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INTRODUCCION

TEMA:

SISTEMA DE URGENCIAS MEDICAS DE
URUAPAN, MICHOACAN.

INTRODUCCION:

El hombre como fodo animal ha ido
evolucionando para poder sobrevivir a
los ataques de otros animales, a las
inclemencias de la naifuraleza y a las
enfermedades; primero se organizd en
grupos los cuales tenian asignadas
actividades especificas, unos cazaban,
otros eran sacerdotes y curanderos. Asi
esta divisién en grupos hizo que éstos se
perfeccionaran con mayor facilidad en
la anica actividad que desempenaban.
Los guerreros y los cazadores

desarrollaron nuevas formas de atacar al -

enemigo y al animal, a su vez los
sacerdotes y curanderos evolucionaron
en sus ceremonlas religiosas, también
emplearon nuevas substancias a base
de hierbas y plantas medicinales con las
que se controlaron muchas
enfermedades.

En redlidad la medicina nace cuando
el hombre prefende concientemenie
curar los enfermedades. En el antiguo
Egipto la medicing era patrimonio de la
casta sacerdotal y revestia el caracter de
practicamente médico religiosa. en
Mesopotamia fambién se infterpreta la
enfermedad como intervencion de
malos espiritus. China desde la
anfigdedad desarrolio  elementos
empiricos (p. €j. la acupuntura), su rica
farmacopea enriquecio, posteriormente
la de Europa. La medicina en el Japon
difiere muy poco de la China, en Grecia
con los textos lamados “hipocrdaticos” se
aborda la enfermedad desde el punto
de vista estrictamente naturalista: apenas
se admite la infervencién de fuerzas
divinas en la produccién de la
enfermedad.. En la edad medic, la
herencia griega es conservada vy
transmitida fundamentalmente por las
fraducciones de los drabes, que ademds
completaron la observacion de 10s
griegos; su influencia se extendid desde
Espana y Salerno a los monasterios en su
comienzo y a las primeras Universidades
Europeas.
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El renacimiento se caracteriza por el
conflicio entre la autoridad de los
antiguos y ta observacién directa en
contacto con la realidad; se manifiesta
primeramente en {a anatomia (la
disecclon en humanos estaba proscrita
hasta esta época) en la segunda mitad
del siglo XVIl y siglo XVIlI los datos
obtenidos se precisan, ordenan vy
complementan la aplicacién del
microscopio desempena un papel
fundamental. En el siglo XIX, la revolucion
industrial se desarrollé en condiciones
sanitarias muy deficientes y supuso por
otro lado, unas grandes posibilidades
instrumentales, factores que explican en
parte que este siglo fuera el de de la
clinica y el de la fisiclogia. El hospital de
las grandes ciudades, alimentado con el
abundante material humano procedente
del campo, se convierte en centro de
ensenanza.

Se ha avanzado mucho en el campo
de la medicina, mds sin embargo el
crecimiento desmedido de la poblaciéon
h. hecho que la medicina esté al
alcance de muy pocos.

Esto hace que el problema mayor de
la medicing moderna sea el poder
abarcar a toda la poblacién. Todas las
ciudades del mundo se enfrentan a este
problema vy la ciudad de Uruapan, Mich.
no es la excepcion. Uruapan es una
ciudad que esta creciendo con mucha
rapidez y desorganizadamente, ésto ha
permitido que existan zonas de la ciudad
en condiciones insalubres, proplcias para
accidentes y totalmente desprotegidas
de atencion médica sobre todo en
cuanto a urgencids médicas se refiere. Lo
zona oriente, que es donde se locdliza el
Gnico libramiento de la ciudad
(libramiento oriente), el cual conecta con
fres puntos distintos del Estado y que
ademds es 1a zona industiial en donde se
registra el .mayor crecimento de la
ciudad. no cuenta con un centro de
salud que ataque los problemas de
urgencias médicas teniendo que ser
transtadados los casos que se presenten
en las carreteras, industrias. casas
habitacién, a la zona norponiente,
perdiendo asi vallosos minutos que
pueden significar la vida.

Es por ésto que propongc como
solucion, el emplear un sistema de
urgencias meédicas que resuelva los
problemas que se presenten a nivel
urbano, y que ademas sea tan flexible
que le permifa resolverio cuando se
presente a nivel regional.
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° SOCIAL

° ARQUITECTONICO

¢ ACADEMICO

OBJETIVO

e Desarroliar un sistema de urgencias
médicas el cual pemmita abarcar a la
mayor parte de la poblacion de
Uruapan y poblaciones vecinas, con
serviclos médicos rapidos y eficaces.

o Soluclonar arquitectdnicamente el
sistema de urgencias médicas de
Uruapan, Mich. |

o Demostrar que la preparacién que he
recibido como Arquitecto, es ia mejor.

META

Comprobar la solucién al problema
de urgencias médicas que se presenta
en Uruapan, Mich., y poblados vecinos.

DEFINICION

Urgencia Médica: Necesidad 6 falta
(de atencidon médica) de curar una
enfermedad.

Sistema: conjunto de cosas que
ordenadamente contribuyen a
determinado objetivo.

PLANTEAMIENTO DEL SISTEMA
DE URGENCIAS MEDICAS

El sistema estard constituido
basicamente por una matriz y varias sub-
estaciones. La matriz se encargord de

.organizar el trabajo de las sub-

estaciones, dard una atencién de
urgencias médicas, mdas especiaizadas
que la de las sub-estaciones, por 1o que
sus instalaciones serGn mas sofisticadas.
Las sub-estaciones se encargaran de dar
atencion médica de caracter urgente en
puntos estratégicos de la ciudad y de las
poblaciones vecinas, por lo cual
deberan estar localizadas de una
manera adecuada,
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Con el fin de obtener mas
conocimientos de las Unidades de
Urgencias Médicas visité algunas
instituciones que presian éste servicio,
analicé a grandes rasgos su
funcionamiento y algunas de sus fallas.
Para ésto me ayudé de algunos de. los
usuarios de estas instituciones que me
proporcionaron una valicsa informacién
através de sus comentarios.

A continuacién presento algunas de
estas instituciones como Sistemas
Andlogos.
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CRUZ ROJA DE URUAPAN, MICH.
LOCALES

OO A WRN) —

Acceso de Médicos
Acceso de Emergencias
Comandancia
Administracién
Consultorios

Farmacia

Descanso de Médicos
Sala de Expulsidn
Espera

Comedor

Cocina

Almacén

Curaciones Menores
Rayos X

Lavanderia
Encamados Mujeres
Sanitarios Mujeres
Encamados Hombres
Sanitarios Hombres
Central de Enfermeras
Corredor

Patio

Sala de Operaciones
Almacén de Instrumental
Reparacién y Costura
Esterilizacién

Transfer

Vestidor y Lavabo de Médicos
Bano de Médicos
Vestibulo

Encamados

2 Sanitarios de Encamados
33 Sanitarios de enfermeras
3 Mortuorio

CONCLUSION

® Una mala organizacién de los locales

genera problemas al prestar el
servicio.

No se deben mezclar locales
administrativos y de apoyo con
locales de atencidén médica.

Tiene una mala ubicacion que le
dificulta su accionar dentro de la
ciudad.

Se encuentra en condiciones
Insalubres.

LAGO
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CRUZ ROJA DE MORELIA, MICH.
LOCALES

Lavanderia
Estacionamiento

Rayos X

Ambulancias

Acceso de emergencias
Curaciones

Acceso de Maternidad
Operaciones
Recepcidn

Labor de parto
Encamados

Banos

13 Baros Hombres

14 Banos Mujeres

15 Encamados Mujeres (6)
16 Acceso de socoirismo
17 Banos Hombres y Baios Mujeres
18 Encamados Hombres (8)
19 Consultorio Dental

20 Direccién

21 Consultorio

22 Consultorio

23 Control de Recepcién
24 Espera

25 Cafeteria

2 Laboratorio

27 Banos de Soccrismo

28 Dormitorio de Socorismo
22 Descanso de Socorrismo
30 Bodega de Socorrismo
31 Direccion de Escuela de Socorismo

SO0~ S WK —

—
~NZ

Comandancia

Acceso Principal
Administracion

Direccidn de Juventud
Direccidn de Enfermeras
Banos Hombres y Bafos Mujeres
Auia de Socorrsimo

Aula de Juveniud
Auditorio

Plaza Civica

Jardin

Control de Ambulancias

SEREELELYBRHREBE

CONCLUSION

e Es imprescindibte definir los accesos:
Acceso de Urgenclas, Acceso de
Serviclo, Acceso Principal, Acceso del
Personal, etc.
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Departamento de Obstetricia

Para uno clinica-Hospital de 200
camas.

LOCALES

O
NOODBWN—~OO0OONO A WR —

Sala de Expulsion
Cubiculo Auxiliar
Cubiculo de Labor
Bafo de enfermercs
Examen y Preparacién
Sala de espera
Control y Recepcion
Descanso de Médicos
Cuarto Séptico
Sanitario
Recuperacién
Almacen de Equipo
Refrigerador

* Cuarto de Aseo

Vestidor Médicos
Vestidor de enfermeras
Cuarto $épiico

CONCLUSION

® Se observa una secuencia logica en

la disposicidon de los locales de
acuerdo a lo actividod que 10s
generd.

Utilizar una distribucién axial nos
permlte organizar mejor  las
actividades antes, durante y después
del parto.

Es importante senalar que el
departamento de obstetricia requiere
de un alfo grado de asepsia. y es por
eso que los médicos y enfermeras
pasen a un vestidor antes de entrar @
este departamento,
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DEPARTAMENTO DE URGENCIAS

Hospital General de
Tampico, Tamaulipas.
IM3S-1967 (250 Camas)

LOCALES

Tl o@mNo U RWN -

et b et et et et s
CONO O HWN

Sala de espera

Sanitarios

Cuarto de aseo

Control

Consultorio

Curaciones

Examen Nifos

Rehidratacién de Nifios

Cuarto de Yeso

Cubiculos de atencidén a hombres
Cubiculos de atencién a mujeres
Sanitarios Hombres

Sanitarios Mujeres

Bano Médicos

Cuarto Séptico

Sanitario Enfermeras

Sanitario Médicos

Descanso de Médicos

CONCLUSION

® En éste esquema observamos un

acceso comun para 10s pacientes
que van a consulta v los que llegan a
urgencias.

Considero que no deben de
mezclarse a estos dos tipos de
pacientes pues ademds de
entorpecer la circulacion hacia
urgencias puede ocasionar traumas
psicoldgicos a los pacientes que
esperan a consulta.

Mangja el drea de atencidon médica
a nifos de manera mds accesible
porque los niRos siempre son
acompanados de una persona
adulta.

Para mayor comodidad del los
pacientes es conveniente separarlos
por sexo.
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DEPARTAMENTO QUIRURGICO

Del Hospital General de
Reynosa, Tamaulipas,
IMSS-1966 (13 camas)

LOCALES

OONC LW —

Control y Regisiro

Rayos x Rodante

Cuarto Obscuro
Anestésicos

Oficina del Anestesiblogo
Recuperacién Post-operacion
Bafio de Enfermeras
Vestidor de Enfermeras
Baro de Médicos
Vestidor de Enfermeras
Cuarto Séptico

Transfer

Quirdfano

Lavabo de cirujanos
Circulacion Blanca
Circulacién Gris

CONCLUSION

e Los Quiréfanos requieren de un alto

grado de ascepsia; en este esguema
se maneja el transfer para el acceso
del paciente al quitdfano, y los
médicos y enfermeras pasan primero
a los vestidores y luego a los lavabos,
finalmente al quirdfano.

La circulacién axial permite la
as\?epsic que se requiere en este
depariamento ademd@s de que
facilita la estructuracion de los focales
que lo forman.

Debemos ser cuidadosos en los
materiales de recubrimientos a
emplear,
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LA CRUZ ROJA COMO
ORGANIZACION PROTOTIPO

Después de analizar sistemas
andlogos descubri que la Cruz Roja se
organiza y maneja bajo principios de
gran valor universal por lo que consideré
necesario que el "Sistema de Urgencias
Médicas™ 8.U.M.) que propongo fome
como organizacidon modelo a la Cruz
Roja, y no descarto la posibilidad de que
forme parte de ella.

A continuacién muestro un andlisis muy
general de la Cruz Roja.

OBJETIVOS DE LA CRUZ ROJA

La Cruz Roja Mexicana forma parte de
la Cruz Roja Internaclonal, por tal motivo
su principal objetivo, acorde con la
doctina Cruz Roja, puede considerarse
que es: COADYUVAR AL ALIVIO Y
PREVENCION DEL SUFRIMIENTO HUMANO.
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ANTECEDENTES HISTORICOS

ta Cruz Roja es un movimiento
benéfico universal formado por més de
100 millones de personas dedicadas a
aliviar los sufrimientos del prdjimo sin
distancias de ninguna clase. En 1863
empezd ¢ tomar forma, gracias a la
iniciativa y al tesén de un ilusire suizo, Henvi
Dunant, en cuyo honor se adoptd como
emblema !a Cruz Roja sobre fondo
blanco, es decir, los colores de la
bandera suiza pero invertidos.

En 1859 Juan Enrique Dunant recorria
ltalia, y tuvo la oportunidad de presenciar
a batalia de Solferino, entre franceses y
austriacos..."Desde la cima de un ceno
vecino pudo ver el barbarg combate,
que dejo fendido en fierra a 10 mil
hombres, entre muertos y heridos. Nadie
se preocupaba de su suerte; sélo el
silenclo respondia a los gemidos de los
que adn vivian.

Dunant acudi6 horrorizado a la tienda
del emperador de Francia Napoledn Il
para pedirle que liberara a los cirujanos
austriacos prisioneros.

Luego se dirigid a las casa de la
comarca y organizd a los habitantes
para auxiliar a los caidos. De esta
manera salvé de una muerte cierta a
muchos soldados y oficiales. Tres anos
mds tarde, ya en Ginebra, no podio aun
olvidar lo que habia visto, y escribid luego
un folleto fitulado *Un recuerdo de
Solferino”, que fermninaba con estas
patabras: ";No seria posible fundar vy
organizar en todos 10s paises civilizados
sociedades permanentes de voluntarios,
que en tiempos de guerra prestaran
ayuda a 1os heridos sin tener en cuenta su
nacionaiidad?".

Las palabras de Dudant sacudieron a
las conciencias. Un ano mas tarde se
reunian en Ginebra representantes de
asociaciones caritativas y enviados
gubernamentales, para sentar las bases
de la actual Cruz Roja, sociedad que
tiene por objeto prevenir y aliviar los
sufrimientos en el mundo, fanto en tiempo
de paz como de guera.
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PRINCIPIOS FUNDAMENTALES DE
LA CRUZ ROJA

La doctina de la Cruz Roja, tal y como
resulta de una tradicién ya larga, puede
encajarse en algunas naciones muy
sencilla y estrechamente solidarias, los
Principios Fundamentales que la inspiran y
condicionan sus actos.

e HUMANIDAD: La Cruz Roja, a la que ha
dado nacimiento la preocupacién de
prestar auxilio, sin descriminacién, a
todos los heridos en los campos de
batalla, se esfuerza, bajo su aspecto
Internacional y Naclonal, en prevenir y
dliviar el sufrimlento de los hombres en
todas las clrcunstancias. Tiende &
proteger la vida vy la salud, asi como a
hacer respetar a la persona humana,
favorece la comprension mutua, la
amistad, la cooperacion v una paz
duradera entre todos los pueblos.

® IMPARCIALIDAD: la Cruz Roja no hace
ninguna distincion de nacionalidad,
raza, religién, condicion social ni credo
politico. Se dedica Unicamente a
socorrer a los Individuos en proporcion
con los sufrimientos, remediando sus
necesidades y dando prioridad a as
mds urgentes.

e NEUTRALIDAD: Con ¢! fin de conseivar

la confianza de fodos, se abstiene de
tomar parte en las hostilidades y en
todo fiempo, en las condiciones de
orden politico, racial, religioso vy
filosofico.

INDEPENDENCIA: la Cruz Roja es
Independiente . Auxiliar de l0s poderes
pablicos en sus actividades
humanitarias y sometidas a las leyes
que rigen los paises respectivos, las
Socledades Nacionales deben. sin
embargo, conservar una autonomia
que les permita actuar siempre de
acuerdo con los principios de la Cruz
Roja.

CARACTER VOLUNTARIO: La Cruz Roja
es una institucion de socorros voluniaria
y desintferesada.

UNIDAD: En cada pdais sdlo puede
existir una sola Sociedad de la Cruz
Roja, debe ser accesible a tcdos v
extender a la totclidad del teritorio.

UNIVERSALIDAD: La Cruz Roja es una

Institucidn Universal, en cuyo seno
todas las socleagcdes tienen los
mismos derechos y el deber de

ayudarse mutuamente,
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CARACTERISTICAS

La Cruz Roja Mexicana es una
Institucién peculiar de gran complejidad,
generada por las tres caracteristicas
siguientes:

o) Cardacter veoluntario. La Cruz Rojo
Mexicana funciona con personal
remunerado vy voluntario. La
motivacion y objetivos de cada uno
de esios grupos difieren
grandemente.

b

~

Incertidumbre en el presupuesto. La
mayor parte de sus recursos provienen
de fuentes de captacidn variable
como son Colectas, Sorteos vy
Subsidios. Esto genera un alto grado
de incerfidumbre sobre l0s recursos
econdmmicos de que dispondrd.

c

~

Demanda y costo de servicios. Los
servicios que proporciona la mayor
parte son gratuitos, y se incrementan
constantemente. al mismo tiempo, el
costo de los servicios ha crecido
aceleradamente tanto en el aspecto
de salarios como de material y
equipo.

BENEFICIARIOS

Los beneficiarios. aqguellos que en
Ultima instancia la Cruz Roja Mexicana
quiere servir, se pueden clasificar en
CinCo grupos:

a) Poblacion sana. A quienes se les
puede proporcionar servicios de
informacion, asesoria y capacifacion.

b) Victimas de desastres. La Cruz Roja
Mexicana puede opoyarlos a iravés
de acciones de auxitio v tfratamineto.

¢) Victimas de padecimientos agudos.
son las personas que requieren de
atencién urgente.

d) Minusvdlidos y ancianos. Estos grupos,
que se encuentran en muchas
ocasiones en situaciones de
impotencia, requieren tanto de
servicios médicos como acciones
humanitarias.

)

~

Sector médico y paramédico. La Cruz
Roja Mexicana puede capacitar y
proporcionar recursos a este sector.

En su doctrina la Cruz Roja establece:

‘La Cruz Roja no debe competir sino
suplir las carencias que existen en 1os
servicios nacionales poniendo a
disposicion de ellos, en su condicion de
auxiliar, voluntarios capacitados vy
creando actividades iniciales, muchas de
las cuales tomardn a su cargo en el
momento oportuno, organismos guber-
nomentales o privados’,

Del parrafo anterior podemos extraer
dos ideos fundomentales La Cruz Rojo
debe garantizar la disponibilidad de
servicios en forma directa o indirecta.
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CRUZ ROJA MEXICANA

Delegacion Uruapan Michoacdan

INFORME ANUAL DE SERVICIOS MEDICOS 1989

ENE. FEB. | MAR. | ABR, | MAY. | JUN. | JUL. | AGO. | SEPT. { OCT. | NOV. | DIC.

TOTAL
URGENCIAS 0 m 157 151 % 108 ” 8 & 74 80 1388
CIRUGIA MAYOR @ K4 61 70 74 8 [ 67 0 a 5 672
CIRUGIA MENOR 19 >S5 16 15 5 17 2 4 n 8 16 o 185
PARTOS K7, 21 15 18 5B V) 24 4 D 18 13 12 /s
RAYOS X No sejlleva cé nirol
CURACIONES 48 ko)l &8 7 49 19 476 6l KoY X8 K] 3% 2403
INYECCIONES 7Y 174 75 2% 173 184 189 382 181 167 170 140 2313
CONSULTA EXTERNA o | a8 |34 B |5 2 | A 38 | 78 | B 98 | 37 626
ANALISIS CLINICOS No exste labgratorio
OTRO TIPO DE SERVICIO

35.1 Serviclos diarios {(en promedio). TOTAL 12813

ANUAL




CRUZ ROJA MEXICANA

Delegacién Uruapan Michoacéan

INFORME ANUAL DE SERVICIOS MEDICOS 1990

ENE. | FEB. | MAR | ABR. | MAY. [ JUN. | JUL. | AGO. | SEPT. | OCT. | NOV. | DIC.

