_c;ios __ médic.os a_ c'iertos-.•sectores de la poblaci6n produE_ 

tiva. 
. . . -, - -: , . '~ 

Con la creac,i6n en Í96d~~~l fNsi.iTUTCJ DE SEGURIDAD Y SERVICIO -
- ~~- ~-- "--,,:- - '.;:-;;J·c--,-:;: __ ,,7"""'·---

SOCIAL PARA LOS TRABA.ÍADOÚs': Ii'í>rY'lls!An(). - (ISSSTE) y, otras d epen­

propo~~}o~~n)~te,ncÍ.6ni~éclI~a a sus trabajadores tales dencias que 

como:. PETROLEOS HEXICANOS_, _SECRETARIA DE MARINA y SECRETARIA DE 

LA DEFENSA ~ACIONAL~ se ha ampliado el campo de la salud en nues-

tro país. 



A 

a)· 

b) 

e) 

I, 3, 

Para 

el Proceso -

de la Salud; 

efectiva 

~labor6 el PROGRAMA 

objetivos, metas, 

siendo ·ésta's·'= "p'lanea~ióri, ¡)r.omoción, prevención, rehabilitaci~n. 



investigación y ·enseñanza,médica. La Orgarilzilci.ón mUndial de la-



I. 4. Caracte~í~ticas ~e tin{dades de 2a Nivel. 

nacional; de-

en 3 ámbitos. (2) 

y Reordenamiento de los Servicios de -

(2) Revista No. 6, Colegio de Arquitectos de ~léxico. 



!~ Servicios médicos. 

2~ Prestaciones ~ociales. 

3~ Prestaciones económicas, 

I. 6. 

-fo 

lud 

chohabientes, prestando servicios 

evitando la saturaci6n de' pacientes 

Para el estudio de regionalización el I 

de México en 4 regiones seg6n orientaci6n: 

Regi6n: Norte, Sur, Oriente, Poniente~ 

magnitud se subdividen en zonas, 

Regi6n Norter Zona N6~este: 

Gustavo A. Madero, 

Zona Noroeste: 

Azcapotzalco. 

6 



NuPstro tema abarcar.á· únicamente la Zona Noreste~ su.-r_?-dio de -

infl~encia y ~us t~~~e~~ias de crecimiento, 
~·-' -.: · __ , - ·. 

El ·estudio .se r¿,..t¡~¿•»en 
- .:: _, :;;~:~ 

nuacrón. 
' ._.- ~ .. 

-Sabemos· que lo _anterior no sólo se presenta en_ 

CRAi en la totalidad del §rea metropolitana, pero debid~ a ~a maa 

nicud del problema, no se podría atacar en su t6talidad, por lo -

tanto abarcaremos únicamente una parte de éste, 



TEMA II Diagné>stico y .. Pro.n.óstico. 

8 



II. 

II. l. 

Unidad medica 

Gustavo A, Madero 

Aragón 

Guadalupe 

DIAGNOSTICO Y PRONOSTICO, 

Diagnóstico de 

22 Coris, 

17 Cons, 

Sub total 

144. 996 

94; 976 

261,227 

11 

Indicador 
cama/1000 Oh, 

21 

145 

261 camas 



Localidades fuer~:'el D~F. 

Unidad médica Capacidad '. 

Valle de Aragón 

Ecatepec 

Texcoco 

Sub-totaf 

Total 

Población Dh. 

50,304 

2.4 ,470 

13, 760 

88,534 

349,761 Oh, 

Indicador 
cama/1000 Dh. 

50 

25 

89 camas 

350 camas 

Actualmente la población resultante es canalizada y atendida al 

Hospital 1° de Octubre (Regional 2° Nivel de atención) con capac! 

dad de 315 camas, (Ver plano anexo), El cual por normas de aten 

ción a Derechohabientes (indicador cama/dh,), presenta de acuerdo 

a los datos registrados, un déficit de 35 camas, 

Los datos registrados determinan que la unidad presenta una so-

brepoblación de Derechohabientes, trayendo como consecuencia def! 

ciencia en la calidad del servicio; evitando satisfacer correcta-

mente la necesidad de una poblrición determinada, 

Füeñ"te: Planeación Regional (área Metropolitana) lSSSTE estado actual. (1987) 

10 
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II. 2. 

Año Población 

1983 

1984 8t,089 

1985 88;157 

--

1986 

1987 97;674 

Promedio 

1983'-1987 en 

(localidades 

dh. r. 

97,674 

*Se considera qu~;la po~l~~ión Derechohabientes registrada en -
- , - • -: ~ - '.j. '"o'~ ; - -

la Delegación'. Gustavo ·_A, Hadero, basada en función de sus colo- -

nias ser( el 43% canalizada por motivos de sobrepoblación y tiem-

po-reco_rrido _en_'lle_gar a la unidad hospitalaria a una nueva pro--

puesta hospitalaria, En tanto que el 57% de dicha población se--

guiri siendo atendida en el Hospital 1° de Octubre. 

11 



Es decir, actualmente s.e padece una sobrepo_bla_ción en dicha un_! 

dad y por lo tanto se pretende uria .descentraiización; permitiendo 

que las colonias más lejanas ~1 centro ho~pitalario p~edan ser --

atendidas a otra unidad, logrando con esto que la población Dere-
- . 

chohabiente realice_ un menor recorr.ido_·;,- eri:-menor tiempo así como-

el ab11tir eldéficit del ser'7ic:fo que p_resenta. 

II. 3. 

Año 

1987 
1988 
1989 
1990 
1991 
1992 
1993 
1994 
1995 
1996 
1997 

No. de dh, 

97,674 
103. 925 
110,576 
117,652 
125,181 
133,192 
141,716 
150, 785 
160,435 
170,702 
181,627 

Pronóstico 
-·~~·· 

e: cr~ci~~ient-o de _la población dh. 

(1997) .en fundó~- del promedio anual 

obtenido: 6;4%-" 

(Años) _ 1987 1989 1991 1993 1995 1997 

(Dh.) 

181,627 

160,435 

141, 716 

125,180 

110,576 

97,674 

Conclusión: Se pronostica que para 1997 (10 años) la po-­
blación aumentará el 85.9% de la actual. 

!2 



II. 4. Capacidad de atención del sistem~ 

resultado de la 

tender (1987). 

camas 

.119 camas~l20 camas 

II. 5. Conclusión. 

Con lo expuesto anteriormente es necesario una unidad hospital~ 

___ ri_a_ con~ _s_ervicio de clínica en fun¡;}ón de la zona (Ecatepec, Tex-

coco, Nezahualcóyotl y Gust_av·o A; Madero) y de .su población a - -. --

atender '(oh;) y con caract-eÍ::.Ístic11:·dkpertenecientes al grupo de 2~ 
Nivel de atención médica c•onib:sesc::en las normas de Planeación 

del ISSSTE. 

del ISSSTE, 

Dando .corno r'.est.Útado 1 clínica hospital de 120 camas 

(Ver plano a-~~~cÍ), 

1 3 
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TEMA III. 

111. l. 

III. 2. 

111. 3. 

- Súbsuelo. 

b) Datos climáticos. 

- Clima, 

Tempera tura, 

Precipitación pluvial, 

Vientos, 

Inf raes t ruc tura, 

a) Básicos, 

- Agua potable, 

- Drenaje. 

) . 

- Energía eléctrica y alumbrado público. 



III. 4. 

III. 5. 

b) Secundarios. 

- Teléfono. 

- Vialidad y transporte. 

Equipamie.nfo. u·rbano." 

- Salud.,· 

- Abasto; 

- Educación. 

Servicios. 

Recreación, 

Medio Humano. 

Población Derechohabiente, 

15 



III.1. UB ICÁCION y 'jusnFICACION. 
c. . 'º··· ·.. ' . ,' 

El terreno, q ~e se pr'et~nde pira la Clínica Hospita 1, se ub icá -
' ;-.· ·' ,.-·,,: ' ·.>,o;- ·· .·: --. "' j: - .;.- -e ;~·.-,,, ; · · _ 

(Ver plÚo a·~,~~'~}. >:.· 
-~ ~' d•- ~ 

.. 
La jusÚfic~cifÓ'n:~<f este terreno se debe, 

Nezabualc6yotl; constituye el Centro-Urbano de apoyo de zonas co~ 

nurbadas al D.F., punto de concentración de ser~icio~ pGbli¿n•. 

