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v _ . . . La Arquitectura nos hace sentir y pensar
en el espacio. Es materia vuelta forma y forma
vuelta pensamiento, también es tiempo, historia. La

Arquitectura es una sabliduria. . . "

Octavio Paz.




IT.-
I1I.-

CONTENTIDO.

CAPITULO 1lo. PREFACIO.

INTRODUCCION.
LOCALIZACION.
PERFIL HISTORICO-CULTURAL.

CAPITULO 2o0. INVESTIGACION.

INVESTIGACION URBANA.

A.l.-

Medlo Natural y Geograflco.
A.1l.1.- Hidrografla.
A.1.2.- Orografla.

A.1.3.- Geologla.

A.1.4.- Medio Ambiente.

Suelo.

Vivienda.

Infraestructura.

A.4.1.- Agua Potable.
A.4,2.- Drenaje.

A.4.3.- Electriflicaclién.
Equipamiento Urbano.
A.5.1.~ Educaclién.

A.5.2.- salud.

A.5.3.- Cultura.

A.5.4.- Comerclo y Abasto.
A.5.5.- Asistencla Soclal.
A.5.6.- Otros.

Vvialidad y Transporte.




C.-

DIAGNOSTICO.

B.1.- Sintesis del Medio Natural.

B.2.- Estructura Urbana.

B.3.- Imagen Urbana.

B.4.- Uso del Suelo.

B.5.- Rlesgos y Vulnerablilidad.

B.6.- Aptitud Terrltorial.

B.7.- Proyecciones de Poblacién.

B.8.- Diagndéstico Prondstico Integrado.
B.9.- Cuadro de Equipamiento Urbano.

ASPECTOS SOCIO-ECONOMICOS.

c.1.-
c.2.-
c.3.-~
c.4,.~

Crecimlento Demogrdflco.
Caracterlisticas Demograficas.
Caracterlisticas Econdmlicas.
Ingresos.

NORMATIVO.

Condiclones sSectorlales.
Objetivos,

Desarrollo de Equipamiento Urbano.
Dosificacién de Poblacién.
Dosificacién de Suelo.

ESTRATEGIA.

Opciones de Desarrollo Urbano.
Polltlicas de Desarrollo.

Delimitacién del Centro de Poblaclén.
Estructura Urbana.

E.4.1.- Usos.

E.4.2.- Destinos.

E.4.3.- Reservas del Suelo.

Etapas de Desarrollo Urbano.




CAPITULO 3o. . ANTECEDENTES GENERALES DEL TEMA.

CONCLUSION Y DELIMITACION.

JUSTIFICACION DEL TEMA.

2.1.~ Razones Sociales.

2.2.- Razones y Caracterlstlcas Flsicas.

DESCRIPCION DEL TEMA.

3.1.- Definiclén, Anadlisls Histérico y Tedrico.

3.2.~ Antecedentes Histéricos Hospltalarios.

3.3.- Evolucidén Mundial Tipolégica de Plantas Arqultectédnicas.
3.4.- Evolucién hospltalaria en México.

3.4.1.- Siglo XvI.
a) Hospital
b) Hospital
c) Hospital
d) Hosplital
e) Hospital
e) Hospltal
f) Hospltal
g) Hospital
h) Hospital
1) Hospital

3.4.2.- slglo XVII.
a) Hospital

de Jesuas.

de Tlaxpana.

de Santa Fe de Méxlco.

del Amor de Dlos.

de San Cosme y 3an Damlan.

Real de los Indlgenas Naturales,
de San Hipdéllte.

de San LAazaro.

de la santislima Trinidad.

de Monserrat.

del Esplritu Santo y Nuestra Sefiora

de los Remedios.

b) Hospltal
c) Hospltal
d) Hospltal

3.4.3.~- Siglo XVIII.

a) Hospital
b) Hosplclo
c) Hospital

de San Antonlo Abad.
del Divino Salvador.
de Betlemitas.

Real de Terceros.
de los Pobres. Casa Cuna.
de Partos oOcultos.




3.4.4.- Siglo XIX.
a) Hospital Francés.
b) Hospital Espafiol.
c) Hospital de san Pablo.
d) Hospital Central Militar.
e) Casa de Maternidad e Infancla.
f) Hospital Concepcién Belistegui.
g) Hospital Oftalmoldgico de Nuestra Sefiora de
la Luz.
h) Hospital A. Gonzalez Echeverrla.
1) Hospital colonia de los Ferrocarrileros.
J) Hospital HomeopAtlco.
k) Hospital Americam Brltish Cowray ( ABC ).

3.4.5.- siqglo XxX.

a) Hosplital General.

b) Hospital Cruz Roja.

Cc) Hosplital Escanddn.

d) Manicomio General.

e) Cruz Blanca.

f) Asoclacidn para evitar la cequera.

g) Casa de la Ssalud del Periodista.

h) Maternidad Tagle.

1) Hospltal Gustavo Guerrero.

j) Clinica Londres.

k) Hospital Central de la Secretaria de
Comunicaciones y Obras Pdblicas.

1) Hospital para Enfermedades Pulmonares.

m) Hospltal Infantll. Dolores Sanz de Lalve.

n) Hospital de la Secretaria de Haclenda y
Crédlto pPéiblico.

fi) Sanatorio del S.T.I1.C. Seccliédn 1.

0) Clinlca Neuropsiqulatrica. Dr. Manuel Falcén

p) Centro M&dico Naval.

d) Instituto de Salubridad y Enfermedades
Troplcales.

r) Hospital para Enfermos Tuberculosos.

3) Cruz Verde.




4.-
5.-

3.5.- Instituciones Péblicas.

3.6.- Sistema Naclonal de Salud.
INVESTIGACION Y ANALISIS DOCUMENTAL.
INVESTIGACION Y ANALISIS DE CAMPO.

5.1.- Modelos Anadlogos.

CAPITULGC 40. PROGRAMA ARQUITECTONICO.

TRANSFORMACION DEL PROGRAMA ARQUITECTONICO.

A.l.- AnAlisis del sitio.

A.2.- Requisitos legales para el Hospltal General.
A.3.- Estudio de Areas de los principales espaclos.
A.4.~ Enlistado de Areas.

A.5.- Relacién entre terreno y conjunto urbano.
A.6.~ Relacidén entre espacios y terreno.

CAPITULO So. EL PROYECTO ARQUITECTONICO.

MEMORIA DESCRIPTIVA.

1.1.- pescripcién del proyecto.
1.2.- Matrices de interreacidn y diagramas de relaclones.




2.- LA SOLUCION ARQUITECTONICA Y ESTRUCTURAL.
3.- CONCLUSIONES.

4.- BIBLIOGRAFIA,




- CAPITULO 1¢
PREFACIO



I.-INTRODUCCION.

La verdadera Arquitectura es la que responde a un programa
arguitecténico previamente estudiado y analizado, ubicado en su tlempo

histérico y su espaclo geografico.

En nuestro pals, como en tantos otros, existen tres grandes y
graves problemas que reguieren y reclaman la insistencia de soluclones
arquitecténicas: LA VIVIENDA, LA EDUCACION Y LA SALUD. Dichos problemas
han 1ido creciendo al igual que el incremento demogrdfico, se ha visto
que e3 1nsuficlente el esfuerzo hasta ahora realizado para equilibrar

oferta y demanda.

Una proposicién sustentada en razonamiento es la base de una
tesis y 1la presente, siendo de Arquitectura, corresponde por su
naturaleza, a la propuesta de un Hospital General para el Centro Urbano

del valle de Chalco, basada principalmente en:




1.~ Dotar de servicios necesarios a 1la comunidad, ya sea
pablica o privada y sobre todo, en este caso que es beneficio social vy

sabiendo gque es un punto que continuamente demanda la sociedad que es

la SALUD.

2.- Debido a la peticién de foros populares que surgleron de
los habitantes del Valle, el Presidente Constituclonal de México, lanza

una convocatorla para crear un Centro Urbano en dicho Valle y asi dotar

de servicios necesarios a la comunidad.

Atendlendo dicha convocatoria y tratando de resolver las
necesidades de tiempo y circunstancias determinadas con la comunidad se
realizé una investigacién urbana en valle de Chalco y sus alrededores,
dandome como conclusién, prloridades muy marcadas de los requerimientos

de esta zona de estudio como la falta de infraestructura y equipamiento

urbano para bienestar de los habltantes.

Por eso considero proplo a realizar en ésta tesis un proyecto
de un Hospltal General, gue contribuird a abatir uno de los principales

Yy grandes problemas que padece el Valle: LA SALUD.




El contenido de la tesis y sus alcances tratan de llegar a la

elaboracién lo mids completa posible de la misma.

Tal vez no sea un gran proyecto o un prototipo a sequir;
slmplemente es unpa propuesta mds que tiene la intencién de servir de
base para atender las caracteristicas de otros tipos de hospitales y de

alguna manera resolver dudas en algén otro caso.

Las normas que se han reunido provienen de 103 organismos que
en materia de hospltales son fuente general de informaclén, asl como de
los estudlos y opiniones elaborados por algunos médicos, apoydndonos en
los disefios que han sido realizados por arquitectos de nuestro pals y
diferentes organismos, para la prActica y el desarrollo de la atencién
médica de sus beneficlarios, Asesorado por el director de proyectos de

la S.S.A., Arq. Jaime Tapla, y considerando las opiniones de la gente

que labora y utiliza dichos inmuebles.




I1.-LOCALIZACTION.

El Municipio de Chalco se encuentra ubicado en el Estado de
México, al Sur-Oriente del Distrito Federal, colindando al Norte con el
Municiplio de 1xtapaluca, al sur se encuentran 105 Municiplios de
Juchitepec, Temamantla, Cocotitlan, Tenango del aAire y Tlalmanalco, al
Ponlente colinda con el Distrito Federal y al Orlente cdn los

Municipios de Tlalmanalco e Ixtapaluca.

Situado entre 98° 42' 11" y 98° 57' 49" al Oeste del
Meridiano de Greenwich, 19° 9*' 15" y 19° 19' 16" al Norte del

Ecuador y a una altura aproximadamente de 2,250 mts. sobre el nivel del
mar, con una supexficlie aproximadamente de 274.43 kilémetros cuadrados.

( Ver plano 1 ).
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El Valle de Chalco estd limitado al Norte por el Canal de 1la
Compafila y por la Autoplista México~Puebla, al Sur por un Vaso Regulador
de aguas tratadas del Distrito Federal y por el Cerro de Xico, al
Poniente por el Distrito Federal y al Oriente por el Parque

Metropolitano de Chalco.

( Vver plano 2 ).

El valle de Chalco, cuenta con una superficlie de 1,889 has.,
( 1,548 has. actualmente sobre utilizadas y 341 has. para su
crecimliento ), teniendo una poblacién de 99,077 habitantes ( * );

tomando en cuenta que contiene el 35 % de los 283,076 habltantes ( ** )

que conforman la poblacidn total del Municipio.

( * ).- Dato obtenido en la investigacién de campo por el equipo de
trabajo.
( ** ).- pato obtenido de 1los Resultados Preliminares del Censo

Naclional de Poblacion de 1990, por el INEGI.
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III.-PERFIL HISTORICO-CULTURAL.

CRONOLOGIA DEL MUNICIPIO.

Las relaciones originales de Chalco Amecamecan de Chinalpahin
indican que 1a migracién de los Chalcas, junto con otros grupos, entre
ellos los Matlatzincas, Tepanecas, Tlahulcas, Malinilcas, Xochimilcas,

Mexicas y Huejtzlncas, vinieron del norte a poblar la cuenca de México.

En el afio 1241 llegaron a la ribera del Lago de Chalco los
antiguos Totolimpanecas Amagquemes gque venian merodeando por este lugar
desde 1los primeros 50 afios; que en 1160 visitaron el Cerro
Ceremonial de Chimoztoco y salieron hacla Amecameca, guerrearon contra

los de Itztepec, buscando donde asentarse, pero no lo consiguieron.

burante la conquista los Chalcas fueron aliados leales de los
espafioles, incluso después de la Conguista; Cortés 1les pidid ayuda
cuando estuvo en Coyoacdn, lnstald dos jefes Chalcas, Herndn Guzmin
omcacatizan, Teohuateuchtlli en Tlalmanalco y a Don Francisco de

sandoval, Acacitzin, Tlalquic en Itzcahuacan.




En la colonia, Cortés se asignd la rica Provincia de Chalco,
cuya posesiédn le fué disputada por Nufio de Guzman y otros mads. En esta
etapa, Chalco se convirtié en gran productor de leche, Cuando 1la
Independencia, incursionaron en el Municipio personalidades como

Morelos y Galeana, en 1812, Chalco se convierte en Municiplo.

Hacla 1861, 1la 1legislatura del Estado de México, que se
publicé el 14 de Noviembre del mismo afio, medlante el decreto ntmero
45, 3e elevd a Chalco a la categorla de Vvilla y se impuso el apellido
de Dlaz Covarrublas. En ese mismo afio, llegd a nuestro pais Plotinio G.

Rhodakanaty, atraido por los proyectos de colonizacién del Gobierno

Nacional.

En 1886, fundd en Chalco la escuela libre, gque 1llevé el
nombxre de Escuela del Rayo y Socialismo. Al afifo siguiente fundé el Club
Soclialista y poco después una organizacidn con el nombre de La Social
a través de la cual invitaba a las mujeres a participar en las luchas
sociales. En 1865, Chalco fué escenario del encuento de la Emperatriz

Carlota y Maximiliano, quien la recibid en este Municipio.




El 20 de Abril de 1868, Julio Lépez publicé su famoso
manifiesto a todos los oprimidos y pobres de México y del universo, el
cual deqla: "Queremos tierras, quezélos trabajo, queremos libertad...",
su lema era: !Viva eIZSocialismo!,,lv1va la Libertad!. Para sofocar el
levantamiento el Gobierno mandd a Porfirio bDlaz a ratificar los rumores
de las actividades de este individuo, a quien la prensa llamaba

COMUNISTA. Finalmente fué fusilado en Chalco el 9 de Julio de 1868.

Ya en la Revolucién mucha gente de Chalco se unié a Emiliano
zapata, en este tiempo la regién fué saqueada y quemada. A partir de
este movimiento, Chalco paséd a formar parte de los distritos judiciales
y rentisticos del Estado de México. Como diputado representativo, ante
el Congreso Constituyente estuvé Donato Bravo. En el perlodo
gubernamental de Abundio Gémez, se llgvo a cabo el reparto de tierras,

la mayor parte de ellas se otorgaron por el rumbo de Chalco.

1




~ CAPITULO 28

INVESTIGACION



A.- INVESTIGACION URBANA.

A.1l.- MEDIO NATURAL Y GROGRAFICO.

El valle de Chalco se divide en 21 colonias presentando las

siguientes caracteristicas fisicas, naturales y geograficas:

A.1.1.- HIDROGRAFIA.

Las corrientes gque bajan de la Sierra Nevada, forman los
rios: el Amecameca y el de La Compafila, pasando é&ste por el 1lugar de
estudio,que al 1llegar a la Cuenca del Antiguo Lago son encauzados
mediante 1los Canales de Ayotla y Chalco hacia Ciudad de México, para
abastecer de agua potable a los capitalinos, como tambidn se encuentran

los Arroyos de Xaltocan, La Zopllotera, El Cedra y El Cajones.

Los recursos hidraulicos del Municiplo de cChalco estan
constituidos por pozos profundos, bordos y acueductos. En el Vvalle de

Chalco el suministro es a través de 4 pozos.

Del antiguo Lago de Texcoco no queda absolutamente nada.

( Ver plano A-1).




A.1.2.- OROGRAFIA.

La mayor superficie del Municipio de Chalco forma parte de
las faldas del Volcan apagado Iztaccihuatl, el cual pertenece a 1la
S8ierra .Nevada. El sistema orografico de Chalco esta compuesto por 1la
Loma: El Fresno y los Cerros: El Desmayo, El Guajolote, E1 Teja,
El Pedregqal, Papagayo, Tlalpilli y Xico, encontrAndose éste en la 2zona
de estudio.

( Ver plano A-1).
A.1.3.- GEOLOGIA.

Existen pequefias cantidades de toba volcanica, sobresalen
rocas Ilgneas como la andesita y el basalto. El1l Valle de Chalco cuenta
con: El Pargque Metropolitano; gue es una zona de conservacién natural,
el Cerro de Xico; que en sus faldas existen grandes problemas con
inundaciones 1llegando a tener hasta el 30 % de pendiente. La
superficle de dicho valle tiene pendientes desde 0 hasta el 5 %.

( Ver plano A-1).
A.1.4.- MEDIO AMBIENTE.

El clima que predomina es templado seco, con unas

temperaturas: media de 16°C y extremas de 34.5°C como madxima en el mes

de Junio y de 8.2°C como minima entre los meses de Enero y Febrero.




El periodo de lluvias en el Valle es de Junio a Septiembre,

con una precipltacién promedio anual de 614 mm.

Hasta principios de la década de los 70's., la regién era
eminentemente agricola y ganadera, dedicada en un 75% a la produccién
de malz, la desecacién del Lago de Texcoco hizo que algunas partes del

Valle dejardn de producir y se hicleran aridas y salitrosas.
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A.2.- SUEBLO.

Los aspectos que presenta el suelo del Valle de cChalco son
los siguientes: Es un suelo plano con escasa vegetacién, podria decirse
casl nula, conformada con algunos Arboles de plrul y pasto silvestre;
carece de Infraestructura (drenaje, red de agua potable, red eléctrica,
serviclo de limpia asl como la pavimentaclién), dando como resultado el
deterloro de la vialidad y las precarias condiciones de la gran mayoria
de las viviendas que determinan el aspecto flsico y urbano de la

colonia.

El tipo de suelo en términos cientlificos para los Municiplos
de Ixtapaluca y Chalco, éste incluye Valle de Chalco, segn autor el
del 1ibro ™ Los Municiplos del Estado de México ", es de acuerdo a 1la

tabla sigulente:

TIPOS DE SUELO.
COMPOSICION
LUGAR QU IMICA TEXTURA
FORMULA TERM INOS

FECZEM HAPLICO -+

Su olase texturalt

IXTAPALUCA. Hh > Re + L P SUTRICO <« ¥ me encuentra en
=L ocentinetros superfioclales
LITOSOL.
del|l sueloco aproximadamente.

CHALCD v By * Bm *+ Hh

. Su otase textural
ZOLONCHAK QLEYICO < ¥ adoemas contiene Litoso).

— ZOL MOLICO <« S0 enouentra entre
vALLE DE cuanco = FEOZEM HAPLICO. ceontinmetros superfliolales
del suelio aproxinadamente.




El tipo de suelo predominante en el valle de Chalco por sus
caracteristicas es el Zolonchak Gleylco, aunque en algunas partes
encontramos suelos pedregosos (fragmentos rocosos) mayores de 1.5 cms.
en la superficie o cerca que impiden el uso de maquinaria agrlcola.

( Ver plano A-2 y A-2.1).
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A.3.~VIVIRNDA.

La reqgién del Valle de Chalco presenta serios problemas en
materia de vivienda, 1la manifiesta insuficliencia del mercado
inmobiliario pablico y privado, ha obligado a que el 808 de 1la
poblacién de esta regién tenga vivienda de autoconstruccién (con
asesoria y sin ella la mayor parte de las veces); durando este proceso

varios afios.

Las caracterlisticas fisicas encarecen 1la introduccién de
servicios basicos, se calcula gque existen aproximadamente 50,000
viviendas en el Municiplio, de las cuvales 16,708 se ublcan en el Valle
de Chalco; cuyos lotes miden en término medlo 220 metros cuadrados y en
ellos edlfican 3 & 4 cuartos, carentes de serviclos Indlspensables como

agua y drenaje en su mayorla; problema gue es angustiante en esta

regiédn.

El promedio de habitantes por vivienda en Valle de Chalco es
de 5.93.




Se encontré cuatro tipos de vivienda principalmente en este
Valle: Residencial, Media, Popular y Precaria, en orden descendente y

con distintas caracteristicas.

( Ver tablas 1 y 2 ).

tabla 1.- PORCENTAJES DE LOS
TIPOS DE VIVIENDAS EXISTENTES.

CENSO.
TIPO DE VIVIENDA. APRECIACION. f—rr—o r———
CHALCO. ! ‘

PRECARIA . 8.00 % 7.00 x i  6.60 %
------------------------------------- --—-—-—--—----—-------—-———+——-——--—----

POPULAR . €0.00 % €0.10 %z |  73.1 %
------------------------------------ ﬂ"""’""""""’“"""'1‘""'--'--°'

MEDIA. 11.90 = 12.80 % . 17.9 x
------------------------------------ Jr-——----—-——----——---------T------—-----

REESEIDENCIAL . 0.%30 « 0.t » ' 0.2 »

------------------------------------ 1---~_----_-_---<_-_--------+--_------—--

ToTAL . 100.00 x 100.00 ¥ E 100.00 %

P S i




tabla

2.~

CLASIFICACION DE VIVIENDA. (=)

VIVIENDA PRECARIA POPULAR - MEDIA RESIDENCIAL
p—
<. Zarata rid
Zapatas corridas pa _' cor ol
Hamnposteria wo aisladas de
uw’o aisiadas de
de concreto armado
A namnposteria de R
< piedra. wo mamposteria
I pledra.
[»] de piedra.
PR XY | P | FU | R | F b
= Firmes de
T Firmes de
Firmes de cemento con
L= Tiervra. cemento con
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La vivienda predominante en el Valle de Chalco es la de tipo
popular su superficie de terreno es de 220 metros cuadrados, en un solo
nivel, su apariencia se presenta en un 80% de obra negra, el material
mas utilizado en éstas viviendas es el tabicén. Se ha desarrollado
princlpalmente en las cercanias a las vialldades de acceso controlado,

como 1la Autopista México-Puebla y a las vialidades primarias como 1la

avenida Alfredo del Mazo.

La vivienda precaria se detectdé en las limitantes del A4rea
del crecimiento urbano, por la zona del Vaso Regulador y dentro de 1la

colonia uUnién de Guadalupe.

Existen 33,194 lotes baldlos aproximadamente en el Valle de
Chalco que son aproximadamente 730.268 has.; que servirdn para preveer

el crecimienta de la poblacidén y sus servicios.

( Ver plano A-3).
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A.4.- INFPRAESTRUCTURA.

En lo que corresponde a infraestructura, el Valle de Chalco

presenta una carencia de ésta.

A.4.1.- AGUA POTABLE.

En la actualidad 1la oferta promedio del 1liquido, en el
Municipio asclende a 395 llitros por segundo, diAndonos una oferta de
34'128,000 litros por dla. Pero la demanda real es mucho mayor puesto
gue la poblacién ascliende a 283,076 habltantes y de acuerdo a las
normas establecidas, la dotacién minima por habitante es de 150 1litros
diarios, en cuanto a uso habltacional, lo cual darla un consumo de
42'461,400 1litros por dla, lo cual corresponde a 8'333,400 litros de
déficit que es el 19.63%.

En el Valle, la principal fuente de suministro la constituyen
4 pozos profundos, ademds se reciben otros caudales que provienen del
tanque ael Volcan de La Caldera y de la red de Cludad Nezahualcéyotl,
asi como la distribucién de agua‘en pipas, en los lugareS donde carecen

de tomas domiciliarias llenAndose estas en garzas.




Adn asl en el Valle, por ser una ciudad gue comienza a contar
con estos serviclios, 1la oferta es de 109 litros por seqgundo, dandonos
una oferta de 9'417,600 litros por dia. Pero la demanda real, siendo
99,077 habitantes y de acuerdo a las normas establecidas, anteriormente
nombradas, nos daria 14'861,550 litros por dla, lo cual corrésponde a
5'443,950 1litros de déficit que es el 36.63%. Si llegasemos a contar la
dotacién minima requerida, segin normas, para todo el eguipamiento
urbano, esta ser!a mucho mayor en cuanto a déficit se reflere.

{ Ver plano A.4 ).
A.4.2.- DRENAJE.

El drenaje pluvial y sanitarlo presenta graves deficlencias,
pues 1la Infraestructura sélo cubre el 35% de 1la poblacién en
condiciones inadecuadas en las zonas de nuevo crecimiento de los

Municipios de Chalco e Ixtapaluca, encontrdndose ahi valle de Chalco.