TOTAL
URGENCIAS 210 196 285 439 x5 110 171 141 12 157 138 180 2418
CIRUGIA MAYOR 145 72 87 N5 | 18 ® | & 78 Y 15 97 72 1219
CIRUGIA MENOR 25 4] 2 z K 19 0 24 18 15 37 21 1316
PARTOS 2 129) K 47 L 12 2 x 42‘ 3B 412
RAYCS X No se lleva cdntrol
CURACIONES 79 &7 878 748 0 513 75 148 X7 458 637 827 78
INYECCIONES a6 X5 | X7 488 |35 Q9 | 26 587 2 |20 18 | 174 3889
CONSULTA EXTERNA 479 585 437 575 587 x7 3% 29 27 21 &85 685 5533
ANALISIS CLINICOS No exste labgratorio
OTRO TIPO DE SERVICIO

57.4 Servicios diarios (en promedio). TOTAL 20965

ANUAL
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Despuéds de haber analizado la
cantidad de servicios meédicos
proporcionados nos damos cuenta que
la demanda de estos servicios es
considerable y esto nos da la pauia a
seguir en la capacidad de prestacion de
los mismos que deberd atender el
sistema de urgencias de esta ciudad; No
obstante es necesario mencionar que
estos datos estadisticos debieran resultar

- en cifras mayores de no ser porque la
Cruz Roja de Uruapan, ha distorcionado
en un ceniro de hospitalizacidn
descuidando {a calidad en la atencidn
de las urgencias médicas. La Cruz Roja
no es un centro de hospitalizacion. sino un
centro de atencidon meédica de carater

. urgente, un lugar de transito y no de larga

. permanencia.

EGRESOS SEGUN UNIDAD ISSSTE
ae7n

Ambos sexos

e Accidentes de hrafico 1832
e Otros accidentes 1379
& Intentos de suicidio v

lesiones auto inflingidas 119
e Intentos de homicidio 6
e Todas las demas causas

externas @26
e Fracturas 849

* Traumatismo intracraneal
y otros fraumatismos intermos 1310

* Quemaduras 513
Efectos adversos de
sustancias gquimicas 362

® Todaos las demas lesiones 1637

Total 10905

Segin INEGI Morelia, Mich.
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Como hemos visto la organizacion de
la Cruz Roja Internacional es una
organizacidon de estructura celular. La
multiplicacion celular le permite fofmar ios
organos que compondrd un cuerpo de
la Cruz Roja Internacional.

El Sistema de Urgencias Médicas
(5.U.M.) que propongo se oiganizcrd y
manejard bajo los mismos principios de la
Cruz Roja Internacional. de ésta manera
el "S.UM." seré un sistema universal, es
decir que con pequenos gjustes puede
ser implementado en cualquier pais del
mundo.

A continuacion muestro un esquema
de la Organizacion Celular del S.UM.




S.U.M. S.U.M. [ s.u.m. S.U.M.
MODULO MODULO MODULO MODULO
NORTE SUR ESTE OESTE
S.U.M.
URUAPAN

S.U.M. S.U.M. S.U.M, S.U.A.
INTERNACIONAL MEXICANO MICHOACANC MORELIA
k.,

S.U.M.
ZAMORA
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Después de haber visitado varias
instituciones de salud y conversar con los
Médicos, Paramédicos, Enfermeras,
Directores, Adminisiradores y en fin con el
personal que labora ahi: recopilé
informacion que me permilid conocer las
actividades tipicas prioritarias que se
desarrollan en una Unidad de Urgencias
Médicas. .

Muestro a continuacién el Arbol de
Actividodes Tipicas del Sistema de
Urgencias Meédicas (S.U.M.) que
propongo.




ACTIVIDADES

DE APOYO

D13 'SOINIWITY
3G NOIDVIVdId 30 'SOING3 A TYRIALYW
30 OINFWINUNYW 30 ‘VdOU 30 OAVAV]
30 'SOINIWVIIAIW 30 OINIIWVYNIOVINIY

S3IAVAINIDY

ACTIVIDADES DIRECTIVAS

Y ADMINISTRATIVAS

‘NoiongrRUsIa
A NOIDYANYI3Y¥ 30 "NOIDOWOUd 3Q'SVALL
“YULSININGY ‘SYALDRUIG ‘SYALVZINVOUO
'SIAVAIAILDY

ARBOL DE
ACTIVIDADES TIPICAS

ACTIVIDADES DE SISTEMA

DE URGENCIAS MEDICAS

ACTIVIDADES DE

SOCORRISMO

*D13 “SAINIDAUN SYAYNVYTI 3A NOIDNZULY
‘VIRIVND ‘NOIDVUDVdYD 34 S3AVANULDY

ACTIVIDADES DE ATENCION

MEDICA NO URGENTE

YNYALXE VIINSNOD

ACTIVIDADES DE ATENCION

MEDICA URGENTE

SORIVININTIINOD SISTIYNY A SOIAQNIS3
SOAISNAINI SOQvaInd
YONIN VIDNIID A SINOIDVIND

OdiN®3 A TVRIALYW 30
OINIAINYNIDVNTY A NOIOVZNIIALSI

SYORIBISEO-0D3INIO S3CVAINLOY
SYOIDUNYING SAAVAIALDY
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Al analizar jos sistemas anélogos
y rovisa las conclusiones de una
encuesta realizada a varios doctores
de la localidad en la que sa cueslionaba
a cerca de un posible progrema da
da nacesidades, logre conformar un
anleprograma muy general, el cual
mo ayudo a organizar ia invastigacion
de los usuarios y sus necesidades
tanto de mobilierio como de espacio.

El Anteprograma que conforme fue
6l siguiente;

* ZONA DE ATENCION DE URGENCIAS,
Con cubiculos da atencién para
curacionas menores Y fracturas,
tanto para aduites como para nifios.

* ZONA DE GINECO-OBSTETRICIA.
Con dos Quirefanos y tres Camas
da Recuperacion Post-oparatoria.

* ZONA DE CUIDADOS INTENSIVOS.
Can tras Camas de Terapia Intensiva.

* ZONA DE ESTUDIOS COMPLEMENTARIOS.
Con una Sela de Rayos Xy un
laboratorio.

* ZONA DE CONSULTA EXTERNA
Con cuatro o cinco conguttories de
especialidades.

* ZONA DE SERVICIOS DE APQYO.
Farmacia, Cafeterin,Cuuartc de maquines,
Lavanderia,etc.

Ademés db los servicios da apcyo
Gue cada zona requiere.
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Para un mejor andlisis del usuario los
seleccioné en dos grandes grupos:

- USUARIO SERVIDO: que son aguellos
que van a recibir el sesvicio de
atencion médica urgente,

.- USUARIO SERVIDCR: son el personal
capccitado paora proporcionar el
servicio requerido.
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l.- EL USUARIO SERVIDO

Para el andlisis del USUARIO SERVIDO

me apoyé en los casos de urgencias
que se presentan comunmente, y que
son basicamente ires:

b

2

Enfermos que sufren molestias o dolor
infenso u otros sintomas que los
angustian, o pien casos
traumatoldgicos leves pero que estan
en condiciones de caminar y ser
examinados en los consultorios
después de o cual pueden pasar a su
domicilio o pasar al area de
curaciones y, permanecer algunas
horas en obfe(/cmon En ocasiones se
requerird sin embargo que después
sean enviados a los unidades de
hospitalizacion.

Enfermos que presentan una situacion
patoldégica aguda, o han sufrido
accidentes serios, los cuates ingresan
en camilla o con la ayuda de sus
familiares directamente al Grea de
curaciones sin pasar por los con-
sultorios de examen. Estos enfermos
pueden permanecer durante horas
en el drea de observacién o
cuidados intensivos y después son
enviados a hospitalizacién, o pueden
regresar a su domicilio.

3) Nifnos que han sufrido accidentes o
presentan una patologia aguda, los
cuales, flevados por sus familiares, son
examinados primeramenie en un
consultorio especial para ninos. Si se
frata de casos traumatologicos
pueden pasar al area de curaciones,
pero un aito porcentaje son casos de
medicinag general, principalmente
deshidrataciones como resultado de
otros padecimientos: problemas
respiratorios o enfermedades infecto-
contagiosas con sinfomas agudos.

Cuando los enfermos sufren
fraumatologismos que presuponen la
comision de algin delito, debe intervenir
el Ministerio Publico para practicar las
averiguaciones correspondientes.
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USUARIO SERVIDO No. 1

Enfermos que sufren molestias o dolor
infenso, o bien presentan casos
traumaticos leves,

EnTaxi —-—————7
I En Camion
En Auto
lega En Biciclela Se Baja
Se va En Motocicleta Se Sube
Aple
I
L_____._ Ingresa
Egresa
Pasa a ser
Espera Es recibido Curado
Pasaa lo
Consulia
Parg qus le realizen;
Estudios de Muasha

o/y
Estudios con Rayos X

Permanece en
observacién
unas horas

b e e e e ——————_— ——
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USUARIO SERVIDO
No.2

Enfermos que presentan una sltuacion aguda,
0 hon sutildo accldentes seros, los cuales In-

Liega En Tax!
Seva (___ % EnAuo
En Ambulancia

gresan en camilla © con ayuda de sus familla-

res.

Lo ayudon a bojor
Lo ayudan a sublr

Es flevado o
Curar

}

Sl requiere do
atencién mas
ospecial es lle-
vado en camilla a
lo ambulanclay

© sale en:

Sl el caso es muy grave el

paciente pasa a reclbl
culdados intensives.

Pasa a reposar y perma-

Y si el caso lo requlere

pasa a ser preparado y
pasa a ser Intorvenido
quirirglcamente

nece algunas horas en

Sl el caso lo requiere es

levado a que le reclizen

examen de mueslras y/o
estudios con Rayos X

Es revisado y
curado por una
porsona
caopacitada

observacion por médicos
Y enfermeras.

Se recupera
y sale.
(el bebé sale
con sumadre)

El bebé es pasado a re-
posar Y set revisado por
médicos y enfarmeras,

Si @ sun apaciente a
punto de dat a luz es
Fte ~orada y pasada a
expulsar al beba.
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USUARIO SERVIDO
No. 3

Ninos que han sufrido accldentes o pressntan
una patologia aguda, los cuales sen llevados
por sus padres.

llega
Se va

I
I
En ot Es llevado a que reclba
En Camidn atenclén médica. i
En Auto Es lloevado a su domiclllo. :
Aple
Ingresa
Egresa
Pasa a consulta con un Es recibldo Pasa a ser curado
médico especialista en
nifios

Es {levado a que le realizen
astudlos:

Estudlos do Muestias y/o

Estudios con Rayos X.

ot S o St +m i

| SRS |

Permanece on obsarvacién
unas horas.

T
i
!
!
!
!
!
!
1
1
!
1
~
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Il.- EL USUARIO SERVIDOR.
PRESIDENTE

El Presidente de una Delegacidon con
su Consejo Directivo, es la autoridad
maxima y responsable de la misma. Es el
ejecutor de los acuerdos emanados de
dicho consejo y coordinador de los
frabajos encomendados a  sus
colaboradores.

a) Promueve las actividades de todos
los comités locales por medio de su
Presidente respectivo.

b) Tiene la facultad de nombriar y
remover de acuerdo con el consejo
local acoide @ los programas de
accion, a los presidentes o jefes de los
comités locales.

~

c) Dirigir las actividodes de lo
Delegacion, tanto en el trabajo
administrativo, como el trabagjo de Ios
comités de conformidad con los
lineamientos senalados por el Consejo
Nacional y los Comités Nacionales a
través de la Direcciébn Nacional de
Delegaciones.

d) Vigilar que sus colaboradores
respondan a la actividad que se les
tenga conferida ayuddandolos vy
motivandolos.

e) Su intervencidon en el drea médica, no
deberd ser de cardcter técnico.




Fuera de ahi

TERRITORIO DEL PRESIDENTE

- Se instalan en su Grea de trabojo

- Babora orden del dia.

~ Ravisa repories del personal.

- Afiendo a visiios.

- Delega aclividades al Vicepresidente, al
Secrelario, Tesoreso, efc.

- Convoca ajuntas.

|

PRESIDENTE
. . Promusve ala
Apeadero Estacionamiento Institucién
lUega EnTaxi L% " se baja Distribuidor
Se va EnCamlién |3 Se sube
En Aulo
A ple [ Se dlrige a =u Groa
— de trabajo
Ingresa
Checa Sale de su Grea
Egresa de rabajo
Ingreso y
Vestibulo Supervisa el personai a

su cargo
Ctros teritorios
Territorio de cocinar
- Preside Juntas Tomar café s

- Coordina el personai a su

congo.
- Revisa los rsportes mensules
- Promuove ka Inslitucion.

Noc. flslolégicas

ferrh‘orio de Juntas

Sanitario
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TERRITORIO DEL PRESIDENTE

« Dependencia Jerdrquica.

Presidente Estatal de Delegaciones.

» Subordinados Directos.

Vice-Presidente, Tesorero. Secretario,

Director Médico
e Subordinados Indirectos.
Todo el Personai restante

MOBILIARIO Y EQUIPO

1 Escritorio (1.50x0.75)
3 Sillas (0.45x0.45)
1 Librero (1.50x0.30)
1 Interfone 020x020)
1 Teléfono 0.20x0.20)
1 Sillén para

1 persona (0.50 x0.50)
1 Sillén para

3 personas (0.50 x 1.50)
1 Lavabo (0.40 x 0.40)
1 Inodoro (0.50 x 0.70)
1 Toallero 0.20x0.10)
1 Jabonera ©0.10x0.12
1 Botiguin con

espejo (0..50x 0.30
SIMBOLOGIA DE PATRONES

(Escala Aprox. 1:100)

Ventilacién Natural
lluminacion Natural

Acceso

3.00
-+
Q Q j-— 4.50
-«

Piivado
del Pravidants

PRIVADO DEL PRESIDENTE

AREA 13.50 m2 requiere de Iuz arfificial
fluorescente (Slim-line), feléfono, e
interfon. Liga directa con el sanitario. Liga
directa con el ferrtorio del secretario. Liga
directa con el territorio de juntas.

AREA 1.92 m2 requiere de instalacion
hidrauiica y sanitaria (no necesita agua
caliente) la luz artificial puede ser la
comunmente usada (spoft's) (Instalacion
Electrica). Liga directa con el teritorio del
presidente. Liga con el temritorio de juntas
(por economiay.

DIAGRAMA DE VIHCULOS

‘anlizrlo

Vestbulo Tersiierlo

<o Junics

Tenitorte
Secrsicila

Accese
Vestibulo
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VICE-PRESIDENTE

El Vice-Presidente de una Delegacidn.
substituird al presidente durante sus
ausencias temporales y asi mismo
desempefiard temporalmente sus
funciones en casos senalados. A solicitud
del propio Presidente 1o substituird en las
funciones y cargos que éste le delegue.




VICE-PRESIDENTE

Apeadero Estacionamiento

Uega

Se va

EnTaxi

En Camién
En Auto
Aple

L —
——4

* Se baja
So sube

ingrosa
Checa
Egresa

Privado del Presidente

Racibe érdenes del Presidents

Distribuidor

Ingreso
Vestibulo
y Control

-Se dirlge a su Grea
de tabojo

TERRITORIO DEL VICE-PRESIDENTE

- Sole de su &rea
de frabajo

Supervisa el

- So Instalan en su drea de trabojo

- Reallza las aclividades que le delegé el
Presidente

- Recibe a Vistas

personal a
su cargo

Otras Greas

Cocina

Tomar caté

] Asiste a Junlas

Nec. fislolégleas

Territorio de Juntas

Sanitario
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TERRITORIO DEL VICE-PRESIDENTE

¢ Dependencia Jerarquica.
Presidente de la Delegacion,
e Subordinados Direcfos.
Tesorero, Secretario, Director Médico
e Subordinados indirectos.
Todo el Personal restante

250
MOBILIARIO Y EQUIPO 1 i 4

, —1
1 Escritorio (1.50x0.75)
3 Silias (0.45x0.45) E
1 Llbrero (150x030) 4—
3.50
NOTA: el mobiliario y espacio que DQ i
requiere para sus necesidades QL |
fisioldgicas e&s el mismo que fue - - "{‘
analizado para el Presidente. -

PRIVADO DEL VICE-PRESIDENTE

AREA 8.75 m< Requiere de luz ariificial
fluorescenie (Sim-Line). Liga directa con
el Privado del Presidente, con el terilorio
del Secretario vy sl dei Tesorero. Liga con
el terriforio de juntas y con un sanitario
{(que por razones de economia no
puede ser exclusivo para él).

DIAGRAMA DE VINCULOS

Privada del Privodo Saalloito
Vice-Prasidants
Presidente

Vasifoulo
Sanilaite

@

Tessiloilo

del Sectsiario Temitoilo

g6 Juniga

VESTBULO
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SECRETARIO

a) Antes de iniciar las juntas del Consejo
local, debe elaborar de acuerdo con
el Presidente. la Orden del Dia y
levantar sus acfos en forma exacta y
clara.

b} A peticidn del Presidente convocard a
junta, ya sea ordinaria o extraordinaria,
siendo las ordinarias por o menos una
cada mes y las extroordinarias
cuando el caso 1o requiera.

c) Debe de numerar el orden de los
oficios guardando copia de todo lo
que escriba. No permitirG que ningin
comité gire correspondencia si no es
con el conocimiento de! Presidente y
la Administracién.

d) Debe estar siempre en comunicacion
con el Presidente de la Delegacién
para contestar la corespondencia y
solucionar problemas que se
presenten.




SECRETARIO ' Privado del Presidente

Apeadero Estacionamiento Reclbe érdenes del Presidente
Hega EnTax! .4 So baja
Sova EnComién J|__§ sosube o
En Auto Distribuidor RECEPCION O SECRETARIA
Aple |
ingresa -Se dirfge a su drea - Se instalan en su Grea do habajo.
Checa do habajo - Escribo a m&quing.
Egresa - Recibe a los visilontes y los pasa con el Presidente
- Sclo de su Grea - Recibe lomadas telefdnlcas y fas tuina con el
de frabajo Presidente. .
Ingreso - Convoca a Junics.
Vestibulo - Estans slempre on comunlcacién con el Presidente.
Control - Y ohras aclividades que lo delegue ol Prasidente.
y Loniro Sale a realizar
olras
aclividades

Ofras areas

Cocineta
Temar caté
L% . Asisle a Juntos
- Toma Notas Nec. fisioldglcas

Sala de Juntas Sanitario
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TERRITORIO DEL SECRETARIO (A) o SECRETARIA

e Dependencia Jerdrquica. . AREA 11.20 m2 requiere de Iuz arfificial-
Presidente, Vice-Presidenie. Tesorero,

i v o o fluorescente (Slim-Line). (Instalacion’
Director Médico. : : : [ Eléctrica). Requiere de instalacion para

e Subordinados Directos. Teléfono e Interfon.

e Subordinados Indirectos.

Liga con el Privado del Presidente, con
o ‘ el teritorio del Tesorero, territorio de juntas.
MOBILIARIO Y EQUIPO . privado del Vice-Presidente, y con un

L 4.00 " o !
it e - sanitario {que por razones de economia

Ejgg;og%rc escrigi}Sox 079 ~ —-1 -— . - ! no puede ser exclusivo para él).
c/Maquina  (0.80x 0.50) O

1 Librero (150 0.30) [’

3 Silas (0.45x 0.45) 2.80 e

3 Archiveros (0.60x0.45) 0a

1 Maqguina de DIAGRA
escribir (0.55x0.35) e ) MA DE VINCULOS

1 Teléfono (020x0.20) >

1 Interfone 0.20x0.20) o A

Piesiganto de Antxm

NOTA: el mobiliario v espacio que l____]
requiere para sus necesidades ’
fisioldgicas es el mismo que fue VESHIEUO
analizado parc el Presidente.
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TESORERO

a) Exigir que toda canfidad gque se
recabe por cualquier concepto, pase
a los libros y los ingresos que haya por
cualquier comité local se canalicen a
lo Tesoreria de la Delegacion no
permitiendo que haya controles exira-
tesoreria.

) Rencir por escrito un informe mensual
del movimiento de caja al Presidente.

- ¢) Vigilar que no se pague documento si
no lleva las siguientes firmas:

- Visto bueno del Presidente.

- La fima de la persona que haya
recibido de conformidad el producto
senclado en el mismo.

d) Los boletos para cualquier evenio
seran controlados por el tesorero o
por la persona auxiliar que designe.

e) Realizar la contabilidad en
coordinacion con la Administraeion, en
Su Ccaso, de ser necesario se puede
auxitiar de un Bufete de Contadores.




TESORERO
Apeadero Estacionamiento
Uega EnTaxi : ’ Se baja
So va En Camién Se sube
En Auto
Aple !
]
Ingraso
Checqa
Egresa
Ingreso
Vestibulo

Fuera de ahi

Promueve a

la Institucion

Distribuidor

TESORERIA

-Se dlilge a su Grea
de trabajo —

- Sale de su Grea
de icbaje

Supaervisa al
porsonalasu
carge

- Seinztala en su Grea de frabajo.

- Recibe los ingresos cbirnldos de los donadores dsl
comité de Damos, do la farmacia y fos servicios
madicos prestados.

- Prepara Informes de Ingresos y Egrescs.

- Autariza la compra de medicamentos, equipo,
material, alimentos, elc.

- Ueva relacién de néminas.

- Paga ndéminas y liquida las notas de compras
redlzodas.

Ctras areas

- Asiste a Juntas

- Rinde infoime de
Ingrescs y egresos.

- Promueve planes de

Cocineta

Tomar caté

rabajo.

Sala de Juntas

Nec. flsloléglcas

Sanitario
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TERRITORIO DEL TESORERO

e Dependencia Jerarquica.
Presidente. Vice-Presidente.

® Subordinados Directos.
Secretario, Farmaceuiico,
Recepcionista, (Cajera).

o Subordinados Indirectos.
Encargado de mantenimiento.
Jardinero, Afanador y personal que
percibe un sueldo.