Como Sector: Valle de Arag6n, concentra la mejor infraestruct~ 

ra del Municipio; as! como zona intermedia a las poblaciones ale-

daftas: Ecatepec, Gustavo A, Madero y Texco~o entendilndose por -

estos, constituyentes del área de influencia de la unidad, 

Como Terreno: por cumplir los aspectos normativos requeridos -

por·la institución.: tiempos de recorridos de 30 kms. o 1 hora; -

terreno ',c!.<!::·p;~fe!rencia plano, área y dimensiones óptimas, etc. 

III, 2. 

Datos 

Localización. Se lC.caÜza e.n _el se'c.tor Norte (Valle de Aragón) 

16 
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de 1.44.Has. 

Subsuelo, Conformadp en su totalidad por terrenos del antiguo­

Lago de Texcoco, comprendido dentro de la Zona B tipo 3 Arcillas­

Blandas y muy compresibles. Con una resistencia de 2,5 Ton/m 2*. 

B) Datos Climáticos. 

Clima, Corresponde al delº}foriicipio: Seco templado con llu- -

vias en Verano. 

Temperatura. Su régimen térmico corresponde al de Nezahualcó--

yotl con una temperatura media anual de 16ºC., y una máxima de --

*Fuente: Normas de Proyectos de Escuelas - Estructuras tipo - 1988 Capee. 

l 7 



Gerencia Cuautitlán Orien 

te de e EAS. 

• e . • 

Drenaje. El sistema aétu~l descarga de Oriente a Poniente, Me 

diante colectores principales; uno dr ellos localizado a lci~l¿r~ 

go de la Av. Yang .,. tsee hasta el colector final, 

tro de 2.44 mts, 

Energía ellct~i~a' 

nistrado a través 

ducción de 23 Kv, 

18 



El Terreno propuesto cuenta con alumhradb pGblico por medio de 

postes de concreto con una distribución en promedio !'!Otre p.ost.e-

a_yé-

al~predio sé realiza --

su vez comunica con 

primera de ellas 

y al Sur con-

Yang - Tsee, se encuentra en bue 

na .condición; con u.n:ancho ·de 12 mes. 

La zona es ~ubierta por líneas de autobuses urbanos, transpo~te 

colectivo y taxi, proporcionando fácil y rápido acceso al usuario. 

19 



III. 4. 

áreas 

del suelo 

hab./ha, 

EQUIPAHIENTO_URBANO~ 

Imagen Urbana. 

uso: 

concreto y tabicón, 

es médico privadas (3 

come rciale·s. 

que 

(Ver plano anexo). 

El terreno se ubica dentro·­

de población de 335 ~ 

sub~centro urbano de - -

niveles tipo¡ 

Construidos en su totalidad­

.la región comn tabique rojo, 

20 



III. 5 .. Medio Humano. 

Es en est'e factCJr i:lo~.de intervÍ.ene~ las .Norriias.de.larnstitu'- -

ción•··.CISSSTE) d{l.~~.~l]~'ies .• s~ tC>ma ~ñ·ciueritiÍúni(;á~ente l.ripobl~ 

cióil .DerechÓha.biente:•i:lci.'la. zC>~a;;¿p()~ lo t"~nfo ~i mcictiÓhu~anéí 

quéd~;¡ c~ilfÚ~a;¡"~ ~or·~"~ª ~obla~ió~.··· ~·:x~~pcÍón.de cas~s ~n -

qu~ ia i><>1liación'aÚei:ta' por.la misma necesidad cde atención·rii~di­

c~ :,;;.{ l.~ \ eq'Ui ~ f~, 

~ .: ~ . ' , . ' 

De e".:ta ."'ª:n.era~s.~· .. deduce qué la. población Derechohabient~ queda 

confor~ada""po~ ti.:a~aj~dor~s de algunas .. empresas de gobierno, pen-
.> .!' ., 

sionistas• y• a s«( fa~:Í.lfares · b ~nefic'iadcis. 

21 



TEMA IV Desarrollo de los 

IV. 1. 

IV.2. 

IV, 3 ;-

IV,4, 

22 



IV. l. Nivel Na~iona l. 

y Reo rd e_namient.o 

Este programa 

zo la capacidad 

bilitación y cons 

eficiente prestación 

laria de segundo nivel en la Zona Metropol ltana de la Ciudad de -

México, Dentro de estos proyectos se sol 1 •ita la construcción de 

unidades, 3 hospitales de segundo nivel e1, las Zonas Oriente y 

Norte de la Zona Metropolitana de la Ciud~1 de México, lo que re-

presenta adicionar 504 camas a la capacids~ hospitalaria del -

ISSSTE. 

IV. 2, Nivel Estatal,· 

Dentro del Programa del Plano de Desarrc. :~ Urbano del Estado -

F'ileñte: ·Programa de Reconstrucción y Reordenamie.ll•.·. de los Servicios de Salud. 
(Coordinación técnica p~ra la Reconstruc··:.·:., de Infraestructura hosp_! 
rala ria de la Zona Metropolitana de la G.··•'·'~ de México), 

23 



de México; 5. hospita-

les en los Atizapán-

de 

de 

s 

l. Im~ulsar los programas de apoyo a los Hospitales de segundo 
·.,, ,·.·· t 

nivel··.(Ciínica Hospital en Zona sub-urbana y Hospital General en-

Zona Urbana); y de emergencia. 

IV .. 4, Plan institución. 

ISSSTE, 

De acuerdo· a la.s. Nor!llás del ·1SSSTE aplicadas al Municipio, tene 

":-:\~:!.)·>>-.: "/:. ·~~.-:. 

Plan de Desarrollo '.tirba~o Ú~ ~~nicipio de Nezabu~lcóyotl 1986, 

24 



para población -

25 



TEMA V. ·Alcances d~ trab-ojo. -

V. l. 

V. 2. 

V. 3. 

V. 4. 



V. l. .Objetivos del Trabajo. 

el 

lud en ·1as· Est''ados a .. le;,laños y en otras entidades federativas que­

canalizan gran-parte da su demanda hospitalaria a la Capital Na-­

cional. 

Tomar. en clienta l:as necesidades básicas de la población de la ~ 

Zona Metropo.lit.ana en su cónjunto, y de la zon·a en cuestión. 

Promo~er la instalación de equipamiento de apoyo a la salud. 

Logrando autosuficiencia de la zona en materia de Servicios de Sa 

lud,·~enerar empleos y disminuir la dependencia de lstos con el -

D. F. 

v.2. Consecuencia Arquitectónica. 

La creacíon de una unidad Hóspitalaria que satisfaga las necesi 

27 



dades adecu~das de un 

V. 3. 

a) 

b) 

et.e. 

de áreas ver­

un ambiente -

, alturas, texturas,-

e)·--·· que correspondan 

a la funci6n de cada:: u'no ele elfos y enfatizar el carácter del pr~ 

yecto. 

d) Flexibilidad y Crecimiento. La planeaci6n de la atención -

medica significa considerar el incremento de las necesidades en -

28 



un periodo determinado de afies, Otras p~e~isiones son de índole-

propiamente arquitectóni~a y corresponden al criterio de elabora­

ción del proyecto (cambio~ de funciories ~flexibilidad de espacio). 

Por lo expuesto anteriormente, ~s nec~-sario que el Proyecto co­

rresponda a esas necesidades variabie"i-(-dim-~-:~s-i'ón-,·relación, ins-

talaciones, etc.), Pudiendo va,riar: y'~_cr~cer'co-ndicionados a cam-
,, --__ - -.. -;:.::· -·- - '-:·e-:'• :,. ·--· - _,_ ~. e: 

bies que se van a ir generando-ál tr.i'h''&c.:;ri:'ir el tiempo. 
--: . . -.;:::~~--~..:;_,= -

Necesidades variables~ 

l. Ubicación estratégica de redes_ de instalac:-ión, para amplia-

ción de áreas nuevas o cambios de función de áreas e~istentes. 

2; Fácil acceso a dichas instalaciones; por mantenimiento, re-

paraciones o extensión de redes; evitando entorpecer el funciona-

miento de la unidad, 

3, Utilización de esqueleto estructural independiente al siste 

ma de muros¡ facilitando~ 

a) Ampliaciones sin perjuicio, 

b) Modificaciones internas (de localesj, 
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V.4, 

áreas -

y evit~r ~ufdós. 

ambiente {reciclaje 

de ~gda) rddeada de jardines generando aromas agradables. 

c) ·Acceso ubicado en forma diagonal, evitando la entr~da direc 

ta de los vientos dominantes provenientes del Noreste. 

d). Faldones utilizados en la protecci6n de fachadas al asolea­

miento y vientos. 

e) Extracci6n de aire viciado e inyecci6~ d~ ~ire.p~~ificado. 