El desalojo de las aquas negras se efectéda sobre el Canal
General, provocando inundaciones, dando problemas de contaminacidn del

alre y de los mantos aculferos. -

( Ver plano a-4).




A.4.3.- ELECTRIFICACION,

La actual Iinfraestructura en lo gque corresponde a
electrxificacién a pesar de que ya existe el tendido de red eléctrica en
toda la zona de Valle de Chalco, se cree , que el 35% de las viviendas
aproximadamente tiene este servicio, por lo que hay un déficit del 65%,
pero éste va disminuyendo conforme se va suministrando el servicio por
la Compafifa de Luz y Fuerza de acuerdo al plan de estrategia que

pactaron con el Gobierno.

( Ver plano A-4 ).
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A.5.- BQUIPAMIENTO URBANO.

Desde la conformacién del Valle de Chalco como Area
habitacional, el equipamiento ha sido el problema de mayor magnitud
debido a 1la carencia de infraestructura y al crecimiento de 1la
poblaclién. Considerando la clasificacldn de sexvicios gque establecen
las normas establecidas por SEDESOL ( antes SEDUE ), el equipamiento es

el sigulente:

A.5.1.- EDUCACION.

El nivel de escolaridad del vVvalle de Chalco es bajo,
predominando el nivel primaria debido a la necesidad de que la gente se
ve precisada a trabajar desde temprana edad y algunas ocasiones ya no
pueden continuar estudiando por la carencla de centros educativos o por

las grandes distancias de recorrido para las escuelas. Existen:

12 Jardines de Nifios.
10 Escuelas Primarlas.

7 Escuelas Secundarias.
2 Telesecundarlas.

( Ver plano A-5 ).




A.5.2.- SALUD. ( * )
La falta de serviclios urbanos y las condiciones precarias e
insalubles por algunas zonas y carencias de consultorios médicos

ocasionan graves problemas de salud.

El valle cuenta con:
S Centros de salud.

Los cuales son insuficlientes para cubrir la demanda; ademas
de ser caros ya que son consultorios particulares.

( Ver plano A-5 ).

A.5.3.~ CULTURA.

En lo que corresponde a este campo, existen:

1 Casa de la Cultura.

( Ver plano A-5 ).

( * ).—- Consultar el capitulo 3o. " Justificacidén del tema " para la

comparacién de hab./ camas.




A.5.4.~ COMERCIO Y ABASTO.

Dentro de este renglén existen:

8 Mercados.

S Liconsas.

Existen en 1la calle Alfredo del Mazo muchos puestos
ambulantes de abasto ya gue por la comunicacidn, vialidades y el propio
abasto, no se les ha ubicado en algun lugar mids saneable.

( Ver plano A-5 ).

A.5.5.- ASISTENCIA SOCIAL.

1 Iglesia.
1 Centro Social Popular.

{ Ver plano A-S5 ).
A.5.6.- OTROS.

1 Pantedn.

( Ver plano A-5 ).
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A.6.~ VIALIDAD Y TRANSPORTE.

Los desplazamlientos de la poblaclén se originan en su mayorla

por motivos de trabajo, al Distrito Federal un 53% y en menor medida a

otros municiplos conurbanos en tan sélo un 7%. El gasto promedio de

transportes dlarios es de N§ 3.20 por persona, que representa el 21% de

un salario minimo dlario ademAs cada persona utiliza a dlario hasta 4

transportes y 120 minutos para llegar a

del Vvalle de Chalco estd conformada por:

a).- Vialidades Primarias:

b).- Vvialldades Secundarias:

su destino. La estructura vial

La Autopista México-Puebla,
la Carretera Xochimilco-Tlahuac
y 1la cCarretara México-Puebla

libre.

Las Avenidas: Alfredo del Mazo
Adolfo Lépez Mateos, Ignacio
Manuel Altamirano, Cuauhtémoc,
Las Torres, Felipe Angeles,
Hermenegildo Galeana, Emiliano

zapata, Tezozomoc, etc.




c).~ Vialidades Terclarlas:

Se encuentran ubicadas en el
pArametro de la mancha urbana
son calles de doble sentido,
éstas son de terraceria vy
algqunas estan trazadas en forma
irregular en toda la regién del
Valle; sobre todo en la zona de
invasién en la Colonia Unidn Qe

Guadalupe.

En cuanto al transporte, se cuenta gue aproximadamente el 97%

de chimecos y 1 de la Ruta .100,

colectivos.

de los vehlculos gque circulan sobre esta zona son de transporte paéblico
y el restante es privado; la razén de esto, es por los desplazamientos
que hacen los habitantes del valle de Chalco a sus lugares de trabajo

en el Distrito Federal y Municipios conurbanos.

Esta zona cuenta actualmente con 3 terminales de autobuses: 2

como 3 bases de vehlculos




El transporte en el Valle de Chalco es muy costoso y sus
tiempos de recorrido muy excesivos debido a las deficiencias y falta de
mantenimiento de 1los vehiculos, a las malas condiciones de las

vialidades y al exceso de pasalje.

Los peseros hacen su recorrido por la vialidad primarila
Autopista México-Puebla y las dos vialldades secundarias Alfredo del

Mazo y Emiliano Zapata, con destino a las paradas del Metro Zaragoza Y

Gémez Farlas.

Los autobuses de la Ruta 100 y chimecos hacen su recorrildo
por 1las Avenidas Alfredo del Mazo y la vialidad primaria Autopista
Hexico-éuebla, también tienen destino a las paradas del Metro Zaragoza

y Gémez Farlas.

( Ver plano A-6 ).
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B.- DIAGNOSTICO.

B.l.~ SINTESIS DEL MEDIO NATURAL.

En el medio fislco natural del valle de cChalco aparecen
pendientes de 0 a 2% en mayor proporclién, en la parte ‘que ocupa
Ixtapaluca cambia, su pendiente es en general de 2 a un 5%. El1 tipo de
suelo estd compuesto por Zolonchak Gleylco + Zolonchac Molico + Feozem
Hapllco con una textura de tipo colapsable y expansivo para el Valle.
Para Ixtapaluca su constitucidén es de Feozem Hapllico + Regosol Eutrico

+ Litosol, con una textura madia de tipo expansivo.

Existe una falla geolédgica en las faldas del Cerro de Xico,
esta falla se desplaza por prolongacién de la Avenida Adolfo Lépez
Mateos y a la fecha no ha traldo consecuencias por sus proporclones,

pero es necesario considerarla.

Logramos detectar agua potable subterranea en pozos ublcados

dentro de este valle.




Las aguas negras residuales superficiales las hay en dos

aspectos: Una que se localiza al Sur del Valle a un lado del Cerro de

Xico, esta agua residual proviene del Valle de México, 1la otra se
localiza en el Canal General y es el residuo de las aguas hnegras gque
arroja el Valle de Chalco y parte el Distrito Federal. Estas se

encuentran superficlales y traen como consecuencia 1la contaminacién

fisica y ambiental de la reglién.

En la poca zona gue queda para la producclén agricola tenemos

una baja capacidad, solo cosecha de temporada, esta zona la encontramos

desde el Nororiente hasta el Suroriente del valle.

( Ver plano B-1 ).
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B.2.- ESTRUCTURA URBANA.

La estructura urbana estd conformada a todo 1lo 1largo del

Valle de Chalco, como una zona regular por su tipo de traza uniforme.

Los elementos que componen la estructura urbana son 1los

sigulentes:
e En primer punto, se encuentra el limite de crecimiento

urbano, este actualmente si se ha respetado.

e En segundo punto, la forman las vialidades componiéndose de
tres; 1la vialldad regional de acceso controlado ( Autopista México-
Puebla ), las vialidades reglonales ( Carretera Xochimilco-Tldhuac vy
Méxlico-Puebla Llbre ), por é&ltimo las vialidades primarias que son las

que forman las principales avenidas del Valle.

También existen en esta zona las vialidades locales, pero no

se describen dentro de la simbologla por evitar confuslones.

H
i
i
i
i




El siguiente punto lo ocupa el equipamiento urbano existente,
este equipamiento ha sido carente asi como el principal problema a
resolver, puesto que lo existente no absorbe todas las necesidades

requeridas por la poblacidn.

La vivienda popular es el principal estructurador urbano de
esta zona, puesto que ocupa aproximadamente un 75% del Area total. Este
tipo de vivienda estd totalmente limitada por las colonias que 1lo
conforman, su dnico inconveniente son las limitantes que en algunas
situaciones las dividen como el caso de las vias del tren.

o Las principales barreras artificiales son: La Laguna de
oxidaccién y el Parque Metropolitano.

o Las principales barreras naturales la forman: El1 Cerro de
Xico, el Cerro del Elefante y el Canal de La Compafila.

~ Y las vistas tanto las agradables como las desagradables que

se encuentran en varios puntos del Area.

( Ver plano B-2 ).
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B.3.~ IMAGEN URBANA.
La imagen que presenta el Valle de Chalco, en cuanto a

orografia es 1la siguiente: Al Sur se localiza el Cerro de Xico y al

Noroeste el Cerro del Elefante.

En cuanto a equipamiento urbano los elementos existentes son:

e En Educacién: 12 Jardines de Nifios.
10 Escuelas Primarlas.
7 Escuelas Secundarias.

2 Telesecundarias.

- En Abasto: 8 Mercados.

5 Liconsas.

g En Salud: S Centros de Salubridad.
o En Cultura: 1 Casa de la Cultura.
~e En Asistencia péblica: 1 Centro Social Popular.

1 Iglesia.

- En Serviclios Urbanos: 1 Panteédn.




Las vilalidades de acceco al Valle son: La Autopista
México-Puebla, 1la Carretera Xochimilco~Tlahuac Y la Carretera
México-Puebla Libre. Encontramos gue dentro de toda el Area de estudio

hay 3 nodos que se localizan sobre las Avenidas: Alfredo del Mazo,

Nicélas Bravo y Emiliano zapata.

Existe un Vaso Regulador ( Laguna de Oxidacién ), y 1los
elementos a conservar en esta area son la Ex-haclenda de Xico y Las

Trojes.

Las vistas significativas del Valle de Chalco se ubican desde
las espaclos ablertos hacla el Cerro del Elefante y el Cerro de Xico,
mds al fondo el Popocatépetl y el Iztaccihuatl. También hay otras
vistas como 1l1la que existe en el Parque Metropollitano que divide el

valle de Chalco con Chalco de Dlaz Covarrublas.

Los bordes 1los encontramos alrededor del vVvaso Regulador

{ Laguna de oOxidacién ).




Las barreras naturales estAn dadas en las faldas del Cerro de
Xico y el Cerro del Elefante, asl como en los canales. La articulacien
urbana que existe entre las poblaciones del Valle de Chalco y Chalco de
Dlaz Covarrubias, se 416 por medio de la carretera que va hacla Ssan
Gregorio Cuatzingo y la articulacién que hay entre Ixtapaluca y el

Valle es por medio de los puentes peatonales y vehiculares.

( Ver plano B-3 ).
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B.4.- USO DEL SUELO.

Lo gque corresponde al uso del suelo en el Vvalle de chalco,
anteriormente é&ste fue lugar de cultivo; las causas que produjeron el
cambio de uso del suelo de agricola a urbano se deblieron a las mejores
ganancias que obtenian los ejidatarlos, fraccionando en 1lotes las
parcelas y otros se dedicaron a la venta ilegal de terrenos en

complicidad con empleados y funcionarios del Gobierno.

La clasificacién actual de uso del suelo contenido en la zona

de estudio es la siguiente:

La gue ocupa mayor parte de la zona comprendida en el valle

de Chaléo e Ixtapaluca es de vivienda.

La segunda parte se divide entre la que ocupa 1la zona
agricola de Ixtapaluca y la del Parque Metropolitano, que divide al

valle de Chalco con Chalco de Dlaz Covarrublas.




Dentro del uso del suelo se encuentra una zona arqueolégica
al Norte de Ixtapaluca, también cabe mencionar las 4 fracciones
ubicadas en el plano de los corredores urbanos que existen y que han

generado ya un importante desarrollo al lugar.

Especificamente dentro del Area que ocupa la vivienda se
encuentran zonas que los proplos habitantes del Valle de Chalco han ido
destinando a ciertas agrupaciones de servicios, que corresponden a
algunos elementos de un subcentro, centro de barrio, centro vecinal,
etc., es por eso, que dentro del plano de uso de suelo ubicamos  estas
zZonas, asi como el Area que previamente destinaron para la creaclidn del
Centro Urbano de este lugar.

( Ver plano B-4 y B-4.1 ).
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B.5.~- RIESGOS Y VULNERABILIDAD.

En la parte poniente del Vvalle de Chalco dentro de la colonia
Marla Isabel, encontramos que hay una zona de asentamientos irregulares
sobre 1la 1invasidén de predios particulares; asl mismo en 1la 2zona
central, sobre la calle Alfredo del Mazo, las Torres y el Canal de 1la

Compafila se presentan grandes acumulamientos de basura.

En 1o que corresponde a la contaminacién del ruido, las zonas
mads frecuentes en este sentido, se localizan principalmente sobre 1la
Autopista México-Puebla, en la carretera Libre a Puebla y el Aarea
cercana a las vias del ferrocarril, esta contaminacidn es provocada por

los ruidos gque desarrollan los camiones for&neos y el ferrocarril.

En lo que toca a los conflictos viables, este Valle no escapa

de ellos, existen en el Area 5 que son:




1).- Emiliano Zapata y Las Torres.

2).- Las Torres y la Av. Adolfo Lépez Mateos.

3).- Autopista México-Puebla y 1la Av. Alfredo del Mazo.
4).- Autopista México-Puebla y la Av. Guadalupe Victoria.
5).- Carretera México-Puebla y desviacién a Amecameca

( Ver plano B-5 ).
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B.6.-APTITUD TERRITORIAL.

La aptitud territorial para el Valle de cChalco esta
dividida en tres zonas debido a la formacidn natural y artificial de

toda el Area.

La primera 2zona considerada es la de alto costo para el
desarrollo wurbano, ¢sta se ubica especialmente en las faldas de 1los
Cerxros del Elefante y Xico. Su alto costo se da por la diferencia de
niveles que existe, provocando que cualquier edificacién duplique su

costo de construccidn, ast como la ampliacién de cualquier ¢tipo de

infraestructura que se requiera, la fatiga del terreno es desde 3 hasta

5 toneladas por metro cuadrado, sequn donde se localice.

La segqunda zZona conslderada es la de medlano costo para el
desarrollo urbano, ésta se ubica en la mayor parte del Valle de Chalco
y de Ixtapaluca puesto que el tipo de suelo permite construcciones con
un maximo de dos niveles por ser colapsable, teniendo una fatiga de

terreno desde 0 hasta 2 toneladas por metro cuadrado.




La tercera zona considerada es la de bajo costo para el
desarrollo urbano, ésta se encuentra fuera de 1los limites del Vvalle de
Chalco y muy cercano a Ixtapaluca, asi como a Chalco de Dilaz
Covarrublas por contener los elementos de infraestructura tienen un

bajo costo para ese desarrollo.

Las barreras gque existen en el Valle de Chalco son de dos

tipos:

El primero es el gue conforman las barreras artificlales,
&stas se encuentra a todo lo largo del Vaso Regulador y las vialidades

- Como la Autopista México-Puebla, el Parque Metropolitano y la zona de

. 'reserva ecolégica.

El segundo 1lo conforman las barreras naturales, eéstas se
encuentran en las faldas de los Cerros del Elefante y Xico, asl como

también los canales.

( Ver plano B-6 )
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B. ;70 -

MUNICIIPIO

CRECIMIENTO ABSOLUTO. ( C. A. )

Pl= Poblaclon base. o -2i"7350.

Pf= lon filnal,=~~<-cccec-ma
SOb'.cdgnpgé?:clon de

C.A.= Pt - PJi
203,076 -~ 162,397

120,479 hab.

CRECIMIENTO INTERCENSAL. ( R )

¢ P = PI
[¢ 263,076
42.5%6

> 7 P 10 100 % 2
- 162,897 > / 283,0761L

TASA DE CRECIMIENTO MEDIO ANUAL

DE LA POBLACION.
M= ¢ T Pt ~ PI - |
M= <
M= ¢
M=
M=
M=

(M)

2¢ 100 %

1 203,076/162,%97 -~ 1 >¢ 109 % >
1€ 1.740966931 - 1 3¢ 100 %

¢ 1.057009653 - 1 >¢ 100 % 2

¢ 9.8%70095653 2¢ 100 >

$.7009693 %

NOTAS: Proyeccliones

Se ellgleron plazos de 6 anos,

DE

100 %

1

PROYECCION DE POBLACION.

CHALCO.

POBLACION A CORTO PLAZO0

Pf= PI ¢
1994=
1994=
1994=
1994=

1 + M7

162,597 ¢ 1 + @.057009893
162,597 ¢ 1.0%7909693 >'*
162,897 ¢ 2.17323%191 >
383,362 hab.

POBLACION A MEDIANO PLAZO.
Pf=Pi ¢ 1t « H OT
2000= 162,597 ¢ 1
20008= 162,557 ¢
2000= 162,597
2000= 492,826

+ 0.09570098%3
1.0570@5593 2o
¢ 3.03e56%838 O
hab.

POBLACION A LARGO PLAZ0.

Pf= PI ¢ 1 + 1 >T

2006= 162,597 ¢ | + @2.0%700999%3
2006= 162,%97 ¢ 1.85700%8593 »2¢
2806= 162,557 ¢ 4,227224657 >
2006= 667,334 hab.

calevliadas por ¢l squipo de trabaldo.
por ser estos de eleccion presidenclal:

ya

que esta fue una de Ilas causa por las que se desarrollio este tema.

&0

326




B.7.- PROYECCION DE POBLACION.

VALLE DE CHALCO.

CRECIMIENTO ABSOLUTO. ( C. A. ) » POBLACION A CORTO PLAZO
FI= BERa2°alelBTRsion aa 1508 400700 bem Pl 1 e n o
Pf= Poblaclon final,-~-c~c--oa- 99,077 -

enso de pobl.e1on de 1990. 1994= 49,780 ¢ | + 2.073420455 >4
1994= 46,760 ¢ 1,0734284%9 »'*
1994= 46,780 ¢ 2.69664311 >

1994= 131,843 hab.

C.A.= Pt - PI
C.A.= 959,077 - 48,760
C.A.= S0,297 habd,

TASA DE CRECIMIENTO INTERCENSAL. ( R ) POBLACION A MEDIANO PLAZO.
Pf=Pi ¢ 1 + M OT
R= L Pf - P1 32 /7 Pf 1L 100 % 1 2000= 48,780 ¢ 1 + @,0734204%5 )%
= [¢ 99,077 - 408,760 > / 95,0773 100 % 3 2000= 48,780 ¢ 1.97342584%9 >3
R= 50.7¢ % 2009= 48,780 ¢ 2.69664311 )

2000= 201,232 hab.

TASA DE CRECIMIENTO MEDIO ANUAL. ( M ) POBLACION A LARGO PLAZO.
DE LA POBLACION.
M= ¢ T Pt / Pi - 1 5¢ 100 % > Pé= Pl ¢ 1 + M T
M= ¢ '® 99,077 ~ 40,700 - 1 3¢ 100 % > 2006= 46,760 ¢ 1 + Q.0734204%9 >3e
M= ¢ '® 2,031098011 ~ t >¢ 100 % > 2006= 45,760 ¢ 1.0734204%9 3¢
M= ¢ 1,0734264%9 - 1 >¢ 100 % > 2006= 48,780 ¢ 2.69664311
M= ¢ 9.07342684%9 ¢ 19¢ ) 2006= 307,98%6 hab.

M= 7.3428489 %

NOTAS: Prouvecciones calculadas por el equipo de trabado.
Se eligleron pliazos de 6 anos, por ser estos de eleccion presidencial; ya
que esta fue una de las causa por las que se desarrollo este tema.




B.8.- DIAGNOSTICO PRONOSTICO INTEGRADO.-

Para el Valle de Chalco el diagnéstico y el pronéstico
lnfeqrado manifiesta los sigulentes puntos en cuanto a la investigacién

de campo previamente realizada.

Como primer punto se investigsé el limite del 4rea urbana
actual i se encontrd que por lo menos tiene de un 5 a un 10% de
crecimiento. También se detectd 3 tipos de zonas, la primera es 1la
sobre utilizada, es decir, de donde mayor ocupacién ade viviendas

existen, esta zona ocupa el mayor porcentaje del Vvalle.

La segunda zona es la subutilizada, en el cual se encuentra

situada en las colonias Unidén de Guadalupe, Providencia y Guadalupana.

La terxcera zona y de menor ocupaciédn porcentual en el Valle
es la de asentamientos irregulares, ésta zona se origind por lnvasiones

y la encontramos dentro de la colonia Xico.




Las Areas con problemAticas especiales, las encontramos en el
adrea agricola de Ixtapaluca, sus tendencias de cambio por algunos
asentamientos son en un 90 % son inadecuadas. Las zonas inundables
existen en las orillas del Vaso Regulador y en las faldas de los Cerros

del Elefante y Xico, con carencias de drenaje.

Por 1o que toca a la contaminacidn, existen zonas donde
depositan los habitantes de Chalco de manera controlada su basura, pero
sobre 1la Av. Las Torres hay zonas donde se encontré acumulaciones de
ésta. La contaminacién que ha afectado a este valle, es

levantamiento de polvo, esto produce una gran cantidad de enfermedades.

Los conflictos viales localizados en una parte del Area son
3, dos de ellos se encuentran en el cruce de la Autopista México-Puebla
y en la Av. Alfredo del Mazo y Nicolas Bravo, el otro lo encontramos en

el punto donde se ubica la terminal de la Ruta 100 a un lado del Cerro

Xico.

( Ver plano B-8 ).
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B. 8. -

DIAGNOSTICO PRONOSTICO INTEGRADO.

MEDIO FISICO NATURAL.

MEDIO FISICO ARTIFICIAL.

ASPECTO SOCIO-ECONOMICO.

% Contaminacion del manto

freatico por Ia utiliza-
cion de fosas septicas ¥
letrinas.

Creciniento del area ur-
bana, ocupacion de areas
no aptas para ¢l desa- -
rrollo urbano.
Contaminacion por des- -
bordamientos de canales.

LA )

# Suelo colapsable, corro-

sivo ¥ dispersivo.

% Mediana » alta presencia

del nivel freatico

» Linitante & la aftura

rermisible de las cons—-
trucciones € maximo dos
niveles >, por la resis-
tencia del terrenc.

# Inundaciones en la parte

baJa del Cerro de Xico.

% Contaminacion superfi---

clial del medio freatico.

% Falta de agua potable.

Falta de estructura uw--
bana definida en alguna
zona de toda el area.
Contaminacion por basura
Falta de senalizacion.

# Aisentamientos Ivregula--

en zonas vulnerables.

= Descuido de zona de pre-

servacion.

# No redituables en servi-

cios, lo que pagan de
inpuestos.

= Escaso financiamiento

urbano, carencia de
obras publiocas.

% Poblemas de transporte

por falta de pavimenta-
ciona

% Dificultades para Ila in-

duccion de infraestruc--
tura por las caracteris-—
ticas del suelo.

# Falta de areas verdes

Para zonas recreativas.

»* Transporte al trabalJo

insuficiente.

= Insuficiencia de equipa-—~

miento, satfud, educacion
Yy recreacione.

#* El transporte dentvro de

la colonia solo satisfa-
ce 508 nis. para cada
lado de la calle de don-
de circula este.

®* Falta de recursos econo-

micos para el rescate de
la zona arqueoclogica.

= Lucha politica entre los

partidos, debido a la

failta de infraestructura
no hay desarrollio indus-
trial que genere empleo.




Be.9.— c U ADR O D e E O U X P AMIENT O,
HIORMA DE ANO 1999 - 99,077 Ha
EQUIPAMIENTO. UNIDAD DE EQUIPAMIENTO
SERVICIO. SEGUM SEDESOL. CANTIDAD CANTIDAD |
¢ antes SEDUE >.] EXISTENTE. DEBE HABI
» EDUCACTI ON.