MOBILIARIO Y EQUIPO

1 Escritorio (1.50x0.75)
3 Sillas (0.45x 0.45)
1 Archivero (0.60x0.45)

NOTA: e! mobiliario y espacio que
requiere para sus necesidades
fisiologlcas es el mismo que fue
analizado para el Presidente.

309

a5
" &
gog ’e

AREA 7.50 mZ Requiere de instalacion
eléctrica, teléfono e inferfon, luz arfificial
fluorescente (Slim-Ling). Liga con el
Privado del Presidente, con la Secretaria.
con el territorio de junfas, y con un sanitario
(que por rozones de economia no
puede ser exclusivo para ).

DIAGRANA DE VINCULOS

Fivado ded Frtvado ael sanlterlo Terntarie
Vics-Fiazidents Proudanta

da Juntos

[==]

TERIFORO
DE ESPERA
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CONSEJERO (VOCAL)

a) Vigilar por el orden vy la limpieza de la
Delegacidén reportando cualquier
anomalia que hubiera por escrito al
Presidente de la delegacion.

b) Asistir a todas las juntas del Consejo.




Fuera de ahi

Premueve a
1a Institucion

SALA DE JUNTAS

CONSEJERO
. Apeadero Estacionamiento
Lega EnTaxi | ’ Se baja
Se va EnCamién |__§ Sosube
En Auto
Aplo [
] Ingresa -Se diilge a su drea
Egrosa de tiabaje
- Sale de su Grea
de frabajo
Ingreso
Vestioulo Distribuidor

Vigiia el orden y
limpleza de la

- Assteajunta
- Promueve plones de kabajo.
- Orlenta al personal do la Delegacion.
- Toma calé.

Nec. fisiologicas

Institucidn

En todas las dreas

Sanitaric
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TERRITORIO DE LOS CONSEJEROS

¢ Dependencia Jerarquica. .
Presidente, ¢ en su caso, el Vice-
Presidente.

* Subordinados Directos.

Ninguno.

¢ Subordinados Indirectos.

Todo el personal restante. pero su
jerarquia se ejerce sdlo en calidad de
consejo.

Generan un espacic de espera el cual
debe ser disenado para 6 usuarios como
maximo:

4 Consejeros (Administrativo, Médico,

Socorrista, Mantenimiento)

2 Visitantes

Este espacio se denomina
comunmente “Sala de Espera” y deberd
estar controlada por una persona gue
regule el fransito a los demas territorios
(Priv. Presidente Tesoreria, Territorio de
juntas, Priv. Vice-Presidente y Sanitarios).
esa persona puede ser la secretaria, que
realiza también una labor de recepcion.

MOBILIARIO Y EQUIPO

6 Sillones individuales
1 Mesa de centro

0.50x%0.50)
0.60x0.45)

AREA 8.10 m2, Requiere iluminacion arlificial
(puede usaise una luz comdn, como la
de las ldmparas incandescenies).

LIGA con vestibulo., Secretaria. Priv.
Presidente. Tesoreria, Sanitario y con el
Temiforio de juntas.

E
F—
0 &
LI -
g
[
o ¢
D T N R

El Termrtorio de Juntas, comunmente
lumado "Sala de Juntas esia
determinado por la actividad y el
nimero de usuarios que estaran en dicho
espacio. En éste caso los usuarios seran:
Presidente, Director Médico, Jefe de
Enfermeras, Tesorero. Jefe de Socarristas,
Secretaria y 4 Vocales. O sea un iotal de
10 usuarios.

MOBILIARIO Y EQUIPO

1 Mesc para los usucrios (2.40x0.80)
10 Sillas 0.45x0.45)
1 Librero o Repisa 2.00x0.30)
1 Pizaron (1.50x 1.00)

AREA 17.50 m2. Requiere instalacion
eléctrica, luz artificial flucrescente (Slim-
Line).

LIGA DIRECTA con Priv. del Presidente y
con el Sanitario.

LIGA con vestibulo, Secretaria, Scla de
Espera, Tesoreria y Priv. del Vice-Presi-
dente,
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DIRECTOR MEDICO

Se encarga de planear, organizar,
dirigir, ejecutar y contiglar las actividades
del personal a su caigo (Personal
médico en general). Delegar funciones
previo andlisis de las necesidades.

q) Elaborar 1ol de trabajo mensual
(horarios, descansos y @reas a cubrir
por cada uno de los médicos vy
personal a su cargo).

b) Firmar el vale de recepcion de
materiales y comprobar su utilizacion.

c¢) Controlar los medicamentos vy
materiales bajo su responsabilidad.

d) Convocar a juntas del personal a su
cargo para rfevisar avances y
retrocesos en la estrategia de frabagjo.

e) Programar conferencias y cursos de
capacitacidon para el personal a su
cargo. .

f Programar y coordinar campanas y
periddicos murales. :

@) Autorizar 10s permiscs del personal a su
cargo.

h) Rendir informe mensua! al Presidente
en las juntas.

i) Elaborar la Politica de trabgjo
conjuntamente con la mesa direcliva.




DIRECTOR MEDICO

I

Doscansan

Areq de Urgencios

Realiza guardias

Dormitorio de Médicos
Area de Esparcimiento
Terlforlo de comer alimentos

-

ncclurnas

|

Nec. fisloléglcas

Bano de Médlcos

TERRITORIO DEL DIRECTOR MEDICO

-Tomacafe

- Joma una comlda ligera

- Se pona labata,

- Da consutios.

- Se instalan en su Groa de liabajo, so lava los manos.

- Elaborg rol de rabaje monsual a sy carge,

- Firma vale de recepcion de medicomentos y malerlales.
-Auloriza los pemmisos del persenal a su cargo.

- Manda @ hacer estudios de muestras y placas radiogidticas.
- Elabora requisiclén de medicamentes y malerlales.

- Nec. tisiologicas
- So pone ropa do cliugia
Se quila ropa de cliugia

]

-Revisa diagnisiico del paclenta.
Coordina ¢l persongi a su cargo.

Transfer

Territorio de

- So lava Jos manos con agua.
- Se esterlliza los manos con alcohol,

observacion

Apeadero Estacionamiento § -Tomareliesco
Llega En Tt So baja
So va En Camlén So sube e
En Auto Distribuidor
Aple | ,
Ingrasa Se dirlge a su Grea
Checa do habalo
Egresa Sale de su Grea
de trabajo
Ingreso
Control
Vestibulo
Sala de Junias - Colabora on el
adlestramiento
del personal a
Toma Café - Aslste @ junitas. sU cargo.
- Praskds junlcs.
- Programa y coording
campaiias Y periddicos
muales., Tetrtotio de

- Rinde Informes mensuales,

Neac. Fisloléglicas

conferenclas
y otras dreas

Realiza visitas a paclentes

en observacién

- Coording o personal a su cargo.
Interviene al paclente.
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TERRITORIO DEL DIRECTOR
MEDICO

« Dependencia Jerdrquica.
Presidente, ¢ en su caso, del
Vice-Presidente.

o Subordinados Directos.
Médicos. Enfermeras, Recepcionistas,
Técnico Radiologo.
Técnico Laboratorisia, Farmaceuiico.
Trabajador Social, Soconista.

» Subordinados Indirectos.
Afanador, Jardinero, Policia.

MOBILIARIO Y EQUIPO

1 Escritorlo (1.00x 0.50)
2 Sillas « (0.45x0.45)
1 Silén Giratorlo (0.45x 0.45)
1 Vestidor (0.90 x 0.90)
1 Bancc (0.40x0.50)
1 Espejo (0.20x 0.30)
1 Gancho
1 Meso de

exploraciones (2.00x 0.60)
1 Mesa Pasteur (0.50x 0.50)
1 Mesa Aayo (0.30x 0.50)
1 Lampara de Pie

Flexible (0.20% 0.20)
1 Bdscula con

estadimetio (0.35x 0.30)
1 Banco Giratorio (0.25x 0.25)
1 Lavabo con

Jaboenera y tedliero (0.40% 0.40)
1 Bote Sanitarlo (0.25x0.25)

1 Boumandmetro de pared
1 Negatoscoplo (0.50x 0.10)

T 5.00
DIAGRAMA DE VINCULOS

r—‘ DISTRIZVIDOR l I

Sonitotlo s Tentiodo de
Médicos trgenclas

Coasuttoro
Dwecky Mbgico

CONSULTORIO DEL
DIRECTOR MEDICO

(Consultorio Medicina General)

AREA 15 mZ Requiere de Instalacion
eléctica. Luz Artificial fluorecente (Slim-
Line) para todo el territorioc pero en el
drea de obscultacion se requiere luz
concentrada de una lamparac
incandescente, requiere Iinterfén.
Requiere también de instalacion
hidraulica y sanitaria para el lavabo (sdlo
se necesita agua fria).

LIGA DIRECTA: con el ferritorio de
Recepcién y de espera de pacientes.
LIGA con territorio de consultas de
Médicos.

LIGA INDIRECTA: Sélo los Médicos con 10s
Territorios de Urgencias.

NOTA: Por razones de economia
conviene concentrar los servicios
sanifarios para el personal Médico.
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MEDICO CIRUJANO INTENSIVISTA

Su funcion Genérica es la de atender a
l0s pacientes que requieran operacion
quirtrgica.

a) Redliza guardias.

b) Programa a los casos que requieran
de chugia.

¢) Redliza visitas a pacientes en estado
de observacion.

d) Prescribe los tratamientos de los
pacientes en observacion a su cargo.

e) Ordena a la enfermera instrumentista
las herramientas requeridas .

N Coordina el trabgjo dentro de una
sala de operaciones (anestesista,
enfermeras, médico pasante).

Q) Es el jefe inmediato de la enfermera
instrumentista, y de las dos enfermeras
circulantes dentro de io operacion.

h) Redliza los reportes de cada
operacion. ]

) Colabora en el adiestramiento del
personal a su cargo (enfermeras).

) interviene en casos graves de
medicina Interna.




MEDICO CIRUJANO INTENSIVISTA

Dormitorio de Médicos

Dascanso

Bano de Médicos

Nec. fislologicas

]

; Recliza guardias Area de
Cafeteria noclumnas Urgencias
-Toma caté .
. . - Toma una comida ligera Consuliorio
Apeadero Estacionamiento | -Temaretiesco - Se pone la bata. deCirugia
- $a Insiclan on su Grea
] o de kiakajo, se lava las
En Tondt Se baja Distribuidor moncs.
Llega En Camién Se subo - Progroma los casos gue
Se va En Auto requieren clugia.
Aple | Se dlrige a su Groq - Da consulias.
‘_____ de hrabajo - Manda a hacer estudics
Ingresa Sate do su Greq de mueshdas y rayos X,
( Choca de rabajo VESTIDORES
Egrosa T SANITARIOS
Ingreso - Nec. fisiologicas
Centrol Realiza visitas a pccientes - Sa pone ropa da c!rugi_c
Vestibulo an observacién So quita repa de cinugia
Cocineta Areas de observacién TRANSFER

Toma Catd

Sala de Juntas

Nac. Flslolégleas

Sanitario

- Aslste a junias.
- Rindo intormes

Cuidados intensivos

mensuales.

Colabora en el

QUIROCFANO

- Revisa dlagnéstico del paciente
- Coording ai persenal a su cargo.

LAVABOS

- Coordina al persenal a su cargo.

adlestramlenio dsl
personat a
su cargo.

Auditorio

- Interviene al peciente.

- $olava las manes con agua y jobdn.
- Se gsleilliza las manos con alechol,
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TERRITORIO DEL CIRUJANO
INTENSIVISTA

s Dependencia Jerdrquica. DIAGRAMA DE VINCULOS
Presidente, Vice-Presidente
Director médico. i i

* Subordinados Directos.
Enfermeras, Recepcionistas, Técnico
Radidlogo, Laboratorista, Trabaojador
Social.

e Subordinados Indirectos. T -
Socorrista, Atanador, Jardinero, Policia, 'ufcx;“ o l lwcm“' e '

etc.
Consuliono det Lcm:!f‘:: ol J
Médico Infensivitto Ginsco-Obstshig
NOTA: el territorio de consulfa que l |
requiere el cirvjano intensivista es
exactamente igual al anglizado para el [ vensuo  {
Médico Director (consuitorio de Medicina
General). {}

Tertioo os
Recepelon
! Tertoda dw
Espero
S

Los requerimientos son iuguales, y las
ligas las mismas.

AREA: 3.00%5.00=1500m2,
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TERRITORIO DE OPERACIONES
° Sala de Operacicnes o Quirdfarno.

REQUERIMIENTOS

Espacio suficiente para la circulacion
de 5 o 6 personas (médicos, enfermeras,
efc.). Asi como para el uso adecuado
del Equipo y Mobiiiario de operacion.

1 Mesa de Operaciones (1.80%.060)
1 Mesa de Instrumentai (1.20x0.45)
1 Mesa Rindn (1.30x 045
1 Mesa Mayo 0.50x0.30)
1 Mesa Pasteur 0.50%0.50)
1 Electro-Coagulador 0.50%0.50)
1 Banco giratorio (0.30)
1 Equipo anestesia (0.50x 0.55)
1 Porta palanganas doble  (0.90x0.40)
1 Tripie de Sueros 0.35
1 Cubeta de Patada 0.35)
1 Lampara de Bateria ©.70x1.40)
2 Lémparas de Cirugia
Mayor (1.60x0.65)
Banqueta de altura (0.30x0.40)

—_——

Negatoscopio doble

empotrado ©o0x0.10)

INSTALACION ELECTRICA

Luz ariificial en foda la sala mediante
unidades fluorecentes fijas (nivel de
iluminacion de 500 Luxes) con difusores de
baja brillantés. En la luz artificial local se
debe disponer de una unidad central de
varios movimientos deslizable, rofatoria y
giratoria y dos unidades paralelas con las
mismas caracteristicas.

Estas unidades son especiales, de tipo
incandecente, de luz fria y deben
ceonectarse a la coriente elécirica de
emergencia, el nivel de iluminacién
requerido debe ser de 10 000 a 15 000
Luxes al nivel de la mesa quirdrgica.

AIRE

Es necesario instalar un sistema de
acondicionamiento de aire que asegure
su adecuada renovacidon, temperaturg,
grado de humedad y pureza.

El equipo de aire acondicionado que
se debe emplear cumplird con los
siguientes requisitos:

2)

3

g

)

5)

)

7

Mantener la temperatura entre 21° C. vy
el 55 a 60 % de humedad relativa.
Debe inyectarse el aire en la parte
superior de los muros y extrgerse en la
parte inferior, y en el sentido en que es
acostado el paciente.

El aire no recirculard para evitar la
concentracién de gases anestesicos
explosivos y tendrd de 12 o 15
cambios por hora.

Bl equipo estard dotado de prefiltros v
filtros para reducir el poivo.

Tedo el equipo de extraccion debe
sor a prueba de explosion, con
mofores blindados y cierres de accidon
automadtica, con control individual en
cada sala.

Las instalaciones y centroles generales
serdn independientes de los demdas
equipos del hospital.

Habréd una sobrepresidn para evitar
que el aire de los locales vecinos
penetre en la sala de operaciones.
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REQUERIMIENTOS

FLUIDOS: Ademdés de la corriente
eléctrica indispensable para el manegjo
de algunos instrumentos quirlrgicos,
como el bisturi eléctrico, en una sala de
operaciones se emplea la succion, el
oxigeno y el Oxido nitroso (como
anestésico). Para ésto es necesario
disponer de una ménsula de plafdn para
llevar el haz de conductos hasta la parte
superior de la mesa.

NOTA: las dimensiones adecuadas de
una sala de operaciones dotada del
equipo usual son de aproximadamente
5.90x¢.00 m. de 2.80 a 3.00 m. de altura.
(Estos ‘medidas son para lograr los
requerimienfos antes mencionados)

MEDIDAS DE SEGURIDAD: Instalar tomas
de coriente eléchica arriba de 1.55 m.
(los gases son mads densos que el aire).
Emplear apagadores a prueba de
explosion. Para evitar la acumulacion de
cargas electrostaticas se dispondrd un
piso cenductivo cuya resistencia méxima
serd menor de 500 000 ohm. y la maxima
de 25 000 ohms. medidos entre dos
electrodos colocados sobre el piso a
una distancia de 60 cms. enire si. El piso
puede ser de lindleo, vinilico-conductivo
o de terrazo aglomerado con carbdén,

que es5 conductivo. El piso debe
extenderse a las dreas inmediatas a las
puertas de entrada a las salas de
operaciones.

MATERIALES Y ACABADOS: Es necesario
que las paredes de ligs salas de
cperaciones sean recubierias de
materiales iavables. Debe suprimirse 10s
rincones dificilies de asearse v disponer
en su lugar de superficies curvas. Son
preferibles los plafones integrales o
“continuos®.

Se usardn colores neutros que eliminen
falsas apreciaciones respecto al color de
la piel y de los demas tejidos del cuerpo
humano. Deniro de las gamas de grises.
verdes y azules, es aconsejable el verde
neutio (por ser complementaric del color
de la sangre y de los tejidos).

Las puerfas deben permitir el transito
expedito de la camilla (1.20 m.), pero €5
preferible disponer de ofra hoja aungue
sea menos wncha (0.60 m.), para que en
caso necesario se disponga de una luz
total de 1.80 m.

Las puertas deben ser de doble
accién, con herrgjes que las fijen en
angulos de 90 grados cuando sea
necesario, con proteccion de laminas de
acero inoxidable contra los golpes de las
camilias. Se requiere del empleo de
mirillas.

LAVABO DE CIRUJANOS: Es el lugar para
que los médicos se aseen y desinfecten
manos y aniebrazos antes de realizar
una intervencion quirdrgica. Deben estar
contiguos a la sala de operaciones y
comunicados hacia la circulacion
general.
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En ia mayoria de los casos  éste local
se@ combina con un érea para trabagjo de
enfermeras.

La funcién del area de enfermeras es
facilitar el lavado inmediato del
instrumental que se ha utilizado, asi como
guardar sueros. Este local puede contar
con un esterilizador rapido de
instrumentos.

Se considera un minimo de un lavabo
doble por cada sala de operaciones.

LAVABO DE CIRUJANOS

2 Alcoholeras (0.60x 0.45)
2 Lavabos dobles

de cirujanos (0.60x 1.60)
2 Jaboneras (0.50 x 0.50)
1 Mesa de trabgjo

c/fregadero (3.000.60)
1 Esterilizador

de emergencia (0.35x0.50)
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VESTIDORES Y DESCANSO DE
MEDICOS Y ENFERMERAS

6 Casilleros para Médicos  (040x0.40)
4 Sillones para Médicos 0.50x0.50)
4 Casilleros para Enfermeras  (0.40 x 0.40)
3 Sillones para Enfermeras  (0.50x 0.50)

1 BANO PARA MEDICOS

Inodoro 050%0.75)

Lavabo 040040

Regadera (1.00x1.40
1 BANO PARA ENFERMERAS

Inodoro 0.50%0.75)

Lavabo 040x0.40)

Regadera (1.00x 1.40)

NOTA: Los requerimientos del bano de
Médicos y el baio de enfermeras son
iguales, por lo que el patrdén de unos y de
otros son tamblén iguales,

TALLER DE ANESIESIA

1 Mesa de trabqjo (2.00x0.60)
con guarda inferior de
anestésicos

1 Viiina (0.80x0.30)

VESTIDORES DE MEDICOS
6.75 M2

Requiere de instalacién eléctrica
ventilacion arfificial,

Luz artificial fluorecente difusa. Requiere
liga con drea blanca (vestibulo de sala
de operaciones). Requiere liga con

circulocidn gris.

VESTIDORES DE ENFERMERAS
480 M2

Requiere de instalacion eléctrica,
ventilacion artificial, luz artificial fluocrecente
difusa. Requiere liga con &area blanca
(vestibulo de sala de operaciones).
Requiere liga con circulacion gris.

TALLER DE ANESTESIA
400 M2

Reguiere de instalacidn eléctrica.
hidraulica y sanitaria. Ventilaciéon artificial,
Reguiere liga con vestidores.

TALLER DE ANESTESIA
400 M2

Requlere instalaclén eléctrica.
(apagadores a prueba de explosivos).
Luz artificlal fluorecente difusa. Requiers
liga con la circulacion gris.
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CUARTO SEPTICO

1 Maesa de trabgjo con
cubierta de acero
inoxidable con fregadero
lateral y sifio para guardar

(2.00x060)

detergentes.
CUARTO DE ASEQ
1 Espacio para guardar - (1.50x 1.50)
utensilios de limpieza
1 Tarja (0.40x 0.4
PUESTO DE CONIROL
1 Barra (1.20x0.50)
1 Banco 0.25x0.25)
SALA DE RECUPERACION
POST-OPERATORIA
3 Camas-camilias (0.90x2.00
3 Mesas Pasteur (0.50x040)
1 Poste para suspender (0.50x0.40)
sueros
1 Escriforio (1.20x0.80
1 Silla 0.45x0.45)

1 Mesa de hicbgjo con
fregadero lateral y cubierta
de acero Inoxidable.

—~ gt —
l 8,50 4
v !
7 i
450 puEy
M .
[ m——
[m] ' -
““{,, ;},; _._'; _

CUARTO SEPTICO AREA 4.00 M2

Requiere de Instalacion eléctica,
hidraulica y sanitaria (agua fria y agua
caliente), luz arificial fluorecenie. liga
indirecta con el terreno de operaciones.