30 



TEMA VI. 

VI, l. 

·ar--Arbol del sistema. 

b) Diagrama de funcionamiento de la unidad. 

c) Integrantes del subcomponente. 

- Enlistado de locales. 

- Requerimientos: ambientales.-

funcionales y/o 

técnicos. 

- Relación de áreas. 

d) Resumen de áreas. 

VI,2. Descripción del proyecto, 

VI,3, Proyecto arquitectónico. 

VI.3.1, Arquitectónico, ~) Planta de conjunto. 

b) Plantas arquitectónicas. 

c) Cortes. 

d) Fachadas. 

e) Perspectiva. 
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VI. 4. 

VI,3.2, Acabados. 

VI.3.3. Estructural, a) Estructural (planos), 

b) Cimentación, 

c) Criterio (Memoria de­

cálculo zona crítica). 

d) Detalles constructivos, 

e) Memoria descriptiva. 

VI.3.4. Instalad.on.es· Memoria descriptiva: 

a) Hidráulica. 

b) Sanitaria. 

c) Eléctrica, 

d) Gases. 

e) Especiales, 

Costo - Financiamiento. a) Costo - beneficio. 

b) Análisis del costo, 

c) Financiamiento. 
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VI.1. Programa Arquitectónico. 

a) Arbol del sistema. 

Debido a la magnitud del programa Arquitectónico de la Clínica­

Hospital, optamos por simplificarlos; presentando asimismo una e~ 

tructura organizativa de acuerdo a la actividad que se realiza. -

No olvidando claro Asta, un programa de recuperación de lreas pa­

ra los elementos de menor importancia. 

Factores integrantes~ 

a) Zona de gobierno, 

b) Actividades características, 

c) Servicios complementarios, 

d) Servicios generales, 

e) Areas exteriores, 



c. 

H 

o 
s 
p 

I 

T 

A 

L 

r Zona 

i 
1 

de Gobierno 

Actividades 
característica 

( 
--------,--Dirección, Cont~ilidad, Estadística, Coordinación 

l
Administración 

Relación ---------- Promoción Voluntaria, T. Social, Sindicatos, Archi 
vo Clínico, Orientación Social, Enseñanza, Bibliah. 

/ Atención 
\ Médica 

Intennedios 

c. Externa 

General 
Especialidades 
Preventiva 
Locales Complementarios 

Su unidad bási 
ca es el con--= 
sultorio Jn 
los 3 casos 

· J; Intensivos 
H()SPi,taliz. {uidados Finales: Medicina y Cirugía general 

Gineco-Obstetricia 
Pediatría 

Locales Complef!1entarios 

< 
) Radiología 

Diagnóstico )Laboratorio 
i_?atología 

. [urgencias y 

Servicios ¡Servicios 

Complementarios . . 

servicios 
Abastecimiento 

Tratamientosl_Tococirugía 

e.E.Y.E. 

Cirugía 
Obstetricia 

Servicios- Generales 

Areas Exteriores 

rPara 

f 
la Unidad 

{

pÚblico 
· Interno 

!.__ Pc:i.ra _ ~1_ -.U~_~ario · 
. Personal ,, 

Banco de Sangre 
Fannacía 

(casa de Máquinas 

~
!~alleres de Mantenimiento 
Intendencia 
Almacenes Generales 
1Vigilancia (Caseta de Control) 
¡~vandería 
lTransporte (ambulancias) 

(cocina-Comedor 
\Laboratorio de Leches 
lBaños y Vestidores 

/ Areas ·Verdes·_·-------- Jardines 
. ) . 

Pa,~irnentaaas ------·----Estacionamientos, 
·- · · P. Maniobras 

Plazas de Acceso, Andadores 
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-t,,~, 
principal 

Farmacía. 

DIAGRAMA DE FUNCIONAMIENTO. 

Gobierno Relación 

2.0.1. 2.0.2. 

IJ) IJ) 
o QJ • .,, ........ 
"'"' . "'""' .,.., .,.., . 
"""' .... u 

IJ) 
o .,.., 

"' IJ) QJ • 

.g ¡;¡ '; 
"'QJ.,,. "'u . 

•M (::,..... ".,.., u 

IJlN o • >.,,. 
en •H • o IJ) .... 

"' e "'QJ 
"O u .,.., e " .... u 

Area de apoyo. 

l. Area de atención médica. 

1.3 Aux. de tratamiento . 

2, Area de gobierno y relación. 
3, Area de apoyo. 

~ Acceso 
~servicios. 

t--
C.E. Y.E. 
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1 

1 
t 

D 

I 

R_ 

E 

·e 

e 

I 

o 

N 

·------. 

i 
1 

1 

i 1 

1 i 

1 1 
' 

... ---- ----- --· ·-·-· 

ENLI STA DO 

- Administración -

Dirección. 

Oficina del director e/sanitario. 

Sala de juntas. 
; 1 

Oficina subdirector._ --~-:-_. __ .:·\;_ :.<-~·_:.·-. ,. r: 
- Oficinas administrativas c(j;rivad·o;fp/jefe.; 

;.· . ,.-:;·::. ::·=::- -.:...-:· •: 1 !-
Coordinación de recursos•c:financiéros. ¡: 

r ec u rS.o s·-~-:m~·:t·.~i'i;~~i"~-~-:~ ; · .1 - Coordinación de 

Estadística y archivo.-

Jefatura de personal: 

. - -,.-; - -. 
-~ ::~;~ ,_ ,~-,.; 

Oficina jefatura de enf•imer~¡. 

- Sala de juntas. 

- Papelería y copiado. 

Area secretaria!. 

Sala de espera público. 

- Archivo. 

. ! 
'1 
1-j 

~ -¡ 
: l 
1. 

11 

\ 

'-----
AAEA TOTAL al 

.. ---·--------· -- ··-···· ·-··-, 
kl:QUE.HIMlt.NIOS ., 

·Ambientales. Se busca ambiente de priva- , 

c!a, conseguir espacios amplios y lumino­

sos lo más transparentes posibles, 

Funcionales. "Para esta zona es suficien­

te con que el público pueda fácilmente -­

identificarla, que cuente con circulacio­

nes que le permitan fácil acceso a las di. 

f_erentes zonas. 

----~---- . ···-~' 
' ) 

»EL A.,.<:_•0_111_o_E __ A_w_t:_-_A_s ________ -, --· ~.l 
A las circulaciones técnicas 

Di recc.ión. 

A ce eso 
público. 

i 
•· .-lhHTA (---) i 
1t l'lll&lft~CTA. __ \_-:_jJ 
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1 1 

L.I 

ENLISTADO 

- ADMINISTRACION -

·Relación 

Oficina de promoción 

Area para trabajo social 

Cubículo para trabajadora 

cÚbículo para sindicatos 

Archivo clínico admisión 

-Recepción 
- Vigencia de derechos 
- Sala de espera 

Area secretaria! 
- Utilería p/ropa de 

Archivo 
- Cto. de revelado y 

Enseñanza 

- Aula 
- Bibliohemeroteca 
- Auditorio 
- Sanitarios públicos y personal 

( AREA TOTAL M~. 

REQUERIMIENTOS 

Se necesita de un área de relaciones que­

nas de la sensación de fácil acceso a to­

d~s la~ &reas que componen esta zona. 