- JARDIN DE NINOS. RULA t €, 1,172 Hab. L1
erimarza. | ate | (co o387 omee. | e | ;
el I Rttt I N
Ceamsee rensave | Teesr  hesimess wee] sl ORI

~ TELESECUNDARIA. AULA 1 %, 2,32% Hab. 8
R auln ARV |
"~ secumbarta Ttecnrca. | auLn | e ozras mas.) .
escueLa recnica. | auLe |1 cr 22,300 mas.] o -
" eachiLLerato senerec. | auLe ey a,ses mae.| -y
encHiLLeraTo TecnoLasIco. | TP P I B
"~ NomrmaL oE maEsTROS. | auLn | e zaese wes.| )T
Licencratura seneraL. | auLe i cv a.00e Has. N
- CULTURA . J
~ BIBLIOTECA PUBLICR LOCAL. H®  CONST. f € 45 Hab - - zj
centro socteL rorular. | e b Cesozo mmer | s00 o
_




Q U X P AMI ENTCO.

HORMA DE ANO 1998 - 99,877 Hab. NUMERO DE UNIDADES
EQUIPAMIENTO PEFICIT 0 DE SERVICIO, uUso DEL
SEGUM SEDESOL. CANT1IDAD CANTIDAD QUE SUPERHABIT. DEL ELEMENTO ELEMENTO.
¢ antes SEDUE 5.} EXISTENTE. DEBE HABER. RECOMENDABLE.
6 AULAS EN 1.9
1 €. 1,170 Hab. 56 R - 29 N P .
"",—",- __________________________________________ 2 R R B INDISPENSABLE
WLAS ' T
1 €. 3%7 Hab. 110 278 - 188 1S AULAS EN 2 INDISPENSABLE.

TURHNOQS.

%5 AULAS EN 2
TURNOS.,

& TALLERES EN
2 TURNGS.

2 AULAS EN 2

il N 2 i N el enos. | coNpICIONADO.
1 e, 1,740 Hab. 63 - + & 12 ?:::;:ESEN 2 INDISPENSABLE.
P Srmres e i d moe | Tmness | nererensanie.
1. €, 22,%00 Hab. - - i - 4_ ) = H?;Ezo:?_i's INDISPENSABLE.
1 €/ 4,99% Hab. - - ey -_- 2_ ) 1= i::::;:ngN 2 INDISPENSABLE.
tCemees ] - - L S Timees | comereronae.
1 .8/ 24,590 Hab, - - 4 - 4 12 :E:Sj:“ 2 CONDICIONADG.
S el A Rt S RIS P bt
TURNOS .

1 €/ 4% Hab. - - 2.2Q2 - 2,202 2,000 MZE CONST. INDISPENSABLE.

EPPPISIURN ool I ponl Haal O I boun il RNt e




E e @ « — C U A D R O D E E O U I P AMI ENT O
NORMA DE E‘ AND 199 99,077 HabJ
UNIDAD DE 1
EQUIPAMIERNTO. SErthcxo. sigﬂrr.P::;ng. . CANTIDAD CANTIDAD @
¢ antes SEDUE 5. EXISTENTE. DPEBE HABE
- AUDITORIO. BIITACA 1 T, 120 Hab. ;; - = ¥
_____________________________________________________________ R I
~ MUSED EDUCATIVO. M®  CONST. | €. 165 Hab. ! - 4
reatre. T euraca | e ame mem, VT N 23
"~ casa ve La cuLtora. | it coner. | 1 s ve mes. £ ize | ' a
= SaALUD.
~ UNIDRD MEDICR OE T1er: ;
CONTACTN. CONSULTORIO. 1 crs 3,198 Hob.;i 12 -31
— CLINICA. CONS;LT;;IO. ;--;;‘_;:;;;-;;;.—i - - .'.1
___________________________________________________________________________________ ]
~ CLINICA HOSPITAL. D;o::gLngés, 1 s =%,330 H!.b.' - = J
oowwres woseita. ] ssrectiiioas |' 7 T mef el 7
CAMR E
D CLINICR moeRITAL . woseitacizaczon|! T/ 1e30 Wy C I I
7 woseiTeL oewema. wosritatizactan|! 7T Rl el I
~ UNIDAD DE URGENCIAS. UR;::EIE:. 1 %, 12,8028 Hab - - !
®» ASISTENCIA BLICA, ! j
— CASA DE CUNA. 0202::23 1 %7 22,%00 Hab. - -
e e s L - :
_— ;RFQHF‘ITORIO. o ) '_ CAMA h 1- ;:’ 1-.-;;;_;&;. - g
.




Q U I P AMI ENT O.

NORMA DE i AND 1998 - 99.@77 Hab. NUMERO DE UNIDADES
EQUIPAMIENTO DEFICIT ] DE SERVICIO, uUsO DEL
SEGUN SEDESOL. | CANTIDAD CANTIDAD QUE SUPERHABIT. DEL ELEMENTO ELEMENTO.
¢ antes SEDUE >. | EXISTENTE. DEBE HABER. RECOMENDABLE.
1
1 %~ 120 Hab. 2 - - a2e - 82n 809 BUTACAS. INDISPENSABLE.
:
1 €/ 166 Hab. - - 597 - sa7 1.%08 MET CONST. CONDICINNADO.
1 %, 4% Hab. - - 220 - 220 2%@ BUTHCAS. CONDICIONADO.
t S, 70 Hab. 1z 1.41% - 1,295 1.2%8 H® CONST, INDISPENSABLE,
&
4 2 CONSULTORIOS
1 %/ 3,19% Heb. i 1 31 - N .
LI e i ! il IR ISR en 2 Turnos. | compreionane.
6 CONSULTORIOS
1 €/ 4,260 Hab.y - - 23 - 23 INDISPENSABLE.
_____________ o ISR (SR RO N-LY- 04T DT PR IR
6 CONSULTORIOS
1 € s . - - 1 - ND15 .
RISSSTnAE TN IS i i T en 2 Turnos. | IHPTSPENSABLE.
i 14 CONSULTORIOS
1. f.- 7, .l - - 14 -1 NDISPEMS .
ERRASM AT TN ISR I Y en 2 _tuenos. | IHOTSTENSABLE:
1 %/ 1.430 Hab. - - 69 - 69 70 CAHAS. INDISPENSABLE.
"""""""""""""""""""""""""""""""""""""" 3¢e CAMaS DE  f __ oot mmTTT
[P B I | . - - as - 89 CONDICIONADD.
Lo ANASN SRR (SRR A I nogprTarzzaczon, | “2NPTEIONA A
1 % 18.0@08 Hab. 1 - - te - 10 12 CAMAS. CONDICIONADO.
1@ MODULOS DE
1 ¢~ 22, Hab. I - - 4 -4 e e .
LA BRI I U N s cumas. ) ° onpitioNane.
12 MODULOS DE @
1" 1 . - - 2 - 52 .
ARG Tady T I i 2 Jounas en 1.3 Tumnos, | TNDISTENSABLE.
1t %/ 1,09Q Hab. - - 29 - a9 2%0 CAMAS. COMDICIONADO.




B .9, — < U A DR O D & E ©Q U I P A M I ENT O.

NORMA DE ANO 1990 - 99,077 H
EOUIPAaMIERNTEO UNIDAD DE EQUITAMIENTO
- SERVICIO. SEGUM SEDESOL. CANTIDAD CAMTIDAD
¢ antes SEDUE >.f EMISTENTE. DEBE Ha
‘ CENTRO [E INTCGRACINN
. s - HE®  CONST. 1 *,. 200 Hab. - -
Loodguvente. e e e e
~ HOGAR DE INDIGENTES. CAaMa 1 €/ 10.@00 Hab. - -
~ HOGAR DE ANCIANOS, camna 1 £ 230 Hab. - -
R A Y T D R A
— VELAT 0 PUBLICH. 1 ©/ 50,000 Hab. - -
LATORI L __aroIenTE + Hab
» COMERCTIT O,
- CONASUPER A. M®  CONST 1 %, 75 Hab. - - 1
- COHASUPER B. H®  CONST. 1 - 53 Hab. 1.100 1
- CENTRO COMERCIAL CONASUPO. M2  CONST, 1 €. 1@@ Hab. - -
TITPLAzZA FARA TIANGUIS o Tttty IoTTToTRTTToTTTTEmTTTTTTTT
PUESTAQ 1 €~ 13@ Hab. 20
__.mercapo soere nuevas. R "U° A IR ol I I
- MERCADO PUBLICO. FUESTO. 1 % 14@ Hab. ane
- TIENDA TEPEPAN. ME®  CONST, 1 €/ 185 Hab. - -
_________ e T i R ——
~ TIEMDA INSTITUCIONAL H®  CONST, 1 €. 90 Hab, - - 1.
_
» ABASTDO.
_
- RASTRO. M®  CONST. 1 €. 22% Hab. - -
~ RASTRO MECARNIZADO.. M2 CONST. 1 5/ 296 Hab. - -
— ALMACEN DE GRANODS aNDSa. M®  CONST. t €. 23 Habl, - - a4
_




13 I P A M I E NT O. !

NORMA DE

ANO 1990

99,0877 Hab.

- NUMERO DE UHIDADES
EQUIrAMIENTO DEFICIT o DPE SERMICIO, USO DEL
EGUN SEDESOL. CANTIDAD CANTIDAD OUE SUPERHABDIT. PEL ELCMINTO ELEMENTO.
antes SEDUE >.] EXMISTENTE. DEBE HABER. RECOMENDADRLE.
—
©, 200 Hab. - - e3s - 49% sea M® CONST. CONDICIONARDO.
"/ 10,200 Hab. - - 1a ! -1 50 CAMRSG, CONDICIONADO.
€, 2%0 Hab. - - 396 ~ 3% 202 CAMAS, INDISPENSABLE.
R R S A R Y S A T A
-/ ®a, . - - 2 - = (] .
r/ £0,000 Hab ARDIENTES. INDISPENSABLE
R—
1 %, 7% Hab. - - 1,321 - 1.321 400 M2® CONST. INDISPENSABLE.
t € 63 Hab. 1.10@ 1,873 - 473 120 M2 CONST. INDISPENSRBLE.
1 % 180 Hab. - - 951 - 294 2,.%00 M® CONST, CONDICIONADD.
1 €/ 130 Hab. 120 752 ; - %28 6@ PUESTOS. INDISPENSABLE.
1 % 140 Hab. 400 a8 - 300 120 FUESTOS. INDISPENSABLE.
1 €/ 18% Hab., - - =35 - 535 198 M2 CONST. INDISPENSABLE.
i %, 988 Hab. - - toron - 1,101 1,10¢ M= CONST. CONDICIONADO.
:
| €, 22% Hab. - - a49 - 440 60 M® COHNST. CONDICIONADO.
! ./ 586 Hab. - - 144 - 144 12% M® CONST. INDISPENSABLE.
1 €. 23 Habl, - - 2,399 ~ 4,308 s.e@0 M® CONST. INDISPENSRABLE.




E3 o C U A DR O

[ =

E Q U I P A ™M

I E N T ©O.

NOPMA DE { aND 1990 — 99,077 Hab!.
UNIDAD DE EQUIPAMIENTO |
E UIPAMIERNTO. §
a SERUICIO. SEGUN SEDESOL. i CANTIDAD CANTIDAD QU
¢ antes SEDUE >.] EMISTENTE. PEBE uanﬁﬁ
- BODEGR IMPECSA. H®  CONST. ! S 100 Hab } - -
& [
__________________________ T B L ET T mEE
- BODES® DEL PEQUENO COMENCIO M2  CoNMST. {0 %, 39% Hab. ¥ - -
TITBISTRIBUIDORA BE PROGUE=G8 | - o " T Ittt oooToemmmgTmmmm o T TrtoTThTTT
M®  CONGT i S, 4Q@ Hab, ¢ - -
...PESQUERGS. ____________ N IR IR RS IO ORI SO
— UNIDAD BASICA DE RBASTOS. M2 DE BOUEGA. t S, 83 Hab ! - -
» CDMUNICACIONES.
3
— AGEHNCIHn DE CORRENS. M2 COMNST. ¢ S/ 675 Hab B - -
~ SUCURSAL DE CORREOS. M®  CONST. 1 s 56% Hab - -
— BUMINISTRACION DE CORREDS. MZ  CANST. 1 . S6% Hab - -
TLTAFIcINa TELEFONICA o T f T T TIoooTmmTTtTTT Tt momttosmogTTTTTTTTTTT TrTTTTr T
H®  LONST. 1 = Q . - -
___RADIOFONICA. N I eneT .l C e e T !
— OFICINA DE TELEGRAFOS. M2 COMST. 1 %~ 742 Hab. -~ 1.;
__________________________ I T P e el R
L INE ‘
~ CASETA TELEFONICAR L.D, rebéF5f ca 1 5.2 2,%00 Hab. | - - 4
__________________________________ MBLiCR. ML ... - JORR [
LINEA T k
- c . oONODS, [ . J - - 3.2
[ orreine be TELeramec- ). teceronzca. | 1T e e T e
FENTRAL DE TELEFONOS LiNEA 1 "4 3@ Hab - - 3,30
- c TELEFONICA., : ’ J
= TRANSPORTE.
EEEE——— — W _—
— TERMIHAL DE AWTOBUSES ANUDEN DE L €. 15 000 Hab -
L. umeaNos. ). aporoate, b ISR TR
Z7EN : E AUTOBUSES caJON O
ENCIERRO DE AUTO J tE { . 2.2%0 Hab o 4
URBANOS. ENCIERRQ. J




= QU I P A M x:: ENT O.
| NORMA DE é' AND 1990 99,077 ﬁab. NUMERO DE UNIDADES
~ EQUIPAMIENTO ;;: DEFICIT o DE SERUVICIO. UsSO DEL
SEGUN SEDESOL. ! CANTIDAD CANTIDAD QUE SUPERHABIT. DEL ELEMENTO ELEMENTO.
¢ antes SEDUE )ﬂl EXISTENTE. DEBE HABER. RECOMENDABLE.
[ 1 %/ 102 Hab. y’ - = EES - a9 1,000 M® CONST, INDISPENSABLE.
BRI S ae | “asi b zzs weocomer. | conp:ciomape.
T e v, 2 oy 2an | Zzae | 2s0 w= const. | conpicionabo.
v m B e - e e . . - ———— | S U OUPU I VR U VR UV TS - = e m e = e =~ e ] — = e e e e
. t S/ 93 Hab. 5: - - 1.194 - t,.194 f1,200 M® DE BODEGA. CONDICIONADD.
¢ C/ 6T Hab. i - - 147 ~ 147 70 M® CONGT INDISPENSABLE.
e ses omes. & e Ctan | zzo wa coms-. | INCGISPENSABLE.
B RPN e Zi7s | ass we comst. ) cono:cromeso.
i e w1 e es | “tes | tie mmoconst. | INDISPENSRBLE.
B PR B . e | “taa | sz we cowsr. | INDISPENSABLE.
B EEET S -y ol a0 | i itmes. | INDISPENSABLE.
B R -y 2200 | “a,aen | s00 Linens. | INDISPENSABLE.
BT - na0a | Za.sea | 20,000 Lineaz. | conniciowave.
1 S/ 156,900 Hab - - & - 5 . 196’_2225251 . cout-fczoneoo._
,“r:: 2-;;;-;‘; ) - - 49 - 44 4% CR.JONES. COMDICIONADO.




B9 o — C U ADRO D E E QU I PA MIENT O,
NORMA DE ANO 199@ 99.@77 H
UNIDAD DE EQUIPAMIENTO
EQUIPAMNIENTO. SERVICIO. SEGUN SEDESOL. CANTIDAD CANTIDAD
¢ antes SEDUE >.] EXISTENTE. DEBE HaA
A
CRJON DE
- ES NIS. ¢, s, . - -
_ BeTecron oE TAMe ). aporpasce, | ! 7 F-000 Mee-y o T T .
-~ TERMINKL DE AUTOBUSES CAJON DE . - _
__FORANEOS. aporpage, | ' "7 eses Mee-y T TN L.
- D AMIO E
TERMINAL DE CAMION D HODULO-BODEGA J1 €.~ 15,9@0 Hab. - -
=111 L PRI PRI PN IR T
- HGEROPISTA. PISTA. 1 €/ 15,000 Hab. - -
TITRERQPUERTO DE CoORTO T T T oo T oommmTmmpT Tt mmmmmoTTmgToTT IO
I8TA. < 5,000 . - -
_eLcawce, & AL SRR STttt IR TR
- AEROPUERTO DE MEDIAMO
PICSTA. 1 €/100,000 Hab. - -
ooAveewce, o TRETA g Il et IR IR 4
- ESTACION DE FERROCHARRIL. M® CONST. 1 €/ 2% Hab. - - 3.
» RECREACTI1U0ON.
- PLAZA CIVICA, M DE PLAZA. 1 €~ 6.2% Hab. - - 1%,
- JARDIN VECINAL. M® DE TERRENO. 1 %/ 1 Hab, - - 993
- JUEGOZ INFANTILES. H® DE TERREMNO. 1 %/ 2 Hab. - - 43,
- PARQUE DE BARRIO. M2 DE PARQUE. 1 €4 1 Hab. - - %9,
- PARQUE URBANO. M® DE PARQUE. 1 €~ 0.%5% Hab. - - 180,
“Z7AREA OE FERIAS v T TTTRC N R A
T . < . - - .
___EXPOSICIONES, mo e TERMENe- )ttt ree Y T T i
- CINE. BUTACA. 1 S~ 180 Hab. 5Q0
R R e R R R ET LY CEEEETEETEEEY CEE PR
- ESPECTHACULOS DEPQRTIVOS. BUTRERA, 1 S/ 2% Hab. 3




[

Q U I PP AMIENTO. l

NORMA DE ANO 199 99.077 Hah. 1] MUMERO DE VHIDADES

EQUIPAMIENTO f PEFICIT (0] PE SERVICIO, uso DEL
% SEGUN SEDESOL. CANTIDAD CANMTIDAD QUE SUPERHADIT. DEL ELEMENTO EIL.LEMENTO.

¢ antes SEDUE »>. EXISTENTE. DEBE HABER . RECOMENDADLE .

- - 20 | oe anonuige, | IrererEnsesce.
15 7:309 Has. - - 2 Sl B
1t €/ 15,000 Hab. S R ; -7 &% MODULQS--BODEGRA,. CONDICIQONADO.
PSRNl I B I i T LT i
PRl R Bl I = PO IR el
PN IR N Y St IR & e
BPFPRCh et MAEERA i IR It IR LSO MO

1 ¢, 5. 2% Hab. - - 185,882 i - 1%5.6852 4,480 M® DE PLRZA. CONDICIONRDOD.
o B R JOPCtn| IRl Epoe R RO
ol B R JUNPSts IRl e RV
CroTTil B R sl e e ranaee N erenenannie.
PRETIPOIol IRt Al i e renen | et
R ShOR I N R SO INRUel PR IS
EIPPAICRRRl] IRERES ioond REREEEEES S Tl i i
BTV hre At Ity RS ol e v svracae | iaeerinsaie




B e © « — C U A DR O D E E ©OQ U I P A M ' ENT O
NORMA DE , ANO 1990 99,077 Hab.
UNIDAD DE EQUIPAMIENTO
EQUIPAMIERNTO. SERVICIO. SEgUN SEDE:OL. CANTIDAD CANTIDAD QUE
¢ antes SEDUE ). NISTENTE. DEBE HﬁBER.v
= DEPORTE.

- CANCHAS DEPORTIVAS. M® DE CANCHA. 1 S/ 1.1 Hab. - - 90,070
centro verorTive. | wt oe cencha. | 1 <2 mas. J I 49,539
untoss cerertiva. | WE oE cenca. | 1 <o s mas. ) N 19,815
etmmaszo. wr const. | 1 <, a0 Heb. T I 2,477
aieeren perorTiva. | nr const. | 1<, a0 nes., I 2,477
“eacon seportive. | w const. | 1 s aas . || I 2,872
= SERVICIOS URBANOS. ! _

.

- COMANDANCIA DE POLICIA. M® CONST. 1 €/ 16% Hab. - - S,GM
- centnew og pomognos. | ENEITERY | e mese ] o)

- CEMENTERIO. FOSA. 1 €/ 3% Hab. i - - 28,3;9
" oasumero MunzcteaL. nt oe temmeno. | 1 < 7 mas. | N (41,540
cetacton oe sasoLtna. | RetSAN PREVIPREORTRTE E N 's
= ADMINISTRACION PUBLICA. |

- DELEGRCION MUNICIPAL. M® CONST. 1 €/ 7% Hab. ' - - 1.321'|
BT Pt IR bel EE I 2l




i

@ U I PAMIENTO.

NORMA DE [ ANO 1990 — 99,077 Hab. NUMERO DE UNIDADES

EQUIPAMIENTO DEFICIT o DPE SERVICIO, UsSO DEL

SEGUN SEDESOL. ! CANTIDAD CANTIPAD QUE ]| SUPERHABIT. DEL ELEMENTO ELEMENTO.
¢ antes SEDUE )>.{ !XISTENTE. DEBE HABER. RECOMENDABLE .

i

t €/ 1.1 Hab. - - 50,070 - 90,0702 [I5,36% M® DE CANCHAS.§ CONDICIONADO.
e e, | T B as,sas | Z 45,535 [14,000 n= oc cancuas| norspensasLE.
e s, N rs,e18 | T e.e15 Jze.000 n= e canchas| convrcronase.
s a0 Has. L . zoarr | Jz,ar7 | 2500 nr const. | convicronase.
e ae s, T A 2.7 | Zz.a77 | 2,500 nz const. | conorcrowavo.
Ues sasmae. | Y z.oovz | Zz.e7z | evo mroconst. | INDISPENSABLE.

—

1 ¢/ 163 Hab, - - 6,004 - 6,004 600 M® CONST. INDISPENSABLE.
Py Eoael BT P B Z1a | s avrosomeas. | CONDICIONADO.
s s | . ze.s00 | Tzesee | 2,060 Fosas. | INDTSPENSABLE.
e e, T . ta1,5a0 | - tar.sa0 | 5,000 n* por ano. | INDISPENSABLE.
Ve erzs mae | N e . s somens. | INDISPENSABLE.

2 A.
t €/ 7% Hab, ? - - 1,321 - 1,321 300 M® CONST. CONDICIONADO..
s tea was. | S sor | “ssr | seo mr const. | INDISPENSABLE.




B e 9 o — C LS A DR O D E E ©Q U I P A M I ENTT O.
NORMA DE ANO 1990 - 99,077 Hab.
EQUIPAMIENTO. ::;z:zrg? Sig::lpg:ll)zgzt. CANTIDAD CANTIDAD QUE
¢ antes SEDUE ). [EXISTENTE. DEBE HABER.
R

T EeraraL. o CiERN G R R
T eraTaL. | TCTENRA ot ocowsT. L1 €/ 200 Hab, N 453
esesmee o oeeen |tz e ) ol I o
~ MINISTERIO PUBLIZO ESTATAL. M CONST. 1 €/ 22% Hab. - - a440
reremme cinei e i e i 3o
T eremme o albotveatty EREPSAAOaMA R Al R i
Creilesmierm ROUORE] Rt bal i I -
SObabeerba ISR M aboenrey E A "
AR IR R ay N N
Ceeeeman. oL neocowst. | v o7z | el no21
~revemav, e oconst. o coizsme. | el I
T eevemaL nrocowsr.  f 1</ zs0 ab. - 234
L— MINISTERIO PUBLICO FEDERAL. M= CONST. 1 €/ 67% Hab. - - 147




Q U XT P A M I E NT O

- v
NORMA DE ANO 19%0 99,077 Hab. : NMUMERO DI UNIDADPES

- EQUIPAMIENTO TDEFICIT o DE SERVICIO, Uso DEL

SEGUN SEDESOL. CANTIDAD CANTIDAD QUE || SUPERHADIT. DEL ELEMENTO ELEMENTO.