CUARTO DE ASEQ AREA 2.25 M?

Requiere instalacién hidraulica (agua
fria), sanitaria, y eléctica. Luz arfificial,
conviene estar contiguo al cuarto séptico
dentro del vestibulo del drea blanca.

PUESTO DE CONTROL AREA 4.86 M2

Requiere de instalacion eléctrica, (luz
arfificial y salide para oparato de
intercomunicacién). Ligo directa a!
acceso del teritorio de operaciones.

SALA DE RECUPERACION
POST-OPERATORIA AREA 32.25 M2

Requiere de instalacién eléctrica (luz
arfificial fluorecente difusa., y en las
cabeceras ldmparas de luz
incandecenie), instalacidn hidrGulica y
sanitaria (agua fria unicamente).
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CUARTO DE REVELADO Y APARATO DE

AREA 400 M2
RAYQOS X RODANTE
Requiere de instalacion hidraulica

1 mesa de frabagjo (200x 060 sanitaria y eléctrica. (agua fria). Luz

con tarja y con charola v-f- 200 * artificial flucrecente y luz artificial

para revelado de placas e INFRARQJA.
1 Guardado de material (2.00x0.30) g --- Liga con sala de operaciones a traves
1 onrc:toT de rayos (1.00x0.50) i del vestibulo (Grea blanca).

rodante
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MEDICO TRAUMATOLOGO

Su frabajo es el de atender a todos 10s
pacientes que han sufrido alguna
luxacidon o fractura de huesos largos asi
como deformaciones congénitas vy
cualquier clase de traumatismo en piel y
tejidos superficiales en huesos y
articulaciones.

a) Realiza guardias.

b) Afiende a los casos que requieren de
sus conogcimientos.

¢) Manda a estudios de Rayos X a los
pacientes que &l considera necesario.

d) Si el caso asi lo requiere el médico
programa al paciente para ser
operado.

e) Sila fractura no es expuesta el médico
pone férulas 0 enyesa.

N Coordina la operacion conjuntamente
con e} médico Cirujano.

@) Redliza lista de material empleado asi
como requisiciones de material.

h) Quita yesos. y puntadas a pacientes
atendidos y ya recuperados.




Domitorio de Médicos

8ano de Médicos

Descanso

Nec. fislolégleas

[

Reqliza visllas a pqclenlos

en observacion

QUIROFANO

MEDICO TRAUMATOLOGO
Cafeteria
-Toma cald
A R - Toma una comlida ligera
Apeadero Estacionamiento § -Tomaretiesco
En Teoxd ¥ s baja Distribuidor
Liega En Camlén $o sybe
Se va En Aulo
Aple | Se dirige a su rea
L______ de trabajo
Ingresa Sale de su Grea
! Checa de krabajo
Egresa
Ingreso
Control
Vestibulo
Cocineta
Sala de Juntas
Toma Caté
- Aslste g juntas.
- Rinda informes
. Mensuales.
Nec. Fislolégleas
Sanitario Colabora en el
adlesiramiento del
porsonal a
su cargo.

Auditorio

- Coordina ol personal a su cargo.
- Interviene al pociente.

| Reallza guardias Area de
noclumnas Urgencios
Consultorio
- Se pono [a bata. 3 1
- Sa Instalan en su érea deCirqua
de trabaje, se iava las
mancs.
- Programa los casos que
requleren clugia.
- Da consuites.
- Manda a hocer estudlos
de muestras y placas
radiogrdficas. VESTIDORES
SANITARIOS
- Nec, fisiologicas
| ] - Se poneropade chugia
Se qulla ropa de clugia
TRANSFER
- Revisa dlagndstico del paclente
- Coordina al personal a su cargo.
LAVABOS
- Se lava los manos con agua y jabén.
- Se aslerillza las manos con alcohel.
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TERRITORIO DEL TRAUMATOLOGO

* Dependencia Jerarquica. .
Presidente, Vice-Presidente, Director
Médico.

¢ Subordinados Directos.

Enfermeras, Recepcionistas, Técnico
Rodiologo. Laboratorista, Trabajador
Social.

¢ Subordinados Indirectos.

Socorrista, Afanador, Jurdinero, Policia,
etc.

MOBILIARIO Y EQUIPO

1 Escritorio (1.00x 0.50)
2 Silas 0.45x0.45)
1 Sildn Giratorio (0.45x0.45)
1 Banca (0.40x0.50)
1 Espejo 0.20x0.30
1 Gancho
1 Mesa de

curaciones (1.70x0.60)
1 Mesc Pasteur (0.50x0.50)
1 Mesa Mayo 0.30x0.50)
 Lampara de Pie

Flexible ©.20x0.20)
1 Bascula con

estadimetro 0©.35x0.30
1 Banco Giratorio 025x0.25)

1 Lavabo con
Jabonera y toallero  (0.40x0.40)
1 Bote Sanitario (0.25x0.25)

adl
n

Baumanometio de pared
Negatoscopio 0.50x0.10)
Mesa de frabajo (2.10x0.55)
con vertedero y frampa

para yeso

Guardado de Yeso (0.65x040)
y Férulas.

f " 5.00

AREA 500X 400 =20 m2

Requiere de Instalacion eléctica. Luz
artificial fluorescente (Slim-Line) para todo
el territorio. Pero en el area de curaciones
se necesila de luz concentrada ({@Gmpara
de pie flexible). Requiere interfon también
necesita de instalacién hidraulica (agua
caliente, agua fria) y sanitario para el
lavabo vy ia mesa de trabagjo.

NOTA: Por razones de economia
conviene concentrar los servicios
sanitarios para el personal médico.

LIGA DIRECTA con el tetritorio de
recepcion y de espera de pacientes.

LIGA con territorio de consultas de
Médicos.

LIGA INDIRECTA unicamente el personal
médico con 1os ferritorios de urgencias.
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MEDICO G!INECO-OBSTETRA

Su funcion es la de atender las
enfermedades de la Mujer.

a) Redliza guardias.

b) Revisa a sus pacientes.

¢) Manda hacer estudios de muestras al
laboratoerio.

d) Atiende partos normales y partos que
requieran de cirugia.

e) Coordinag periddicos murales y
campanas en la prevencién de
enfermedades.

f) Colabora en el adiestramiento del
personal a su cargo (Enfermeras,
Socorristas).

0) Redliza reportes y los pasa al Médico
Director.




Area de Esparcimiento

Bano de Médicos

R Descanso Nec. fisloléglcas
MEDICO GINECO-OBSTETRA Cafeteria ]
Area de
-Toma calé Reallza guardias noclumas Urgencias
- Joma una comida ligera
-Toma refresco l
- Se pone labala.
. . - So Instalan en su Grea de frabalo,
Apeadero Estacionamiento - Do consuitos.
- Manda hacer estudios de muestras y
— Ly rayosX.
En Texk ] sebdla Distribuidor - Reallza exémenes endoscoplcos.
Llega EnCamidén § __1 Sesube - Se kava kas mances.
Se va : En Auto - Programa a las paclentes que requiaran
Aple ] So dlilge a su drea sef opsradas.
L______, de trabajo - Viglia que los embarazos slgan una
Ingresa sacusia normal.
l Checa Sale de su &rea -Realiza  historial clinkco de la
Egresa de frabojo - paclento.
Ingreso
Cocineta So?fg)l] Consuitorio de
Sala de Juntas estibulo Gineco-Obstetricia
Toma Cotd Vestidores
- Asisfe a Juntes. Sanitarios
- Rinde Informes Roallza visltas a pcelentos
mensucles. en observacién
Nec. Fistoléglcas L__ - Nee, fisloldglens
.. - So pone ropa de chugia
o Areg de Observacion Se quita topa de clrugia
Sanitario B
o Sala de Expulsion
Auditorio Quiréfano Lavabos Transfer
Colabora en el adles- - Coordino al personal a su cargo. - Se lava las manos con aguay jobdn. - Rovisa dlagnéslico del paciento
tramiento del personal - Interviene al paciente. - So esterlllza las manos con alcohol. - Coordina ol persona! asu cargo.
asu cargo.
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TERRITORIO DEL MEDICO GINECO-
OBSTETRA

500
2.20

TG R

¢ Dependencia Jerdrquica.
Vicepresidente, Vice-Presidente,
Director Médico. !
e Subordinados Directos. :
Enfermeras, Recepcionista, Técnico 0 . 260
Radidlogo. Laboratorista, Trabajador R
Social, o >$ 400
® Subordinados Indirectos. T

e

CONSULTORIO DEL MEDICO
GINECO-OBSTETRA

AREA5.00X4.00=20m?2

Requiere de instalacion eléctrica. Luz
artificial fluorecente (Slim-ting), para todo
el Territorio, pero en el area de
obscultacion se necesita luz concentrada
(Ldmpora de pie Flexible). Requiere
Interfone, fambién necesita de instalacion

rista, Afanador, Jardinero, Policia, - | o hidraulica (agua fria, agua caliente) e
(Se?go sta. Afanadar, Jardinero, Policia rﬂ @H m@ l | instalacion sanitaria.
| oY 14
b

MOBILIARIO Y EQUIPO ® {IGA DIRECTA con fterritorio de
1 Escritorio (1.00x 0.50) DIAGRAMA DE VINCULOS recepcion y espera de chxen’fes.
2 Sillas (0.45% 0.45) e 1IGA con consulta de Médicos.
1 slongiraterio (0.45x 0.45) oot jriviveng | ® |iGA DIRECTA Gnicamente personal
1 Bance {0.40x 0.90) médico con los teritorios de Urgencia.
1 Gancho
1 Espejo 1 : d
1 Mesa de Exploraciones (2.00x 0.80)
1 Mesa Pasteur (0.50x 0.50)
1 Lémparo de Pie Flexible {0.20x 0.20)
1 Bdscula con Estadimetro (0.30x 0.35)
1 Banco giratorlo (0.25x 0.25) Consullorio det Consuliono dek Consultoro gl Consutiora ol Consultodo del
1 favabo (040 X 0‘40) Gln-:‘:-‘s:;llh:l Dleclor Mbdico Tioumatbloge In‘l".’n::;lu Midico Pedioto
1 Bote Sanitario (0.25x0.25)
1 Toallero (0.20x0.05) \ /
1 Baumandmetio de Pared Recwpcion
1 Jabonero (0.10%0.20) VEsTBuo
1 Negatoscoplo (050%0.10) Teriodo ge
1 Mesa de Trabagjo con Fregadero G Eipeta
1 Inodoro (0.50x0.75) .
1

tavabo con Jabonera y Todllera,
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TERRITORIO DE OBSTETRICIA

Et territorio de obstetricia es muy
parecido al teritorio de Operdaciones,
s6lo que en éste ltimo el grado de
asepsia es extremadamente riguroso. Los
materiales de acabados de plafones,
muros y pisos del ferritorio de obstetricia,
son 105 mismos anotados al hablar del
territorio de Operaciones. Se considera
como area gris al territorio de obstetricia
el cual requiere de:

e Sala de Espera y Puesto de Control.

6 Sillones 0.50%x0.50)
1 Banra QO0x060
2 Silas 0.45%x045)

Cuarto de Examen y Preparacion
Mesa de Exploraciones  (2.00x0.80)

(-]

1

1 Mesa Pasteur 0.50x 040
1 Inodoro 050x0.75
1 Lavabo (0.40x0.40)
1 Banca (0.50x0.50)
1 Regadera (1.00x 1.40)

NOTA: Préximo al puesto de control habrd
un lugar para estacionar una camilla.

SALA DE ESPERA Y PUESTO DE
CONTROL

AREA 17 m2, Requiere instalacion
eléctrica, luz artificial de lamparas
incandescentes (en la sola de espera),
luz artificial fluorecente en el puesto de
control. Salida para interfén, micréfono y
salida para localizacion de personal.

Liga y controla el acceso al territorio de
Obstetricia.

CUARTO DE EXAMEN Y
PREPARACION

AREA 14.40 m2. Requiere instalacion
eléctrica, hidraulica y sanitaria, luz ariificial
fluorescente en el local e incandescente
en la cabecera de la mesa de
exploraciones. Agua fria y agua caliente.
Salida de oxigeno y vacio. Contactos.

Liga con la circulacidn general del
teriforio de Obstetricia. Estd contigua al
saldn de Labor.
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e, Sala de Labor
3 Camillas de labor 090x200)
3 Buros (0.45x0.45)
1 Mesa de trabgjo con (0.50x2.00)
Fregadero y alacena para
utensifios y medicamentos.
SALA DE EXPULSION
1 Mesa de Expuisidn (0.70x2.00)
1 lampara de Luz sin (1.60x065
sombra
Cubeta de patada (0.35
Mesa auxiliar (040 x0.60)
Aparato de Anestesia (0.65x%0.55)

Banco giratorio 0.30

Bascula Pediatrica (0.30x0.40)
Esterilizador eléctico (0.35x0.40)
Tripié para sueros (0.40x0.40)
Mesa de trabajo con (3.30x0.50)
espacio para guardar
equipo y medicamentos

1 Lavabo doble para (1.60x060)
cbstetras

1 Jabonera (0.10x0.20)

1 Alcoholera (0.60%0.45)

100 .

i

‘7.00

SALA DE LABOR

AREA 35.55 m2. Requiere instalacion
eléctica, hidréulica y sanitaria. Agua fria y
agua caliente, luz artificial fluorescente
difusa en el local. Arriba de las cabeceras
luz artificial de lamparas incandescentes.
salida de oxigeno y salida de vacio, asi
como contacto eléctrico.

liga con lo circulacién general del
terriforio de obstetiicia. Este local es
contiguo a la sala de expulsion.

SALA DE EXPULSION

AREA 28.50m2. Requiere de instalacion
eléctiica, hidraulica y sanitaria.

Luz crtificial flucrescente difusa en todo el
locol. Luz artificial de lamparas
incandescentes de luz sin sombra.
Contactos comunes a una altura mayor
de 1.50 m. y en cada uno de los muros.
Agua frio y agua cdliente. Ventilacion
arfificial salidas de oxigeno y vacio
cercanas al muro de cabecera.

Los materiales de acabedos en muros,
plafones y pisos son iguales @ los de una
sala de operaciones.

liga con la circulacidén general del
teritorio de obstetricia.
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® Cuarto Séptico

1 Mesa de trabgjo 0.50x2.00)
con fregadero

1 Cariito de ropa sucia 0.60)

1 Lavador esterilizador (0.30x 0.50)
de comodos

VESTIDORES DE MEDICOS

2 Sillones (0.50x 0.50)

3 Casilleros para médicos  (0.40x0.40)

CUARTO DE ASEO

Cumplird los mismos requisitos que e!
cuarto de aseo analizado para el
territorio de operaciones. Tendrd un area
de 2.25 y una liga con la circulacion
general del territorio de Obstetiicia.

SANITARIO PARA EL PERSONAL

Deberd cumplir los mismos requisitos
que el sanitario para médicos del territorio

de Urgencias. Su drea es de 2.16 m2 vy .

tendrd una liga con la circulacion general
del territorio de Obsteticia.

R ‘ 2.00 .'
]
2 oo! , O (/v_r.vx

VESTIDOR DE ENFERMERAS

Debe cumplir los mismos requisitos que
el vestidor de enfermeras del teritorio de

operacionss. Area 4.20m2,

CUARTO DE DESCANSO PARA
MEDICOS

Bl patidn de éste local asi como sus
requerimientos son similares ¢ los de la
sala de esparcimiento del teritorio de

urgencias. Area 5.50 m2.

SALA DE RECUPERACION
POST-PARTUM

Por razones de economia se
recomienda que la recuperaciéon post-
partum se haga en la sala de
recuperacion post-operatoria.

Los ninos recién nacidos se depositan
en cunas que se encuentran en la misma
sala.

NOTA: Los ninos recién nacidos
clasificados como prematuros se
depositan en incubadoras. Se tendran
dos camas-camilla. dos cunas, y una
incubadora.
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MEDICO PEDIATRA

Su funcidn es lo de atender las
enfermedades de los ninos, desde su
nacimiento hasta los 16 anos de edad.

a) Realiza guardias.

b) Revisa a su pacientes.

¢) Manda a hacer estudios radiologicos
y de laboratornio a sus pacientes.

d) Atiende a ninos que han sufrido
accidentes o presentan patologia
aguda.

e) Coordina periddicos murales y
campanas en ia prevencion de
enfermedades.

f) Colabora en el adiestramiento dei
personal a su cargo.

g) Redliza reportes y 10s pasa a la
direccion,




Area de esparcimiento

Bano de Médicos

PEDIATRA
Apeadero . .
Estacionamiento
En Taxl -
Uega EnCamién 3 _R So baja
Se va En Auto t 1 Sesube
Aple
| I [
‘ Ingresa
Checa
Egresa
Ingreso
Control
Vestibulo
- Colabora en el adleska-
. miento del personal o
Sanitario sucogo.
Nec. Fislologlcas
- Asiste a junlas.

Toma Caté

- Rinde informes mensualos.

Cocineta

Sala de Juntas

Descanso Nec. fisloléglcas
Realiza guardias Area de
noclunas Urgencias
Territorio de comer
alimentos CONSULTORIO DEL PEDIATRA
- lomacafe
- Toma una comida ligesg
- Toma refresco -$a pone labalo.
- Se Inslalan en su drea de kabcjo.
-~ Se lava kas mones,
- Atiende y ravisa al paclentse.
e - Manda a hacer estudlos de mues-
Distribuidor tias y rayos X doe los paclentes.
- Programa q los paclentes que
requieran de una atencidn
So dirlge g su Grea especial.
de abojo - Determina tratamlenio al
Sale do su&rea paclente.
da trabojo - Redllza Informes mensuales.
- Nec. fisiclogicas
- Se pene ropa de clrugia
Se qulta ropa de cliugia
Realiza vislics a paclentes
on observacién
VESTIDORES
SANITARIOS
-Revisa diagnistico deol paciento.
Coordina al poersonal a su cargo.
QUIROFANO

- Coordina ol personal a su cargo.

LAVABOS

Inferviene of paciente.

- Se lava los manos con agua.
- $e esterlliza las mancs con alcohol.
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TERRITORIO DEL MEDICO
PEDIATRA

Dependencia Jerarquica.

Presidente, Vice-Presidente, Director
Meédico.

Subordinados direcios.

Enfermeras. Recepcionista, Tec.
Radidlogo. Laboratorista, Trabajador
Social,

Subordinados Indirectos.

Socorrista, Afanador, Jardinero,
Policia.etc.

NOTA: El territorio de consulta que requiere
el Médico Pediaira es similar al que
requiere el Médico General. Los
requerimientos son iguales, y las ligas las
mismas.

AREA 300%5.00= 15m2

DIAGRAMA DE VINCULOS

Sanltailo Teullotlo
de de
Médicos Uigenclas
_ DISTRIBUIDOR
Consuitorlo do Consultorio del
Dlrector Clrujono Intensivisia
Tenllorie de
Recepclon
VESTIBULO
ACCESO Torillorlo do
Espera

5
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MEDICO

Su funcion genérica es la atencion
maedica a personas.

a) Redlizar la revision Médica de las
pPersonas.

b) Elaborar historia clinica de los
pacientes.

¢) Prescribir los tratamientos tendientes a
combatir la enfermedad.

d) Planear, organizar, dirigir. ejecutar y
controlar los programas de salud bajo
su responsablidad.

e) Informar mensualmente a la direccion
lo relativo a los programas gue
supervisa.

) Organizar, ejecutar y fomentar pldticas
y sesiones a las diferentes escuelas,
con lo finalidad de crear en 10s niRos
buenos habitos de higigne.

@) Canglizar o las personas en los
programas que coriespondan.

h) Las demds que le delegue e! Director
de los Servicios Médicos.




MEDICO PASANTE

Llega

Se va

Cocineta

Toma Calé

Dormitorio de

Médlcos Bafio de Médicos
Descansa “ l~
Realiza guardias nocturnas
AREA DE URGENCIAS

- Se pcne kaBata.

- Se lavalas maones.

- Aliendo a pasientes con heridas y
lesiones laves,

- Elcbora lista de requisicién de
medicamentos y material.
- Remile los cas0s graves alos
médicos especlalistas.

- Elabora diognéctico de

Cafeteria
-Tomacalé
- Toma una comlda ligera
-Toma refiesco
Apeadero Estacionamiento
0 Taxl |1 seboja Distribuidor
En Camlén Se sube
En Auto
A plo | Se dltige a su area
de krabajo
ingresa
Checa Sale de su Grea
Egresa do hiabajo
Ingreso
Control
Sala de Juntas Vestibulo

Nec. Fsiologlcas

Sanitario

- Asiste a juntos.

- Rinde informes
mensuales.

Auditorio

Recibe adieshamiento
y colabora en el
adiestramiento de
enfermeras y socorristas,

Cubiculo de curaciones

Post-Operatoria

Redliza curaciones de
paclentes en la secuela
del post-operatoria.

packentos.

Vestidores
Sanitarios

- Nec. fisloldglcas

QUIROFANO

Asiste a la operaclén en calidad de
ayudante y observader.