-:_:-:~~~,~-~cion~l: Debe situarse lo más próximo­

•:;~1.acceso del hospital, de tal modo que -

~~~;;~~e~,';:~.ú~lico PUEDA LOC:ALIZARLO DE INMEDIATO. 

de acuerdo a la demanda de-

RELACION DE AREAS 

J Sala de 
L·-------

Técnicas 

11. Dlll!CTA t-----7 
11.llCDlll!CTA t---7 

37 



c. 

E 

X 

E 

R 

N 

A 

1 i 
! J 
'---.... 

ENLISTAOO 

- Atención Médica - Consulta Extorna -

Medicina General 

- Consultorios de medicina general 

Medicina de especialidades 

-_Consultorios de especialidades 

Gineco-Obstetricia 
Ortopedia y traumatología 
Neumología 
Cardiología 
Dermatología 
Urología 
Oftalmología 
Odontología 

Medicina preventiva 

- Consultorios de medicina preventiva 

- Trabajo de enfermeras 

- Cubículo de inmunizaciones 

- Sala de espera general 

- Sanitario públicos y personal 

Circulación técnica 

REQUERIMIENTOS 

Ambiental. En el caso específico de la -

sala de espera buscaremos la utilización­

de espacios amplios y agradables, con il~ 

minación y ventilación natural; así como­

descansos visuales por medio de 

na_tu_rales, fuentes y jardín es. 

.. Funcio"ná 1 éS ~ 

· .:6·-iéin·.~ ~-{'t:~¿t~ 
Indispensable 

RELACION DE AREAS 

Servicios de Diagnóstico 

Externa 

Nota: En este caso específico en el Diaqrarna se­
toma en cuenta consulta externa como elemento rec 

[ J 
tor por estar constituido de consultorios en los:-

.... ___ A_R~E-A~~T~O-T~A~L~-M~~~~ª~2-9_._4_4~~~~~~~--:-~---- _ '--t-r_e_s~p-i_s_o_s~d-e~m-e_d_i_c_i_n_a~e-x_i_s_t_e_n_t_e_s_._"_·~º~'"~!-c_T_•~f------7~--'-' 
- _ _ •.IND'"kCTA f---7 
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ENLISTADO 

Atenci6n M~dica - Hospitali~aci~~ 

Cuidados intensivos 

Sala de atenci6n adultos 

- Puesto de trabajo de enfermeras 

,- sePtico 

Almacén de equipo y material limpio 

- Sa~itarios y vestidores de personal 

- Oficina jefe de sección 

- Sala de juntas 

- sala de espera 

- Sanitarios públicos 

- Circulaci6n exterior 

l___J (~-A~R-E-A~-T-O~T-A-L~-M-2-·~~4-5_3_5~·-º-º~~~~~~~J 

REOUERIMli::NTOS 

·Funcionales. Debe ser una zona sin acce­

so al público y contar can un total con-­

trol por parte de las enfermeras y docto-

res. 

Ambientales. Un espacio donde debe exis­

tir tranquilidad completa. 

RELACION DE AREAS 

Cuidados 
Finales 

-~ Urg~ncias 1 

R. DIRECTA f---7 
R.INDIRlCTA f---7 
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1 
1 

ENLISTADO 

- Atención Médica -

cuidados finales 

- Cirugía y medicina 

Encamados: 

Cuartos semicolectivos 
Cuartos individuales 
sanitarios 
Sala de día locales complementarios 

Servicios: 

Estaci6n de enferme~as: 
Puesto de control 
Trabajo de enfermeras 
Sanitarios 
Roper!a y utilería 

cuarto de curaciones 
Oficina médico de guardia 
cte. séptico 
Cocina de distribución 

- Gineco-Obstetricia: Para esta área los 

locales serán los mismos, utilizados en 

cirug!a general. 

Cunero: 

Est. y trabajo de enfermeras 
Cub, de,aislamiento . Artesa 
sanitarios . se tico aseo 

\____,,l l~_A_R_E_A~-T-O_T_A-~L-M-~~~~~~~~~~~-J 

REQUERIMIENTOS 

Ambientales. Es importante en los cuar-­

tos de enfermos lograr condiciones ópti-­

mas de orientación, higiene y tranquili-­

dad¡ siendo la luz natural indispensable­

para su realización; se manejarán orient~ 

ción adecuada, utilizici5n de materias de 

fácil limpieza y áreas verdes. 

RELACION DE AREAS 

Admisión 
Hospitalaria 

Cuidados Á - -
Intensivos \f 

Servicios 
para la 

i 
1----

Servicios 
Tratamiento 
Urgencias 

. Servicios 
Intermedios 
Diagné.stico. 

•· Ol•ICTA ~ 
ft,INOIN!CTA l;---7 
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ENLISTAOO (Continuación) 

- Pediatría 

Sección de lactantes y preescolares 

Cubículo semicolectivos y de aislamientos 
Local de juegos 
Baños y sanitarios de niños 
Control 
Estación de enfermeras 
Sanitarios enfermeras 
Ropería y utiler~a 
cuarto de curaciones 
Cuarto de médicos e/sanitario 
Cuarto séptico 
cuarto de aseo 

Sección de neonatología y prerna~uras 
Cuarto de cunas 
cuarto de incubadoras 
Cubículo de aislamientos 
Cubículo de observación 
Baño de arteas 

Sección de escolares 
cuarto de enfermos 
cuarto de aislamientos 
servicios compartidos con lactantes y 
preescolares 

Aislados. 

r AREA TOTAL 
2 

M. 

l 

.. REQUERIMIENTOS 

Funcionales. Diferenciación entre 'zona~~ 

pediatría, gineco~obstetricia, 

interna y cirugía. 

Comunicación directa de enfermeras 

ción con: Sala de día, 

de curaciones y 

RELACION DE AREAS 

Servicios y Locales 
Complementarios 

Cirugía y Medicina 
General 

Gin eco-Obstetricia 

Pediatría 

Nota: El diagrama de este subcomponente corres­
ponde al anterior. 

W. DIWICTA f---7 
w.lllDIWICTA !---7 
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ENLlSTADO 

- Servicios··1nterrne~ios - Diagnóstico -

Radiología 

Recepción 

Sala de espera de p~cientes 

;vestidores 

Sanitarios para paciente~ 

Salas radiológicas 

Sala de ultrasonografía 

Sala preparación pacientes 

Cuarto de revelado 

Local de interpretación 

Archivo de radiografías 

aficiona administrativa 

Sanitarios 

cuarto de aseo 

Personal 
Público 

REQUERIMIEi'ITOS 

Técnicos. La protección 

nes se realizará fundamentalmente en los-

muros, utilizándose aplanados de barita. 

Funcionales. Entre los servicios de dia~ 

nóstico y tratamiento será: Desarrollo -

de servicios básicamente en un solo nivel. 

RELACION DE AREAS 

1 servicios de 
Tratamiento 
(Urgencias y 

Tococirugía 

Hospitalización 

--~iología 

~de Espera 

l "_E_A __ T_O_T_A_L __ M_~ __ ª_l_6_._4_8 __ -,-,,..,_,._·:,...:._ .. _·,,...·:_.'.l .. • .•• l_ •..• :....·---.:..-------------R_._"_'_R_rc_T_A_t-----7_~ ';··r-··· __ '_ -- 11.HIDIRECTA ~--7j 

42 



D 

I 

A l 
1 

-G· ¡ 

(~-------· 

l
. REQUERIMIENTOS 

Técnicos, Las instalaciones 

ENLI STA DO 

-- Servicios intermedios - del laborat~ 

1: 

Laboratorio, 

Sala de espera 

Oficina administrativa y recepc·ióri·;• ,. 

Cubículo¡¡ de 

Oficina· jefe de servicios, 

Hematología. 

.rio de desagUe y de fluidos (electricidad, 

gas, agua, vapor y succión). 

Significan una red complicada de tuberías 

y una gran cantidad de salidas. Por lo -

tanto se pretenderá alojarlas en zona de-

_fácil _inspección para reparación y modif!:_ 

caclón de los m~smos, 
Sección de laboratorio. __ ·.-- ·_¡I 

, Química clínica, : " 1 
• Microbiología, -•.. ·· ,. ·i.os''m'at:e~i .. al'es usados deberán ser res is--

Clasificación y distribución de m_uf:•si~as,, ·'i:E!o;ites 'a.·Ías substancias químicas utiliz~ 
Esterilización de muestras, , ____ q_~.:_s, .----' 
Almacén. 

Sánitario público y personal, 

Aseo, 

RELACION DE AHEAS 

;- Hospitalización. 

1 

--:--~de sangre. 

1 
1 

U 
"------------------------- .. ----- ---: 
r~ TOTAL 11~ -- ----·1 ! 

/ t . ...._ ____________ ------- - ---

L _ -~Consulta externa ·1 

OIRIOTA f---->, I 

~ ~O _o_1_ ·-~-e T_A_ ~:...=J.J 
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REQUERIMIENTOS 

Funcionales. Se pretende fácil 

·ción con el exterior para realizar la en-

-f~ei~ de c&daveres lo mSs pronto y discre 

~-~.:, ·que se pueda. 

Para una mejor ventilación en-

·"''''·"ºii.é'.'·-·,~:t';c,,4;;,:;o;,,¡;¡~'-'.;;~ic~o loca 1 ser& necesarib, la extracción 

->•c-_c¿ __ ."'-~-~·-•:,'"---,;c-~~~''i\';cofüHi'-:~~~?,·.~~ri·y~cción de aire limpio· o ,contaminado, 

de espera de 

y entrega 

Identificación y preparación 

1 
1 ,.--~~-===================================::::] 
1 1 2 L) l AREA TOTAL M. -

<SegÚif -sea el caso, evitando la-· salid.a de­

:· ~:·~i~res al exterior. 

RELACION DE AREAS 

servicios Generales 
Para la Unidad 

Servicio al 
exterior 

Servicios de 
Tratamiento 

R. DIRECTA f---7 
R.11'DIRECTA (---7 
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ENLI STA DO 

- Servicios 

1. • Urgenci
0

as 

Sala de espera 

Consultorios 

Area valoración 

Sala 

Area de camas 
Trabajo de enfermeras 
Baño paciente~ 

Sala de observación y rehidratación 

Area de camas 
Trabajo de enfermeras 
Artesa 
Aislamientos 

Sala de curaciones 

Sala de yesos 

Sanitarios de personal y p&bl~cos 

Cta. de aseo 

Séptico 

Closet ropa limpia y uti-J.:lerÍ·a- -

( 

-·REQUERIMIENTOS 

.·.- .• · .. :::~:::::::· de::r;:2~~~~;fi~'t-~-1-~i:~~e:~·~:! 
t;;'ra, aire y humedad ~biif-~cil~a~'; art:ifi- -

- ·, ,;.. . - ' • _,. -· ;. · •.• ,_._,;:;;,· -~.'--~ _··;:,-;¡-:··:: ·,; 

• /3':cial~,'~nte: ·;~ jT~; .... __ ,. ~-, _ 

~;rit\t'c¡:~~-~-i~~~ --~i ~10;J~l1f6 ú;·i~~.;i~~ debe-

-i~r~j{~t~j{~:t~~~l¡~:iyc~;~.:~:: ·-::c:~::g~:-~.-
~~~~~rª#-~a.6011 esto. el menor tiempo-rec6ri.f 