¢ antes SEDUE ). JEXISTENTE. DEBE HABER. :' RECOMENDABLE.
| 1 €/ 5a Hab. - - 1,982 - 1,982 12,500 M2 CONST. CONDICIONRDO.
1 e mae | Y assll ~ass | zse wr const. | tworseewsesie.
1 e e e | - sall ~ 733 | 2,500 u* const. | cowoicrowao.
I T Y ol “as0 | zeo ur const. | norsrensasie.
1 o seonm. | -y s | ~s3e | 116 mx const. | tmorerensesie.
I BT Y o S | 70 mt const. | INDISPENSABLE.
| BT o 1z S ¢o0 ceLoms. | CONDICIONADO.
| T Y sa ) “ee | 2so camas. | coNbICIONADO.
1 o asemae | Y oy 230 | 4,550 nt const. | conprcrowave.
1 e | =Y 1a21 | - 1.e21 | t.sec n= const. | tnorseensasie.
N e | - ses | “ses | sre wrconst. | INDISPENSABLE.
| P -y ssa} Zesa | 1,250 u= const. | consiciowape.
| EEPRSTE O e “ a7 | sso mrcomst. | CoNvicIoNADO.




C.~-ASPECTOS SOCIO-BCONOMICO.

C.1.-CRECINIENTO DEMOGRAFICO.

Desde 1la década de 1950, cuando se acentda el incremento de
la industralizacién en el Estado de México principalmente en
Tlalnepantla, Naucalpan y Ecatepec, los 17 Miniciplos Conurbanos han
experimentado crecimientos demogrificos explosivos, en la zona que
conforman los Municiplos: Chalco, Chicoloapan, Chimalhuacan,
Ixtapaluca, Los Reyes, se inicia el crecimiento acelerado de 1la

poblacién en la misma década.

La dindmica de crecimiento demogrdfico se ha expresado en
tasa de crecimiento anual para toda la zona del 10% anual a partir de
1950,‘ el doble de las zonas registradas para el Area metropolltaﬁa en
su conjunto y el triple del promedio nacional para esos perlodos. Como
resultado para este patrdn de crecimiento, la poblacidn se incrementd
240% entre 1970 y 1980 y 290% en_sblo 9 affos ( 1980-1989 ), siendo que
de 307,925 habitantes que existlan en 1980 alcanzé la cifra de 892,984
habitantes en 1989.




El crecimiento demogradfico de la presente década impactd
principalmente a los Municipios de Chalco, Chicoloapan y Chimalhuacan,

presentAndose tasas anuales promedio de crecimiento del 7.5%.

C.2.- CARACTERISTICAS DEMOGRAFICAS.

La poblacidn actual de la zona conurbana del Valle de Chalco
es de 892,984 habitantes, de los cuales un 31.7% se encuentra en el
Municiplo de cChalco ( 283,276 habitantes ). Sélo el 23 de cada 100
hablitantes son originarios de alguno de los Municipios que conforman la
zona, poblada mayoritariamente por jévenes, la poblacién menoxr de 15

afios representa el 31% del total y la de 15 a 39 afios el 51%.

Esto implica la gran demanda de servicios de salud y

educacién, asl como una gran demanda de fuentes de trabajo.

C.3.- CARACTERISTICAS ECONOMICAS. -

La estructura econdmica y social del Valle de Chalco ha
tenido cambios que corresponden al crecimiento demogrdfico y a 1la

modificacidn de usos del suelo.




El incremento poblacional resultante de las coxrientes
migratorias provocd que muchas Areas dedicadas a la produccidn agrope-
cuarla, se convirtierdn en zonas habitacionales sin que, paralelamente,
se desarrollaran fuentes de empleo, 10 gque obliga a la poblacién en su
mayoria a buscar su medio de ingreso en el Distrito Federal o en otros

Municiplos cercanos.

El desorrollo de la industria se ha visto limitado por 1la
falta de sexviclios bAsicos ( energla electrica, agua potable, drenaje,
etc. ). las zonas industriales situadas en los alrededores no tienen la

capacidad para absorber la poblacién ahi existente.

C.4.- INGRESO.

Del total de 1la poblacién econdémicamente activa, el 29%
percibe hasta un salario minimo y el 71%, 1.5 veces el salario minimo o

menos.




La desigual distribucidén del ingreso se agrava si
considexa 1los montos del gasto familiar para la mantencién basica,
manto de gastos, en tan s8lo agua potable y transporte representa
36% de un salarfo minimo vigente en 1la 1xegién, é&sto es para
familias que compran el agua distribuida por pipas; esto es, el 34%
la poblaciofi total y que trabaja fuera del valle .de Chalco o sea el

de la poblacién.

FUENTE DE INVESTIGACION DEL ESTADO DE MEXICO

" OCEC " Y LA INVESTIGACION DE CAMPOQ

REALIZADA POR EL EQUIPO DE TRABAJO EN 1990.

se
el
el
las
de
60%




D.~-NIVEL NORNMATIVO.

D.1 CONDICIONES SECTORIALES.

El nivel inmediato superior del presente plan es el Sistema

Urbano Intermunicipal del vValle de Cuautitlan-Texcoco, el cual
establece para el municiplo de Chalco los siguientes lineamientos:

- Indicar los limites de urbanizacién del Municipio para evitar

l1a expansién urbana sobre nuevas Areas, debido a que en el interior de

su perimetro actual es posible alojar casi la totalidad de la poblacién

que se prevee llegué en el largo plazo.

-~ Alojar el nuevo crecimiento de 1la poblacién previsto,

mediante politicas de densificacidon y la saturacién de lotes baldlos.

~ar

Evitar la ocupacién de las Areas agricolas, principalmente

ejidales no urbanizables que adn quedan libres en el Municipio y

bAsicamente en Valle de Chalco.

~n

Integrar una bolsa de suelo, bajo el dominio péblico que

permita integrar la mayor parte de la reserva para el crecimiento.




~o

Impulsar las funciones regionales del Centro Urbano de Chalco
de Dlaz Covarrubias por medio de la ubicacién de equipamientos urbanos
mayores y diversidad en los usos del suelo y el establecimiento de

otros centros urbanos en Valle de Chalco.

~ o

Establecer una estructura urbana conformada por distritos
habitacionales en donde cada uno cuente con los servicios inmediatos,

concentrando el comercio y los serviclos mas especlalizados en los

centros y corredores urbanos.

~o

Mejorar y ampliar la red vial primaria, articulandola con 1la
del Distrito Federal y el Municipio de Ixtapaluca, y construir redes

troncales de transporte colectivo que respondan a los requerimientos de

movilidad del Municiplo.

~an

Impulsar la implantacién de fuentes de trabajo gue eviten que

Chalco de Diaz Covarrublias y Valle de Chalco se consoliden como

"ciudades Dormitorio”.

D




D.2 OBJETIVOS.

Para mejorar la calidad de vida de los habitantes del Valle
de Chalco y su centro de poblacién, los factores que influyen mas
directamente en el logro de este propdsito son: el suelo, la dotacién y
correcta ublicacién del equipamiento urbano, la infraestructura y en
general 1la ordenacién de espaclios y redes, de acuerdo a los

asentamientos humanos existentes y los futuros.

ACCIONES PARA LOGRAR LOS OBJETIVOS.
1).- Proteger del crecimiento urbano a las areas de

productividad agricola y forestal, mediante una legislacién.

2).- Fljar fisicamente el 1limite de crecimiento del Aarea
urbana del Valle estableciendo seffalamientos claramente identificables
y ubicados en la perspectiva de desarrollo urbano al afio de 2006. Asi

se evita el crecimiento incontrolable de la mancha urbana.




3).- Instrumentar un programa de vigilancia para evitar 1la
ocupacién de las Areas no urbanizables, que en este caso son: La zona
agropecuaria, la zona de preservacién y parque urbano, 1las zonas
deportivas, la zona de panteones, el Vaso Regulador, los Cerros de Xico

y la Colonia 5 de Mayo.

Establecer el reglistro de excepcidn para los asentamientos
gue quedaron fuera al momento de la delimitatacién del Area urbanlzable
y determinar el tamafio minimo para los lotes asi como los terrenos no
urbanos, a los que se debe restringir totalmente 1la dotacién de

serviclos por parte del Municiplo.

4).- orientar 1la ubicacién de nuevos pobladores a las areas
subutilizadas y lotes baldlos existentes en las 1548 has. del Valle de

Chalco, prohibiendo los asentamientos que signifiquen una expansién del

Area urbana definida.

5).- Integrar una reserva de suelo de 341 has. para alojar a

la poblaclén esperada a largo plazo.




6).- Intensificar el uso del suelo comercial y de servicio en

los centros y corredores urbanos.

7).- Presexvax los derechos de via necesarios

conformaclén de la estructura vial requerida.

8).- Evitar nuevos asentamientos en 1los terrenos

que delimitan al valle de Chalco.

para la

agricolas




D e 33 & — D E S AR R OL L O D E E Q U I P A M X E N
- S R
ronLacram vomma ve | S oRriCE [ oD
UNIDAD DE EQUIPAMIENTO POR CADA * 191 ;43
SERVICIO. SEGUN SEDESOL. | -
EQ Ul PAMI ENTDO ¢ antes SEDUE > UNIDAD DE CANTIDAD. S
- i “{ SERVICIO. u.
2 EDUCACTI ON.
— JARDIN DE NINAS. AULA i €/ 1,170 Hab. 212 112
— PRIMARIA. RULA N €/ 3%7 Hab. 390 368
ITESCUECATESFEGIAL FaRa N SRREERRbl | b
AULA < 65,2598 .
__.attercos. o ko RURA Rl s ce S R . o . i B
— ESCUELA DE CRAPACITACION
TALLER = 1%,000 H . [«]
__Pera EL TRegavo, _ __F o TARER O Lo le.000 Mabet e T 1
-~ TELESECUNDARIF. AULA { Cr 2,32% Hab, 1% =7
~- SECUUNDARIA GEHERHL. AULA 1 €2 1,740 Hab. s¢0
- SECUNDARIA TECNICSH. AULA 1 S/ 2,14% Hab. 600
— ESCUELA TECNICA. RULRA 1 S~ 22,502 Hab. 3
-~ BACHILLERATO GENERAL. RULR 1 S/ 4,995 Hab. Va1
— BACHILLERATO TECNOLOGICO. RAULA 1 S/ 6,825 Hab. 9Co
- NORMAL DE MRESTRNS. AULR 1 %/ 24,9290 Hab. 10
— LICENCIATURR GEMERAL. AULA 1 S/ 9,000 Hab. 85Q
» CULTURA .
- BIBLIOTECR FUBLICA LOCAL. ME CONST. 1 €/ 48 Hab. 2.9%
~ CENTRO SOCIAL FPOPULRAR. M= CONST. 1 € 2a 'Hab. 2.0




E QU I P A MIEHNTO U R B AN O.
A | PR - R

bE SUPERFICIE CORTO PLAZO MEDIAND PLAZO. LARGO PLAZO.

E . AHO: - ;. 2000. : .
ENTO DE TERRENO o 1994 ANO: 200 ANO 2006 Uso  DEL
SESOL. POR CADA 131,543 Hab. 201,232 Hab. 307,656 Hab. ELEMENTO
DUE > UNIDAD DE CANTIDPAD. dSUPERFICIE. JCANTIDAD.JSUPERFICIE. [CANTIDAD. JSUPERFICIE. -
N "] SERUICIO. [T [ w. M2 w. [ Jnd

S R

’0 Hab. 212 112 23,744 172 26,464 263 s%, 75¢ INDISPENSABLE.
7 Hab. 330 368 143,520 554 219,960 862 336,100 INDISPENSADLE.
k% Hab, sis 21 19,81% az ‘6,400 a9 2%,23% INDISPENSABLE.
20 Hab. 600 9 5,400 12 7,000 21 12,600 INDISPENGRBLE.
25 Hab. 12% 57 7,12% a7 1e,87% 132 16,500 CONDICIONADO,
10 Hab. sce 76 3,000 11¢ 58,000 177 ea,%00 INDISPENSABLE.
1% Hab, 600 61 36,600 24 56,400 144 g6, 400 INDISPENSABLE.
1@ Hab. 300Q 6 2,200 2 3,420 19 5,320 INDISPENSABLE.
5% Hab. 75% 26 12,638 40 20,200 62 46,610 INDISPENSABLE.
25 Hab. sae 19 17,100 2o 26,100 as 49, %00 CONDICIONADO.
22 Hab. 510 s 2,%%0 a 4,080 12 6,128 CONDICIONADO,
26 Hab. LT 1% 13,200 22 19,360 24 29, %20 CONDICIONADO,
_—
2
Hab. 2.% 2.%23 7,308 4,472 11.180 &.841 17,102 INDISPENSABLE.
Hab. 2.0 F e¢.577 13,124 1a.062 20,124 15,362 20,786 TNDISPENSABLE.
_—

1




[ - J— D E S ARROL L © o = ECQCUTI P AMIENT
SUPERFICIE T CORTO P
POBLACTON. NORMA DE bE TERR aNO: 1
UNIDA}' DL EQUIPAMIENTO roR cai:”‘ 131.843
SERUT:10. SEGUN SEDESOL. UNIDAD DE “canr:on; —
E UIPea ENTO. < = 3. "
Q M I antes SEDUE > SERUICIO. “. |
—~ AUDITORIO. BUTACA 1 €.+ 12@ Hab. & 1.096
- MUSED EDUCATIVO. M2 CONST. 1 €, 166 Hab. 2 b 792
- TEATRO. BUTACA 1 €, a%@ Hab. 10 I 292
- CASA DE LA CULTURA. M2 CONST. t €, 7@ Hab. 2 1,879
—
= SALUD. !
i
- UNIDAD MEDICH DE 1er.
CONSULTORIA, < s . a1
cowtacto,  __________|° onewvrTemie. )7 %l%S ey . e b .
~ CLINICA. CONSLILTRTIO, 1 €/ 4.260 Hab. 190 3t
""""""""""""""""""""""""" CORSULTORIO N 7.7 """ omomomynTr oo T et
- CLINICH HOSPITAL. < . . 25
_________ T . QoEomev. cmec, |1 7 e300 Heee} ey L EL
CONSYLTORIO
- CLINICA HOSPITAL. Bg 1 €, 7,183 . ) 18 J!ﬂ
___________ T .. Leseeciaipep |! 77 7oSe e om0 w L
CAMA [DE
- GLINICA HOSPITAL. 1 €/ {.430 Hab. 170 22
______________________________ nospiTaLizacton)! 7 1090 Mee-y o 17e g TF R
CAMAR DE
- HOSPITHL GENERAL. 1 f/ 1.11e . 179 t1e
_______ LT ENERAt o _fresermaiizaciony' 7 t-lf@ Meey 7O )L
Cata UE
- UNIDAD DE URGENCIAS. 1 %~ 10,000 . 1] 3
HID RS 1 URGENG I aS. 0,0 Hab 1
* ASISTENCIA PUBLICA.
.
HODUL D
- £CAasSA DE CUNAa. < 2.%50¢ Hab. 1@ 6
________________ )b cunes J! T7EESeC Maey e R )
MODUL G :
- GUARDERIA INFANTIL. 1 €/ 1,918 . e a7 §
R NEANTIL bE cunns ” Hab ) ] ;
____________________________________________________________________________________ .
- ORFAMATORIO. CAMK ] €/ 1,000 Hab.f"® 30 122 §
]




bu r P AMIENTO U

SUPERFICIE
DE TERRENO,
POR CARDA
UNIDAD DE
SERVICIO.

W

CANT 1DAD.

—

CORTO PLAZO

AND: 1994.

31,343 Hab.

SUPERFICIE.
M2

REB A N O,

o S ——
MEDIANDO PLAZO.

NNO 2000.
201,232 Hab.
CANTIDAD .
w. M

pE———
SUPERFICIE.

——
LARGO PLaZO.
AND: 2000G.

7,856 Hab.
-—-—--1--——---4

CANTIDAD.

SUPIERFICIE.

uso oLL
ELEMENTO.

INDISPENSHBLE.

INDISPENSABLE.

CONDICION#DO,

CONDICIONADG.

CONDICIONADN.

‘ CONDICIONADD.




0.3 0 — DE S ARRCOCIL L O [~ E O U I P A MTIE N|T
e
FICIE CORT
POBLACTION. NORMA DE §ZP$:RRE;0 nno-o T
UNIDAD DE QU IPAMIENTO POR CADA ’ 131 éial
R I10. S a - -—'--
EQU IPAMIENTO SERULEIO <“wﬁ::.522532L> UHIDAD DE CANTIDAD. (IS0
” N "] seruicIO. u. '
- CEHTRD DE INTEGRACION
2 . ¢/ 20 b . 3 '
__JUvENIL. nTmemeT | D7 Eee e . 5.
- HOGAR DE INDIGENTES. CAMA 1 °/ 19,000 Hab. 65 13
- HOGAR DE RNCIANOS. caMa i €, 2%0 Hab. a0 526
"""""""""""""""""""""""""" ST R DS I I | I
- VELATORIGO PUELICO. 1 °/ %0,000 Hab. a0s 3
ARDIENTE ab J
» COMERCIO.
- CONASUPER a. M2  CONST. 1 4 7% Hab. 2 1,7%4
- COMASUPER B. M2 CONST. ! €/ 63 Hab. 1.7 2,098 ‘
- CENTRN COMERCIAL cOMASURO, M®  CONST. " €. 100 Hab. 2.5 1,315 |Rag
"Z7PLAzZA FARA TIANGLIS o § oo TTomThTTT Y R E o
PUESTO © e ab. ,
__Mercavo soert ruepes,  f © veere L 7130 Hee e ore
- MERCADO PUEBLIGCAO. PUESTO. €/ 140 H=b. 2 sae |
~ TIEND& TEFEPAN. M®  CONST. 1 €/ 185 Hab. 2.4 711
-~ TIENDA INSTITUCIONAL. M2  CONST. 1 €. 99 Hab. 2.s 1.462
» ABASTL,
-
- RASTRO. M®  CONST. €/ 22% Hab, 6. =g
- RASTRO MECaANIZADO.. M®  CONST. “~ £88 Hab. 1@ 191
- ALHACEN DE BRANOL ANDSA. M CONST. € 23 Hab. 2 5,719
pifaunspueny —_— —_ - -




Q U I P A MIENTO O 2> B3 AN D.

A W i v —
SUPERFICIE CORTO PLAZO MED IAND PI.LAZO. LNRGO PLAZO.
DE TERRENO, ANO: 1994, AND: 2000. AND: 2006. Uso  DEL
POR CADA 131.543 Hab. 201,232 liab. 307,056 Hab. ELEMENTO
UNIDAD DE CANTIDAD . JSUPERFICIE. JCAMTIDAD .JSURERFICIE. JCANTIDAD - JGUPERFICIE . -
SERVICIO. w. m* w. M= w. [ el

3 687 1,971 1,206 2.018 1,539 4,617 CONDICICONADOD.

IHDISPENSRBLE.

INDISFENSABLE.

CONDICIONRDD.

CONDICIONRDO.

INDISPENSABLE.
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D e 3 e« — D E S ARROL L O D E E QU I P AMIENT
|
! ERI T0 P
Fobiacion. Nowwa DE | corcRiiciE CoRTO -
UNIDAD DE EQUIPAMICHTO rOR :aon - ‘o1 sa3
SERVICIO. SEGUN SEDESOL. unxonﬂ DE anTIDn; —
UIPAMIIULUNTO. < tes SEDUE . °
a antes SLRUICIO. w.
LODEGA IMPECSH. M2 CONGT. 1 €/ 100 Hab. 3.5 1,318
EODEGA DEL PEQLENO COMERCIO ME  CONST. t % 395 Hab. 333
"lTCISTRIBUIDORA LE PRODUCTOS § . . Tt T oToommmomTTT o A B
ME  CONST. 1 %/ 400 Hab. 3zs
__.pesguemes. & " T77 RN IR I P s I
UNIDAD BASICA [E ABASTOS, N DE BODEGH. 1 %+ 93 Hab. 15.6 1,565
COMUNI CACI1ONES.,.
AGENCIA DE CORIEDE. Me  CONLT. 1 S~ &75 Hab 2.5 198
SUCURSAL DE CORREDS. ME  CONST. 1 %2 655 Hab. 2.5 168
HDMINISTRACION 0E CORREGS. M2 CONST, 1 €/ =S¢5 Hab. 2.5 233
"ITGFICING TELEFGH G o TR TTTTemTTTTT ot B A |
M ONST. I %o Bud Hab. 2.8 =
___meotoFowice. 0" cousT- . USRSt el b
GFICINA DE TELEGRAFOS. H®  CONGT. Hab. 2.5 V76
___________________________________ ;_-ﬁn_"-n- S F R | _x‘
CRSETA TELEFOMILH L.D. TELE I1CH Hab. 14 £z
________________________________________ 2NN PRI P | IR B
LINEA
QFICINA DE TELEFONOS. 1 S 28 Hab. 1.14 4, 565
10IMA DF TERErAMes. M. Teveronce, f 1 7 FR MR- R TR 4 &®
LINEA
CENTRAL DE TELEFUONOS. 1 € 20 Hab. ©.26 4, 3@ |
TELEFONICA. < S8&S -
TRANSPORTE.
_
E
TERMINRAL DE ARUTOBUSES ANDEN [ € 16,060 Hab. 330 &
WRBAkOS. o __f--- ABORDATE. ¥ L. I IR | :
ENCIERRO DE AUTOBUSES CAJON DE ¢ & 2EG lab. o0 e
LRBANDS, ENCIERFD.
"
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" Q U I P A M ENT O UR B A N <.
reso— ! ———
£ SUPERIICIE T CORTO PLAZO MED {RNO PL#HZ0. LARGO PLAZO.
HTO DPE Tzrfnmo.,;l ANO: 1994, AND: 2006. ANO: 2006. USO  DEL
soL POR CaDA  } 131.543 Hab. 201,232 Huh. 307. 056 Hab. ELEMENTO
OE » UNIDAL DE CANTIDAD. JSUPERFICIC, JCANTIDAD. JSUPCRFICIE. JCANTIDAD . JSUPERFICIE. | : "
el SLRUICIO. i w. M= w. Mz w. "
Hab. a.s } 1,31% 3,070 16,777 INDISFENSABLE.
Hab. 2 f 333 F70 1,558 CONDICIONADG.
Hab. s b 329 776 Z,3@ CONDICIONADO,
___________________ oot I e
ab. 15.6 {i 1,568 3,706 CONDICIONADO.
: '.
i
)
748 456 1,140 IHDISPENSABLE.
756 463 i, INDISPENSHBLE.
890 545 1,063 CONDICIONADOG,
83c 513 1, o0m INDISFENSHBLE. L‘J
-1 ey 1,048 INDICPENSRELE.
1,128 122 1,722 INDISFENSHELE.
7.647 19,262 11,699 INDISFENSHELE.
L 744 10,262 2,666 CONLICIONKDO.
Heab. 330 ) z,640 i3 4,290 19 6,276 CONDICIONADO.
Hab. se s¢ 5,220 89 2,010 136 12,240 CONLICIONHDD.