- Se pone ropa de cirugia
Se quita ropa de clrugia

LAVABOS

Se lava los manos con Qgua y
fabon.
Se-esteriliza las manos con

aleohot.
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TERRITORIO DEL MEDICO PASANTE

» Dependencia jerarquica.
Presidente, Vice-Presidente, Duechr
Médico, Médico Intensivista, Médico
Traumatdlogo, Médico Gineco-
Obstetra. Médico Pediatra.

o Subordinados Directos.
Enfermeras, Tec. Radidlogo,
Laboratorista, Trabojador Social.

¢ Subordinados Indirectos
Socorristas. Afanadores, Jardineros,
Policias, etfc.

e Terriforio de Curaciones.
NINOS, ADULTOS

TERRITORIO DE CURACIONES
NINOS

(Mobiliario y Equipo)

Area de Examen

L]

1 Escritorio 0.50x0.80)
1 Mesa Pediatrica (0.50x 1.00)
1 Lavabo (0.40x0.40)
1 Bdscula Pediatrica (0.40x0.50)
1 Bote Sanitario (020 0.20)

e

* Area de Rehidratacion
(Venoclisis) ;
1 Mesa c¢/colchones 0.60x0.70
1 Dispositivo para sujetar :
niRos
1 Tubo para colgar sueros
“(ariba de las mesas)
1 Mesa de frabajo (1.80x0.50)
para enfermeras con
cajones. fregaderos y

entrepanos.
1 Lédmpara de pie flexible.
1 Bote Sanitario Q.20x0.20)
1 Sila 0.45x0.45)

CUBICULO DE EXAMEN PARA
NINOS

AREA 7.84 m2 Requiere de instalacion
hidraulica, sanitaria y eléctrica. La luz
artificial debe ser de Ildmparas
incandescentes , se requiere agua fria y
agua caliente.

LIGA DIRECTA con el territorio de espera,
con ¢l teritorio de curaciones y con un
cuarto de Venoclisis (rehidratacion).

AREA 6.44 m2. Requiere de instalacion
hidraulica, sanitaria y eléctrica. La luz
artificial debe ser de l|amparas
incandescentes. Se requiere agua fria y
agua caliente, aislamiento acdstico. Se
requiere de instalaciones especiales
como oxigeno ¥y vacio (succidon)
cercanas a las mesas para los NiRos.
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CUBICULO DE AISLAMIENTO

AREA 6,60 m2, Liga con el cubiculo de examen
de ninos y con un cubiculo de aislamiento
(para ninos con padecimientos Infecto-
Contagiosos) el cual tendr@d un vestibulo con
una mesa de trabgjo. un lavaboe y gancho
para colgar batas. El cubiculo quedard
completamente aislado y tendra en su interior
una cuna y un lavabo. Requiere de las mismas
instalaciones que et rea de Venoclisis.

TERRITORIO DE CURACIONES

ADULTOS
(Mobiliario y Equipo)
« Cubiculo de curaciones

Cama/Camilla (0.50x 200
1 Mesa Mayo (0.30x 0.50)
1 Lampara de cabecera

(Incondescente)
1 Lémpara de Plafén

(Incandescente)
CUBICULO DE CURACION
FRACTURAS
1 Cama/Camilla (0.90x 2.00)
1 Mesa Mayo (0.30x0.50)
1 Mesa de tiabagjo (1.20x 0.40)

c/fregadero y trampa
de yeso
1 Carro de curaciones

0.30x 0.5

e . 300
-

D

CUBICULO DE CURACIONES

AREA 6.25 m2. Requiere de instalacion
eléctrica, oxigeno y succidn (vacio). asi
como botdn de llamada (en la pared,
sobre la cabecera de la cama/camilla).,
confactos y senal luminosa en el frente
del cubiculo (Senal de vigitancia
constante).

CUBICULO DE CURACION

FRACTURAS

AREA 9.00 m2. Con requerimientos en
cuanto a instalaciones son similares a los
del cubiculo de curaciones, sélo que
aqui se requiere instalaciéon hidraulica y
sanitaria. (agua fria y agua cdliente).
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o Puesto de Trabajo Enfermeras

1 Mesa de trabgjo (4.00x0.50)
c/doble fregadero

1 Cagjoneras y entrepanos
para utencilios y medica-

mentos
2 Botes Sanitarios 0.20)
o Cuarto Séptico
1 Mesa de trabgjo 0.50%2.50)
1 Carro de ropa sucia (0.50x 0.50)
1 Lavador-Esterilizador de (0.30x0.50)

cdmodos

e Roperia
Cajones
Entrepanics
Barra p/ganchos

Serviclo Sanitario Enfermos

[

1 inodorc 0.50x0.75)
1 lavabo 0.40x040)
1 Jabonera ©.10x0.05)
1 Toallero (0.20x 0.05)
1 Papelera 0.15x0.10)
1 Bote Sanitario 0.20)

1 Espejo 020x0.30)

‘L7

2.5

<&

ey

veol - WP -

ol ]

g 20 1

T 2,00
1ol é 5‘

PUESTO DE TRABAJO ENFERMERAS

AREA 6.80 m?. Requiere instalcion
hidraulica eléctrica y sanitaria. Tablero de
luces , indicadores de llamadas de
pacientes. Contactos, agua fria y agua
caliente. Aparato de intercomunicacion,
salida para localizacién de personat.

CUARTO SEPTICO

AREA 6.25m2. Requiere instalcibn hidraulica
(agua fria Gnicamente), eléctrica vy
sanitaria. Salida de vapor (cercana al
lavador esterilizador de c6modos).

ROPERIA

AREA 2.25m2. lluminacion artificial
(instalacibn eléctrica).

SANITARIO ENFERMO3S

AREA 3.00m2. Requiere de instalacion
eléctrica, hidraulica y sanitaria (agua fria
Unicamente).

LIGA con los cubiculos de curaciones.
(Este palidn es igual para hombres como
para mujeres).
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Bano de Enfermos
Regadera con exiension  (1.20x 1.80)
Banca 0.40x 1.00)
Gancho para ropa

———

® Lavabo de Herldos

1 Pila para lavado (1.00x 1.80)
de pucientes con agua

y jabbén .

Regadera con extensld

Jabonera (0.10x0.06)
Toallero (0.10x 0.05)
Lampara empotrada

flexible

— ot —

TERRITORIO DE CIUDADOS
INTENSIVOS

Cubiculo de Culdados intensivos

L ]
1 Cama/Camilla - (0.90x2.00)
1 Mesa Pasteur (0.90 x0.40)
1 Soporte para suspender

envases

e Central de Equipos
Equipo para Reglstrar
Signos vitales

BANO DE ENFERMOS

AREA 3.52m2. Requiere de instalacion
eléctrica, hidrdulica y sanitaria (agua friia y
agua caiiente).

LIGA con los cubiculos de curaciones.

AREA 4.80m2. Requiere de instalacion
hidraullca., eléctrica y sanltarla (agua fiay
agua caliente), luz ariificial Lampara
incandescente de luz dirigible.

LIGA con los cubiculos de curaciones.
requiere de recubrimientos de azulejo.

CUBICULO DE CUIDADOS
INTENSIVOS

AREA 9.60m2. Se requiere instalacion
eléctrica, salldas de electricidad, sallda
de oxigeno, vacio, llamada de
enfermeras, lugar para la colocacién de
aparatos para el registro de signos
vitales.

LIGA DIRECTA con el puestc de trabajo
de enfermeras, con la central de
equipos. Requiere facil accesibilidad.
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NOTA: El feritorio de Cuidados Intensivos
requicre ademdas de otros espacios:
Ropeiia, Cuarto Séptico, Cuarto de Aseo
y principalmente de el puesto de trabajo
de las Enfermeras. Estos espacios deben
de estar ligados al cubiculo de cuidados
intensivos.

CENTRAL DE EQUIPCS

AREA 6.25 m2 Se requiere de instalacion
- eléctrica, iuz artificial y contactos.

LIGA DIRECTA con ei cubiculo de

cuidados intensivos. Facil accesibilidad.

ES IMPORTANTE puntualizar que todos
éstos espaclos son disefiados para que
los médicos y las enfermeras puedan
atender de la mejor forma a los
pacientes y asi la atenclén
proporcionada sea mads eficaz. ks declr
que las actividades que realizan los
meédicos y enfermeras rigen el patrén de
diseno, puesto que la actitud de!
paciente en é&ste caso es pasiva.

|z.s_9__ 1

310

7
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TERRITORIO DE DESCANSO DE
MEDICOS

¢ Dormitorios
Camas
Mesas intermedias

©%90x 200
(0.80x0.40)

N o

Servicio Sanitario para Médicos

]

1 Inodoro 0.50x0.75)
i Llavabo (0.40x0.40)
1 Jabonera (0.10x0.06)
1 Todllera ©.15x0.10)
1 Papelera 0.15x0.10)
1 Bote Sanitario 020

1 Espejo 020x0.30)
o Vestidores de Médicos y Voluntarios

8 Locker's (0.40x0.40)
8 Bancas (0.50x 0.50)

e Sala de Esparcimiento para Médicos y

voluntarios
4 Sillones (0.50x 050
2 Mesas Esquineras (0.50x0.50)
1 Mesa de Centro 0.50x0.80)
1 Television (0.40x0.50)

3.20

—-—

4
1

13

O

DORMITORIO

AREA 13.00 m?. Reguiere Unicamente (luz
arfificial y contoctos), salida paia
localizacion de personal.

LIGA con el territorio de curaciones, con el
teritorio de operaciones (Liga Directa).
LIGA DIRECTA con sanitario para médicos
y con vestidor de médicos.

UGA con sala de esparcimiento.

SANITARIO PARA MEDICOS

AREA 2.16 m2, Requiere de instalacion
hidraulica, sanitaria y eléctiica (agua friia
Unicamente).

VESTIDORES DE MEDICOS

AREA 6.40 m2, Requiere Unicamente de
instalcion eléctrica (uz arfificial), y salida
para localizacion de personal.

LIGA con el dormitosio y con la sala de
egsparcimiento.

SALA DE ESPARCIMIENTO

AREA 550 m2, Requiere dnicamente de
instalacion  eléctrica (luz  arfificial,
contactos, salida para 1.V, y salida para
localizacién de personal).

LIGA con los teritorios de operaciones y
el de curaciones (Liga Indirecta).




ASPECTO DOCUMENTATIVO

JEFE DE ENFERMERAS

Su funcién genérica es la de planear,
organizar, dirigir, ejecutar y controlar las
actividades del personal a su cargo
(Enfermeras). Delegar funciones previo
estudio de las necesidades.

q) Elaborar rol de trabajo mensual
(horarios, descansos y areas a cubrir
por cada una de las enfermeras a su
cargo).

b) Firmar el vale de recepciébn de
materiales y comprobar su utilizacién.

c) Controlar ics medicamentos vy
materiales bajo su responsabilidad.

d) Programar vy organizar carnpafias,
dotando de material a cada una de
las brigadas.

e) Programar y coordinar periddicos
murales, .

f) Sugerir temas a los médicos para
incluirlos en las conferencias que
imparten a las enfermeras.

Q) Autorizar los permisos a las enfermeras
con autorizacion del Director.

h) Asistir a juntas periddicas que celebra
el Director.

) Las demdas que su jefe inmediato
(Director) le encomliende.




Cafeteria ' Bano de Enfermeras

JEFE DE ENFERMERAS -Yomna café Redliza guardias Nec. fisiolégicas
- Toma una comida ligera noclutnas
-Toma refresco
R . Se pone iopa de
Apeadero Estacicnamiento — Hospltal
Dela sus pertenenclas
_% EnTox So baja
lleaga B4 EnCamibn 1 sosube o
seva L EnAuo Distribuidor - e Instala en su Grea de trabalo.
r Aple - Elabora rol de rabajo mensual.
- Delega actividades a las enteremeras.
l Ingresa Se dirigo a su Grea - Firma vale de recepcldn de medlcamen-
Checa de frabajo tos y vigila su ufilizaclén.
Egresa Sale de su Grea - Pregrama campafios para copmbatir
de frabale feremedades, asi como perlddicos
murales.
Ingreso - Reclbe érdenes del Dlroctor Médlco.
Control - Autzriza permisos a enfermeras.
N Vestibulo - Viglios el buen desempeiio de las activl-
Cocineta es dades del personal a su cargo.
- Promueve plélicas y conferenclos paia
mojorat los conocimientos dol persenal
Toma Catd - Asisto aJuntas. Prepara al paciente para asucwgo.
- Rinda informse mensual. la opsracion - Prepara su informe mensudl.
- Propone temas de con-
ferencias y adleslra- .
Nec. Flsloldgicas miento del personal Areas de observacion
o subordlnado.
Sanitario
CEYE QUIROFANO Sala de Juntas Lavabo .
RECUPERACION Vestidores
de Enfermeras
LUeva materlal y medicamentos requetldes por el
mbdico. - Se lava las manos con agua y jobén. - Noc. fisloléglcas
Aslste ot Médico en calidad do ayudante. - So esteriliza las manos con alcoho!. - Se pone ropa de cliugia

fec

Ueva y atlende ¢! paclente en el privado do - Recibe &idenes do médicos Se quita ropa de chugia




ASPECTO DOCUMENTATIVO

CENTRAL DE ESTERILIZACION Y
EQUIPOS
(MOBILIARIO Y EQUIPO)

s RECIBO
1 Ventanilla o Mostrador
1 Mesa con entrepaios

o LAVADOY PREPARACION -

1 Mesa larga c/cajones y entrepanos
abajo de la cubierta

1 Fregadero adosado a la mesa

I Maquina lavadcra y secadora de

guantes

Probadora

Cajonera

Mesa de ensamble

Sillas

N ~— o —

ESTERILIZACION
Autoclaves
(vVapon

(Aire caliente)
(Oxido de Etileno)
1 Mesa

we

o GUARDA DE MATERIAL ESTERIL
3 Vilinas

o GUARDA DE MATERIAL NO ESTERIL
9 Anaqueles

Requiere instalacién hidraulica (agua
fria y agua caliente), sanitaria y eléctrica
(salida de 110 V en los dos autoclaves
chicos. y en el grande de 220 V), luz
artificial fluorescente en todo el local,
salidas o contactos.

Salida de oxigeno en la zona de
esterilizacién y en el destilador de agua.

Los recubrimientos en muros y pisos
deben ser lavables, se recomienda en
pisos el uso de la loseta vinilica.

El ambiente debe ser limpio, de
manera que §i se teme que a través del
las ventanas enire polvo o elementos
contaminantes, es preferible que se
tenga aire acondicionado
mecanicamente.

LIGA con el territorio de operaciones y el
de expulsién.
LIGA con circulacidbn general

(del
personal y pacientes).

14.00]

SALIDA A
OPERACIONES
e 2 o)

racibo
" VESTIBULO

sntrego

-

GUARDADO
I d:‘ kit

g

GUARDADO
exdedot no eaticll

@]
Y =z
771

.
o

Vopor ! ) bl
albetr : (—

ESTERILIZACION

=

[Vopor

e




ASPECTO DOCUMENTATIVO

TERRITORIO DE DESCANSO DE
ENFERMERAS

¢ Dormitorio
6 Camas
4 Mesas Intermedias

SERVICIO SANITARIO DE ENFERMERAS

Los requisitos de éste espacio son
iguales a los del sanitario de Médicos
territorio de descanso de Médicos), el

Grea anrcjoda es de 2.16 m2-

© Veslidores de Enfermeras
2 Locker's (0.40x0.40)
5 Bancas (0.50x0.50)
4 Vestidores individuales (1.001.10)
con banca, gancho
y espejo.

SALA DE ESPARCIMIENTO DE ENFERMERAS

Por razones de economia es
conveniente que compartan los médicos
la sala de esparcimiento con los
enfermeras. Se tomard en cuenta que se
necesita la misma Grea que la de los
mé&dicos. 5.50 m2. Los requisitos son los
mismos (por lo que se podria suprimir una
T.V. con su respectiva instalacion).

i
BLP |

DORMITORIO

Requiere Unicamente de instalacién
eléctrica (uz artificial y contactos), salida
para lccalizacion de personal.

LIGA con el territorio de urgencias y —on et
teritorio de operaciones (Liga Directa).
LiIGA con la sala de esparcimiento.

VESTIDORES

AREA 16.00 m2. Requiere Unicamente
instalacion eléctrica (luz artificial
fluorescente. y salida para localizacion
de personal).

* Jefaturg de Enfermeras

1 Escritorio (1.20x0.75)
3 Sillos (0.45x0.45)
1 Llibrero (1.50x0.30)




ASPECTO DOCUMENTATIVO

ENFERMERA

Su funcion geneérica es la de aplicar y
contfrolar 105 tratamientos previa
instruccion del médico, a los pacientes.

a) Adminisirar los tratamientos que le
indique el médico,

b) Tomar pruebas y recibir muestras para
andlisis clinicos.

¢) Aplicar vacunas en jas CGMPanas y en
el hospital.

d) Auxiliar al médico en los trabajos de
parto y en ias operaciones.

@) Aplicar inyecclones y curaciones de
emergencila.

D Lavar, envolver y esterilizar el material
de curacidn.

@) Firmar vale por el material que recibe.

h) Elaborar el control diario de los
pacientes que atiende v el material
que utiliza, antecedente del informe
mensual que rinde al director.

) Participar en el levantamiento de
censos y en las colectas anuales.

) Elaborar expedie:.tes de personas
internadas, y tumar dicho expediente
al jefe de Enfermeras.

k) Realizar periddicos murales vy
rotafolios.

D Las otras que se le relacionen con el
desempefic de su activided o que
sean asignadas por su jefe inmediato
(iefe de Enfermeras).




ENFERMERA

Bano de Enfermeras

Nec. flsloldglcas

En varias dreas

- Reche Erdenes do los mé-

dicosy la Jete de Enfermercs

l

Ayuda en operacicnes

- Nec. felcléglicas
- Se pone ropa de clrugia
So quita ropa de cliugia

]

Cafeteria
Areade
Esparcimiento
-Tomacdlé [P
. . - Toma una comlida ligera Dormitorio de
Apeadero Estacionamiento -Tomarefresco Enfermeras
8§ EnTaxl : Se baja Descanso
Uoga § ___§ EnCamlén §___§ Se sube .
sova | | EnAuo Distribuidor .
Aple
l Ingresa Se dirige asu &rea Se pone ropa de Hospilal
Checa de aboje Guarda sus perlenenclas
Egresa Sale de su Grea
. de trabajo
Auditorio y
otras dreas Ingreso L
de practica Control
Vestibulo
Reclbe
Adlestramlento .
Curaciones
Central de . .
Enfermeras Reallza C.EY.E., Quirdfano, Sala de
Cuidados Guardias Expulsion, Area de Recuperacion.
Intensivos l
- Ueva materlal y medicamentos reque-
Suministra medizamentos a Auxllla alos médico.
los paclontes en ostcdo de médicos en las - Ayuda al modk:o onla operacion.
observaclén y en culdados curaclones - lava, esterlliza y guaida el materlal y
Intensivos. rmenores heramlentos ufillzados.
- - Usva y atlende dl paciente en el pe-
Curaciones riodo de recuperccion.
CENTRAL DE ENFERMERAS

CUIDADQS INTENSIVOS
SALA DE OBSERVACION

- Se lavalos manos con agua y Jobdn.
- So esleiiiiza los manos con alcohol,
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LABORATORISTA

Se encarga de la elaboracién de
andlisis clinicos y control del material y
reactivos del iaboratorio.

a) Recibir muesiras y realizar los andlisis
clinicos ceorrespondientes,

b) Firmar vales por la recepcion de
materiales y reactivos.

¢) Elaborar requisiciones de materiales.

d) Elaborar reporte de casos y enviarlos
al Depto. de Estadistica.

e) Control de muestras mensual,

f) Las demds que su jefe inmediaio
(Director) le indique.”




LABORATORISTA

Apeadero. Estacionamiento

Cafeteria

-Tomacalé

- Toma una comida ligera

-Toma refiesco

Area de
Esparcimiento

Banro de Médicos

Descanso R

Nec. fisloldglcas

liega

Seva

Cocineta

Distribuidor ,

Reallza

guardias

Toma Caté

£n Taxi 1 Se baja
En Camién Se sube
En Auto
Aple 1
Ingresa
l Checa
Egresa
Ingreso
Conirot
Vestioulo

Nec. Fisiologicas

- Aslste @ Juntas.
- Rinde Informe
mensualmente.

Se dirlge a su Grea
de lrabalo

Sale de su Grea
do frabajo

Sanitario

Sala de Juntas

So pone iopa de . .

hospital (bata) Vestidor de

Guarda su Medicos
pertenenclos.
LABORATORIO

- Roclbe mueshios y requerimionto de estudlo.
- Lava sus manoes.

- Prepora musashas.

- Examina muestras.

- Reporta resullados do exdmenss de muestras.
- Lava material y equipo empleado.
- Verlfica el buen funclonamlento e Instalacionss.

Y

- Elabora requisicién de materlal, substancias




ASPECTO DOCUMENTATIVO

TERRITORIO DEL LABORATORISTA

e Dependencia Jerarquica.
Director Médico y Médicos.

e Subordinados Directos.
Auxiliar de Laboratorista.

NOTA: En general las pruebas que se
hacen en un laboratorio de urgencias
son:

a) HEMATOLOGIA: Biometria hemdatica.
pruebas de compatibilidad sangui-
nea.

b) DE QUIMICA CLINICA: Quimica
sanguinec de orina de urgencias.

c) DE MICROBIOLOGIA: Hemocultivo y
exudado faringeo.