RELACION DE AREAS 

Sala de 

Area pavimentada 
andadores y estac. Servicios 

Generales 

Archivo 
Clínico 

O. DIO!CTA f-----7 
0.1 .. DIO&CTA f--.-7 
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ENLISTADO 

- Servicios Intermedios - Trata~i~ri~~,--

Urgencias (continuación) 

Oficina jefe del servicio 

Secretaria 

Sala descanso de p_ersona_l y• 
guardia , 

Circulación t~cnica 

1 L [~AREA-TOTAL_M~ ~~J 

REQUERIMIENTOS 

La zoná de urgencias conta­

con_·acceso exclusivo irldependiente ta_!! 

~~~u1anriias cbmo- para enfermos y-

RELACION DE AREAS 

Nota; Ver diagrama anterior. 

R. DIRlCT~ f----7 
R.INDIRlCTA f---7 
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ENLISTADO 

- S~rv~cios Intermedios ~ Tratamiento -

•. , To.cO-cir~gía 

- , - cirugl'.a -

operaciones o quirófanos 

y taller de anestesiologl'.a 

equipo R-X transportable 

de revelado 

y 

del médico (jefe de quirófano) 

Sala de recuperación post-operatoria 

Séptico 

Cuarto de aseo 

Circulación técnica gris 

Circulación técnica blanca 

lJ L~•-A_R_E_A_T_O_T_A_L_M_~---------,-,-~J 

REQUERIMIENTOS 

Funcional. Comunicación directa de los vestido-­

res médicos y enfermeras a las salas de operacio­

nes a través del área blanca. 

Comunicación directa por medio del área blanca 

con el e.E.Y.E. y dotar de material estéril. 

Técnicos. Comprendido en los acabados se utiliza 

rán materiales de fácil limpieza y lograr la aseg 

cia requerida. En el caso específico de los qui­

rófanos se utilizarán esquinas redondeadas evitan 

do focos contaminantes. 

RELACION DE AREAS 

italizaciónl 

¡:----,-----.., 

i
' Diagnóstico 

- {patologl'.a 
laboratorio l 

11. DIRECTA ~ 
ll. lllOllllCTA <---7 

47 



-----·---------------------~ 

T 

o 

e 

o 

e 

I 

R 

G 

I 

A 

r 
1 

r· EN L 1 STA DO 

1 - Servicios Inte:rmedios - Tratamiento -

i Toco-cirugía 

- Obstetricia -

Registro y control 

Cto. examen y preparación 

Sala de labor 

Sala de expulsión con atención al R.N. 

Sala de legrados 

Recuperación post-parto 

Guarda de equipo y material 

Oficina jefe de servicio 

Oficina supervisoras 

Puesto y trabajo de enf e:rmeras 

Secretaria 

Sanitarios personal 

cuarto de aseo y séptico 

'(-. --
1 

1 AREA 

''----'' l 
TOTAL M~ J 

REQUERI MIE r~TOS 

Funcionales. Relación lineal de locales-

de exploraci6n, preparaci6n· y salas de ex 

pulsión o de operaciones para lograr la -

eficiente atención del paciente. 

RELACION DE AREAS 

Nota: El diagrama de este elemento co- -

rrespondería al del subcornponente de (To­

co-cirugía) por lo tanto queda comprendi­

do dentro del diagrama anterior. 

R. DIRECTA f----7 
R.JllDIR&CTA f.--7 

--------------------------~ 
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1 c. E. Y. E. (Zonas 
1 

Recibo 

Lavado y preparación 

,. Es-terilización 

Guarda de material 

LJ l AREA TOTAL N~ J 

REQUERli>11E NTOS 

1 

Funcional. su relación directa será con- ,¡ ,j ·,f 
el departamento quirúrgf<?o. y:.gi··~.~-c~::~~~b~~~2.-:-._ - . _ 
tricia. 

Por razones· _de -asep~-~a 

se requiere 

plearán materiales de fácil 

RELACION DE AREAS 

!servicios Generale$l 
: (Almacén y Lavande- 1 
1 ría) -

R. OlRlCTA f---7 
R.1 .. DIOECTA !---7 

49 



~ 

( 
1 A 

1 

B 

A 1 
1 

s i 
i 

T 

E 

e 

I 

M 

I 

f 

1 
1 
1 ' 

L_) 

r-­
ENLISTADO 

i - Servicios de Abastecimiento 

Banco de sangre 

Control, recepción, T. social 

Sala de espera 

Sangrado y toma de muestras 

-Recuperación de donadores 

Sanitarios p6blico·y pers~ri~l 

Cuarto de aseo 

70 •. 00 

FU.ne ió'ncil·'~ Queda ubicado dentro de los -

s~rvicios generales; .con f§cil acceso del 

.-exterior, evitando la presencia visual de 

donadores ante derechohabientes, así como 

~ª_otra~ zonas de trabajo. 

AELACION DE AREAS 

Servicios 
Generales 

¡ ~cce~o.d~ 
~ervicio 
~-

1 

Servicios; ·._J?ia. _gnósticj . 
. (Laboratorio, patolo-­
gÍa) 
~----------- ··-

SerVicios de Tratamiento 
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1 A 
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I 
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T 

o 

! 

\ 
i 
\_, 

(1--
ENLISTADC 

1 

1 - Servicios de Abastecimiento 

Farmacia (zonas en que se subd1vide) 

Recepción 

Almacén 

Recibo de medicinas 

AREA TOTAL M~ 
" .. )., 

200. 00: m ·.C.:,.• 

í REQUERIMIENTOS 

Funcional, La ubicación de este local de 

be facilitar el acceso al público, cuando 

las otras áreas de atención estén cerra--

1 ¡ 
11 

das. 

RELACION DE AREAS 

· Consulta Externo:;] 

~---- ~~ 1 ~1 --
(Servs. Tratam) 4· ~ . IJ 4.: Almacén General 
Urgencias i r - 1 Farmacia •\l-f¡ (Servs. Gral es. ) 
~--------' ' ' ¡__:.: ______ __, 

i Exterior 
· (Atención) 

R. DIR~CTA f----') 
R. lNDlh<CT'...J::_.::_::J) 

~----'-----------------
51 
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i 
\__ 

r ENUSTA DD 

i - Servicios Generales - p~ra la unidid ~ 

Casa de máquinas Area total 

Talleres de mantenimiento 

Oficina del residente 

Area secretaria! 

Baños y vestidores de personal 

Talleres 

Aire acondicionado 
oxígeno y succión 
Electricidad 
Carpintería 
Almacén de refacciones. a. Total en M

2 

200.00 

·'1 r 
REQUERI r.1JENTOS 

Furicioria·l. Deberá estar ubicada de pref!_ 

rencia fuera de la Unidad Médica con ser­

~icÍo. al patio de maniobras y puertas de~ 

dimensiones amplias para su mantenimiento. 

RELACION DE AREAS 

1 Hospitalizació~ - ______ -¡ 

1 Lavandería ~ -- - - - - -

1 
__ _J 

1 
Servicios Generales 
(T. de Mantenimiento) 

i.._,_A_R_E_A __ T_O_T_A_L __ M_~ ___ s_o_o_. _º_º _____ ...:.... _ _;_··•_j l,• _· -------~--------:_·. -'"-~_:_:_:_~_~_:_1 __ -----'~~j 
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A 1 

1 
L 1 

1 

E 

5 

L 

---_ -----·-------11. "c~·ºc~fRfoí¡,_¡,yoS 
· IJ>~i'n:J{ti~::~: E:~:::n:: ::c::oi::~r:::~i: 

ENLISTADG 

Servicios Generales 

Almacén general 

Caseta de control 

Pára - la Unidad­
(ContinuaCión) 

zona de reloj checador: 

Lavanderfa (zonas en q\íe se ~tc~ivid~r • 
Recibo de ropa sucia 

Clasificación y peso 

Lavado 

Extracción y centrifugado 

Secado 

Planchado de ropa plana 

Planchado de forma 

Revisión de recocido 

Guarda de ropa limpia 

Control administrativo 

AP.EA IOTA L M~ 

·•;_, ~;5n-'>.a ):.~ función de estos Servicias. 

--
Acceso del exterio~ por medio de un patio 

:a~ maniobras, ·controlado para su abasto. 

1 
1 

..____ _____ _J 
RELACION DE AREAS 

rr;::-L i\i ~ 
i..:::~.:::_J, - - --y~anaena 

1 

l 
¡. 

... Ol~C:CTA f---7 i 
"·'"º'"Ecr;. ---7 