D .34 — D E S ARROL L O o> B E QO WU I P AMIE T ©
OB LACIORM ot DE SUPERFICIE CORPD PLAZ
) DE TERREMO, AMO| 1994
UNIDAD DE EQUIPAMIENTO o
SERUICI0 SEGUN SEDESOL POR CADA UC RS- ALY
EQUIPAMIENTG = - . tes SEDUE 3 UNIDAD DE JCAMTIDAD|[SUPER
- - Antes * serurcio. w. .
CRJON DE
- E [ I DE “Is. €/ 5,000 b . 4a¢ 2¢
A B TR _eeompage, | ! 77 Se000 mesey TN T
- 2 NBUSES -
TERMINAL OE AUTOBUSES CAJON DE | s 7.508 Hab. 672 ‘7
o JBomaMEOS. ... ___HBORDRJE. R ol YR
~TERRING r 1100 DE
RMINAL DL CAMION DE MODULO-BQDEGA J! €, 15,000 Hab. Coeon £
L GRREA. R U I PRI PP | N
- AEROPISTA. PI&TA. “/ 1%,000 Hab. 15 Has. s 12
”:'_T": """"""""" r' """"""""""""""""""""""""""""""""""""""""""""""""""""""""""
HEROPUERTO DE CORTO PISTA. €/ 7%,000 Hab. 640,000 2l tr2n
LoBLEANCE. R e il e e e e e
- 0
AEROPUERTO DE MEDIANA PISTA. ©/102,000 Hab. 1"120,000 | IRERF:
carcance. e e e N
- ESTACION DE FERROCARRIL. H® CONST. 1 €/ 2% Hab. 10 5,262 2
o
»* RECRUEACION.
. i
- PLAZR CIMICH. M® DE PLAZA. 1 ©/ 5.2%5 Hab. 1.2% 21,047 -y
- JARDIN VECINAL. M2 DE TERRENO. 1 €/ 1 Hab. 1 131,543 R <]
~ JUEGQS INFANTILES. M® DE TERRENO. 1 €7 2 Hab. 1 62,772 ¢
- PARQUWE 0L BARRIO. M® DE PRROUE. 1 €/ 1 Hab. Pt 131,%43 14
- PARQUE URBANO. H® DE PARQUE. 1 S/ @.%% Hab, [ 232,169 26
"Z"AREA DE FERIAZ v 777 O B P S SR B
i ’ < . . 3,1%4 :
___Ewrostciomes, " UE TERRENG. 4 1 T4 10 Has. 8 IR N
~ CINE. BUTRCH. I £ 100 tiab. a.s 1,315 ‘
______________________________________________________________ e EE T B Lt
—~ ESPECTACULOS DEPORTIVOS, BUTACHA. 1 €/ 25 Hab. £.8 =, 262 at




T QO U I P AMI E T O U IR AN e
S eyt s
L SUPERFIC 1E CORO PLAZO MEDIAND PIl.AZO. LnuRGO PLAZO.
- DE TERREMNO, AHO| 1994, ANO: 2000. ANO: 2006.
NTO q - usa DEL
POR CADa 131./93 Hab. 201,232 Hab. 3IN7.,0656 Hah.

50L . TPy e . e e e e —— ELFMENTO .
E > UNIDAD DE CAMTIDAD| I SUPERF XCIE. JUANTIDAD . JSUPERFICIE. JCANTIDAD . {SUPERFICIE.

E -1 sepuicro. w. M= w. M= w. Mz
-

Hab. 40 2é INDISPENSABLE.
Hab. 672 17 INDISPENSABLE.
Hab. c.ao0 9 13 CONDICIONADDG.
Hab. 15 Has ? 13 CONDICIONADO,
Hab. 640,000 2 3 INDISPENCRBLE.
Hab. tri20,000 1 2 CONDICIONADS.
ab. 10 $,262 a.0a0 80 . 499 12,214 123,140 CONDICIONADO,
Hab. 1.2% at.eaﬁ L6 . 309 22,197 40,2486 49,87 61,571 CONDICIONRDO,
b. 1 131,%43 121, %42 anl,.z2a2 201,232 a07. 056 307,856 INDISPENSHELE.
5. | 6% ,772 65,772 1ea. 618 IR0 .616 152,028 153,920 INDISPENSHELE,
b. (] 131,843 144,897 o023z 221,255 2Q7. 086 338,642 INDISPENSHBLE.
__________________________ g [ I T T
Hab . 1.8 239.16ﬂ 263,000 3BT, 076 a0z, 454 589,738 618,712 INDISPENSHBLE.
......................... | R e B i el R
ab. 1 13,151 12,154 z@,12% s6, 129 30.7866 30,786 CONDICIONMDO,
B Bt R R e DR (R (R e
ab. a,n 1.a1s 6,312 z,012 9,688 2,079 14,779 INDISFENSHELE,
R DRI [SNPEPERPERISRS, . - e - P
ab, 5,8 5,25 35, 782 2,049 54, 733 12,314 83, 73% INDISFENSHBLE.




£ e 3 o — D E S ARROL L O D E E QU I P AMIENT
]
SUPERFICIE TO P!
POBL ACTION. NORMA DE D:PT:RR:NG c::o.
UNIDAD DE EQUIPAMIENTO POR CADA ® 121 ;43
SERUVICIO. SEGUN SEDESOL. UNIDAD DE ‘cautxoa; p—
U I I ENTO. D . -
E Q P AM ¢ antes SEDUE )»> SERUICIO. w
SR ——
» DEPORTE.
— CAMNCHAS DEPORTIVAS. M2 DE CANCHA. 1t €/ 1.1 Hab. 2 119,588
— CENTRO DEPORTIVO. M® DE CANCHA. 1t €, 2 Hab. 2 65,772
- UHIDAD DEPORTIVA. M® DE CANCHA. 1 ¢~ S Hab. 2.5 26,309
- GIMHASIO. M®  CONST. 1 €/ 40 Hab. 1.7 a, 289
- ALBERCA DEPORTIVA. M®  CONST. 1 €/ 4@ Hab. 2 2,289
- 5aLON DEPORTIVO. M®  COQNST. 1 €7 24.,% Hab, 1.7 2,813
» SERVICIOS URBANDOS.
- COMANDANCIA DE POLICIA, M2 CONST. 1 %/ 165 Hab. 2.% 797 j=
R CAJON PaRa ) . ST TooTTToTRTTTTTTTTOoCTRTTTTTTTTY o
- NTR# BOMBEROS. < , 0 . a% - 2
L BT bR BmeEnee 1. autoponsa, __f' (7 7%:°9° Hes. 4 N A -
- CEMENTERIOD. FOSH t €/ 3% Hab. 5.2 3,782
- BASURERO MUNICIPAL. M® DE TERRENO. 1 €/ 7 Hab. 1 18,792 .
""""""""""""""""""""" T P R S A
- E&T ] ASOLINA. 1 < ,72% . 17% 20
ESTACION DE GRSO SERVICIO. /s 6,72% Hab 7 _
»* ADMINISTRACION PUBLTICA.
~ DELEGACION MUNICIPAL. M® CONST. 1 €/ 7% Hab. 2 1,7%4
TlTGFICINAS GEL GOBIERNG . f T oot TTTYyT oI oToooTemTTTgTTTTTTTT T oTgTT Tt 0T
M® CONST. 1“7/ 109 Hab. 1.7 1,
| ESTATAL. ? * 3l




Q U I P A MI ENTO

U R 2 AN O.

r—————————————" —— —————
) SUPERFICIE CORTO PLAZO. MEEDIANO  PLAZO. LARGO PLAZO.
! . : 1994 NO: 20 ANO: -1
To DE TERRENO ANO ] nl j 20 o 20 VSO DEL
oL POR CADA 131,543 Hab. 201,232 Hah. 397,056 Hab. ELEMENTO
- 3 ”“_** -
;r-: N UNIDAD DE :CANTIDAD. [SUPERFICIE. JCANTIDAD. JSUPERFICIL. JCANTIDAD. [SUPERFICIE.
* SERVICIO. w. - M W M2 u. Mz
i K —
_
lab. 2 119, %505% 239,170 182,938 265,876 279.0869 res, 738 CONDICIONRDO.

fab. 1.7 3,812 6,482 S.9833 9,916 8.923 15,169 INDISPENSARBLE.

'

- 2.3 797 1,993 1.2z20 3,050 1,866 4,665 INDISPENSABLE.
Hab. 4% e 2 o009 3 1,350 9 1,000 CONDICIONARDO.
_________________ - L o U et meme e — e =
- S.2 ! 3,759 19,847 5,749 29,895 8.796 a5, 739 INDISPENSABLE.
[1-% 1 1,792 18,792 20,747 28,747 43,979 a3, 279 INDISPENSRBLE.
Hab. 173 20 3,500 29 5,250 a4 8,050 INDISPENSRBLE.
b. 2 1,784 3,508 2,683 5,366 4.10% 8,210 CONDICIONADO. .
ab. 1.7 1,215 2,236 2.012 3,420 3,079 %,234 INDISPENSRELE.
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3. — DESARROGLLO D E EQU X P AMTIERN-T
I
r SUPERFICIE ORTO 11
POBLACTION. NORMA DE o: ienneuo ca:;°¥ rt
UNIDAD DE EQUIPAMIENTO POR CADA 131 ;
SERVICIO. seGuN sepesor. | Lo0 CRTE 3:5775=g-f:u
QUIPAMIENTO. < antes sEouE >.f T o " -
PALACTO OE GOBIERND - o
. J -]
__ESTRTAL. o pnooeemere oy oo e R
OFICINA DE HACIENDA
z ONST. 1 €~ 200 Hsab 2
estetar. o). RS I oo e Y . .
TRIBUNALES GE JUSTICIA : c .
. oecestaco, | mT_EeNeT |l rEs e 7
MINISTERIO PUBLICO ESTRTHL. % CONST. 1 Cr 225 Hak z
JUZGADOS CIVILES. M®  CONST. 1 €. 306 Hab. 2
JUZGADOS PENALES. M2  CONST. | €, 438 Hab 2
RECLUSORIO. CELDAS. i €/ 318 Hab. 1a0
REHRBILITRCION DE MENORES. CRMAS., 1 S/ 1,000 Hab. el ]
-cpifziicriziz D IR F,
ALACIO LEGISLATIV M®  CONST. i €~ 43¢ Hab. z
L BSTATRL. e W e e o
OFICINAS DEL GOBIERNO M®  CONST. 1 €4 75 Hab. 1.7
___FEOERAL. _____ oW e e
OFICINA DE HACIENDA ME%  CONST. 1 €/ 175 Hab 1.7
__.FEDERAL. N e
!
TRIBUNALES DE JUSTICIA i comer. L 280 nab ;
o FepERAL. W e B
MINiSTERIO PUBLICO FEDERaL.J] H® CONST. 1 €/ 67% Hab. 2




QU I P AMIRE luf T O

U R BB AN O,

PR Y Sw—— - ——
SUPERFICIE CORTO| PLAZO. MEDIAND PLNZO. LARGO PLAZO.
DE TERRENO . AND: 1994 ANO: 2000 ANO: 2006
ro Us0 DEL
L. POR CADA 131.593 Hab. 201,232 Hah. 307,856 Hab. ELEMENTO
-’ —— T ———— -
= UNIDAD DPE JCANTIDAD. JSUPERFICIE. [CANTIDAD.|JSUPCRFICIE. [CANTIDAD. [SUPERFICIE.
| ° SERVICIO. w. m2 w. M2 u. [l
. 1.% 2,631 3,947 4.02% 6,038 6,157 9,23% CONDICIONADO.
e o I T I | S NN [N UN P IO U U I
|
X 2 656 1,316 1.006 2,012 1,%39 3,070 INDISPENSABLE,
1.7 1,52 1,788 1,610 2,727 2,452 4,187 CAONDICIONADO.
2 Ses 1,17e a94 1,788 1,268 2,736 INDISPENSABLE.,
2 438 876 671 1,342 1,026 2,8%2 THDISPENSHRELE.
2 300 -I'] 459 ERE-] 763 1,40¢ THDISPENSABLE.
160 414 a1, 400 6233 3,300 1Y 96,000 CONDICIONADO.
ab. 20 132 3,960 2e1 6,030 300 9,240 CONDICIONADO.
b & 306 612 LYY 936 716 1,432 CONDICIONADO.
1.7 1,7%4 2,982 2,683 4,561 4,10% 6,979 INDISPENSABLE.
hb . 1.7 752 1,270 1.1%0 1,95% 1,759 2,990 INDISPENSRELE.
. 2 470 240 ERR-) 1,438 1,099 2,198 CONDICIONALO.
. 2 155 390 298 596 as5 912 LONDICIONRDO,
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TOTAL || INCREMENTO|| TOTAL|| INCREMEN1U
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E. NIVEL ESTRATEGICO.

" B.1 OPCIONES DE DESARROLLO URBANO.

Para lograr este propdsito se traducen las necesidades de
mejorar la capacidad de vida de los habitantes del centro de poblacién
del valle de Chalco, en acclones que inciden directamente en el 1logro
de este propésito: el suelo, la dotacidn de servicio, 1la ubicacién
correcta del equipamiento, 1la Iinfraestructura y en general la

ordenacidn de espaclos y redes de abastecimiento.

a).- Para consideraxr el crecimiento urbano del Valle de
Chalco, se determind utilizar las 1548 has. del Valle mas 341 has. que
guardan como reservas; sin rebasar dicha suma en los plazos fijados,
siendos éstas 1889 has. del total de 4,992 has., del centro de
poblacién.




b).- Se considerard la estructura urbana mds adecuada para
su crecimiento urbano en el Valle tomando en cuenta 1lo actual, es
decix, se conservard su traza uniforme, las vialidades principales
seguirdn siendo las mismas, oGnicamente se aumentard el principal
estructurador que segulira siendo la vivienda; sus barreras
artificlales, asil como las naturales intervendrdn en 1la adecuacién
estructuradora, por wltimo, el equipamiento y la 1infraestructura se

‘mejorard.

1).~ Para el desarrollo urbano a corto plazo se destinara una
superficle de 120.45 has., para intensificar la vivienda que sera
alojada en una parte del Centro del Valle. En lo que corresponde al
equipamiento, se generard un centro urbano del cual ocupard 56.40 has.,

éste se ubicard en los poligonos cercanos a las faldas del Cerro de

Xico.

Para la infraestructura y las vialidades se ocuparad 81.45
has., en Areas de mejoramiento, esto se hard dentro de toda el Area del

valle.




2).- Para el desarrollo urbano a mediano plazo se
intensificard 1la zona oriente, en las colonias E1l Triunfo y 1la Unién
de Guadalupe, hacla el Poniente por zona cercana al Vaso Regulador en
las colonias de Xico y Jardin. Intensificandose aproximadamente
258.54 has., destinandose un 65% para crear dos subcentros urbanos
ubicados; uno en la zona poniente, cercana a la Av. Nicolads Bravo y el
otro en la zona orlente del Valle, cercana a la Av. Adolfo Lépez

Mateos.

En las vialidades y en la Iinfraestructura se dara un

crecimiento de 1.86 has., destinadas para toda el Area de crecimjento.

3).~- Para el desarrollo urbano a largo plazo las hectdreas de
reserva serdn destinadas para el desarrollo del equipamiento que

regularizard 1los subcentros y centros urbanos dentro del Valle.




Esto se dard a largo plazo de los corredores urbanos y en la
parte oriente en las colonias Providencia y Guadalupana, para la
vivienda se dard una intensificacién de 164 has., en 1la colonia
Guadalupana y Xico y crecerd 3.10 has., respetando la zona de reserva
ecolégica al oriente en los limites de 1las colonias Providencia,
Guadalupana y Unién de Guadalupe.

( Ver planos E.1 y E.1.2 ).

E.2.- POLITICAS DB DESARROLLO.

Las Politicas Generales de Desarrollo Urbano son lineamientos
que orientan haclia el camino mds adecuado y mads significativo de
futuros ~desarrollos, estas politicas toman como referencia las

necesidades de sectores poblacionales determinadas.

La Ley General de Asentamientos Urbanos contempla tres tipos
de politicas fundamentales; estas polliticas siempre encaminadas hacia

la b#@squeda del bienestar y la organizacidn territorial de nuestro

pals, dichas politicas son:

CRECIMIENTO. CONSERVACION. . HEBJORAMIENTO.




POLITICAS DE CRECIMIENTO.

a).- Preservacién.
* Objetivo: Proteger del crecimiento urbano las areas de alta
productividad forestal.

* Meta: Decretar los usos y reservas del suelo a corto

plazo.

b).- Regeneracién y Desarrollo.
* Objetivo: Evitar la erosién, atender las Aareas afectadas v
prevenir a las que se encuentran en proceso.
* Meta: Reforestar a corto y mediano plazo las Areas que se

encuentran afectadas.

C).- Regeneracién y Desarrollo.
* Objetivo: Evitar la contaminacién del manto aculfero.
* Meta: Estudiar y colocar en un corto plazo la instalacién

de un sistema de tratamiento de aquas neqras.




POLITICAS DE CONSERVACION.

" a).- Preservacién.
* Objetivo:

* Meta:

b).- Preservacién.

* Objetivo:

* Meta:

Aprovechar los espacios de uso péblico.
Promover la utilizacién de plazas, Areas

deportivas, recreativas y culturales a larqo plazo.

Mantener una Area de amortiauamiento entre el area
susceptible de desarrollo urbano y las A4reas de
reserva forestal.

Establecer Areas libres de esparcimiento a mediano

plazo.

POLITICAS DE MEJORAMIENTO.

a).- Desarrollo.

* Objetivo:

* Meta:

Oordenar la estructura urbana, medlante la creacieéen
de un centro- urbano y sistemas de centro de barrio.
Satisfacer 1las necesidades de eguivamiento del

valle de Chalco a larqo plazo.




b) .- Desarrollo.
b Objetivo: Concentrar los establecimientos administrativos vy
determinar el establecimiento de centros de abasto.
* Meta: Abastecer de articulos de consumo y orqganizar el

poder administrativo del prooio valle.

POLITICAS DE DESARROLLO URBANO.

1.~ Reorganizar la produccidn agricola en el Valle de chalco,
y utilizando los terrenos aptos para desarrollar una agricultura

temporal.

2.- Froducir fuentes de empleo dentro del mismo Valle, bpara

evitar el qran desplazamiento de los habitantes del mismo.

3.- Lograr un 2quilibro entre la habitacién y la produccién,

para obtener asi un consumo local.

4.- Propiciar una vida comunitaria mas activa.




5.- Establecer un transporte pablico que permita satisfacer

las necesidades de comunicacién dentro del mismo Valle.

6.- Controlar la dispersidn de la mancha urbana,

principalmente en las zonas destinadas para reserva ecolédaica.

( Ver planos E.1 y E.1.2 ).
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E.3.- DESCRIPCION DEL LIMITE DEL CENTRO DE POBLACION.

POR EL NORTE: De Poniente a Oriente, bordeando el Canal
de Compafila, seccién Autopista México-Puebla: bordeando el Rio

Miraflores hasta la interseccidn de la carretera México- Cuautla.

POR EL ORIENTE: De Norte a Sur, sigulendo 1la carretera
México-Cuautla, 1libramiento a Chalco hasta 1la Avenida Cuauhtémoc,

antes carretera México-Cuautla.

POR EL SUR: De Oriente a Ponlente, por 1la carretera
México-Cuautla y Avenida Cuauhtémoc, siquiendo en la llnea curva al
Rancho - San 1Isidro al Rancho Vilde, bordeando el Rio Amecameca.
interseccién con 1la carretera Chalco-Tldhuac, lugar denominado El

Naranjo vy continuando por esta carretera hasta la intersecciédn con el

Canal General.

POR EL PONIENTE: De Sur a Norte bordeando el Canal General

hasta el Canal de la Compafiia.

( Ver olano E.3 ).
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E.3.- CENTRO DE POBLACION == 4,992 has.

1.- valle de Chalco :

Area sobreutilizada == 1,548 has.
Area de reserva de suelo para

alojar las necesidades futuras. == 341 has.

SUBTOTAL. 1,889 has.

2.- Cabecera Municipal. == 584 has.

3.~ Area no urbanizable. : == 2,521 has.

TOTAL .

4,992 has.




E.%.~ ESTRUCTURA URBANA.

El funcionamiento fisico del centro de poblacién del Valle de
Chalco se dard en base a los subcomponentes que lo conforman como son:

suelo, vivienda, infraestructura, vialidad, transporte, etc.

Este préposito definira la ordenacién v la nueva
reqularizacién del suelo, dentro del limite de las 1889 has., que
envuelve el centro de poblacién del Municipio y en las 2zonas de
crecimiento, conservacién vy mejoramiento del Aarea urbana del .Valle;

esta estructura define las reservas a corto, mediano y largo plazo de

crecimiento urbano.

En la definicién de 1la estructura urbana del centro de
poblacién del Valle de Chalco, sus usos y destinos del suelo se
considerd 1la problemdtica detectada en el diagnéstico-pronéstico, asi
como los objetivos, las politicas establecidas, la dosificacién vy los
criterlios de ordenamiento urbano del nivel normativo dentro de 1la

estructura urbana del valle de Chalco. Se propone:




Un centro urbano, dos subcentros urbanos, veintiun centros de
baxrio y tres corredores urbanos, que de acuerdo con las
concentraciones que existen y que existirdn a futuro, podrdn conservar
y reforzar el desarrollo que estructuran al centro de poblacién,
responderan a 1los movimientos de origen y destinc de 1los habitantes,
( vivienda-concentracidn de servicios, vivienda-trabajo ), estas
vialidades son: La Autopista México-Puebla ( vialidad reqional ), 1la
Av. Alfredo del Mazo, la Av. Nicélas Bravo, la Av. Emillano zapata v la
Av. Adolfo Lépez Mateos, éstas permitiraAn delimitar alqunas colonias vy
sectoras como son las habltacionales, los de comercio, los de oficinas

Yy serviclos y los de recreaclédn.

B.4.1.- USOS.

Para las determinadas Areas del Valle de Chalco tenemos tres
que son: La vivienda unifamiliar ( en donde existe una vivienda bpor
lote ), el comercio en dos modalidades; el primero es el comercio de
barrio gue dard servicio directo y cotidilano a la poblacién de cada

colonia de las 21 que existen, esta comercio no requerird de grandes

Areas.




Sus elementos gue 1o £ormardn son principalmente: Las
misceldneas, los abarrotes, las farmacias y las papelerias. La sequnda
modalidad serd el centro comercial, ésta se requerird de una qran Area
y su localizacién serd dentro de los subcentros urbanos, es decir, que

habra dos.

El siquiente uso para el area del Valle, es la recreaclén que
se caracterlzard por requerir de grandes espaclios naturales y abiertos;
éstos estardn representados en varlas 2zonas, en el centro urbano
existird un vivero que fortalecerd la reforestacién de nuestra zona de
estudio,en los predios baldlos se hardn parque recreativos y en todo el

valle se destinaradn luqares para areas verdes.

Otro de 1los usos es el de oficlinas y serviclos, ésta 1lo
ocupardn 1las oficinas particulares, l0s servicios de abastecimientos,
los servicios de transporte ( estacién y enclerro de rlos, etc. ), los
servicios educativos, los servicios para la convivencia ( salones de
flestas, clubes, etc. ), los servicios mortuorios ( panteén v
funeraria ), é&stos se 1locallzardn dentro de 1la estructura urbana
ubicAndose en las =zonas de uso predominante de acuerdo a su

especializacién y densidad de poblacién.




E.4.2.- DESTINOS.

Los fines putblicos a los que podrd dedicarse las areas o
predios, estardn definidos por las disposiciones relativas a: La
ubicacién, 1la temporalidad, los datos de intensidad de ocupacién del
suelo, al tipo de destino y/o uso. Estos se refiere a los principales
destinos que deben contener el equipamiento v la Infraestructura del
valle de chalco y que son los siquientes:

Educacién, Cultura, Administracién PpPublica, Segquridad v
Justicia, Abasto, Transporte, Recreaclén y Deporte, Derechos de Via vy
sitios para la [infraestructura ( vialldad, vlas férreas, enerqgla

eléctrica, agua potable y alcantarillado sanitario y pluvial ).

La ubicacién de é&stos por su naturaleza, se dardn de acuerdo
con las accliones e inversiones del sector pablico ( que se mencioné en

las opclones de Desarrollo Urbano para el Valle de Chalco ).




E.#.3.- RESERVAS DEL SUELO.

A corto y mediano plazo se utilizaran 341 has., sin tener que
crecer el Aarea urbana actual, es decir, que el Valle en esos plazos
crecerd pero internamente, solo y hasta el largo plazo ( afio 2006 ), se
utilizardn 310 has. mads, que seradn las de reserva, entonces el Aarea
urbana para ese afio serd de 1889 has., de las que actualmente existen
1,548 has., el destino de esa reserva lo ocupard principalmente 1la
vivienda y estard ublcada al Poniente del Valle, donde colinda con 1las

colonias Providencia, Guadalupana y Unidén de Guadalupe.

La estructura urbana quedard formada como slique:

Para el Centro Urbano habra:

1.- Plaza Clvica.

2.~ Centro de Servicio Administrativo.
3.- Iglesia.

4.- Delegacién Municipal.

5.- Biblioteca Péblica.

6.~ Casa de la Cultura.




Para los 2 Subcentros Urbanos tendremos el
equipamiento:

1.- Centro Comercial de Autoservicio.
2.- Auditorio Municipal.

3.- Teatro al Aire Libre.

4.- Paradero de Autobuses.

5.~ Bachillerrato.

Para 1los 21 Centros de Barrio tendremos el

equipamiento :

1.- Jardin de Nifios.

2.- Primarla.