Este fipo de pruebos generan las
necesidades de mobiliario. equipo e
instalaciones que a continuacidn
describo:

MOBILIARIO Y EQUIPO

1 Puertc holandesa (1.00x 1.00)
con repisa

1 Archivero de 2 gavetas (0.70x0.40)

1 Mesa Ginecologica (1.30x 0460
de toma de muestras

1 Cdmoda auxiliar 095x0.40)

1 Repisa Abatible (0.70x 0.45)

1

et b ok et

Sillén Giratorio
Refrigerador de banco
de Sangre

Mesa c/cubierta de  (1.50x0.70x 0.90)
acero inoxidable, cajo-

nera con gaveta al cen-

tro y puertas latercles

Mesa ¢/cublerta de  (1.50x0.70x 0.90)
acero inoxidable, cajo-

nera con gaveta a la

derecha espacio libre

0.45x0.45)
(0.80x0.80)

Horno eléctrico 0.60x0.60)
Fregadero a la iz- (2.00x0.70x 090)
quierda, cubierto de

acero inoxidable y

puertas.

Repisa para garrafones  (3.50x0.50)
Esterilizador Vertical 0.60x0.60)
Silla alta (0.45x0.45)
Cenftrifuga (0.50x0.50)
Mesa c/cubierta de  (1.50x0.70x 0.90)
acero inoxidable, cajo-

nera a la izquierda con

gavetia y espacio libre.

Mesa c/cubierta de  (1.00x 0.70x 0.70)

acero inoxidable y ver-

tedero al centro

Mesa cfcubierta de  (200x0.70x0.70)
madera ratada, es-

pacio inferior libre

Vitrina c/un frente (0.75x0.20x0.80)
¢/ un mddulo de largo,

entrepano, moviles y

puertas corredizas de

vidrio y respaldo de lamina.

380 .

1 Carro Cajonero de = (0.40x0.66x0.60)
iamina

2 Sillos bajos (0.45x0.45)

LABORATORIO

AREA 27.85 m2, Requiere de instalacion
hidraulica, sanitaria y eléctrica, las cuales
deben de cumplir las especificaciones
que a continuacidn se mencionan.

t ______ E:J = t...}“_,J_....{ l,ﬁ; 1




ASPECTO DOCUMENTATIVO

ILUMINACION Y VENTILACION
NATURAL

Como resultado de una buena
orientacion, evitando el polvo y la
entrada directa de la luz ol laboratorio. Es
recomendable utilizar 1a iluminacion
arfificial pues asi se evitan los problemas
antes mencionados, aunque esto eleva
el costo de la construccion por su
mantenimiento.

NOTA: Es conveniente que las
instalaciones queden expuestas en forma
- que faciliten su inspeccion para que se
efectden reparaciones y modificaciones.

ELECTRICIDAD

! 20% de los contactos requisren que
estén conectados a la planta de
emergencia del hospital, pero es forzoso
que cuando mencs fengan corienfe de
emergencia los contactos que
corresponden a refrigeradores y estufas
de cultivo. Debe evitarse las caidas de
voltaje que afectarian el funcionamiento
de varios aparatos. Se dispondid de tres
contactos a prueba de explosidn
ubicados estratégicamente en el labo-
ratorio; ademds se utilizara luz
fluorescente arriba de las mesas de
laboratorio.

AGUA Y DESAGUE

En todos los fregaderos para lavabo
de materiales se pondrdn salidas de
agua fria y agua caliente por medio de
una llave mezcladora. siendo las fuberias
conespondientes de cobre. Estas tuberias
tendran una vdlvula de retencion en la
parte vertical de cada grupo de mesas.
con el objeto de que ai efectuar alguna
reparacidn o modificar no se tenga que
suspender el servicio en fodo el
laboratorio. Sin embargo se contard
también en cada local con una vaivuia
general de retencion. Los ramales de
agua cdliente en las mesas no requieren
estar protegidos con material
fermoaistante, sino solamenie los
generales de alimentacion, céspoles de
los desagtes seran registrables; fanto
éstos como las tuberias de desague
serdn de moterial no atecable por los
acidos, como plomo, plastico o vidrio.

GASY OXIGENO

Por ninglin motivo se tendran tuberias
de gas u oxigeno en ductos o lugares
encerrados; las salidas de oxigeno
requieren tener un mandémetro que
indique la presidn de la tuberia y ctro que
indique la presion reguiada de salida.

MATERIALES Y ACABADOS

Los muros de ladrilo o material
semejante, seran recubiertcs con loseta
vidriada, de preferencia de acabado
mate. Los canceles de fabricacion
metdlica seran protegidos con pintura
resisfente a acidos; 10 pisos serén de
material resistente al desgaste y también
¢ los écidos, comodos para andar, y
que sean faciles de limpiar asi como de
reparar. La loseta vinilica es el material
mé&s recomendable, pues no obstante
que aigunos acidos la pueden atacar es
sencilia la repcsicion de piezas.

SEGURIDAD

Requiere contar con extinguidcres de
incendio tanto de cgua como de
agentes quimicos; se fendrd una
regadera de agua fria en el lugar mas
accesible.




ASPECTO DOCUMENTATIVO

TECNICO RADIOLOGO

Su funcidn es la de fomar placas con
Rayos X y controlar el material y equipo a
su cargo.

a) Recibe a personas que requieran de
éste servicio.

b) Recibe la orden del médico para la
toma de rayos X.

Cc) Revela placas y las entrega al
médico.

d) Elabora requisiciones de maierial, las
pasa al Director Médico.

e) Detecta anomalias en e! aparato de
Rayos X y las comunica.




RADIOLOGO

Apeadero Estacionamiento

Cafeteria

-Toma caté, 18, refresco

- Toma una comlda ligera

Llega

Se va

En Text

En Camién
En Auto
Aple

—

Se baja
Se subo

Ingresa
Chaca
Egreso

Distribuidor

Area de
Esparcimiento

Dormitorio de
Médicos

Bano de Médicos

Descanso Noc. tislolégicas

]

Reallza guardias

Se dirlge a su Grea
de trabalo

Ingreso
Contro!
Vestibulo

Sale de su Grea
de frabgjo

I

Se pone ropa de X
hospital (bata) Vestidores de

Sala de Juntas

Gucrda su Médicos
pertenencias,

- Aslsto a juntas.
- Rinde informes
mensuaimente,

- Se Instala en su Groa de trabojo.

- Enclends la méauina de Rayos X.

- Reclbe paclente y le da ropa de hospitcl.
- Prepara ol paclenta y ala méquina.

-Torna ke ploca.

-Ravelala paca.

- Dalaplaco al paclente , al médico o

Cocineta

Toma Café

enformerq,

- Elobora lista de requisicién de materlal y
sustonelos.

- Reqliza reporte de placos tomadas.

- Mlentras toma la placa o radlografio, so
protege de ks radiaclones.

Nec. Fisiolégicas

Sanitario
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TERRITORIO DEL RADIOLOGO

e Dependencia Jerdrquica
Director Médico . Médicos.

e Subordinados direcios
Auxiliar (enfermeras).

o Subordinados Indirectos
Afanador.

MOBILIARIC Y EQUIPO

* Equipo de Rayos X

1 Mesa o Pedestal

1 Soporte vertical 0 columna
1 Mesa de control

1 Transformador de
corriente

Seridgrafo

1 Intensificador de imagen

1 Fluoroscopio

—

¢ Cuarfo de Revelado

1 Tanque de Revelado
manual

1 Meso de trabajo
c/guarda inferior

1 Aparato de revelado
Automdtico

2 Pasa Placas

Mesa de trabajo

con fregadero

—_

(0.80x 2.00)
(3.00x 1.20)
(1.00x0.60)
(1.00x0.60)

(0.50x 0.45)

(0.50x0.50)
(0.70x0.90)

(1.40x0.60)
(2.00x 0.60)
©0.75x1.30)

(0.50x0.50)
(1.40x0.60)

SALA DE RAYOS X

AREA 53.65 m2. El sanitario. el cuarto de
revelado y cuarto de criterio requieren
de instalaciér: hidraulica (agua fria v
agua caliente) y sanitaria.

La luz arlificial serd de dos tipos: normal,
para aseo, reparaciones, efc. y especial
para manipular las placas. Para evitar un
encendido accidental de la luz normal,
su control se coloca a 1.80m. del nivel del
suelo. Bl cuarto de control se pondr@ atras
de una mampara que proteja al
radidlogo de los radiaeiones. Esta
mampara tendrG una ventanille de crisial
plomoso (40 x 40 cms.), €l aparato de
Rayos X requiere de un transformador de
la correinte general de las lineas de
alimentacién ¢l aparato. Para e
protecciéon de los muros conlrg
radiaciones es recomendable por lo
sencillez de su aplicacion el usc de
coplanados de barita en vez de blocks
del mismo material. Se recomiendan los
siguientes acabados: aplanados de
yveso y pintura en el plafén, tela de
pléastico en muros v loseta vinlica en los
pisos.




ASPECTO DOCUMENTATIVO

TRABAJADOR SOCIAL

Su funcién primordial es servir de
enlace entre la persona accidentada y
sus familiares o las autoridades
competentes, segun lo requiera el caso.

a) Se encarga de investigar. nombre,
edad, sexo, lugar donde habita, etc.
de las personas accideniadas.

b) Se encarga de comunicar a los
autoridades competentes o a los
famliiares los casos que asi 1o
requieran.

c) Guarda las pertenencias de las
personas accidentadas.




TRABAJADOR SOCIAL

Apeadero Estacionamiento

Cafeteria

- Toma catb, 18, refresco
-Toma una comlda ligera

Llega

Se va

En Taxi

En Camion
En Auto
Apgle

Area de
Esparcimiento

Dormitorio Bano de Médicos

Descanso Nec. fisiologicas

Realiza guardios
]

Se pone ropa de hosgital (bata)

Guarda sus perfenencias.

Vestidores del
Personal

Se baja Distribuidor
So sube
1 Se dirige a su Grea
de trabajo
Ingresa
Checa Sale de su Grea
Egresa de habajo
Ingreso
Conirol
Vestibulo Sala de Juntas
- Asisle ajunlas,

- Rinde informemensual.

Sanitario

Nec, Flsloiégicas

- Recibe pertenenclas de personcs no
identificadas y que han sufrido accldento.

- Averigua la [dentidad dei accldentado ¥
comunica fo ocurrido a persones allega-

das a él, o de no exislir ninguna comunica
el hecho a lgs autorldades competentes.

- Conversa con los tamlliares de la parsona
para poder delerminar ¢! costo dal sevicio
médico prestado.

- Prepara informe mensual,

- Comunlca casos espociales gl Presidentoe.

Toma Caté

Cocineta




ASPECTO DOCUMENTATIVO

TERRITORIO DE TRABAJO SOCIAL

e Dependencia Jerdrquica
Presidente, Director Médico, Médicos
e indirectamente del Agente del
Ministerio Pablico.

o Subordinados Directos

¢ Subordinados Indirectos
Socoristas, Chofer, Enfermeras, Afana-
dor.

MOBILIARIO Y EQUIFO

1 Escritorio (1.20x0.75
3 Sillas (0.45x0.45)
5 Casilleros (0.40x 0.40)

AREA 6.40 m2. Requiere instalacion
eléctrica Unicomente luz artificial
fluorescente y un contacto.

LIGA con el territorio de Urgencias.

320
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SOCORRISTAS

Su labor primordial es la de impartir los
primeros auxilios a las victimas y
fransladarias al hospital o puesto de
SOCOIro MAs cercano.

a) Realizan Guardias.

b) Reciben capacitacion en : Primeros
auxilios, prevencién y combate de
incendios, alta montana (nudos,
amarres), levantamiento 'y transporte
de lesionados. instruccidon militar,
historia de la Cruz Roja, efc.

C) Imparten cursos de copacitacion en .
escuelas, fabricas, efc.

d) Reciben llamadas de Urgencias.

e) Acuden al lugar del siniestro ¢
accidente.

fy Transladan a los lesionados a los
hospitales mdas cercanos y mas
convenlenies.

@) Realizan reporfes de personas
transladadas y de los materiales y
medicamentos empleados.

h) -Readlizan lista de requisicidn de mate-
fial y equipo.




SOCORRISTAS

Cdafeteria

- Tema cald, 16, refresco
- Toma una comlda ligera

Estacionamiento

Comandancia

Redllza y pasa seporle de perso-
nas accldentadas transladadas.

Se pone su unlferme de socoiristas.
Guarda sus pertenenclas.

- Distribuid Vestidores de
En Texi | ___ Se baja isrriouaor Socorristas
Uega En Comidn So sube
$o va En Auto
En Blclcleta I So difige a su {rea tlega o su érea de trabajo Area de
I__‘ Apls S de hiabajo Reallza guardias. Socorristas
Ingresa : L.
Checa sale de su érea Sala de Sanitario
Egresa de habajo Comunicaciones
Ingreso Nec. Flsloléglcas
Conirol Recibe llumgdcs de ||
Vestibulo urgenclas, teléfono, C.B. Area de
! ' Esparcimiento
- Recibe capacitaclén, Uega al lugar del accl- Sale en la Ambulcncla Dormitorio de
- Pimeros auxllios. donle y presta ayuda de socorristas
- Prevenclén y combate de primesos auxtilos .
Incendics. T Salida de
- Altamoniciia. P Descenza
- Levaniamlento y transpor- Acceso de Ambulancias
te de lesionados. Uega con el accldentado i .
- Instruccion miiitar. Urgencias . Almacén de
- Historla de la Cruz Roja. 1 Cocineta Equipo de Sccoirismo

Aula, Auditorio y Areas de

Entrenamiento al gire libre

Realiza diagndsilico

-Toma catd, 16, refresco

- Toma una comida figera

Revisa equipo de salvamen-
to y primeros auxlilos




ASPECTO DOCUMENTATIVO

TERRITORIO DE SOCORRISTAS DIRECCION DE SOCORRISMO
e Dependencia Jerdrquica . AREA 6.60 m2. Requiere de instalacion
Presidente, Direcior Médico vy T 4_ ﬁloéncttricctgs)(luz artificial fluorescente y
Médicos. I g : i .
e Subordinados Directos ‘ ,‘“SB LIGA .(’:on vesfibulo de territorio de
voluntarios. socorristas.
* Subordinados Indirectos. S LIGA con vestibulo de ferritorio de
' soccristas. Requiere instalacion eléctiica.
L ifici / tos
MOBILIARIO Y EQUIPO (uz ariificial fluorescente y contactos)
e Direccidn
1 Escritorio (1:20x0.75) N B
3 Silas 0.45x 0.45) 1 e - e
i Librero (1.50x 0.30)

. Ada | Vol el Vo) Vo ) Vo o) Vol Vo) V)

0 Butacas (0.50x 0.60)

| it @i L PRbDDDDDBOD
| Pronon vepanos | G020 Vo) T} va) W) Val o} Yol Wal Ve
|[Va) Vol Vo] Vo) Vo) Vo) Va) Vol Ve

{
|PPBDDLBRD®

L




ASPECTO DOCUMENTATIVO

TERRITORIO DE SOCORRISTAS
MOBILIARIC Y EQUIPO

Dormitorio

10 Camas

4

Mesas intermedias
Almacén

20 Casilleros para guardar

—_—— e —a g

equipo de rescate.
Espacio para equipo

de rescate

Sala de Comunicaclones
Barra

Sila

Cama

Aparato de C.B.

Telétono

Amplificador c/micréfono
y salida pora buscar
personal

(090x2.00)
(0.80x0.40)

(0.40x0.40)

(2.00x0.40)
0.45%0.45)
(080x 1.90)
(0.40x0.30)
(0.20%x0.20)
(0.30x0.40)

+

4.00 .
+—

IENERRENER

il

DORMITORIO DE SOCORRISTAS

AREA 24.23 m2. Requiere instalacion
eléctrica (luz artificial fiucrescente vy
contactos). Salida de localizacion de
personal.

LIGA con la circulaciéon general a la salida
de ambulancias.

ALMACEN

AREA 12.00 m2 Requiere de instalacion
eléctrica (luz artificial fluorescente vy
centactos).

UGA con circulacién de salida de scco-
ristas (salida de ambulancias).

SALA DE COMUNICACIONES

AREA 5.62 m2, REquiere de instalacion
eléctrica (uz artificial fluorescente y
contactos).

Instatacidn teletdnica, instalacidn para la
antena del C.B., instalacién para el
aparato de localizacién de personal.
LIGA con la circulacibn de salida de
socorristas (salida de ambulancias).




ASPECTO DOCUMENTATIVO

e Sanitario
1 Inodoro (0.50x0.75)
1 Lavabo (0.40x040)
1 Regadera (1.00x 1.40)
1 Banca c/gancho 090x0.40)
@ Cocineta
1 Barra con fregadero, (1.50x0.50)
enfrepanos y cajonera
Estufa eléctrica 0.30x 0.40)

——

Cafetera eléctrica (0.20)

1 Refrigerador Servi-Bar (0.50x0.55)
e Sala de Esparcimiento

4 Sillones (0.50x0.50)
1 Mesa de centro 0.40x0.60)
1 Librero (1.00x0.40)
1 AparatodeT.V. (0.30x0.40)
1 Grabadora (0.15x 0.40)

SANITARIO DE SOCORRISTAS

AREA 6.37 m2- Requiere instalacion
electrica (luz arfificial fluorescente vy
contacto frente al lavabo).

Instalacion hidrdulica (aguao fria vy aguo
caliente) y sanitario.

LIGA con dommitorio de socorristas.

COCINETA

AREA 3.30 m2. Requiere instalacion
eléctrica (uz artificial flucrescent2 y tres
confactos). Instalacion hidraulica (agua
fria Gnicamente) y sanitario.

LIGA con el feritorio de esparcimiento.

SALA DE ESPARCIMIENTC

AREA 7.25 m2 Requiere instalacion
gléctrica (luz artificial fluorescente).
Instalacién para aparato de T.V. (antena
o T.V. cable). Salida para localizacion de
personal y contactos para aparatos
eléctricos.

LIGA con la circulacion general a la salida
de ambulancias.




ASPECTO DOCUMENTATIVO

CHOFER

Se encarga de conducir lo
ambulancia hacia el lugar del accidente
y de ahi al hospital o puesto de socorro
mads cercano.

a) Redliza guardias.

b) Recibe capacitacion de la policio de
transito y de la policia federal de
caminos.

c) Se encarga de detectar cualquier
anomalia en el funcionamienio de la
ambulancia, de reportarla y resolverla.

d) Ayuda a los socoriistas a transladar Q
los lesionados dentro de la
ambulancia.

e) Realiza reportes de las llamadas y
transtados de personas accidentadas
vy pasa estos reporfes a ta direccidn.




CHOFER

Apeadero  Estacionamiento

tlega
Se va

EnTexl

En Camlén
En Auto

En Biclcleta
En Pateulla
Aple

Cafeteiia

- Toma calé, 18, refresco
- Toma ung comilda ligora

Vestidor de Socorristas

Se pone su uniforme.
Guarda sus perlenencias.

1} Se bala Distribuidor
Se sube
| Se diilge a su Grea
de trabajo
—2  Ingresa
Checa Sale de su Grea
Egresa de Irabagjo
Ingreso
Conirol
Vestibulo

Uega a su Grea
Realiza guardics

de habajo

te de la Pollcia Federal de Ca
minos y la Policia de Transito
dal Estado.

Racibe capaciiaclén por par-

Fuera de ahi
(Cdlle y Carreteras)

Recibe nelificacion

Nec. Fislologicas

Sanitario de
Socorristas

Sala de de accldente,
Comunicaciones ?
Salida de sale conduciendo la
Ambulancias Ambulanclo
Estacionamiento 1

de Ambulancias
Acceso de Urgencias

Hega al lugar del
accidente, franslada at
accldentado al puesto

Uega con el accidentado

de socorro m@s cercano,

Revisa el buen
funclonamienio de

la ambulancla

Estacionamienfo de
Ambulancias

Revlsq equipo de salvamen-
to y primetos auxliios

Comandancia




ASPECTO DOCUMENTATIVO

TERRITORIO DEL CHOFER _ 800 PUESTO DE GUARDIA DEL CHOFER
v g
® Dependencia Jerdrquicc. . 1i AREA 6,00 m2, Requiere de instalacion
Presidente. Director Médico, Médico. 1 [ R eléchica (luz artificial y un contacto).
Tesorero, o ' Salida para localizacion de personal o
¢ Subordinados Directos. b N = - SL%?\G DQ‘IO comgonodde “”gb’le- .
* Subordinados indirecios. ! o ‘H ~ E % con la cochera de arnbulancias
t
i 10
. : N [ Requiere de instalacion eléctiica (luz

° Puesto de guardia del Chofer 050 E artificial fiuorescente), hidraulica (ogua fria

1 Cama (090x2.00) wg g & Gnicamenie) y sanitaria (coladera).

1 Buro (0.45x045) Requiere Liga con la salida de
emergencia de ambulancias y con
circulacion vehicutar urbana.

¢ Cochera de ambulancias .