~~~~~~~~~~~~~~~~~~~-
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rEH!!:TADC 

! -·servicios Generales -

\ G ¡ ¡ 
E J 

<;·;;~ 
~' ;, -

p~L;~iª :~}i~~ª . 

Transportación 

N 1 
Oficina de transportii 

E 
Baño anex9 es __ ti{r __ -, -

R Estacionamiento cubierto ambulancias 

A 

L 

E 

s 

REQUERIMIENTOS 

Funcional. Para la debida función de este sub- -

componente será necesario una dimensión amplia -­

del patio de maniobras, así como subdividirlo en­

zonas. Es decir una sección sería destinada a 

los autobuses de carga y descarga de productos o­

elerñentos a la unidad y una segu~da sección sería 

para la salida de las ambulancias con su respecti 

va área para maniobrar cada una, logrando con es­

to la mejor fluidez hacia el exterior de ambulan­

cias. 

RELACION DE AREAS 

j Unidad Hospital! 
. r----

' 

R. D1111CTA 

11. l•DIRICT.l 
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ENLISTA DO 

- Servicios Generales - Para el Usuario -

Cocina - Comedor (zonas en que se subdi 
vide) 

Despensa 

.- Preparación 

.Cocción 

-Servicio de cairos 

. bficina dietista 

Lavado Utensilios 
Vajillas 

Closet· - aseo 

Barra autoservicio 

Comedor de personal 

• Laboratorio de Leches (zonas en que se 
subdivide) 

Recibo 

Lavado 

Esterilización 

Preparación 

Entrega 

: i LJ ('--·•-EA_T_OTA-L -M~ ---,-------:-] 

~ 

1 

R::'.QUERIMIENTOS 

Funcionales: Será necesario que el sumi-

nistro de víveres a la unidad se realice- i 
f~cil y directamente del patio de manio-- 1 

bras a la despensa, además de una trans-­

portación eficiente de alimentos prepara-

dos de la· cocina qeneral a los de distri­

bución de hospitalización . 

RELACION DE AREAS 

f--- -- ~1MOntacargas 1 

1 ~~--

::-;::~:'° ~-~ Patio de 
Maniobras 

lt. DI R !CTA 

11.IMDllllCTA 
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,----------------------------... 
ENLI STA DO 

- Servicios generales 

* Baños y vestidores de persona'! 

Hombres 

Mujeres 

- Areas exteriores 

* Jardines 

* Estacionamientos 

Personal 

Público 

• Patio de maniobras 

* Plaza de acceso 

AREA TOTAL M~ 

( 
REQUERIMIENTOS 

Funcionales. l En caso específico de los - r 

bañes y vestidores se buscará la ventilación apro­

piada, así como la utilización de materiales de fá 
cil limpieza. 

Ambientales. En lo referente a las árPas exterio-

res será necesarü' "'!l aprovechamiento al máximo de 

jardines y plantación de árboles, creando cortinas 

perimetrales al terreno, fonnando barreras al aca­

rreo de focos contaminantes provenientes de los -­

vientos dominantes. 

RELACION DE AREAS 

Almacén 
General i 

1 

1 
1 
1 

1 

R. DlREtTA f------71 
·'-'-------------------"-·-'"~~ - - 7./ 
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d) Resumen de áreas. 

Sub-sistema. 

Zona de gobierno. 

Atención médica. 

Consulta externa. 

Hospitalización. 

Servicios complementarios 

Servicios generales 

Areas exteriores 

Cuidados intensivos 362.00 

Cuidados finales 4173.00 

Urgencias 

Diagnósticos 

Tratamientos 

Total n2 
Const. 

Areas Exteriores 

Sup. Terreno 

466.56 

816 .48 

771. 00 

M2 (Area). 

466.56 

829.44 

4535.00 

2054 .24 

10530. 00 

9137,38 

10530. ºº 
14400.00 
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VI,2. Descripci6n del proyecto. 

La Clínica Hospital por el servicio que otorga cuenta con los -

siguientes accesos: 

Principal. 

De Urgencias. 

De Servicio, 

Principal. Determinado por una plazá. de:·ácC:.eso,~, que ·nos comun_!. 
: "' 

ca a el vestíbulo .general, con el que nos ~cpÓd~m'o·s dfst~ibuir 
-:-·.~" ... ' 

a --

las diferentes zonas del servicio, 

Cabe mencionar que el vestíbulo prin'ci.pai, tiene funci6n de dis 

tribuidor de las zonas que.:componen la unidad, funci6n estética -

al emplear como atractivo visual una gran fuente; rodeada en su -

mayoría de jardines, Todo a cubierto con acrílico sobre una es--

tructura tridimensional, 

Con este aspecto se pretende además de estético la purificación 

del ambiente (por medio del reciclaje del agua) y aroma despedido 

por las plantas; creando sensaciones agradables y naturales, 
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ESTA 
SAL!P. 

TESIS 
DE LA 

NO DEBI 
BIBUOTEGA 

De urgencias, Como su nombre lo indica conduce a la zona de --

servicios de tratamiento siendo éste peatonal y vehicular, 

De. servicio. Es utilizado para el abasto, entrada de personal, 

est'aci6n·_::de ambulancias y mantenimiento. 
·-:: >:···,'.- ~ ,_- :_,:': 

Estéis': dÓs últimos accesos tienen ingreso por iflaill Secunda--
- ---- - -- ;-"""' -- -~:7t_::;~::;~~::_ -, .-~.;·-~ 

da --_Mi{ti:d.llas ¡ evitando con esto entorpécer/el ~Cr"ánsito' v.ehicular. 
--~- _, .'-·,-~'."-

La unidad estl conformada p~r_los siguieni~s ~iveles de servi-­

-cio: 

Semisótano, Alojando los servicios de consulta externa, en sus 

variables de medicina, archivo clínico, gobierno y admisión hosp! 

talaria, Con cobertura de población: paciente y visitante, 

Además de éstos se localizan los servicios generales de abaste-

cimiento a la unidad de conservación de la misma; entendiéndose -

por los últimos tallares de mantenimiento; por lo tanto acceso --

que labora en la unidad. 