3.- Escuela de Capacitacién para el Trabajador.
4.- Secundaria General.

5.- secundaria Técnica.

6.- Centro Social Popular.

7.- Gasolineria.

8.- Guarderia Infantill

9.~ Velatorio.

siguiente

siquiente




10.- Conasuper.

11.- Plaza para Tianquis o Mercado sobre Ruedas.
12.- Mexcado Pdblico.

13.- Tienda departamental.

14.~ Jardin vecinal.

15.- Jueqos Infantiles.

16.- Parque de Barrlo.

17.- Cine.

18.- Centro Deportivo.

Para 1los siguientes elementos de equipamiento

una locallzacién especial por su tipo de servicio.

1.- Hospital General.

2.- central de Bomberos.
3.- Planta de Tratamiento.
4.- Cementerlo.

5.- Basurero Municipal.

urbano, habra




Todos 1los elementos correspondientes al Centro Urbano se
dardn a corto plazo, los elementos del Sucentro Urbano sSe qenerardn a
corto vy mediano plazo y 1o que corresponde a los Centros de Barrio, se
dosificaran en términos parclales a corto, mediano y larqo plazo

« *x).

Se seffalan en la estructura urbana las Areas de reserva pvara

crecimiento

( Ver plano E.4 ).

( * ).- Para mayor informacién consultar el cuadro de dosificacién del

equipamiento en el nivel normativo.
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E.5.- ETAPAS DE DESARROLLO URBANO.

Acclones de desarrollo urbano para el Valle de Chalco de
acuerdo a su priloridad, tomando en cuenta el Area de todo el centro de

poblacién de 1,889 has.

PRIMERA ETAPA: Las acclones a realizar es el dotar de
sexvicios de infraestructura, como es el aqua potable, luz, drenaje. En
lo referente a equipamiento, desarrollar el Centro Urbano asi como 1lo
correspondiente a los Centros de Barrlo en un término de 3 a 6 afios,

debldo a 1los periodos de Gobierno del Municiplo de Chalco.

Las siquientes acclones dentro de ese mismo término sera el
de dar apoyo al mejoramiento de la vivienda de la zona, por medlo de
campafias, asesoramientqs y £inanciamientos, para asl encauzar 1la
intensificacién de las densidades de poblacién previstas para el afio de

1994, que son de 85 hab./ ha.

Las Areas disponibles para cumplir esta etapa son las

siquientes:




130.45 has. VIVIENDA.
117.28 has. INFRAESTRUCTURA Y VIALIDADES.

( Estas ya existen, solo hay que pavimentarlas ).

Q.OS has. EQUIPAMIENTO.
( Centro Urbano ).
94.3323 has. EQUIPAMIENTO.
( Para los 21 Centros de Barrio ).

( Ver plano E.5 ).

SEGUNDA ETAPA: Las acciones por realizar en el término de
1994 a 2000, serd el de continuar con el desarrollo de equipamiento
para los 2 Subcentros Urbanos y los 21 cCentros de Barrio.
complementando 1las necesidades faltantes de 1la primera etapa, la

vivienda continuara con los programas de mejoramiento v la

intensificacién serd de 187 hab./ ha.

Las areas disponibles para este propésito son:

258.5440 has. VIVIENDA.
72.71 has. EQUIPAMIENTO.

( Subcentros urbanos y Centros de Barrio ).




117.28 has. INFRAESTRUCTURA.

( Que no se hayan cublerto a corto plazo ).

En esta etapa se conservard la superficie de 1,889 has., de

Area urbana.

( Ver plano E.S5 ).

TERCERA ETAPA: En esta etapa las acclones proqramadas del afio
2000 al afio 2006 contemplardn el uso del suelo para reqularizar las
zonas donde exista alguna carencia en relacidn al equipamiento urbano,
es decir, gque si en el Centro Urbano, Subcentro Urbano o en los Centros
de Barrio existe todavia para esa fecha alqén elemento faltante, se 1le

destinard un presupuesto para completar esa necesidad.

La vivienda se creé que rebasard los limites del area urbana

actual, por 1o gue se tiene ya prevista un Area de crecimiento, gue es

de 310 has.

Las Areas disponlbles para loqrar este fin son:




310 has. VIVIENDA DE CRECIMIENTO.
1,889 has. EN REGULARIZACION DE LA VIVIENDA Y EL

EQUIPAMIENTO PREVISTOS DESDE EL CORTO Y MEDIANO
PLAZO.

Parxra las Areas de reserva ecolégica que son de 2,521 has.,
desde este momento esa Area permanecerd restrinaida y el uso de suelo

no tendrd ninqun cambio.

( Vver plano E.5 ).
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- CAPITULO 3¢
ANTECEDENTES GENERALES




1.-CONCLUSION Y DELIMITACTION.

Con el objetivo de retomar el resultado de la investiqacién
urbana realizada en el Valle de Chalco, de las necesidades surgidas en
cuestién de equipamiento urbano, se pensd realizar para mejorar la
salud v prevenir las enfermedades en sus especialidades, un edificlo

que albergard un Hosplital General con todos 1o0s servicios.

Asimismo, para obtener la 4ptima funclonalidad del edificlo,
se siquleron tecnicas y especificaciones adecuadas a su género. El
disefio y su construcclién corresponden principalmente a los princioios
que deben gular a un arquitecto en su actividad creativa, -el
conocimiento de las necesidades que objetivamente debe satisfacer toda
obra arquitectdénica y el 146gico empleo de los medios en base a su

economia, considerando el uso del edificilo.

Retomando lo anterior pasaremos a dar la justificacién de 1la

capacidad del hospital como del tema mismo.




2-JUSTIFICACION DEL TEMNMA.

2.1.- RAZONES SOCIALES.

Una concentracién poblaclonal como el Valle de Chalco,
presenta qraves problemas debido a su asentamiento irreqular en una

zZona que no es aproplada para vivir.

Las condiclones precarias e insalubles de dicha poblacién
qeneradas en gran parte por el déficit de equipamiento e
infraestructura ha contribuildo a que 1los habitantes del Valle de
Chalco, recorran gqrandes distanclas para atender sus problemas de salud

por simples que sean.

A través de 1la historia, 1la salud ha Jugado un papel
importante en 1la sociedad, por tanto la construccién de un Hospital
General no es solo necesaria sino prloritaria. El no contar con
espacios apropiados para atender y prevenir las enfermedades que 1los

aquejan, ha dificultado adn mads su condicién de vida.




2.2.- RAZONES Y CARACTERISTICAS FISICAS.

El IMSS dividié en 5 subzonas al Estado de México, debido a
su extensién territorial y para una mejor administracién, teniendo una
Subdelegacidn Administrativa y un Hospital General de zZona en cada una
de ellas; ( ver plano 1lc ). pebido a la ubicacién del municiplo de

nuestra 2zona de estudio y retomando esta subdivisidn, analizaremos 1la

zona Suroriente ( ver tabla 2c ).
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La Organizacién Mundial de la Salud ( 0.M.S. ), determina v
recomienda 1 cama de hospitalizacién por cada 1,000 habitantes y de
acuerdo al estudio realizado por el autor de esta tesis en alqunas
instituciones del sistema Naclonal de salud. Concluyen en:

". . . Debido a las caracteristicas econémicas, vollticas v
soclales del pals; se tiene un promedio de 1 cama de hospitalizacidn
por cada 1600 habitantes y se han f£ijado como objetivo llegar a 1 cama
de hospitalizacidn por cada 1100 habitantes, antes del afio 2000; esto
sl 3se cuenta con el apoyo necesario del mismo Gobierno asi como el

padblico en general. . ." ( * ).

Las instalaciones hospitalarias son de distinta capacidad en
base a un estudio previo gque desarrollaron las Instituclones que
forman parte del Sistema Nacioral de Salud@d y de acuerdo a sus

caracteristicas politicas, administrativas y econdémicas.

(*).- Palabras del Director de Proyectos de la S.S.A. Arda. Jaime

Tapla.




El Sistema Nacional de Salud, dice que un Hospital General de
Zona debe estar ubicado de tal manera gque, por todas las vialidades que

comuniquen a éste; se lleque en un tiempo mAdximo de 30 minutos; a una

velocidad promedlo de 60 kms./ hr.

De acuerdo a éste estudio, se determino realizar un Hospital
General de Zona patrocinado por SSA con una capacidad de 120 camas, que
cubra la demanda hasta el afio 2000, basado en lo siquiente:
~® En el Valle de cChalco, solo el 25% de 1la poblacieén es
derechohabiente del IMSS, el 5% del ISSSTE y/o del ISSEMYM v el 70%
restante es poblacién abierta.
- El IMSS no puede reallizar un Hospital General de Zona debldo
a que se encuentra uno ublcado muy cerca de ah! en el Municliplo de
Texcoco. Pero ubicé una Unidad de Medicina Familiar con Urgenclas, aue
de acuerdo con su programa es lo que se necesita en estos momentos,
empezando a construirse al momento de realizar esta investigacidn,

estando actualmente en funcionamiento.

{
H
i
i
i
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El DIF, con su seccién SDIFEM, no contempla en su proqrama un
Hospital General de Zona, porque trabaja con Institutos Nacionales en

distintas espacialidades, ademds no existe la demanda atn para nbpoder

realizarlo.
i por lo tanto la 5SA, va a ser 1la patrocinadora de dicho
Hospital General de Zona. El cual va se construyd vy estd en

funcionamiento siendo é&ste de capacidad de 90 camas con ampliacién a

120 camas para el afio 1996.

Al mismo tiempo se realiza como otra propuesta este proyecto.
determinando que 1la capacidad sea de 120 camas, que por condiciones
econdmicas, politicas, soclales y de disefio es mids barato gque
actualmente se construya a toda su capaclidad. Y para el afio de 1996 en
adelante, hacer otro estudio y ublcar otro Hospital General en otro
municipio, de otra institucién vy asi poder ayudar a atender la demanda
de la poblacién, ademds dicho Hospital General de 2ona debido a su zona
de influencia, ayudaria a cubrir la gran demanda gue existe actualmente
en cuanto a camas/ hosplitales se reflere de los municipios 1Ixtapaluca.

Tenanqo del Alre y Temamantla.




3.-DESCRIPCION DEL TEMA.

3.1.~ DEFINICION, ANALISIS HISTORICO Y TEORICO.

Atn cuando 1la palabra Clinica se deriva de la ralz qrieaa
KLINE que significa cama, se aplica en medicina al estudio de 1los

enfermos en la fase de dlagnéstico donde es preciso realizar diversas

observaclones.

La clinica en consecuencia, tiene esencialmente consultorios
y servicios auxiliares de dlagndstico como son el radiolédqico y 1los
laboratarios. No obstante se le puede llamar clinica a un hospital

privado pequefio.

La palabra Hosplital se deriva del latin HOSPITIUM, es decir,
lugar donde se tiene a personas hospedadas; hospital es un adjetivo
relativo al HOSPITUM. Hospltal es el edificio en que se alojan enfermos
para su tratamlento y curacién, adn cuando sus servicios se extienden a
la consulta de paclentes exterﬁos. Su caracter de alojamiento trae

consiqo la presencia de alimentacién, lavanderia v otros.




3.2.~ ANTECEDENTES HISTORICOS HOSPITALARIOS.

Los primeros vestigios de las instituciones hospitalarias nos
remite a 1a dinastia MAURYA ( 270 - 230 ), posteriormente con el

surgimiento del cristianismo, los hospitales obtienen mas auqe.

Durante 1los slqlos I al III la iqlesia se encargaba de 1las
obras beneficas aungue se presentaban alsladamente, sin embarqo, 1los

primeros hospltales aparecieron en el siglo IV D.C.

En Francia en el afio 652 se funda el hospital Hotel Dieu de
Paris, sin duda las leprosarias fueron las mas importantes en cuanto a

ndmero, pues contaban con 1502 camas en la Edad Media.

En Inglaterra aproximadamente en el afic 794 se crea el famoso
Hospital de Albans, mds tarde Athelstan inaqura el Hospital St. Peter
que conjuntamente al St. Leonard's fueron los mas importantes de 1la

Edad Media.




En Bélgica, Alemania e Italia, también se desarrollan 1los
edificios de hospitales siendo los mads trascendentes: E1 Hospital Sain
Jean construido en 1188 y el Hospicio de la Poterle en 1276 en la
Civdad de 1las Brujas, Belgica; el Hospital del Espiritu Santo
construido en el afio de 1226 o 1229, el Hospicio de santa Ana, el
Hospital de Santa Marla Magdalena y el de San Francisco de Asis en
Alemania; 1las leprosarlas de San Lazaro de Arce, la de San Salvador,
la de Ssanta Maria Magdalena y el Hosplital del santo Spirito construido

en Italia en 1198 tenliendo numerosos palses flllales.

Al filnal de la Edad Media se construyd el Hospltal Mavoxr de
Milan el cual ejercid enorme influencia arquitecténica en los

hospitales del tiempo moderno.

En Espafia surqe un fuerte movimiento hospitalario entre 1los
siqlos XII y XII1, se construyeron entre otros: El Hosplital del Rey de

Burqos, el de Santa Cruz de Barcelona y el de valencla.




Posteriromente, en América se funda el primer hospital en el
afio de 1503 en Santo Domingo; Repéblica Dominicana, llamado San Nlcolas
de Bari y en el afio de 1524 se funda en México el de Jesds de Nazareno,

en 1703 el Hospital de Philadelphia y el Hospiatal General de

Massachusetts en 1826.

3.3.- EVOLUCION MUNDIAL TIPOLOGICA DE PLANTAS ARQUITECTONICAS.

Es 1indudable gue en la Edad Medla, la lglesia formé oparte
determinante en el pensamiento y en la forma de actuar de la socledad,

se usaron los templos antiguos como hospitales.

A fines de la Edad Media aparecid el estilo aqdtico aque
pretendia elevar a través de las nervaduras de aguellas monumentales
iglesias, el espiritu del hombre para alcanzar a Dios, en este tlempo
fue cuando se utilizé el esquema baslilical mismo que se volviéd
insuficiente y que fue la pauta para el hospital cruciforme. En el

hospital cristiano era tan importante el cuerpo como el alma.




Cristo en la eucaristia revestla de salud a los enfermos vpor
lo que se disponia el altar a la zona de enfermeria, de tal manera gue
tuviese un papel preponderante en el esquema de hospitales al 1inicio
del renacimiento, es importante destacar que la planta de forma
cruciforme fue el esquema que lleqa a América y que su forma en " T "

fue varliante de la cruz latina.

El concepto de misericordia y caridad cambio al de
beneficiencia " pdblica producto de que 1los servicios médicos eran
urgentes, ademds gue el desarrollo de la medicina habla evolucionado v
de una u otra forma se empezaban a determinar los espacios adecuados

para las diferentes actividades.

A finales del siqlo XIX en Francia, durante la construccién
del Hospital Dleu fueron desechadas las propuestas de forma radiales vy
de cruz, determinando gue las salas deberlan ser alsladas, dandose asi

la forma de pabellones.

La siquiente tabla nos da un panorama de la evolucién de 1las

plantas arquitectdnicas de los hospiatales en la historia:
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3.4.- EVOLUCION HOSPITALARIA EN MEXICO.

Para poder elaborar un proyecto de un Hospital, es necesario
conocer como han sido estos a 1o largo de nuestra Historla; con que
materiales se construyeron y como respondian a la sltuacidn soclal,

econémica y politica del patls.

Retomando 1o anterior analizaremos los dltimos 5 siqlos de
manera sencllla; péra después concluir con algunos ejemplos gue

incluirdn una pequefia semblanza de lo que fueron y son actualmente.

3.4.1.- SIGLO XVI.

Una vez consolidada la conquista de la gqran Tenochtitlan, los
conquistadores se dieron la tarea de construir la nueva ciudad, fue
necesario construir establecimientos hospitalarios que atendieran a las
personas victimas de 1la peste y de enfermedades como diarrea.
disinteria, tifoidea viruela, padecimientos de sarampién y tetanos,

todas ellas predominantes en el siqlo.

ES conveniente aclarar que los primeros hospitales estaban

intimamente ligados a la religién.




Otros hechos importantes de este siqlo es la fundacién en
1553 de la Real Universidad de México en la misma se impartlan clases
de medicina, ademds en esta é&poca se Iimprimen 1las primeras obras
medicas de América: "Opera medicinales", "Suma y recopilacién de
ciruaia®, "Tratado breve de anatomia y cirugla de alqunas enfermedades,
aue mas comdnmente suele haber en la Nueva Espafia Yy orimera
parte de los problemas y secreto maravillosos". El1 Protomedicato,
orqanisﬁo requlador de todos estos aspectos relacionados con 1la

medicina aparecen en este siglo.

Como principales hospitales de esta época tenemos:

a) HOSPITAL DB JEBSUS.- Fundado entre 1521 y 1524 por Hernan
Cortés, en un principio llamado de la Purisima de Nuestra Sefiora de 1la
Concepclién, se 1localizd sobre la calle Real de Itztapalapa, hovy 4a.
avenida de Pino Sudrez. Se atendla dnicamente pacientes espafioles
exceptuando 1los enfermos dementes, los leprosos. En 1767, atendla
principalmente a soldados el resto de pacientes requerlia una

autorizaclidn escrita por las autoridades de la institucién.




El hospital ocupa los terrenos limitados por 1las calles:
Reptdblica del Salvador al Norte, al Oriente la avenida Pino Suarez,
hacia el Sur Mesones y hacia el Poniente la avenida 20 de Novienmbre.
En 1968 se inicia un programa de ayuda a personas de bajos recursos vy

actualmente en 1994 son oficinas del IMSS.

b) HOSPITAL DE TLAXPANA.~ Primer hospital para los 1lazarinos
que funciond en América, probablemente fundado en 1524; ubicado entre
la actual Iqlesia de San Cosme y la capllla de lo que fue el cementerio

Inqlés. La vida de dicho hospltal fue corta.

c) HOSPITAL DE SANTA FE DE MEXICO.- Fundado en 1531 por vasco
de Quliroga para dar atenclén a los indigenas de Santa Fe. Funciond

hasta 1776.

d) HOSPITAL DEL AMOR DE D108.- Fundado por Fray Juan de
Zumarraga, también conocido con el nombre de Hospital de Bubas,
empezaron a recibirse enfermos como a principios de 1540. En 1787 sus

servicios se incorporan al hospital de San Andrés y por lo tanto el

Hospital del Amor de Dios desaparece.




Se localizaba en las calles: 2a. de Academia al Poniente. 1la
3a. de Jests Maria al Oriente, Emiliano Zapata al Norte y la 2a. de 1la

Soledad al Sur; la casona estd ocupada actualmente por la Academia de

san Carlos.

e) HOSPITAL DE SAN COSME Y BAN DAMIAN.- Entre 1535 v 1545 fue
fundado probablemente por Fray Juan de Zumarraga; destinado a la aten-
cidn dg indigenas y forasteros; la existencia de dicho hospital fue
corta, en 1847 el convento de San Cosme se adoptdé provisionalmente como
Hospltal Militar y no es hasta 1855 cuando vuelve a usarse como nosoco-
mio. La wubicacién del establecimiento en el sitio que hoy ocupa la

parroguia del mismo nombre.

£) HOSPITAL REAL DE LOS IND1I0OS NATURALES.- Fundado en 1553 a
peticién de fray Pedro de Gante, cerca del convento de San Francisco.
La atencién médica tenla como objetivo la proteccién de la salud del
indigena y fue peculiar en su é&poca debido a su caracter semi-lalco.
Era obliqatorio gue las personas que laboraban ahl hablaran nahuatl v
otoml para atender melor a los indigenas. Alojo el Colegio Real de

Cirugia antecedente de la Escuela de Madicina fundada en el siqlo XIX.




El edificio estaba ubicado entre las calles de: Victoria vy
Arandas al Sur, la. de Articulo 123 al Norte, San Juan de Letran al

Oriente y 3a. de Dolores al Poniente. El servicio se suprime en 1821 vy
en 1936 el edificio se demolid.

g) HOSPITAL DE SAN HIPOLITO.- Fundado posiblemente en 1567,
se le quiso dar el caracter de Hospital General; sin embarqgo, fue
dedicado a enfermos dementes y anclanos convalescientes, este hospital
se adelanté en los tratamlentos a los dementes:; contaba con salas
especiales para este tlpos de enfermos. El hospital sirvié en ocasiones

de escuela y asilo.

En 1847 fue Hospital Militar y en 1850 se convirtié en
Hospltal Municipal, mds tarde lo adaptaron a la funcién de Escuela de
Medicina los doctores M. Jimenez y Rlo de la Loza. En 1853 fue cuartel
v en 1856 vuelve a ser escuela. Poco después se destind al cuidado de
enfermos mentales hasta 1904, afio en que los paclentes fueron
trasladados al manicomio general " La Castafieda " vy  posterlormente

desaparece.




h) HOSPITAL DE SAN LAZARO.- Fue fundado en 1572 por Pedro
Lopez, para evitar la segregacidn y proporcionar atencién a 1los
enfermos de lepra. En 1737 recibid a los enfermos de la epidemia de
"matlazahutl®; en 1821 el hospital pasd a manos de los religiosos de
San Antonio Abad y alojé entonces a los enfermos "antoninos". Hasta
1862 fue administrado por el Ayuntamiento de México hasta el 12 de

Agosto, fecha de su desaparicién.

1) HOSPITAL DE LA SANTISIMA TRINIDAD.- En 1526 se inician las
obras que culminardn aproximadamente 42 afios después. El local era muy
pequefio y se destind para enfermos dementes especialmente reliqlosos,
funcién que cumplid durante los siqlos XVII y XVIII, en 1840 solo
asistia . a los sacerdotes enfermos y en 1864 sélo tenla un paciente vy
mas tarde con la desamortizacién de 1los bienes eclesidsticos fue

declarado monumento nacional.

J) HOSPITAL DE MONSERRAT.- Posiblemente construldo en 1580,
con motivo de la epidemia "cocoliztle"; mientras duro la enfermedad el
hospital estuvo bien atendido, pero posteriormente hubo necesidad de

suprimirlo.




Tiempo después se construyé un nuevo local en la manzana gue
se localiza entre las siquientes calles: Al Norte la 3a. de San Miquel,
al Sur por Fray Servando Teresa de Mier y por la plazuela y Callején
del Salvador del verde, al Oriente por la 8a. vy 9a. de 5 de Febrero v
al poniente por la 1la., 3a. y 4a. de Nezahuvalcototl. No hay datos
suficlentes sobre sus funclones pero parecer ser gue era un lugar para
asistir enfermos, funcioné como hospederia, que durante dos siqglos

albexrqd pacientes crénicos y desaparecid probablemente en 1820.

3.4.2.~- SIGLO XVII.

En este slqlo destaca la construccién de méltiples hospitales
en las cludades mas importantes del pals, as! como construcciones
reliqgiosas, colegios, edificlos administrativos, factoriales v
habitacionales, que influyen como 1indice en 1los cambios de vida
colonial, tanto social, econémica, politica y culturalmente. Se
utilizaron bévedas vy ctpulas que poco a poco hicieron que 1la ciudad

perdiese su aspecto medieval aumentando las construcciones de caracter

renacentistas.




Predominando 1la piedra, tezontle, cantera, adobe, cal,
hierro, madera y ladrillo como materiales de esta época; asl como bpara
resolver los problemas de adaptacién de las construciones a las
condiciones lacustres. De esta forma es preciso sefialar la importancia

de examinar la planeaclén, desarrollo y aqoblerno de 1la Ciudad de

México.

como principales hospitales de esta é&poca tenemos:

a) HOSPITAL DEL "ESPIRITU SANTO 'Y NUESTRA "SENORA DE LOS
REMEDIOS.- Se localizaba en 1la calle de 1Isabel 1la Catélica, fue
construido en 1602 y proporcionaba atencidn sélo a peninsulares. Al
finalizar el siglo XVII es reconstruido y desaparece en 1851,

después del movimiento de Independencia.