3 Ambulancias (203x5.50) ; »ﬂ 0

1 Cuario de guardado (.00% 1.00 ' ¢

de herramienta, :
Requiere instalacién eléctiica. . +’ L. I
LIGA con la cochera de ambulancias. b T
100 | LOO | T E—]
R B
) .-_! . Eaa 2.00

100 - | . H

) # L. PN l
= .




ASPECTO DOCUMENTATIVO

COCINERO

Se encarga de fa preparacion_ de los
alimentos del personal.

Q) Elaborar requisiciones de alimentos.

b) Almacena alimentos y material de
cocina.

c) Firma vales por la recepcion de
materiales y alimentos.

d) Prepara y cocina los alimentos para el
personal y visitantes.

e) Los demds que su jefe inmediato
(Director) le indique.




COCINERO

Apeadero Estacionamiento

Liega

Se va

Sanitario
det Personal

Nec. Fislolégicas

Cocina

En Tox! Se bajo
En Comién Se sube
En Auto
En Blclcleta !
Aple
Ingresa
Checa
Egresa
Ingreso
Control
Vestibulo

Se dirige a su Grea
de traboje

Sale de sy Greq
de trabaje

Distribuidor

Se instala cn su Grea de habajo.

Se pone ropa de trabajo, (Bata o Delanial).
Lava verduray fruta.

Pica verdurg, fiuta, elc.

Frie, homea, calienia, lc. alimentos.

Lava plates, vasos, elc.

Seca y guarda plalos, vasos, elc.

Guarda especlas y condimentos,

Guarda ulensilics de comida.

Befrigera cames, lGcleos, fiutas y verduras.

Elabora listo do requisicién de materlal y
alimenlos. :

firma vales por 1a recepcelén de los mismo.
Delega acllivdadss a su ayudonte.

Rinde Informes de fondo monetario obteni-
des por la venta de alimentos al tescraro.




ASPECTO DOCUMENTATIVO

AYUDANTE DEL COCINERO

Se encarga de ayudar a la prepdrocic’)n
de alimentos para el personal.

a) Almacena alimentos y materiales de
cocina.

b) Ayuda en la preparacion de
alimentos.

C) Realiza compras de material vy
alimentos previa qutorizacion del
Director. Entrega notas de las
compras.

d) Las demads que su jefe inmediato
(Cocinero) le indique.




ASPECTO DOCUMENTATIVO

TERRITORIO DEL COCINERO Y DEL

AYUDANTE DEL COCINERO

e Dependencia Jerarquica.
Presidente y Director

Tesorero.
e Subordinado Directo.

Médico,

Del cocinero y ayudanie del cocineio

MOBILIARIO Y EQUIPO

1 Mesa de trabajo con
doble fregadero,
c/guarda de utensilios
Plancha calienie
Estufa c/homno
Refrigerador
Cafetera eléctica
Mesa de trabajo

— ettt

(2.80x0.50)

(1.00x0.50)
(0.75x060)
(0.75x080)
(0.40x0.45)
(200x0.50)

con fregadero y escurridero

2 Campangs estractoras
de humo

Barra

Caja

Cuarto de aseo

con tarja y entrepanos
Escritorio

Sila

Almacén con estanteria
Refrigerador

— i —

— e —

(0.80x060)

(0.40 x 0.35)
(0.40x0.35)
(1.00x 1.00

(1.20x0.75)
(0.45x0.45)
(2.00x 3.00)
(0.80x080)

[
.-

e

7T

_T_

2.00 '

COCINA

AREA 24.75 m2. Requiere instalacion
eléctrica (luz artificial fluorescente vy
contactos), instalacion hidraulica {agua
fria y aguo caliente) e instalacion
sanitaria.

LIGA con acceso de servicio (para
abasiecimiento).

LIGA con area de comensales.

Requiere de material de facil aseo.

ALMACEN

AREA 6.00 m2. Requiere instalacion
eléctrica (luz y contactos).

LIGA con cocina y con acceso de
servicio (para abastecimiento).

CUARTO DE ASEO

AREA 1.00 m2. Requiere instalacion
hidraulica (agua friq), eléctrica (uz
artificial) y sanitaria.

LIGA con area de cocina y drea de
comensales.

CUBICULO DEL JEFE DE COCINA

AREA 3.82 mZ Requiere Insiglacion
eléctrica (fuz fluorescente y contactos).
LIGA con cocina y con alemcén.




ASPECTO DOCUMENTATIVO

MOBILIARIO Y EQUIPO COMEDOR
e Comedor ) 4. ; AREA 53.62 m2. Requiere instalacion
8 Mesas (0.80x0.80) eléctrica (luz artificial fluorescente y
R Sillas 0.45x0.45) @ contactos).

LIGA con la batra de la cocina con ei
! vestibulo general.
i !
073 — =T
: [
o




ASPECTO DOCUMENTATIVO

LAVANDERO

@) Lavado de sdbanas, ropa de
quirbfano, batas, ropa para portos,
toallas y las demas que se le indigue.

b) Las ofras que se le confiera su jefe
inmediato (adminstrador).




LAVANDERO

Apeadero Estacionamiento

Lavanderia

EnTaxi Se baja
Liego En Comién Se sube
Se va En Auio T
En Biclcieta
L1 ape .
Ingresg
Checa
Egresa
Ingreso
Control
Vestibulo

So dilge a su Grea
de frabajo

Sale desu Grea
de hiabajo .

Distribuidor

- Se Instala en su @rea de frabajo.
- Se pone ropa de frabajo,
- Recibe ropa sucia.
- Clasifica y pesa laopa
(suciay fimpla).
- lavaropa.
- Seca repd.
- Planchaepa.
- Revisa y recoge latopa.
- Guarda ropa limpia.

- Ueva contiol adminishiclive de ropa.
- Regliza lista de requisicién de mate-
riol para lavado de ropa y requisl-

cién de ropanueva.

- Turna lista do requislcién al secre-
farlo.




ASPECTO DOCUMENTATIVO

TERRITORIO DEL LAVANDERO e LAVANDERIA
¢ Dependencia Jerorqmco [' /-\REA ]0920 m2 F{quiere de instalacion
Presidente, Director Medlco Médicos, D EJ eléctrica (luz artificial fluoresce_nte a
Tesorero. == prueba de vapor, cpntocios c(r]bc de
e Subordinados Directos. . ;'lg?\tgedlengr?w]e%eelngigm. Conexion con
e Subordinados Indirectos. '
E”fcorgc’do de mantenimiento y g Salidas para vapor y para oxigeno a
niemeras. a ) las maquinas que o requieran. Instalacion
hidraulica (agua fria Unicamente).
MOBILIARIO Y EQUIPO H instalacion sanitaria.
- é .‘_—
. s pov Cimentacidn aislada paro la maguinaria
‘? ggggige Clasificacion E&%ié%; [IJ] que produce vibraciones.
1 Lavadero manual (0:75x0:60) 13.c0 L L.
. - 05 muros se recubrirdn hasta unc allura
} %C."’%d‘l”c ddeﬁ%OLlébs. (]'88"090) de 2.10 m. aprox. con malerical vidriado y
1 gmt-?o € 5 (100x 0.90) . arriba de esta dimensidon tendrd
1 ~Seninfuga (1.002) apianados de mezcla de cal y arena,
] TBomb(()j!c d]e SOhLbS' (}'28"8'38) : piniura, Los pisos serdn antiderrcpantes,
urro oe planchar (1.40x040) resistentes a desgastes, a los detergentes
3 Ganchos (1.40x0.50) v al calor hamedo
1 Unidad planchadora 2.20%220) ’
1 Mesa (2.80x0.60) ’ T -
1 Mangle de 110 Lbs. (350 1.40) ] D? F%I::
1 Méquina de coser (0.50% 1.00) Q)L QJ
1 Gabinete (1.80x0.50)
2 -Sillas (0.45x 0.45)

12 Anaqueles (0.40x 0.80)
1 Escritorio (0.60x1.20) .
1 Archivero (0.40x 0.60)

1 Carro de ropa lmpia (0.60x 1.00)




ASPECTO DOCUMENTATIVO

LAVANDERIA

e instalaciones

Todas las instalaciones con excepcion
de las sanitarias, deben ir elevadas vy
aparenies baojo la losa o adosadas ai
muio.

Se requiere de 40 litos de agua para
lavar un kilo de ropa. &l 70% del agua
requerida es agua calienfe a una
temperatura de 60° C g 80° C.

a) Sanitarias. Todo el sitema de drenaje
denfro de la lavanderia va ahogado
en el piso. Se deberd instalar fosas de
descanso para cada lavadora y
cada centrifuga. B piso de la zona de
lavado deberd tener una pendiente
del 1% hacia una rejilla de desague,
con coladera y obturador integrado.

La base de equipos deberd estar a
nivel. :

b) Gas L.P. Deberd preeverse la ins-
talacién de gas licuado del petrdleo si
no se considerd la instalcion de vapor,
la tdmbola y el mangle trabgjardn
Ccon gas.

c) Eléctrica. Deberd ir en tubos conduit
galvanizado aparentes y bajardn
para cada uno de los equipos en la
posicibn exacta de su colocacion.




ASPECTO DCCUMENTATIVO

AFANADORA

a) Aseo, limpieza y conservacion del
edificio.

b) Las demds que su jefe inmediato le
indique (adminstrador).




AFANADOR

Apeadero Estacionamiento

Cafeteria

Toma cat$, 16,
refrasco.
Toma una comkia

ligera.

Sanitario del
Personal

Llega

So va

En Camidn
En Blciclola
Aple

Se bala
Se sube

I

Distribuidor

Nec. lislolégicas

Ingresa
Checa
Egresa

Ingreso
Control
Vestibulo

So dirfdge a su drea
de tkiabajo

Sole de su Grea
do habajo

Toma sus ulensilios de liobajo
Gimplaza)

Guarda sus utensilios do fro-
bajo (mpleza)

_ Se pone su ropa de
frabo;

jo.
Guarda sus perle-
nenckas.

Realiza la impleza

Vestidores
del Personal

Todos 10s espacios




ASPECTO DOCUMENTATIVO

TERRITORIO DEL AFANADOR

Dependencia Jerdrquica.

Presidente, Tesorero, Sectetario, e _3«1«
Director Médico, Médico, Enfermeras y f{@} I
Socorristas. 1.30 ol
Subordinados Directos. L =)
Subordinados Indirectos. @
2061

MOBILARIO Y EQUIPO

— ettt b —

Estante con entrepanos (200x0.30)

Tarja (0.40x0.40)
Cubeta 0.359)

Escalerilla plegadiza (0.40x0.25)
Carro de aseo 0.80x0.60)

Aspiradora 0.40x0.40)

CUARTO DE ASEO

AREA 3.00 m2. Requiere instalacion
eléctrica (luz ariificial y coniacios),
instalacion hidradlica (agua fria) e ins-
talacién sanitaria.

LIGA con espacios gue requieren de una
limpieza muy consfante.

Por sus instalaciones conviene ubicarlas
contiguos a los sanitarios.




ASPECTO DOCUMENTATIVO

JARDINERO

a) Mantenimiento y cuidado de las dreas
verdes de las instalaciones.

D) Responsable del manejo del agua
para jardineria.

¢) Las demads funciones gque le asigne su
jele inmediato (administrador).




JARDINERO

Apeadero Estacionamiento

Liega En Comidn —% Se baja
Se va EnBickleta F—1 Sesube e . Cuarto de
Aple I Distribuidor Jardineria
Ingresa Se dliige asu Grea Toma sus ulensliios de frabalo
Checa de liabajo (ardineriay
Egresa Guarda sus utensilios de hra-
Sale de su Grea
da trabojo
Ingreso
Control
Vestibulo
Se pone su fopa do Realiza e} cuidado y mante-
trabajo. . nimlento do las Greas verdes.
Guarda sus perle-
nencias.
Vestidores

del Personal



ASPECTO DOCUMENTATIVO

TERRITORIO DEL JARDINERO CUARTO DE JARDINERIA
e Dependencia Jerdrquica. 1e AREA 3.00 m2-. Requiere instalacion
Presidente, Tesorero, Secrefaria, Direc- - E]H ﬁwlsglgcc?én(luhzidg&filccécl( ggucoonff[?g)roé
. ;O%hgquc%o Direct 150 '“' ’ instalacién sanitaria.
noorainacios DIECtos. ! | LIGA con espacios jardinados (areas
e Subordinados Indirectos. l verdes).
t o200

MOBILIARIO Y EQUIPO

Estante con entrepanos  (2.00x0.30)

1

1 Cubeta (0.352)

1 Escalerilla plegadiza (0.40%0.25)

I Canro de jardineria (0.80x0.60)

1 Maquina podadora de (0.60 x0.60)
pasto

1 Tara (0.40x0.40)




ASPECTO DOCUMENTATIVO

RECEPCIONISTA

Se encarga de recibir a las personas

accidentadas que llegan v tumarlas a los
Meédicos.

a) Realiza guardias.

b) Recibe llamadas telefénicas o de
radio C.B. de reportes de urgencias y
las turna a los socoristas.

c) Da fichas para consulta externa.

d) Atiende la caja. en los pagos por
servicios médicos prestados y pasa €l
reporte al tesorero.




RECEPCIONISTA

Apeadero Estacionamiento

Cdfeteria

Toma calé, 1,
refresco.

Toma una comida
ligama.

Sonitaric del personal

Se pone ropa de Hosplial.
Guarda sus pertenencias.

Llega En Taxi | Se baja
Se va En Comidn Se sube Distribuid
En Aulo Istnoudor
L} Ape ]
Ingresa Se dirige a su drea
Checa de habajo
Egresa
Sale de su brea
de hrabajo
Ingreso
Control
Vestibulo

Recepcion

- Se instala en su érea de frabajo.
- Recibe a paclentes qus requle-
ron de consulla esterna da las

fichos y cobra.

- Pesa a los pacientes acclden-
fados que lleguen caminando
al érea de atencién médica
de urgonck.

- Pasa repolo menzual de parso-
nas alendidos vy de fondos ro-
cabados ¢l tesorsro y Direc-
tor Mixden,

- Recibe llamdas de Urgenclias
y las turna a los Socorlstas.




ASPECTO DOCUMENTATIVO

TERRITORIO DE LA RECEPCIONISTA

¢ Dependencia Jerarguica. .
Presidente, Director Médico, Médicos,
Enfermeras, Tesorero.

* Subordinados Directos.

8 Subordinados Indirectos.

MOBILARIO Y EQUIPO

1 Bana (200050
2 Silas (0.45x0.45)
1 Camilla (0.80x 1.80)

2,50

RECEPCION O CONTROL

AREA 9.50 m2. Requiere instalacion
eléctrica (luz artificial flucrescente,
confactos). Salida para tfeléfono al
exterior, salida para teléfono de red
interna  (interfobn) aparato de
intercomunicacion con personal (y
consuliorio).

LIGA con acceso a urgencias y con sala
de espera.




ASPECTO DOCUMENTATIVO

FARMACEUTICO

Se encarga de contiolar y propor-
cionar los medicamentos al personal
médico y a los pacientes que lo
requieran.

a) Realiza guardios.

b) Almacena y confrola los medica-
mentos.

¢) Elabora lista de requisicibn de
medicamentos asi como lista de
medicamentos vendidos o propor-
cionados al cuerpo médico.

d) Ueva control de caja y pasa reporte
de! dinero obtenido al tesorero.

e) Surte de medicamentos al Hospital.

L1




FARMACEUTICO

Apeadero Estacionamiento

Sanitario de
Personal

Reqliza Nec.
Flslologicas

Liega EnTaxi 1 Sebaja
Se va En Camion Se sube Dishibuid
En Auto istnbuidor
L Y Apb ]
‘ Ingresa So dirlge @ su Grea
Checa de fiabajo
Egresa
Sale de su Grea
de habajo
Ingreso
Control
Vesiibulo

Farmacia

- Deja abjetos psrsonales

- Se pone botas.

- Recibe vy alamcena medica-
mentos de los proveedores.

- Arma reclbos.

- Pasa reclbos al tesoraro pare
que sean iiquidados.

- Vende medicamentcs.

- Proporciona medicamenlos
requeridos por los médicos.

- Redliza lista de requisiclon de
materlales y medicamentos.

- Uovg control de caja.




ASPECTO DOCUMENTATIVO

ENCARGADO DE MANTENIMIENTO

Se encarga de conservar en buen
estado las instalaciones y magquinaria del
edificio,

a) Inspecciona las instalaciones y
rmagquinaria del edificio.

b) Realiza lista de requisicidn de material
y equipo.

¢) Da mantenimiento a las instalaciones y
magquinaria.

d) Se encarga de la compra de material
y refacciones previa autorizacion del
Director.

e) Las demds que su jefe inmediato
(Director) le indiqua.




ENCARGADO DE MANTENIMIENTO

Cafeteria o
Sanitarios
del Personal
-Toma caté
. S - Toma una comida ligera
Apeadero Estacionarnienio -Tomarefresco Nec. fislolégicas
Lk EnTaxl Se baja )
tlega F— EnCamisn %_ So sube e Cuarto de Talier de
Se va i plAlﬁo I Distribuidor Maquinas Mantenimiento
[r]
l Ingresa So dirige asu Grea -Senstala.
Checa de obajo - Revisa moquinaria.
Egresa Sale de su Grea - Da mantenimlento y servicio a la maquinarla.
do habajo - Realiza lista de requisicldn da refacclones y
matlerlal de mantenimlento y 1a pasa al

Ingreso socrolardo.

Control - Repara maquinaria y equipo.

Vestibulo

Se pone ropa de frabajo
Guarda sus pertenenclas

Vestidor de
Personal



ASPECTO DOCUMENTATIVO

POLICIA

Su funcion es la de vigilar la seguridad
de los usuarios del edificio. ’

a) Vigila a personas sospechosas que
llegan al edificio.




POLICIA -

Apeadero Estacionamiento

Lllaga
So va

Accesos

EnText —4 Se badja
En Comlén 1 Sosube
En Auto !
En Biclclola ]
En Palrulla
Aple 1 ingresa
Checa
Egrasa
Ingreso
Control

Vestibulo

Realiza Guardias




ASPECTO DOCUMENTATIVO
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Puesto de Guardia del Chofer
Cochera de Ambulancias

Cocina
Almacén
Cuario de Aseo
Comedor

Lavanderia
Cuarto de Aseo
Cuarto de Jardineria

Cuarto de Maguinas
Sub-Estacion Eléctrica
Taller de Mantenimiento
Planta de Emergencia

Acceso de Urgencias
Acceso a Consulta
Acceso de Personal
Acceso de Socorristas
Acceso de Servicio
Areas Verdes
Vestibulos
Distribuidores

Estacioncmiento
10 Personal
10 Pdblico




ARBOL DEL SISTEMA

SISTEMA DE URGENCIAS MEDICAS

SVYISRIIODOS 30 WNOZ-

TERRITORIOS

DE APOYO

SOININVOIGIN 30 N3DVYIWTY 30 YNOZ

SYUINATING A SODIGIN 3Q OSNVDSIA 30 YNOZ

1 OACdY 3Q SOIDIAY3S 30 YNOZ

VALVYISININGY YNOZ

IA

OADIA WRIALVIN
5Q OININVYNIDVYIWTY A NOIDVZIIRIALST 30 YNOZ

MATRIZ

TERRITORIOS DE ATENCION

MEDICA URGENTE

-

SORIVININTIINOD SISTVNY A SOIGNLS3 3Q YNOZ

SOAISNRINI SOQVQIND 30 YNOZ

SINOIOVIS40 30 VNOZ

VIORUZISIO-OD3NID 30 YNOZ

TERRITORIOS DE ATENCION

MEDICA NO URGENTE

MODULO

SYIONIZRN  TVYNOZ

VNIELE YIINSNOD 30 YNOZ

OINAOW 13Q YNOZ




DIAGRAMA DE VINCULOS DE LA MATRIZ

Vinculo direclo  temsmaraw
Vinculo Indireclo  cwes we s ax
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TERRITORIO DE ATENCION

MEDICA URGENTE
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TERRITORIO DE ATENCION
MEDICA NO URGENTE




ASPECTOS FISICOS

EL ESTADO DE MICHOACAN

MICHQACAN

Su economia se caracteriza por tener v i E T 400,07 GuamANAIG

——una estructura fundomentalmente ; s
agropecuaria; en la agricultura no exisie
diversificacion de cultivos, el maiz y el frijol
ocupan mds de la mitad del total de la
superficie cultivable.

La ganaderia ocupa el segundo fugar
en imporfancia dentro del sector
agropecuario. El estado presenta
condicicnes ecolbgicas propicias para
el desarrolio de diferentes especies, sin

N 203 emborg.o estas no han prospergdo salvo
I7o5¢ g —————H : a5 la porcicultura que en la regién de la
//:n N =g ciénega concentra una poblacion
; 7 l‘-a \ W porcicola silvncolic, cuenta con vastos
//’ g 13 \‘\4 recursos y condiciones propicias para
|

desarroilar una industria forestal integrada.
sin embargo su produccion estd por
abgjo de su capacidad.

‘ Lo actividad pesquera en el estado,

QUERETARO enmarcada en el contexto nacicnal, es

muy baja considerando que la entidad
cuenta con abundantes lagos y 213 kms.
S E0. DE de litoral al Océano Pacifico.

MEXICO El sector industrial ha sido. hasta la
fecha, superado por los sectores
agropecuarios y de servicios, S6lo Lazaro
Cardenas presenta un considerable
desarollo Industrial.