1! Nivel Servicios Internedios, Este nivei lo integran los se! 

vicios de diagnóstico: Conformado por lábo-ratorio y radiología;­

tratamiento: urgencias y toco.:~i.rugr{· :· -
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A este tipo de servició~ ac~dirári los pac1entes en que su misma 

necesidad de ai:en'cián médica ;as:i: l<:J requier~) 

Otros servicios ,qu.e··ahí enseñanza y -

farmacia:. 

Ni,;eles 'de Hospitalización. 
' - ~ .-:,_ . '-_ -: '-.·_, ".: ' - -

intensivos, gi.neco-obstetricia, medicina y cirugía general y ser-

y~ci~s_complementarios para su debida función, a estos niveles 

acudirán pacientes. visitantes (controlados) y personal. 

U~ factor determinante en el diseño de la unidad, es la ubica--

ción del núcleo de elevadores y escaleras; es quien tendrá la fu~ 

ción de distribuidor vertical de público interno, externo y pers~ 

nal a las diferentes zonas del proyecto, pretendiendo no entorpe-

cer su función, No olvidando que es una zona de mucha afluencia. 

Para el correcto funcionamiento de la unidad de los servicios -

generales, cuerpo de ambulancias y cuarto de máquinas. Convergen 

a un patio de maniobras común para las tres áreas además de con--

tar con dos tipos de estacionamiento personal y públic&. 
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VI.3.2. Acabados. 

En la<elecci6;, .• de io{';a~~h~dos fu.e. necesario realizar el es tu--
-.,~,-.. 

dio de inat~~i.~1~~<'. ·~~·~,~~~~'ia~~erÍ~ticas, costo y tiempo de opera-

ciónde c~ff?~,º~~it:~;t~.~i~J~~i~Y: ~.onsideraron aquellos que ofrecían: 

mayor resi.stenci:a,::aJ;;}'d.é,sgil~ter· .f_ifoil limpieza y aspecto plástico-

permitiendo'c~;,~;~·~~~~~~~:::~t:i~}iis .un marco funcional agradable a --

Este marco queda determinado en función del tipo de actividad a 

desarrollar en un espacio específico, 

De igual importancia se consideró la aplicación del color en --

los materiales como elemento de percepción en el ser humano. Ya-

que se ha identificado que los colores son una fuente de potencia 

y e~ergía dinámica, cuya onda de longitud corta o larga, llegan a 

nuestros ojos obrando en la presión de la sangre y en la activi--

dad muscular y nerviosa de las personas, ocasionando estados aní-

micos, en toda relación psicológica. 

Bajo estos conceptos se sintetiza una proposición de acabados: 
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e) Memoria des_criptiva de la estructura. 

Cimentación. 

Debido a la situación geogrlfic~ o terrenos desecados del exva­

so de Texcoco, la resistencia del mismo será de 2.5 t/m 2 y la ca­

pacidad de carga de resistir es a base de zapatas corridas en su­

mayoría, a excepción de la torre ·de hospitalización donde se em-­

pleó cajón de cimentación utilizado en cisternas. 

Estructura, 

La estructura se conforma mediante marcos rígidos que compren-­

den trabes y columnas, logrando así un esqueleto estructural ind~ 

pendiente a la flexibilidad del diseño que se pretenda dentro de­

la unidad, 

En lo que respecta a entrepisos y losas, será a base de llmina­

de acero con_ firmes.de conc-reto·_:y_:esi:ructura tridimensional con -

acrílico, 
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VI.3.4. InstalacionescM~lllo~i~ Des~riptiva. 

a). In~~al.a'<;i6nJici~áuÚca.· 
-,:...~º ' ~· r:i-; ···e~7 .. ·~:""-º .-,¡ .•• '¡, -

,. :: ::·: :::::: ::: :f r)i~·)~~íii~rti~i,;~~·:::, :: . '.: ::', ::: ::~ 
de l ClOO lts /~

0

allla)~Íi.'i }6ríta?~rii~~h'ó'.i~';:;n~ tist ~rna con capacidad -' 
'.:,:--~ 

para guardar el agua que se d~ns·~~~ Ú~ria,niente, además contare--

~os con agua de reserva, esto es ~ara -el caso de interrupci~~es.~ 

de abastecimiento. 

Toda esta agua deberá ser bombeada a las diferentes instalacio-

nes del Hospital para lo que proponemos el siguiente sistema de -

bombeo programado, que funciona de la siguiente manera: 

Consiste en una serie de 3 bombas con capacidad de 10 caballos-

(hps) de.fuerza cada una, apoyando a una bomba l!der (yoker) de -

3 hp de fuerza, alternándose mutuamente según sea la demanda y en 

el momento requerido, 

El tablero será el encargado de programar dichas bombas para --

que el tanque mantenga el nivel de agua a 3/4 de su capacidad y -

el resto de aire, sin faltar en horas pico de consumo; abastecie~ 
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do con es to :.a la "unidad _méd.ic'á, 
.'· • _';'_ .:· •• :· :~ - ' - ::._. • ••• : o 

Además de ~gua 1rí:,·1lécf?'~itaremos también agua caliente, para-

el servicio de íl~ii~,;''i'ckci.~·~·/rá~andería, etc. La que será calen 

tada por medio .d~;.~~{~~;~~.i~1;g~~·e~~i:td~ vapor, ya que éste será ne-
- -- . _: __ :· __ -2~~·L;~-l:"t·~~::.,,:. :<;:_E.::'c~· ~--

cesario en el. Ho~pÍ:taF;:::i\o~-:;!:e·quet':Í.m:ientos de agua caliente son -

calculados en func:i~n~~X'2'9'.ús:/camade agua a 55ºC y 26 lts./c!! 

ma a -82°C, 

La forma_ en que se distr.ibu-i'rá -el agua al Hospital será a tra-­

vés de una trinche~a hasta los duetos de instalaciones para su --

posterior recorrido por plafond, o por piso según el caso. 

Dentro del aprovechamiento de agua fría habrá que considerar-

la cantidad de agua que tomaremos para el sistema contra incen- -

dios, 

Pa-r:a'.eT~'iego' de á.reas verdes, se utilizará un sistema de riego 

por aspers16n el agua que utilizaremos para este uso será agua du 

ra, 
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b) lnstalaci6n sanitaria. 

Por factores de profundidad e,xagerada de la salida de la red mu 

nicipal se adopta el critari~ de tener más de una salida al colee 

tor genera l. 

Una red desaguará e1i'c'e~heservic1os gene~lll;;';~;{j~árm~dios,,-. 
- :» - ·, ·~·' ' '".,. ¡ - :~·:;::-~ "-- ,, ·,i'.: 

medicina de es peciáÜda
0

des;f.'encainádos( u ria/ s'.!8.u,ndaf/~cÍ,d ~~ª gÚa'- e 
·-';, ¿·;,·;: 

áreas exteriores. Cada una de las redes son ~ondu~i~is ~ 
0
uri car-

camo para pasar después al colector general. 

El cálculo de diámetros se consideró en base a unidades gasto--

mueble acumuladas por sección de servicio y probabilidad de desa-

gUe simultáneo, registrándose los siguientes datos: 

Ramales Horizontales. Tuberías que unen desagUes de muebles s~ 

nitarios a las columnas de bajada el número fue determinado, en -

función de la pendiente que desarrollarán por lo que es necesario 

colocar más de una. Para el diámetro se tomó en cuenta aquel ra­

mal más cargado con 81 U.M. en total, con un diámetro de desagUe~ 

de 100 m.m. 



Columnas (Tub, Vert.), Tubos v.erticales que recolec~an aguas 

negras y pluviales de. los ramales horizontales. 

el más cargado: 368 U.M. necesita 

de !00 m.m. A este ramal se añaden 412 m2 ·de. 

gilar de aguas pluviales con ~na piécipitaci6n 

100 mm. considerada con un máximo :de 1 hor~ i 
diámetro de 150 m.m 

Colector'Principal ~albañal). ~amal que recibe a io~ 0 ~orizoni~ 

les y verticales, su capacidad albergaría según el más carg.ado: -

544 U.M. bastará con una tubería de 200 mm. por e;~ecificaci6n: -

con un pendiente del 2% al registro para posteriormente pasar al-

colector general con una pendiente del 1,5% al carcamo; y final--

mente al colector municipal. 