D) HOSPITAL DE SAN ANTONIO ABAD.- Hospital pequefio gque se
construyd en la Ermita de San Antén, cerca de la calzada de Iztapalaoa,

fundado en 1628.




c) ROSPITAL DEL DIVINO SALVADOR - NOSPITAL DE LA CANOX-- ).~ -

Es fundado a mediados del siglo XVII, se localizé frente al templo de:
Jesds Marlia y proporcionaba atencién a mujeres con - problemas
demenclales.  BEn 1824 fue declarado hospital de la Federacion
llamandosele Hospital General-de #ujeres Dementes. -Posteriormente las
pacientes fueron trasladadas a un local wds adecuado, localizado frente
al Colegio de San Gregorio y es en 1968 cuando la congregacién del
Divino Salvador toma a su cardo a las enfermeras e instala el hospital

en la calle de Canoa, hoy Donceles 40, 41 y 45.

- 4) - HOSPITAL DE BETLEMITAS.~-En 1673 los fralles Betlemitas
llegan de Guatemala con la 1dea de fundar en la capital de 1la Nueva
Espafia un -hospltal para-convaleclﬁntes pobres, para lo cual toman y
modifican un edificio gue habla servide de casa pia; para 1675 inaguran
el Hospital Real de Nuestra Sefiora de Belem y San Francisco Xavier. Al
inicio daba atencién a tres grupos de personas en distintas salas:
Indigenas; negros y mulatos; sacerdotes y espofioles. El edificlo estaba

locallzado en las calles de Filomeno Mata y Bolivar.




3.4.3.- SIGLO XVIII.

La ciudad tiene cierto auge, empieza a crecer y a mejorarse
alojaba a cexca de 750,000 habitantes, las calles empezaban a
empedrarse sustituyéndose asi a las acequias y al fango, hubo obras de
desague, se crean nuevos hospitales, menos que en siglo previo pero con

las caracteristicas anteriores, todos con aspesto monacal.

Como principales hospltales de esta é&poca tenemos:

a) HOSPITAL RRAL DE TERCEROS.- Estaba ubicado donde
actualmente se localiza el Correo Central, Jjunto al Palacio de Mineria
e inicio en 1760. Con rentas de viviendas se mantenia el hospital. Con
los problemas politicos de Méxlico ( Guerra de Independencia ) el némero

se fue reduclendo hasta que se eliminé.

b) HOSPICIO DR LOS POBRRS. CASA CUNA.- Tlene su origen en
1760, mas gue hospital fue un lugar para alojar pobres y desamparados.
En 1861 Benito Judrez le dio el nombre de Casa Cuna, la cual fue
sustituida en 1865 por la Casa 'de Maternidad e Infancia para la que

construyé un nuevo local.




c) HOSPITAL DE PARTOS OCULTOS.- Fundado en 1774, destinado
para las mujeres espafiolas gque querian ocultar su maternidad. Fue

sustituldo por la Casa de Maternidad e Infancla.

3.4.4.- SIGLO XIX.

Es el siglo de las revoluciones. El golpe del Estado Franceés
de 1799 gue impone el consulado, da iniclo al Imperio Napolednico que
mantendrd a Europa en guerras hasta el primer cuarto de siglo y gque
propiciard 1las guerras de Independencia de México, Centro Aamérica y

América del Sur.

En 1821 se consunella Independencia, tres afios después se
estableclé la Reptblica, posteriormente los problemas internos y 1la
intervencidn yanqui origind que algunos hospitales desaparecierdn vy

otros estuvieradn en pésimas condiciones de uso.

En 1847 se funda el primer hospital gubernamental de México

independiente, el de San Pablo, hoy Hospital Julrez.




En 1875 el Distrito Federal tenla en area de 20 kilometros
cuadrados y alrededor de 170,000 habitantes, las enfermedades de ésta
época fueron la peste de viruela y la de célera morbus. La patologla
habi tual se referla a pulmonia, hidropesia, alferecia, fiebre,

disenteria, estémago, inflamacidn, tisis y rifias.

La transformacidn de la Cludad de México se inicla con 1la
Reforma, pues bajo el goblerno de Benito Judrez se expidieron leyes que
afectaban directamente a los hospitales y la atencidén médica, cabe
recordar cinco caracteristicas que englobaban dichas leyes 1lo cual

propicidé dicha afectacién:

* La atencién médica se otorga como beneficencia y no como
caridad.

* Se crea la beneficencia babllca que coordinaba los hospitales
pablicos.

* Aparicién de agrupaciones mutualistas, 1la primera fue 1la

Sociedad de particular de Socorros Mutuos.




* Reglamentaclén de hospitales privados y fundacién del primer

hospltal privado.

* El 30 de Noviembre de 1880 se expide el Reglemento de 1la

Direccién de Beneficencla Péblica.

Como principales hospitales de é&sta época tenemos:

a) HOBPITAL FRANCBS.- Fundado para proporcionar atencién a la
colonia francesa, belga y suiza. Se ubicd primeramente en una casa de
San Juan de Letrdn, en 1857 ocupaban parte del Hospital de San Pablo
posteriormente una casa en el barrio de San Cosme; a la postre se funda
un nuevo establecimiento de en las calles de Seraplio Rendén y Miguel
Schultz y afios mads tarde un nuevo local en la avanida Nifios Héroes.
Dicho establecimiento estuvo compuesto de por varios pabellones distri-

buidos en una gran &rea. En la actualidad el edificlio no existe.

b) BANATORIO BSPAROL.- Fundado con la intencién de atender a
la colonia espafiocla. Inicialmente ocupd parte del Hospital San Pablo,
para posteriormente de haber ocupado parte del Hospital Francés, est-

ablecerse en una casa ublcada en 1la calle de Nifio Perdido.




Mas tarde se construye un nuevo edificio en 1la calle de

Ejército Naclonal, donde actualmente se encuentra.

€) HOSPITAL DE SAN PABLO.- Con la invasidén norteamericana fue
necesario habllitar una parte del Coleglo de la Agustinos como hospital
provisional a los cinco afios de fundado se hicieron mejoras. En dicho
hospital se practicaba la primera radlografia y en sus salas se dieron

los primeros tratamientos para la sifilis.

En 1906 y en 1926 se hicleron remodelaciones pero las #dltimas
fueron las mas notables, se acondiciona con equipo y mobiliario
especial, para 1970 es un hospital de los mas importamtes de México.

Actualmente se conoce como el Hospltal Julrez,

d) HOSPITAL CENTRAL MILITAR.- Dedicado a la atenclén de
militares, se alo3d en un principio en el Convento de San Cosme. Debido
a su mal estado para 1930 es camblado al terreno que se encuentra
frente al Jardin Rodriguez Malpica y finalmente a un edlficlo en las
Lomas de Sotelo, actualmente reunen en &1 pacientes de todo el pals y

se le conoce como Hospltal Central Militarx.
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e) CASA DE MATERNIDAD E INPFANCIA.- Al principio era un
hospital pequefio, se construydé tomando una posicién del 1lote del
antiguo Hospicio de Pobres y tenja entrada por 1la calle de
Revillagigedo. En 1881 se establecid la consulta externa, gque se
dedicaba a la observacidn y tratamiento de los tuberculosos. En 1933 la
se divide 1la casa de cuna del hospital y se cambia a Coyoacdn para

convertirse en Centro Pedidtico, germen del Hospital Infantil de

México.

£) HOSPITAL CONCEBPCION BEISTEGUI.- El1 convento de las
religiosas de Regina Coelll se convirtié en hospital en 1873, se
localizd en 1las calles de Regina; ( hoy San Jerdnimo ), Estampa de
Regina; ( hoy Bolivar ), Puerto de Monzdn; ( hoy Isabel 1la Catélica ) y
colindante con la Plaza Regina. desde su inaguracidén fue una lmportante
escuela de prActica quirurgica, afinales del siglo pasado se reallzaron

las primeras operaciones abdominales &n éste hospital.

g) HOPITAL OFTALMOLOGICO DE NUESTRA SENORA DB LA
LUZ.-Fundado en 1876, junto al Hospital de San Andres. Afios mas tarde

se mudo a la calle de La Paz, hoy Ezequlel Montes.




h) HOSPITAL A. GONZALEZ ACHEVERRIA.- En un principio ocupa
una sala del Hospital de San Pablo. Estaba destinado a mujeres con
problemas ginecoldgicos y posteriormente formé parte del Hospital

General ocupando el pabellén 14.

1) HOSPITAL COLONIA DE LOS FERROCARRILEROS.- Fundado en 1892
para dar atenclén a los ferrocarrileros, se localizd cerca de la esta-
cién Colonia, hoy Calzada de villalongin. El edificio original de
madera fue sustituido por uno nuevo, de tipo monobloque, dicho edificio
marcd el paso de construcciones hoapitalarias a camblar el sistema de

pabellones dispersos.

Fue el primero en contar con clima artificial, junto con el
sistema de purificacidn del agua y la colocacidn de aparatos de succlén
automatica. Actualmente se le conoce como Hospital de Ferrocarriles

Naclonales de México.

J) HOSPITAL HOMEOPATICO.- Inagurado en 1893, contaba con tres
pabellones, en 1958 se inagura las instalaclones que actualmente exis-

ten, atiende a personas de bajos recursos.




k) HOSPITAL AMERICAN BRITISH COWDRAY ( ABC ).~ En su origen
era un pequefio local ubicado en la esguina de Serapio Rendén y Antonio
Caso Yy se trasladé a Mariano Escobedo némero 666. En 1964 se funda el

nuevo hospital, en Av. Constituyentes, atendiendo a personas con

grandes recursos econdomicos.

3.4.5.- SIGLO XX.

LosS nuevos hospitales tenlian influencia europea, es decir,
estaban concebidos como pabellones, edificlos distribuidos por blogques
en grandes areas, el tipo relligloso se abandoné por completo. Ademas se

hizo obligacién atender enfermos sin recursos.

De 1911 a 1920 la poblacién fue atacada por tifo, viruela e
influenza espafiola; 1os que padecian de éstas tres enfermedades eran
atendidos en el curato de San Sebastian, atras de la Plaza del Carmen.
Apartir de 1939 el Dr. José Alvarez promueve nuevas bases técnlcas y
clentificas en el campo hospitalario con 1o cual se da lugar al primer

departamento de archivo clinico y estadistica, el primer departamento

de anestesiologia.




En el régimen de Lazaro catdeﬂas, la asistencla se convierte
en un deber de gobierno y sociedad y de acuerdo a esta tendencia se
crea la Secretaria de Asistencia Pablica y el Departamento Auténomo de
Asistencia Soclal Infantil, los cuales dan origen a la Secretaria de
Salubridad y Asistencia ( S5.5.A. ); hacia 1943 se fundé el 1Instituto
Mexlcano del Seguro Soclal ( I.M.S.S. ), que proporcionaba atencidn a

los trabajadores y a sus familiares.

Algunos hospitales de ésta época son:

a) HOSPITAL GENERAL.- En el presente siglo los edificios de
beneficencia pablica eran muy viejos y con distintos usos. E1 8 de Mayo
de 1903 el Ministerio de Haclenda informé a la Camara de Diputados el
monto total l1nictal destinado al hospital que el Presidente Gral.
Porfirio Dlaz hablia mandado realizar que era de 1'200,000 pesos, cuando
entonces contaba la cludad con 750,000 habitantes y que el Dr. Eduardo

Liceaga decia que el llamard Hospltal General, por que comprenderla

servicios de diferentes enfermos.
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Para construir el hospital se escogié un terreno en 1la
entonces Colonia Hidalgo, después de haber estudiado 22 sitios

posibles, se hizé hincapié, que en un hospital, el objetivo principal

es el enfermo.

Fue fundado el 5 de Feﬁzexo de 1905 en el periodo de 1la
Dictadura de Porfirlio Diaz; se establecid en los terrenos cercanos a la
Calzada Pledad, hoy la avenida Cuauhtemoc. Cuando se cred el Hospltal
General se suprimleron varios servicios medicos de la ciudad, se pensd
que en el futuro se necesltarla ampliar, por lo cual se adquirieron los
terrenos que se encontraban al sur del hospital, donde posteriormente
fueron ocupados por el Instituto Nacional de Cardlologla Hospital

Infantil y Maternidad Mundet.

En 1942 se hicieron importantes mejoras dotandose del equipo
y el mobiliario neceserio. pocos recuerdan el disefio original de antes
de 1964, sus diversas adiciones, modificaciones o cambios en 1la
construccién, sefialan las etapas, diferentes gustos y nunca un plan
preconcebido de remodelacidn a largo plazo. En la actualidad es una

dependencia de la Secretaria de Salubridad y Asistencia ( S.S.A. ).
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b) HOSPITAL LA CRUZ ROJA.- En 1910 la Cruz Roja ocupd lugares
muy pequefios, en el némero 20 de la calle de Rosales, con mobillario
donodo por los doctores, en el mismo afio se cambié a la Colonia Santa
Maria en 1la calle Alamo. De 1912 a 1914 estuvo la Institucién en el
edificlo Guardiola; de 1915 a 1933, la Cruz Roja se alojd en el Hospi-
tal Concepclén Beistegul. Un afio después se trasladd a un edificio en
las calles de Monterrey y Durango. El 16 de Enero de 1968 fue situado

en las calles de Ejdrcito Nacional, sirviocomo Hospital de Instruccién

del Ministerlo Péblico.

c) HOSPITAL ESCANDON.- Es un establecimiento de asistencia
privada. El nosocomlio desde 1908 ha prestado grandes serviclos de salud
a grupos de clase media y econdémicamente déblles. Se edificé donde no

existian hosplales, en Tacubaya, en el némero 27 de la calle Gaviota.

d) MANICOMIO GENBRAL.~ Inagurado el 1lo. de Septiembre de
1910, se construyd en la Hacienda de La Castafieda en Mixcoac. en 1934
se reconstruyd y se trato de reorganizar, en 1950 fue inagurado el
Sanatorio Psiquidtrico ( subrogado al I.M.S.S. ), siendo el principal

néclo de atencién neuropsiquidtrico del pais.




El 26 de Marzo de 1965 fue anunciada su desaparicién; siendo
sustitulda por varios hospitales del mismo giro, ubicados é&stos; tanto

en la ciudad como en los estados de la Repdblica Mexicana.

@) CRUZ BLANCA.- Esta instituclién tuvo sus inicios con
personas con sentimiento de humanidad, que prestaron sus servicios
durante 1la campafia maderista, adoptando el nombre de Cruz Blanca, en
1942 se fundb una clinica en San Gregorio Atlacomulco. En 1947 1inicié
su labor en la Colonia Merced en la calle de Santa Escuela 62 con el
nombre de Policlinica Infantil. Funciond hasta 1954, posteriormente el

hospital decidld unirse a la Secretarla de Salubridad y Asistencia.

£) ASOCIACION PARA EVITAR LA CEGUBRA.- Agrupacién fundada en
el mes de Junio de 1921, con el propdsito de estudiar las causas de 1la
cequera o difundir los conocimientos adecuados para prevenir é&ste mal.
En 1942 realizdé un servicio fordneo que recorria algunos estados del
centro de 1a Repdbllica. Hasta mayo de 1976 ocupd un edificio en 1la
calle de Gémez Farias. El 29 de Mayo del mismo afio se lngura el nueco
edificlo en Coyoacan, en las calles de Hidalgo esquina San Pedro; mismo

que se sostlene gracias a las cuotas de recuperacién.

e i vy A e e e



g) CASA DE LA SALUD DEL PERIODISTA.- Fundado en 1925, locali-
zado en la zona de Lomas de Chapultapec. posteriormente fue cedido a la
beneficencia péblica y se convirtid en Maternidad "Dr. Isidro Espinoza
de los Reyes". A principlos de 1978 era un establecimiento de la S.S.A.
cuyo fin era la atencién de las mujeres gestasdas, enviadas por 1los

centros de salud y consultorios de dicha secretaria. Cerré sus puerta a

flnales del mismo afio.

h) MATERNIDAD TAGLE.- Sus origenes bajo otro nombre y otros
servicios datan probablemente del siglo XVIII, estuvieron en el némero
47 de la calle de Brasil. Pero su inaguracién, con é&ste nombre y dichos
servicios, fue el 18 de Noviembre de 1933. Presto atenclén a miles de
mujeres parturlentas de escasos recursos econdmicos. Deja de existir 37

afios después en 1970, pero el edlficio persiste.

i) HOSPITAL GUSTAVO GUERRBRO.- El hospital en su origen fue
pequefio, algquilaron un cuarto de vecindad para los enfermos que reque-
rian de un tratamiento de hospitalizacién, se buscaba la manera de
proporclonar atencién a la familia de escasos recursos; estaba locali-

zado en 1la Colonia de la Bolsa, hoy Colonia Morelos, en la calle de

Herrero némero 64.




El 15 de Agosto de 1930 tlene su inaguracién, pero en Enero
de 1943 fallecid el iniciador de este "hospitalito™, no se conocela
fecha en que se empezdé a llamar asi, el presbitero Gustavo Guerrero y
Ulibarrl. Dicho "hospitalito” estuvo a punto de desintegrarse, pero se
tuvieron importantes donativos que permitieron comprar 1la vecindad
reconstruyendola y adaptandola, mds tarde se comprd la vecindad
contigua ya que era insuficlente 1la anterior. Actualmente es un

Hospital General.

J) CLINICA LONDRES.- Tlene antecedentes en el Servicio Medico
Social ( S.M.S. ), organiamo que funciond en una casa 1llamada Guada-
lupe, 1la cual brindaba servicios medico a los emplados y obreros de
empresas privadas., ubicado en la calle de Judrez, posterliormente se
trasladd a 1la éompaﬁla de Seguros La Nacional. En 1936 el sServicio
Medico Militar ( S.M.M. ) y el Instituto para el Diagnéstico y Preven-
cién de Enfermedades ( I.D.P.E. ) se unleron y construyeron un edificio
en la calle de Londres No. 38. En 1946 se tuvo gue construir un edifi-

cio anexo cuando el I.M.S.S. ya daba serviclos, pero para 1956 se tenia

que ampliar,




El mismo afio la Clinica Londres se instalé en las calles de
Frontera y Durango, en la Colonia Roma, actualmente sjigue otorgando

servicios a empresas privadas y particulares que asi lo deseen.

k) HOSPITAL CENTRAL DE LA SECRETARIA DE COMUNICACIONES Y
OBRAS PUBLICAS.-~ Fue fundado el 5 de Enero de 1936 adjuntandose a 1la
Ley Federal del Trabajo, se encontraba en Seraplo Rendén No. 62. El lo.
de febrero de 1951 en los terrenos del hoy Centro Medico Nacional, se
inaguré el nuevo hospital gque mads tarde otorgaran a la S.S.A. El 27 de
Marzo de 1957 fue inagurado el nuevo edificlo gue albergaria al hospi-
tal bajo el nombre de Hospltal Central Belem de las Flores, pero en
1959 el hospital pasdé a depender del Serviclo Médico de la Secretaria
de Comunicaciones y Transportes, a partir de 1972 los servicios medicos
de dicha secretaria y el hospital paso a formar parte del 1.S.8.S.T.E.,

convirtiendose en hospital para convalecientes.

1) HOSPITAL PARA ENFERMEDADES PULMONARES ( INSTITUTO NACIONAL
DE NEUMOLOGIA ).- Es una dependencia de la S.S.A., se le conocia a
principios como Hospital para Tuberculosos de Hulipulco, pero como tenla

un nombre despectativo se la camblo.




Fue inagurado en Febrero de 1936, en la zona de Huipulco,
Tlalpan; en base de que en 1922 se dio la comisién de proyectar un
hospital para tuberculosos, para ello se adquirié el Rancho La
Marquesa. Este hospital se debe considerar como un ndcleo de

formaciones de otras instituclones neumologlicas.

El 6 de Enero de 1975 se le da el nombre, como actualmente se
le conoce, de Instituto Nacional de Neumologla, obedeciendo a

modificaciones de orden practico y clentifico.

m) HOSPITAL INFANTIL "DOLORES SANZ DE LAVIE".- Se inaguré el
8 de noviembre de 1937 dependiente de la Beneficencia Privada del
Distrito Federal. Ocupdé un viejo edificio de las calles de Estrella en
el barrio de Guerrero, construccién gue anteriormente fue orfanato de
nifios. Es basicamente sostenido por la Fundacién Dolores Sanz, la

S.S.A. y la ayuda voluntaria de 1los humildes padres gque llevan a sus
hijos.




n) HOSPITAL DE LA SECRETARIA DE HACIENDA Y CRBDITO PUBLICO.-
Fue inagurado el 19 de Febrero de 1938 por el entonces Presidente de la
Repéblica, Gral. Lazaro CArxdenas del Rio, con objeto de atender a 1los

trabajadores de dicha dependencia y sus familiares.

El hospital ha sido varias veces transformado £isica y
funcionalmente. Los servicios medicos de la S.H.C.P. han permanecido
fuera del 1.S.S8.S.T.E., pero los trabajadores de dicha dependencia

cuentan con los serviclios del mismo. Actualmente se encuentra ubicado

en el Barrio de Tacuba.

fi) SANATORIO DEL 8.T.I.C. SECCION 1.- Antes de 1923 1los
trabajadores de 1la industria cinematografica iniclaron 1las luchas
sindicales, debido a la carencla de prestaciones sociales y médicos en
que reallzaban su trabajo, eran unas condiciones desfavorables. Al
crearse el S.T.1.C.S.Y.C.R.M.; ( Sindicato de los Trabajadores de 1la
Industria Cinematografica Similares Y Conexas de la Republica
Mexicana ), el 23 de Abril de 1923, inicia la atencién médica la cual

fue precarla; poco a poco fueron obteniendo logros sindicales.




El sanatorio fue inagurado el 6 de Enero de 1940, estando
ublcado en la calle de Cda. de Salamanca No. 26; en la decada de los
80's se hizo una ampllacién siendo é&sta una adaptacién de una casa y
quedando ubicada la entrada principal en la calle da Cozumel No. 62, a
la  vuelta del anterior sanatorio. Actualmente esta bajo otra
administracién pero se sigue dando servicio a los trabajadores y
familiares del sindicato. También se le conoce como "Sanatorio 23 de

Abril de 1923".

0) CLINICA NEUROPSIQUIATRICA. "DR. MANUEL FALCON".- Fue
fundada en el afio de 1937 por el Dr. Manuel Falcén en una casa
particular situada en la calle Goya No. 56. Era muy paquefia se hizo una
ampliacidén en 1938, en 1940 se construyd el actual edificlo en la calle
de Ixtaclhuatl No. 180, inagurandose el afio slguiente. El1 Sanatorlo
para Enfermos Mentales y Nerviosos, fundado el lo. de Diciembre de 1931

fue el precursor de ésta clinica.




P) CENTRO MEDICO NAVAL.- Los serviclos médicos de la Marina
se 1iniclaron en 1940, en un departamento del edificlio ubicado en 1la
esquina que forman Articulo 123 y Balderas, se mantuvo ahi hasta 1941
camblandose a la calle de Ezequiel Montes, donde se volvié sanatorio,
con el nombre de sanatorio de la Marina; cediendo este edificio al
Hospital oOftalmologo de Nuestra Seffora de Luz, en 1945, cuando se
cambia a Tecamalchalco aungue el hospital fue planeado no resulta del
todo bien. En 1951 fue desalojado pasando este edificio al
I1.5.5.5.T.E., trasladandose a Jests Terdn No. 32 Colonla La Tabacalera,
el S de Marzo de 1951. El lo. de Junio de 1965 fue inagurado el Centro
Médico Naval ubicado sobre Anillo Perlférico a la altura de Lomas de

San Angel Inn, es un hospital dedicado a las enfermedades

respiratorias.

q) INSTITUTO DB SALUBRIDAD Y BNFERMEDADES TROPICALES.- Creado
en 1939, bajo la idea que formuld durante su periodo presidencial el
Gral. LAazaro CArdenas del Rio. Se eligid el terreno de 1la Hda. San
Jacinto, al Noroeste de la capltél, cedido por el D.D.F. Inicié labores
en 1941, la Escuela de Salud péblica estuvo ocupando locales del in-

stituto hasta 1968.




r) HOSPITAL PARA TUBERCULOSOS AVANZADOS.- Creado por el afio
de 1950 por la S.S.A, en las calles de San Fernando No. 12 en Tlalpan
D.F., gufrib remodelaciones en 1952, 1961 y 1962; pero en 1974 pasé a
manos del I.S.S.S.T.E., pensandose en dar otro uso. También se le

conocla como Hospltal San Fernando.