El sector servicios ocupa un lugar
! Importante en la economia michoacana.
o~ Destacando la actividad comercial y
turistica.

GUERRERD

0. PACIFICO




ASPECTOS FISICOS

EL MUNICIPIO DE URUAPAN

El Municipio se localiza en el Noroeste
del estodo. limita al Norte con los
Municipios de Paracho y Nahuaizen, al
Sur con el Municipic de Gabriel Zemora:
al Oriente con los Municipios de
Tingambato, Ziracuaretiro y Taretan y al
Poniente con los Municipios de Nuevo
San Juan Parangaricutiro, Periban y Los
Reyes.

El Municipio de uiuapan tiene uno
extension teritorial de 830.28 km?; en 1980
tenia 142 000 habitantes y una densidad
de 177 habitantes por kn?.

MEDIO FISICCG NATURAL

Ubicacidn ; La ciudad de Uuapan se
localiza geogrdficamente a los 102° 03°
30" de longitud Oeste y a los 19° 25' de
latitud Norte y estd a 1,650 metros sobre el
nivel del mar.

Topografia: Urumpan ocupa una
meseta rodecda de cernos a excepcion
del lado Oeste. Al Norte se localiza el
Cenro la Cruz que es la elevacion mads
importante con 2300 MSNM: al sur existen
dos Cerros el de las Campaonas y la Cruz
del Arriero y tambigén ahi se localizan las
salidas de los escunimientos pluviales: al
Este, una serle de lomerios menores y al
Oeste, Unicamente el cerro de Jicalan.

En su mayor parte la ciudad ocupa
suelos planos con pendientes entre 0 y
5% en la zona comprendida entre el
Libramlento Morelia-Apatzingdn y el rio
San Antonio, el suelo tiene pendientes del
0 al 2% en algunas Zonas del Suroeste y
Sur.

En el pie de monte del ceno La Cruz,
con pendientes entre 15 y 30% se
encuentran nuevos asentamintos en
zonas no apias para el desarollo urbano.

e Hidrologia: La ciudad cuenta con 2 rios
de clerta importancia, el rio Cupatitzio
que cruzo la ciudad, en su lado Oeste de
Norte a sur; y el rio San Antonio, que nace
de los manantiales de la presa de
Caitzontzin y cone de Norte a Sur por el
lado Este de Uruapan.

e Edafologia: En su gran mayeria, el
area urbana y en general toda la
meseta, esté compuesta por suelos de
tipo Andosc! Humico, c! extremo Este,
ademas se encuentra Geysed Edtrico
como suelo secundario.

En la zona, éste tipo de suslos tienen
un espesor de 75 cm., las aguas fredticas
se encuentran dentro de ésta capa.

Los suelos de tipo Andosol Humico
entran en la clasificacion de los suelos

colapsables, que son aquellos que
pueden sufrir asentamientos repentinos
cuando se saturan de agua o ante la
presencia de sismos.

En al zona Oeste y al Norte del Cerro
Jicalén, los suelos son del tipo Litosol
como predominanie y Regasol EGtrico
como secundario. Ef Litosol se caracteriza
por ser un suelo de tipo roccso, de
espesor variable.

e Climatologia: el clima en Uruapan
estd incluido en la divisidn de climas
semicdlidos, perteneciendo cl més
cdlido de los templados humedos;
cuenta con un verano largo y fresco. El
mes mads caliente del ano se presenta
antes de Junio. La época de lluvias esta
comprendida entre los meses de Junio a
Octubre. Los vientos soplan
generaimente, de sur a Nerfe.




ASPECTOS FISICOS

' Afectantes Climdaticos

CONCLUSION

Después de haber citado los
anieriores datos geo-fisicos vy
considerado gue se cuenta con un clima
templado el cual no presenta cambios
extremos de tempergiura, a mi juicio los
puntos mas importantes a considerar son:
1 El considerable indice de preci-

pitacién pluvial.

2 El alto grado de humedad que ésto
provoca.

Es imporiante tener cuidado en estos
aspectos para obtener una buena
solucién arquitectédnica que conhibuya al
bienestar del usurcio y del edificio. El
desalojo de las aguas pluviales y de las
aguas negras, la ventilacion, el
asoleamiento, etc., son puntos
Importantes a considerar para una op-
tima solucion.

Atendiendo también a los datos
anteriores, considero que no se requiere
necesarlamente sistemas de aire
acondicionado. Conocemos también
que se cuenta con una vegetacién
exuberanie la cual puede ayudar a dar
realse a éste proyecto. Los vientos
dominantes no demanda tener ningln
tipo de proteccién especial a menos
que resulte un edificio de mucha altura.

Deben tomarse las precauciones
necesarias en {a solucion de la
cimentacién y de la estructura, pues éstas
deberan soportar los sismos que se
presentan en la region.




ASPECTOS FISICOS

NECESIDAD SOCIAL

Durante tas Ultimas décadas Uruapan
ha presentado un acelerado crecimiento
resultado de las mayores oportunidades
relalivas de empleo que la ciudad
ofrece con refacion ol campo y también,
al incremento de la expectativa de vida
de sus habitantes. Igualmente, se puede
senalar que el crecimiente fisico y
demografico de la ciudad es mas el
resultado  de las migraciones por
abatimiento de la actividad produciiva
en el campo que por un presunio
dinamismo de las cctividades urbanas
industriales, comerciales y de servicios.

El acelerado incremento poblacional
y de area urbana, provoca demandas
presionantes de suelo y servicios, 10 que
repercute en especulacién del valor del
suelo, en deficils de equipamiento vy
genera, también problemas de
congestionamiento vial sobre todo en el
area central de la ciudad.

La expansidn acelerada de la
mancha urbana ha provocado la

ocupacion de terrenos no adecuados al’

uso urbano, unos por su accidentada
topografia, otros por la dificulfad de
dotarlos de infraestructura y otros mas
porque han cancelado zonas de
considerable potencial agrobioldgico.

El drea central se localize en el
Noroeste de drea urbana v en ella se
conceniran el comercio especializado,
las pincipales oficinas. Ia adminisiracion
publica, hoteles. etc., mezclados con
zonas de vivienda residencial media. A
partir de éste nacleo central la ciudad se
desarrolla de manera concéntrica hasta
llegar o ciertas barreras naturales vy
artificiales los cerros La Charando v La
Cruz, el rflo Cupatitzio, La Estacion del
Ferrocarril y el Aeropuerto principalimente.

En los Gltimos quince anos el
crecimiento fisico mas importante se ha
presentado hacia el este, envolviendo la
Estacion del Ferocarril, liegando vy
rebasando a los limites del aeropuerto y
del libramiento de la carretera Morelio-
Gabriel Zamora, con asentamientos
dispersos cercanos a la Presa de
Caltzonizin vy al rio San Antonio. Este
crecimiento se estd presentando porque
en esia zona no existen barreras naturales
dificiles de flanguear, el terreno es plano y
facilmente urbanizable, situacion que no
se presenta en otros rumbos de la
ciudad.

Hacia el Sur, entre Zumpimito y la
Tzardracuao y at Surceste. entre el Cerro
de Jicaldn y la Casa del Nino, las huertas,
principalmente de aguacote, se han
constifuido en limites al crecimiento
urbano, por su alta productividad,

En la parte oeste Noroesie, a pesor de
la relativa accidentada topografia y de
la difiicultad de dotfar de infraestruciura
por el tipo de sueio rocoso. se han
estado presentando  gsentamientos
iregulares que estdn provocando
problemas de contaminacién sobre
todo a los manantiales que climentan al
o Cupatitzio.

Hacia el Norte la manchc urbana
queda limitada por fuertes pendientes de
los ceiros de lo Charanda v de la Cruz.




ASPECTOS FISICOS

VITALIDAD Y TRANSPORITE
a) TRANSPORTE FORANEQ. La ciudad de

Uruapan se encuentra comunicada
con las principales localidades
estatales y de! resto del pais por via
terrestre y ferroviaria, ademas cuenta
con un aeropuerfo adn en servicio
para vuelos privados y militares,
recientemente dejaron de funcionar
los aerolineas comerciales nacionales,
en Uruapan.

Todas las carreteras que confiuyen a la
ciudad son penetraciongs que se
convirtieron en vialidades primarias
con el consiguiente paso de diferentes
tipos de vehiculos que confribuyen,
aunque en escala reduclda, al
congestionamiento de algunas de
éstas vias,

Las carreteras que comunicon a
druapan son; por el Norte la que llega
de Morelia pasando por Quiroga,
Patzcuare y Tingambato que al
peneirar en la ciudad se convierte en
la avenida Benito Judrez: desde el Sur
accede la canetera que viene de
fierra cdaliente y la costa pasando por
Apatzingén, Nueva liclia y Gabriel
Zamora, que atiaviesa la Ciudad por
el Llibromiento actual y el Paseo
Lazaro Cérdenas; en el Noroeste entra
la que viene de Carapan. Zamora y
Zacapu.

En lo referente al Ferrocarril, Uruapan se
comunica Unicamente por el que
viene de México via Morelia v llega
hasta Apatzingdn. La Estacion enfrenta
problemas debido a su falta de
capacidad para obras, al mismo
tiempo, el estar ubicada en el centro
de la ciudad, provoca problemas de
circulacion. congestionamiento, ade-
mds de peligrosa contaminacion.

En cuanto al hriansito aéreo. la ciudad
cuenta con una aeropista de 1945
metros de longitud, localizada al este
colindante con el libramiento a
Apatzingan pero ya dentro de la zona
urbana con los siguientes problemas
que genera como confaminacion,
peligro de accidentes ast como o
interrupcion de la continuidad de la
estructura urbana.

b) TRANSITC Y TRANSPORTE INTRAURBANO

Las vialidades mas imporianies por su
capacidad, localizacion y voliumenes
de iransito son las calles que
conforman la prolongacion de las
carreteras, formando asi la viglidad
primaria la avenida Benito Judrez, la
avenida Ldazaro Cardenas y ei
Libramiento este, la calle Cupatitzio y la
calle Emilioc Carranza-Alvaro Obregon -
Calzada la Fuente; esta red primaria
vial es deficienie en cuanto a

continuidad de flujo. de seccion y
conflictiva debido al congestio-
namiento.

La vialidad secundario (calles
colectoras), estd integrada por
aquellas calles que conducen el
fransito hacia las primarics, en estas
arterias no existen problemas de
congestionamiento que pueden
traducirse en demoras significativas
salvo en algunas zonas del centio
donde la traza es antigua vy el flujo se
incrementa. En cuanto al sistemc de
fransporte colective es el sistema que
utilizan basicamente los residentes de
la ciudad. cuenta con 10 lineas y todas
a excepcion de la llamada Toieo-
Cetis, entran al centro, ocasionando
con ello congestionamiento, conta-
minacion y saturccidn de zonas
servida. Las zonas con  servicios
deficientes son los localizadas al Sur, a
Este y al Qeste, cque son 105
asentamientos de nivales socioeco-
nomicos bajos.

Estacionamientos plblicos casi no
existen en Uruagpan, el preblema se
plantea basicamente en el centro de
la Ciudad donde ésta deficiencia
provoca congestionamiento vy
conflictos viales.




ASPECTOS FISICOS

EQUIPAMIENTO URBANO

Dentro de la ciudad de Uruapan. €l
equipamiento urtbano se concentia en el
Centro antiguo de poblacion. Esta zona
adminisfrativa se encuentra saturada de
servicios mientras que en las areas
periféricas el equipamiento se encuentra
sumamente disperso, existiendo inclusive
areas no dotadas de servicios.

En lo que se refiere a salud ia ciudad
cuenta con &9 consultorios entre unidades
médicas y clinicas asi como son clinicas-
hospitales de especialidades y servicios
médicos generales (IMSS, 1SSSTE).
Tambien existe un hospital de Urgencias
de la Cruz Roja. Sin embargo, las dreas
periféricas al centro urbano tienen un
déficit en servicios de salud, pues tanto los
hospitales generales como la Cruz Roja
se encuentran concentrados en la zona
antigua.

El estado fisico de los elementos
dentro del subsistema de salud presenta
unidades de servicio en mal estado.
Deniro del elemenio unidod médica de
primer contacto, existen 4 consultorios de
mala calidad y 20 de reguiar calidad; por
lo que el déficit sumna 24 consultorios.

15 consultorios de las clinicas estén en
regular estado, por lo fanto, es
recomendable reconsiruir 5. Los
elementos en peor estado son los
hospitales generales, pues 108 unidades
bdasicas de servicio estan en mal estado
y 50lo 24 en buen estado. La Cruz Roja
también se encuentra en su totalidad, en
mal estado fisico.




ASPECTOS FISICOS

CONSIDERACIONES QUE SE DEBEN

TENER PARA LA ELECCION DEL
TERRENO ‘

Tipo de unidad que se proyecta.
Areq y dimensiones requeridas.
Ubicacion en la Ciudad (vialidad).
Condiciones climatologicas.
Topografia.

Servicios urbanos.

Calidad del Suelo.

Valor del Terreno.

Condiciones higiénicas.

OCONOO DN —




ASPECTOS FISICOS

ELECCION DEL TERRENO

Para determinar la mejor ubicacion de
la matriz del Sistema de Urgencias
Médicas, se hizo una evaluacién de
varios terrenos de los cuales muestro a
conlinuacion algunas caracteristicas:

TERRENO No. 1

Ubicado en la zona céntrica de la
ciudad entre la Avenida Judrez y las
calles Arteaga e Hilanderos. De
topografia plana, nos da la posiblided
de acceder a &l por tres puntos. Es
terreno de alto valor comercial, cuenta
con todos los servicios de infraestructura vy
tiene un micro-clima agradable.

Estd ubicado dentro de una zona
comercial-hebitacional.

TERRENO No. 2

Se encuenira ubicado hacia la zona
sur de lo ciudaed, sobre el "Paseo Lazaro
Cardenas”, ia Avenida Latinoamericana vy
la calte Cuba. Estas dos vialidades
primarias de gran flujo vehicular pudieran
no ser adecuadas para €l tipo de unidad
que se proyecta. Tiene una topografia
plana y un micro-clima agradable. Se
encuentra situado en una z0na
habitacional vy de gran auge comercial,
EstG dotado de todos los servicios de
infraestructura por Io que el tereno tiene
un valor comercial atto. El terreno cuenta
ademdés con una pequefa casa y una
caballerize..

TERRENO No. 3

Se encuentra hacia el Oriente de la
ciudad, en la Cclzada La Fuente v lo
calle Balparaiso. Ubicedo en una zona
habitacional de clase media, cuenfc con
todos los servicios de infraestructura por lo
que el terreno tiene un valer comercial no
muy elevado. Estd cercono a la zona
industrial de la ciudad y en la zcna de
crecimiento natural de la misma. Tiene
una topografia plana y un micro-clima
agradable. &l flujo vial no es de
consideracidon por lo que es facil
comunicaise a las vialidades primarias
de la ciudad.




ELECCION DEL TERRENO

Tabla comparativa

CONSIDERACIONES

TERRENO # 1

TERRENO # 2

TERRENO # 3

1.- TIPO DE UNIDAD QUE SE PROYECTA

Unidad de Urgencias
Médicas

Unidad de Urgencias
Médicas

Unidad de Urgencias
Médicas

2.- AREA Y DIMENCIONES REQUERIDAS

Excelentes

Excelentes

Excelentes

3.- VIALIDAD Y UBICACION EN LA CIUDAD

Buena vi.oiido.gj
mala ubicacion

Mala vialidad
mala ubicacién

Buan vialidad
buan ubicacién

4.- CONDICIONES CLIMATOLOGICAS

Agradables

Agradables

Agradables

5.- TOPOGRAFIA

Plana

Picna

Plana

6.- SERVICIOS DE INFRAESTRUCTURA

Cuenta con fodos

Cuenia con todos

Cuenta con todos

7.- CAUDAD DEL SUELO

Bueno

Bueno

Excelente

8.- VALOR DEL TERRENO

Alfo

Alflo

Medio

9.- CONTAMINACION

Contaminacién por
frafico y uido

Contan.nacién por
frafico y ido

Poca contaminacién por
fréfico

CONCLUSION

RECHAZADO

RECHAZADO

APROBADO




ASPECTOS FISICOS

PLANO DE LOCALIZACION DEL
SISTEMA DE URGENICAS MEDICAS
uruapan, michoacan.

UBICACION DEL MODULO
UBICACION DE LA MATRIZ




CRITERIO DE UBICACION
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ASPECTOS TECNICOS Y LEGALES

Nos basaremos en las normas de
Ingenieria de Diseno del Seguro social, la
gran mayoria de éstas normas se
encueniran especificadas ¢en los
patrones de diseno de cada local.

Se culdard la eleccién de los
materiales de manera que estos
cumplan los requerimientos dictados:
(materiales regionales, duraderos, de
facil implementacion, resistentes. que
faciliten su limpieza, aislantes,
impermeables, etc.).

Para garantizar la seguridad de los
usuarios, el edificio deberd estar con
instalaclion contra incendios asi como
planta de Energia Eléctica que garantice
el suministro de la misma en las zonas que
se requiera. También la cimentacion vy
estrucutura deberd calcularse de manera
que el edificio pueda resistir los sismos
que se presentan en la regidon.

Para un mejor funcionamiento todos lcs
accesos, distribuidores, departamentos,
etc. tendrdn los debidos serialamientos
que permitan que el usuario tenga una
informacién mas amplia.




CONCEPTOS

FUNCIONALES FORMALES ESPACIALES
¢ Ordenacion por zonas . s Denotacion formal ¢ Espacios Secuenciales
o Distribucién axial e Dinamismo ® Doble altura en vestibulos
e Distribuidores corfos ¢ MASIVIDAD (mediante volimenes y
e Accesiblidad planos)
e Fluidez e Horizontalidad equilibrada
¢ Espacios minimos e indispensables e Equilibrio con el entorno urbano
@ Delimitacion de espacios por medio
de lamparas

Instalaciones con ubicacion que
facilite su mantenimiento (eléctrica.
hidrauiica, sanitariq, efc.)




ZONIFICACION

e ZONA DE ATENCION MEDICA NO
URGENTE

° Que contiene a la consulta extemna y
5US Servicios.

© ZONA DE ATENCION MEDICA URGENTE
Contiene al
TERRITORIO DE URGENCIAS
TERRITORIO DE GINECO-OBSTETRICIA
TERRITORIO DE OPERACIONES
QUIRURGICAS
TERRITORIO DE CUIDADOS INTENSIVCS
Y sus respectivos teritorlos de apoyo

TERRITORIO DE ESTUDIO Y ANALISIS
COMPLEMENTARIOS

TERRITORIO DE ESTERILIZACION DE
EQUIPO (CEYE)

TERRITORIO DE DESCANSO DE
MEDICOS Y ENFERMERAS

TERRITORIO ADMINISTRATIVO

o ZONA DE SOCORRISTAS
Que contiene las ambulanclas v a los
socorristas con sus respectivos serviclos.

o ZONA DE SERVICIOS DE APOYO
Que cenilene:

TERRITORIO DE CAFETERIA

TERRITORIO DE LAVANDERIA
TERRITORIO DE SUB ESTACION ELEC-
TRICA

TERRITORIO DE ALMACEN ETC,




ZONA TRANQUILA

COLINDANCIA

—

o

COLINDANCIA

CONCEPTO GENERADOR

ZONA DE

SERVICIOS
DE APOYO

ZONA DE
SERVICIOS DE
APOYO

ZONA DE

ATENCIONMEDICA

URGENTE

ZONA DE
SOCORRISMO

L S

ZONA DE
ATENCION
MEDICA
NO URGENTE

L. L.T
CALLE BALPARAIZO

ZONA RUIDOZA

CIRCULACION DE AMBULANCIAS
AV. LA FUENTE
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PROPUESTA MCDULO SECTORIAL DEL. S.UuM.









ANTEPRESUPUESTO

A continiaclén presento un antepresupuesto
de construccion del Sis.ema ds Urgencias
Medicas de Uruapan Michoacan, en el que
sefalo losdmetros cuadrados y el precio por
meiro de construccién para una edificacion
de este género.

El precio por metro que propongo es muy
aproximado 2! real,sin embargo nos puede
servir como una reforencia en posibles
necociaciones.

UNIDAD M2 DE CONSTRUCCION| PRECIO X M2 IMPORTE

BMATRIZ DEL S.1LAM. 3,616.00 $897,500 | $3,245,360,000

MODULO 80.97 $725,000 $58,703,250




PROGRAMA DE OBRA.

OBRA: MATRIZ DEL SISTEMA DE URGENCIAS MEDICAS DE URUAPAN MICHOACAN.

PARTIDA

SEMANA

1 in 3 | 4|5 | 6 [7 i 8lo9 ﬁo]ﬂ12[13]14|15]16]17}1J19]20|21 ]22[23[24[25{26]27[25]29Iwo[31 Lelaslm]u[

Cimeniacion General.

Estructura de concreto.

Albanileria obra gruesa,

Estructura Metalica,

Instalaci6n Sanitaria.

Instalacion Hidraulica.

Instalacion Electrica

Instalaciones Especiales

Plafoncs.

Aplanados.

Firmes.

Pisos.

Canceleria/Herreria.

Pintura.

Carpinteria General.

Jardineria,
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