Para su instalaci6n se usará tubo rígido de PVC, para el desa-­

gUe de lavabos, baños, y B,A.P. hasta la caja dei registro; .en la 

red se utilizar~ ~Üb~ d~ cemento, 
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·e) Instalación :·.eléctrica. 

La Comisión Fede~~l~~ :~·l~cl:,r¿idad será la encargada de pro- -
~--..'~];-

veer la eqer$í~ ;{~ci;~~á~~i~;&~~f~,~?.de?- alimentar las instalaciones-
.. ,;: <.' .. ·~-"-""'- '.f,'.J':~·." ::::~.~; 'r'.z;;:--·· 

del Hospi.~::~:'.~~,::·:i~;it,::~8;~,bt-~st~-~i-~n de la unidad. 

Lás {risfá';tii'~~{;i~~s:'.;1,léi:r{c,;'s:.s~ encontrarán divididas en 2 ti--
;·,,, ,- .··· ·.· __ ·.-

pos "d e.'c i rcui tos: Emergencia y Normal,s. Estos a su vez se divi 

dirá~ en circuitos de contactos y de iluminación. 

Los circuitos de emergencia se utilizarán en casi la totalidad-

de las instalaciones de emergencia, que irán del 100%, 50 y 30%,-

estos porcentajes variarán dependiendo de la importancia. de la za 

na en cuestión, estos circuitos son tanto de iluminación como de-

contactos, por ejemplo: 

Tococirugía: Lámparas. Contactos Control. 

Quirófanos 100% 1 00% Tablero 

Salas de Exp. 100% 100% Tablero 

Es t. de Enferms. 100% 1 00% Apagador 

C. E. Y. E. 50% 50% Apagador 
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Urgenciás: 

Con su 1 tÓ ria 

Observaú6'~ 
A~ '.de 

. RáyS~ ::; x'·; 
.· Ar~hD~> .. 
rriter\l'i~iadcSn 

·vestidor' 

Lámpáras, 

50% 

50% 

'30% 

30% 

30% 

lámpara 

Contactos. Control. 

5 0% Apagador 

l 00% Apagador 

30% Table ro 

30% Apagador 

30% Apagador 

9% Apagador 

El tipode'iluminación en la unidad ser.á del tipo fluorescente-

en casi .. la totalidad del Hospital. 

Por especificación esta unidad contará con una sub-estación con 

un ·transformador con capacidad de 150 KVA. y una planta de ener--

gencia de 150 KWA. 
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d) Instalación de gases, 

ESTA 
SM.IR 

TESIS 
m. Lh 

HO DEBF. 
BISLlíriEG~ 

Para el consumo de la cocina y laboratorios será con gas L.P. -
- ., -

(licuado de- petróleo), Localizándose el tanque de almacenamiento 

en la a~~tea.y de flcil acceso del exterior para su abastecimien­

to·; - A' l~> entrada de cada servicio se instalar€ un regulador de -

presión;:':'éálc-ulado para dar-'servicio a cada grupo de muebles, 

Oxígeno_ y_ §UC ción·. 

~l suminisi:r~<~~ est~ elemento a la unidad se hace en estado de 

·gas .líquido" _dépositado en un tanque e-stacionario para llegar a un 

aparato que lo_·'.ci:>nvertirá en gas a presión, así como una serie de 

- cilt'1dfo:~.\1'e'E!~pI~zables en caso de que exista una falla en el tan 

<i u ~I,' . , ',' ,,j}; 
-·':.:::: .'~'·,, 

<·-;:: '·:·,::·:: 

Las á~e~~ serln: hospitaliza- -

ciÚ~'inc_llb1td()'ra-s;- Íaboratorio, sala de operaciones y urgencias. 

Las tub-erías de distribución deberán ser de cobre con soldadura 

de latón en los.puntos de acoplamiento. 
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e) Instalaciones especiales. 

Aire acon'dic,ionado.. :,7:/ · 

,",: \~D ·: Z_:--:~-" -:--··;_ :} ,_,~-

Los la~al:~.t c¡~~:,i~1;±~~!i:·;~c:F~~li~~k~~ ;será/en funC!ión de sú 
oden'f'a'cf6;?:~t·r~ndl:fi~~h '<tii~i~i~\,; Ypedi~td~; .CEYE.~.· b~ño~ .. · q,uir~ 

_f ª~~ s :[iFt~~:~p~~.:.~ .. •_I.·.;.4.~,i;~g,:it.i.·'.:r:v.·,··~ :~:i~:: t~::-~:c~::.:i:.::::~c.i: t. enp: :: º~~ -~ 
La.!coc~,?f8J' ,,, 

.;:~,:~~i;}"a':Í're t.:í:Ciado, humo, vapores y olores e inyectar aire acon­

dido~:¿;;«t. ::¡~- :;~comendable que las inyecciones de aire acondici;?_ 
.. •'- -- '.- ..;;-'--~~~-: 

~ad,o' s"at/r'.i'.: .todp en quirófanos y sa,las de expulsión, se haga en --
-~<;;;-.. ---

las pai:,búí, altas. y las extracciones en las partes bajas y opues--
. -~: --~ ,: ) :: _.;_'.:_~-i-~ · .. _:'._~-: 

t'a·s:¡:·est'o·.es para inducir una corriente de aire limpia viajando -.. '> .. '. 
h¡¿¡~~~~~~o, manteni€n~ose el aire limpio a la altura de la zona-

de trabajo, 

La alimentación se har~•d;~~d;~la:•casa de máquinas y conducida -

por una trincher~ h~sta -~i·~üc'tci,•de instalaciones desprendiéndose 

de ahí las tuberías d~ al.'¡~-~~:¿-;;ió~ y retorno (según sea el caso) 
i-) 

locali~ad~s en el espacio com?r~ndido entre la losa y el falso 

plafond y ~onducidas a los difu~ores de aire acondicionado. 
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VI.4. Costo financiamiento, 

a) Costo - beneficio. 

El costo de 'la obra-· es: $ 5,652'257,799,00 M.N. siendo costo-· 

de. tipo _socialcdel que se espera beneficios socia.les, más que ec~ 

nómicos Un ser humano· en perfecta condición de salud es un ind! 

viduo productivo para la sociedad. 

b) Análisis del costo. 

Realizando un análisis global del presupuesto total de la clín! 

ca hospital con bases en los sistemas y procedimientos constructi 

vos, se obtiene un tabulador aproximado por m2 de construcción; -

para este tipo de obra, siend~ la siguiente: 

422,292,00 M2 

16,505.50 M2 

Superficie construida sin equipo* 

Obra exterior 

De esto se obtiene que para la 

*Datos conforme al programa de construcción 1987, Subjefatura de Contrata­
ción y Costos del ISSSTE. 
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tal se tenga la siguiente estimación: 

Superficie construida 9' 13.7 .• 

Equipo 42% sobre costo de ConstruccicSn 

Obra exterior .,1ó 1s3ó.bo <~Ó 

c) Financiamiento~ 

3,858'066,820,00 

1,620 1338,064.00 

173'802,915.00 

5,652'257,799.00 

Por tratarse de una obra de esta naturaleza. el rec~rso económi 

co sería otorgado por el gobierno federal a .~tra.vés .. de. la impleme~ 

tación de instrumentos de apoyo a los gobierno~ esiat~les i muni-

cipales, Con base en el Instituto de Seguridad. y Servicios Soci! 

les para los Trabajadores del Estado (ISSSTE). 

Así como del fondo nacional de reconstrucción de los servicios-

de salud, donde ademls se contempla el apoyo·~ la construcción de 

unidades hospitalarias.(*) 

Fuente (*): Programa de Reconstrucción y Reordenamiento de los Servicios de -
Salud, México 1986, 
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CONCLUSION. 

El presente docu~ento tiene como objetivo realizar un servicio­

ª la comunidad, disminuyendo rezagos, acercar servicios al usua-­

rio, racionalizar los sistemas y en consecuencia mejorar la aten­

ción a la salud de un importante grupo de población donde el ele­

mento primordial es el ser humano. 

La aportación es una variable a normas de diseño ya estableci-­

das por las instituciones, si~ olvidar el car•cter propio del ed! 

ficio, así como el apoyo a la construcción de unidades hospitala­

rias, en zonas que así lo requieran. 

Es entonces esta tesis la respuesta a una problem•tica detecta­

da en el sector salud, 
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