8) CRUZ VERDE.- Desde 1909 se brindaron atenclones beneficas
a la poblacién en general, pero en 1911 el Dr. Xavier Ibarra es nombra-
do Jefe de servicios médicos y crea la Cruz Verde para dlferenclarlos
de otros serviclos médicos. El 2 de Junio de 1935 el Dr. Rubén Lefiexo
es nombrado sustituto del Dr. Ibarra, el cual fallese en 1942 dejando
algunos logros para ésta institucidén y lo sustituye el Dr. Gustavo
Gdémez Zarate, quien continuaria con é&sta labor. En 1943 se crea el
primer Hospital de la Cruz Verde dandole el nombre de "Dr. Rubé&n Lefie-
ro", en 1959 el regente ordena dar atencidn a todo tipo de urgencias vy
ahora funclona como concentraclidn de urgenclias en la cludad, tenlendo
una cobertura amplia en el Poniente de la misma y parte del Edo. de
Méxlico. Forma parte de una red para atender urgencias meédlco-quirurgi-

cas en la Ccd. de México; perteneciendo é&ste al D.D.F.




3.5.~ INSTITUCIONES PUBLICAS.

En éste siglo se crean distintas instituclones de salud

pablicas para atender a la poblacién de acuerdo a sus necesidades vy

prestaciones. Algunos son:

INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO SOCIAL. ({ I.M.8.8. )

Conforme a 1la Constitucién Politica de los Estados uUnlidos
Mexicanos, se establece en su articulo 123 las bases para la creacién
de é&ste organismo, en 1943 se da paso a este decreto, pero hasta 1944
se implantan 1los primeros servicios en 1la cCciudad de México y
posterlormente y en forma paulatina en el resto del pais. Los recursos
de dicho instituto se generan através de aportaciédn tripartida entre
estado-trabajadores-patrones. El objetivo de esta Institucién es dar
atencloﬁ a la poblacién derechohabiente con medianos y bajos recursos
econdémicos dando servicio médico a los trabajadores y su familla. Una
de 1las mads grandes y principales instituclones de salud en México,
teniendo a su cargo el Centro Médico Nacional y contando con miles de

instalaciones en todo el pals para su satisfacer la demanda de sus

derechohabientes.




INSTITUTO DE SEGURIDAD Y SERVICIOS SOCIALES DE LOS
TRABAJADORES DEL ESTADO. ( 1.8.8.5.7T.B. ).

Esta Institucién fue fundada en el afio de 1961 y surge como
un organismo descentralizado sostenido econdmicamente por los patrones,
emplados y el mismo Estado. Se puede decir que fue la culminacion de
los anhelos populares de la Revolucidn Mexicana. Su caracter es de tipo
obligatorio y proporciona atencién preventiva a la poblacién ablerta y

a los derechohablentes locales.

Existe en toda la Reptblica y en los eatados cuentan ademas
con otro organismo que tiene los mismos f£ines, pero cambian sus
literales de acuerda a 1la localidad, como el I.S.S.E.M.Y.M. gque

significa 1Instituto de Sequridad soclial del Estado de México y sus
Municiplos.

Otra institucion de las mas grandes y principales en México,
tenlendo a su cargo el Hospltal General 20 de Noviembre, contando con
miles de Instalaciones en todo el pals para dar servicio a sus

derechohabientes.




SECRETARIA DE LA DEFENSA NACIONAL. ( S.D.N. ).

A principios de 1la Colonia se conocio como Hospital del
Marqués; en 1940. Hospital del Amor de Dios; en 1551. Hospital Real de
los Naturales; en 1786. Hospital de San Andrés; en 1810. Hospital S5an
Juan de Dios; en 1824. Hospltal del Divino Ssalvador; en 1829. Hospital
de los Betlemitas; en 1847. Hospital de San Pablo, Hospital de San

Hipélito y el Convento de San Cosme; en 1850,

En 1910 se le agregd la instruccién de ser institucién, por

lo tanto pasé a ser nosocomlo general.

Primero se le conocid como Hospital Militar del cCacahuatal,

después se cambié frente al Jardin Rodriguez Malplca y posteriormente a

Lomas de Sotelo.

Este dltimo inagurado el 20 de Noviembre de 1942 y a el
vienen pacientes de todo el pais por 1o cual se le 1llama Hospital
Central Millitar.




SECRETARIA DE LA MARINA ( S.M. ).

En un principio se atend’an en los servicios médicos de 1la
Secretaria de Guerra y Marina. Pero se inician en una forma mas
organizada en el afio de 1940, en un pequefio departamento de la esguina
que forman las calles de Balderas y Articulo 123, en 1944 se cambian a
una casa localizada en Ezequiel Montes y en 1945 se mudan a una
construccién propla en Tecamachalco. Pero en 1951 son desalojados y se
trasladan a 1la calle de Jestés Terdn No. 25 colonia Tabacalera,
inagurandose el 5 de Marzo de 1951. El1 lo. de Junio de 1965 se Inagura
el Centro Médico Naval, sobre el Anillo Periférico, contando con casi

45,000 derechohablentes. Cuenta con instalaciones en toda la Rep#blica.

Los servicios que por su baja demanda y alta especializacién
gue no se otorgan en las instalaciones de la Armada y 1la Naval, se
realizan en diversas instituciones de salud, como: ISSSTE, IMSS o SSA.
Asl como también se recurre a instalaclones o especlalistas médicos
privados, tanto para atencién directa al paclente como la pradctica de

estudios de laboratorios o gablnétes.




SECRETARIA DE SALUBRIDAD Y ASISTENCIA ( S.S.A. ).

Es decretada como tal en el Diario Oficial el 18 de Octubre

de 1943, bajo el régimen del Presidente Manuel Avila Camacho.

Este organismo se crea apartir de la fusién de la sSecretaria
de Aslistencia Péblica y el Departamento de Salubridad, con el objetivo
de dar atencién a poblacién ablerta; es decir que no tienen el respaldo
de otra institucién para atencién en pro de la salud, considerando que
la primera accién del Estado consiste en proteger a 1los cludadanos
contra los males gue puedan lesionar y aén destruir la asistencia, por

lo que era necesario tomar medidas para proteccién de la comunidad.

Es importante menclonar que esta institucién fundamentalmente

encomienda a la promocién y prevencidn de enfermedades.

otro de los mds grandes e Importantes de México debido a su
poblacidén a atender a su cargo se encuentra el Hospital General, ademds
de todos 1los de espaclalldades'en el Distrito Federal y con varias

instalaciones en toda la Repéblica




DEPARTAMENTO DEL DISTRITO FEDERAL. ( D.D.F. ).

El Congreso expidié el 31 de Diciembre de 1928 1la Ley
Organica del Distrito y Territorios Federales , respondiendo que el
Gobierno del Distrito Federal estuviera a cargo del Presidente de 1la
Repé@blica, qulen lo ejerceria por medio de un organo creado exprofeso,

que fue el Departamento del Distrito Federal.

En 1929 se hace la transformacidén con régqimen legqal del

Distrito Federal de Ayuntamiento a Departamento del Distrito Federal.

La Direccién de Acclién Soclal, siendo una de las trece gque
conforman el D.D.F., es la encargada de manejar los Servicios Médicos;
llamandose Dlireccién General de Serviclos de Salud del Departamento del

Distrito Federal ( D.G.S.S.D.D.F. ).

La politica de é&sta direccién es fomentar la cultura por 1la
salud, emanada por el Programa Naclonal de Salud , que debe lograrse,

trascendlendo hacla una vida saludable y de mejor calidad.




PETROLEOS MEXICANOS. ( PEMEX ).

Fue Inagurado el 25 de Febrero de 1967 por el C. Presidente
Gustavo Dlaz oOrdaz. Creado para dar servicio a la familia y a los
trabajadores de dicha compafila. En el Distrito federal se encuentran
las oficinas generales asi como también dos hospitales generales; de
concentracién nacional y en el_intezior de la Repdblica existen varlas
instalaciones de dicha compafifia, desde consultorios perifericos de

urgencias en plataformas hasta hospitales regionales localizados en los

puntos Importantes.

DESARROLLO INTEGRAL DE LA FAMILIA ( D.I.F. ).

Atiende a poblacién ablerta, no existe informacldn para
determinar 1a fecha exacta en que fue inagurado es otro de 1los mas
grandes e importantes de México, teniendo a su cargo 1los Institutos
Nacionales de Pediatria, Perinatologia y de Salud Mental en el Distrito
Federal y con instalaciones en la Repdblica de acuerdo al estudio

previo donde la demanda lo requiera.




3.6.~ SISTEMA NACIONAL DE SALUD.

El Sistema Nacional de Salud estA conformado por los
organismos principales que brindan la atencién médica necesaria para
toda 1la poblacién, ya sea Asistencla sSoclal o Seguridad Soclal
encontrando en toda la Repéblica unidades medicas de estos
organismos, a é&ste, se agregan los distintos tipos de organizaciones
que existan en cada localidad para tratar de cubrir mejor 1la demanda

requerida por la poblacidn. Conformada por IMSS, ISSSTE, SSA y DIF.




4.~-INVESTIGACION Y ANALISTIS

DOCUMENTAL.

La informaclén sobre este tema fue recopilada en diferentes
bibliotecas como son: La Central ( U.N.A.M. ), la Nacional
{ U.N.A.M. ), Centro de Investigaciones Clentificas Yy Humanas
({ U.N.A.M. ), Facultad de Arquitectura ( U.N.A.M. ), 1Instituto de
Investigaclones Esteticas ( U.N.A.M. ), la del Colegio de México, la de
Méxlco, archlvos baslcos-personales del proplo lugar, asi como las de
las Instituclones Médicas Péblicas en México; para saber cuales son los
estudios que actualmente se tienen sobre su uso, el disefio y el
serviclo que hay en un Hospltal General en nuestro pais, se eleboraron
fichas bibliograficas de todos los 1libros encontrados para
posteriormente escoger los mas importantes, se selecciono y se procedid
a la lectura resumiendose mediante £fichas de trabajo con sus

respectivos comentarios.




5.-INVESTIGACION b 4 ANALISIS

DR CAMPO.

La informacidén necesaria se recabd visitando a 1las
autoridades competentes y estas a su vez nos facilltaran el acceso a
las edificaciones ya construidas para revisar 1o que ya esta hecho y
ast darnos una idea de lo que se necesita tratando de mejorar los
errores y rescatar las caracterlstlcas gque aporten algo. Bsto queda

recabado en los modelos analogos, que a continuacién se explican.

5.1.~ MODELOS8 ANALOGOS.

Respetando 1los criterlios, gustos y caracteristicas de 1los
arqulitectos diseffadores se revisaron las siguientes construcciones: EL
CENTRO MEDICO NACIONAL, EL HOSPITAL DE PEMEX, LAS CLINICAS 4 Y 8, EL
INSTITUTO NACIONAL DE SALUD MENTAL, EL HOSPITAL ADOLFO LOPEZ MATEOS Y
EL HOSPITAL ANGELES. Se ellgieroh éstos tanto por su importancia en
la sociedad como por el contenido en cuanto a camas, formas, acabados y
circulaciones. No se dan los 1ndicadores arquitectonicos por que cada
uno de ellos tienen caracteristicas distintas en funcién, capacidad

dependencia y poblacién a atender.
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A.2.- REQUISITOS LEGALES PARA EL HOSPITAL GENERAL.

En la Ciudad de México existe la D.G.S.S.D.D.F. ( Direccién
General de Servicios de Salud del Departamento del Distrito Federal ),
que Jjunto con el Sistema Naclonal de 1la Salud ha creado una
normatividad nacional para disefiar y construir los hospitales,
sin olvidar gque el patrocinador es la S.S.A. cuenta con su propia
normatividad y que é&stas normatividades estaran sujetas y/o reforzadas
con el contenido que dictamina el Reglamento de Construcciones del
Estado de Méxlco ( slendo el mismo que rige en el Distrito Federal ),
las Normas Técnicas Complementarias y el plan de Desarrxollo Urbano de

la regiédn. Todo é&sto se contemplo para elaborar éste proyecto.




A.3.- ESTUDIOS DE AREAS DE LOS PRINCIPALES ESPACIOS

Los princlpales espaclos arquitecténicos, de un

General, que requieren de un estudio detallado de Areas son:

* El Quirdfano. ( Sala de operaclones ).
* Un Consultorio.
* El cuarto de Encamados.

Dichos estudlos de Areas son tlipo y nos sirvieron

para el disefio del proyecto.

Estos espacios se eligleron por su importancla

proyecto.
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Lampers de rie fiesibla.
Sillon giratcrio de
ctarrinitarinacicais,
Unided de ctoerrinolarineclioasil a.
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A4 " COMPARACION DE AREAS.

GOBIERNO

CRNT. PROGRAMA PROVECTO
« E LEMENTO. ey e )
VH&S®T IBUOLOS _—_mEITNCIrPEAL .
1 NRCCESD ¥V VESTIBULO. 6D .40 o4 . 206
1 MODULDO DE ORIENTRCION. *® .00 18 . 960
DPIMRMBCECION
1 OFICINA CON SANITARIO. -DIRECTOR- 29.03 I8 296
] SALA DE JUNTAS PARA 12 PERSONAS. 20.90 27 .40
2 OFICINA CON SANITARIO. —SUBDIRECTOR ¥V ASISTENTE- 21.80 27 . 400
1 ZONA DE SECRETARIAS. 180.00 41 .103
1 SaL" DE EREPaARA. 19_80 t13_7281
1 SANITARIOS PERSONAL . .73 €. 8350
T ERPTA T LI AS -
? OFICINAN CON SANITARIO. —=JEFATURAS— 13963 143. 860
1 20NN DR SECRETARIAS. 43.79 0. 860
1 SUPERUISION DE ENFERMERAS. 24 .20 z8. 200
1 SALA DE JUNTAS PARA 8 PERSONAS. 14.99 20 .930
1 SANITARIOS PERSONAL HOMBRES . - S_ 700
1 SANITARIOS PERSONAL MUJERES. - — 5. 700
1 Sl DE KSPERN. 35.60 41 .100
AMADMINIESETRACION .-
= OFICINR CON SANITARIO. =mDMINISTRADOR ¥ SUB- 39.9%0 41%.103
1 NREMN DE CSECRETARIAS. 12.10 13.900
] CORRESPONDENC IR ¥V ARCHIVO. 1£.93 27 .402
1 AREA DE ADMINISTRACION DEL PERSONAL. 29.1@ as.36a
- OFICINA. ~JEFATURAS DR RECURSOS-— -3 .60 sS4 . BO4
1 ARER DE SECRETARInS. 1940 23.090
1 WREMR DE CONTABILIDAD. - .03 7 .00
L] CaIn. 2.3 < .30
1 CONMUTRDOR . .25 13.7Q1
1 SaLAa DE ESPARA. 39 .60 “%$1.193
1 SANITARIOS PERSONAL MASCULIND. 2.73 13.791
1 SANITARIOS PERSONAL FEMENING. 2.73 13.7a1
1 CUARTO DE aSEO. R.33 Z.335Q
® U B T O T - L. €S0 . % B2E . 20
S = OPE € T R C UL AC IONUGSEREST S. 227.81 289, 173
R [~ - ~ | Y e78.71 1.113.382




COMPARACION DE AREAS.

ENSENANZA

CANT.

- ZE LEMENTO. PROC:.N' FROV:C‘I’O
" -
E A TOLMRA h 4 COOORD IMNACION.
1 OFICINA CON SANITARIO. 1€.33 24 . 14Q
1 oOFICINa. 10. %9 20 . 340
1 AREA DE SECRETARIaAS. .70 S_.328
1 NMREM DE ARCHIVO. - 3 .000
1 SANITARIO PERSONAL. 2.0 . 400
1 SaLw DE ESPER® /18 personas. 13.20 20 . 340
ERHZE oM MmN [ g W [ S UL X o
~ O ALUOMNOS

- AULA" CON 43 LUGARES. 174 _ 40 164 . 368
1 BIBLIONEMEROTECAR PARR 31 LECTORES. s . 39 2% .040
1 AREA DE GUARDADD ¥V ARCHIVO. 3.240 27 .399
] OFICING DE DIUVULGACION. s .20 20 . 340
1 AMUDITORIO PARA 188 PERSONAS. 22¢ .90 263 .0720
T SANITARIO HOMBRES. 19 .99 23 .97
t SANITARIO MUSJERES. 19,929 2% . 970
1 CURARTO DE ASEOD. 2.39 -
S83.20 €93.330
38 < R 204 .12 243 .43C
787 .32 538 . 968




COMPARACION DE AREAS.

CONSULTA EXTERNA

CAaNT._ T LEMENTO. 'ROC:QHQ PROV:C"’O
LYY - -
RECDSX €S€TROD HOSPFE X  TALARIO..
] OFICINR JEFATURS ~REG. HOSP. ¥ TRAB. S0CIaL- 21.080 22.400
1 AREN DE SECRETRRIAS. “.8s Z.1%a
2 CUBICULO DE ENTREVISETAS. 13.-19 19.730
1 ATENCION sL PUBLICO. -TRABAJO SOCIaAlL- 10. %G €5.9090
1 OFICIN®N. ~ESTRDISTICR-— 7-.33 19 .. 200
1 ARER DK ESTADISTICA. 19. 90 28 .56
1 ARCHIVO CLINICOD. 7. 20 *3. 720
FARMACE M «
1 ATENCION sl PUBLICO ~FARMACIn- € .00 23.21Q
1 ALMACEN GUARDA MEDICAMENTOS. 120.00 171 .020
1 CaJn. 2.73 3.9000
CONSBSUL TORIOS
1 RECEPCION v CONTROL. -.900 7-830
1 CONSULTORIO DPE MEDICINAR PREVENTIUA T SAaNITARIO. 12. 09 zZ2. 380
E ] CuSsICcCuLD. . 18.00 18. 730
1 TRABAJO DE ENFERMERAS. 18.90 20 . 830
1 CONSULTORIO DR DERMATOLOGIW ./ aNEND. T 0 E LR - - ]
1 CONSULTORIO DE GASTROENTEROLOGIN. 16. 350 19. 8900
1 CONSULTORIO DE NEUMOLOGIA S/ FLUOROSCOPIA. 28.73 309 . 348
1 CONSULTORIO DPE CaRDIOLOGIA S/ ELECTRODIAGNOSTICO a8 .73 z8 .73
1 CONSULTORIO DE ONCOLOGIAN. 16.3Q 19. 900
1 CONSULTORIO DE UROLOAIN €/ ANEXRO ¥V SANITARIO. 9. 3@ “2. 1809
b ] CONSULTORIO DE OFTALMOLOGIA S/ ANERO. 3. 0a 26 - <00
1 CONSULTORIO DE ORTOPRDIAN. 16€.950 19. 800
2 CONSULTORIO DE SSTOMATOLOGIA €/ RAVOS 32 “a1.29 36 . OO
1 CONSULTORIO DE OTORRINOLARINGOLOAGIA .- AaNEXO. 3.090 74 . OO
1 CONSULTORIO DE PEDIATRIA. 16.39Q 18. 90O
1 CONSULTORIO DE AINECO-OBSTETRICIA ./ SANITARIO. 19.009 22 . 390
1 CONSULTORIO DE PSIQUITRIN. 16.30 19. 800
] CONSULTORIO DR NEURODLOGEIw. 16€. 30 19 . 900
1 CONSULTORIO DE MEDICINA INTERNA. 16.99 19. 900
1 CONSULTORIO DE CIRUGIN. 16.30 19. 806
1 ARER DPE TRABARJO ENFERMERAS. .40 12. 600
1 DRESCANS0O MEDICOS V ENFERMERnS. —_— 19 . 900
1 SANITARIO PERSONAL HOMBRES. 2.7S 3. 240
1 SANITARIO PERSCONAL MUJEREKES. 2.73 3. 280
1 CURRTO DE nsEO. 2.39 2.7%0
1 CIRCULACION TRCHNICA. . 189.10 200 . 339
[ IV N WAy N o - HEEr-iER A .

1 Sniw DE EESPERN /220 porsonas 290.9a R2I_ 9920
] SANITARIOS USUARIOS HOMBRES. 18.13 20. 199
1 SANITARIOS USUARIOE MUJERES. 1. 19 24 . 870G
1 CURARTO DE aAsSEC. 2.39 - . 390

1,237. 850
“33.13
1.,6790. 63

1. 323_160
333_ 106
2,056 _266




3

COMPARACION DE AREAS.

CANT. PROGRAMA PROVECTO
” ELEMENTO. o a
ANALISIS CTLINICOS .
1 RECEPCION ¥V CONTROL -_ s 11.70a
1 OFICINA JEFATURA. 7.3 19920
' AREA DE SECRETARIN. a.83 3.760
= CUBICULO DE MUESTRAS GINECOLOGICAS. 12.19 23. <00
1 SANITARIO USUARIAS. 2.79 s.8%
(:) = CUBICULO DE MUESTRAS SANGUINEAS. ta.13 11.800
1 20MA DE LAVADO ¥V DISTRIBUCION DE MURSTRAS. .23 ss. 730
(_) - PEINE DK LABORATORIO. 113.73 130. 30a
— 1 20NN DE . PREP CION ¥ ESTERILIZACION. 18.13 26 .060
F—- 1 ALMACEN GUARDA REACTIUOS. 7.2 s.11@
1 SANITARIO PERSONAL HOMBRES. — 1. 470
1 SANITARIO PERSONAL MUJSERES. - 1.470
BANCO DE SAMNSGRE -
;E: [} OFICINA JEFATURA. 19.99 8.34Q
[} AREA DE CECRETARIA. 4.83 s.s20
(:) 1 CONTROL., RECEPCION ¥V CAJW. — 7.360
1 CUARTO DE EXAMEN MEDICO. —— s_980
<:[ 1 DE s DONARDORKS . 16.35@ 19,906
—_— 1 LABORATORIO. —— 24 .00
c:) 1 CURRTO DR REPOSO. ——— s_sa«0
1 20H" DE REFRIGERIOS. ———— . 220
1 HEMOTECA. 19.%0 -_ara
||| 1 SALA DE ESFERA PaRn 18 PERSONAS. as_23 2. 920
C:) NMRADIOCOLOSDI A -
1 RECEPCION Vv CONTROL. -_a3 11,700
. t OFICINA JEFATURA. .83 s _0ea
(j‘) 1 AREA DR SECRETARIn. -.83 ». &xa
- UESTIDOR. 22.%0 27. 300
(:) 2 SAaLA DE RAVOS 2. se.0e 70 _aca
p—4 2 SANITARIO USURRIOS. s._so s_6209
( ’ 1 CURRTO DE REVELADO. 7.es *. 700
— k] CRITERIO & INTERPRETACION. 12.19 12.919
::> 1 PREPARACION DE MEDIOS DE CONTRASTE. .3 6.11@
1 PRIMERA IMAGEN. - -, 380
(I: 1 aRCHIVO. 19.9s 15.3%a
1 ESTACION DE CAMILLAS V SILLAS DE RUEDAS. ———— “.890
||| 1 ULTRASONCARAFIN S SANITARIO. 16.00 1s_.%10
] ALMACEN. B .00 *. 950
(f) 1 RAVOS X DENTAL S~/ CURRTO DE REUVELADO. ——— e.é70
®AL A DE EsSsrErERA .
1 SALA DE ESPERm PaRa 40 PERSONAS. s7.63 €3_é1@
1 SANITARIOS USUARIOS HOMBRES. >.as e._sSsa
1 SANITRARIOS USUARIOS MUJERKS. 7.2 8.34Q
1 CUARTO DR ASEO. 2.39 2.3¢a
S UBTOT®L. ' “%4.40 703.919




COMPARACION DE AREAS.

| . CaNT. L € mEN ~r a. pnoo:a-u- rnov:c?o

A ” -

8 ANATOME A PPATOLOSICA «

] OFICINAR JEFATURA. 10. 99 14790
Z ] WRER DE SECRETARIA. a.83 5.860
L] LABORATORIO DE HISTOPATOLOGIRN. 14.93 19. 730
o L] LABORATORIO DE CITOLOGIA EXPOLIATIVUA. 12.960 19_73Q
1 FOTOGRAFIA MACROSCOPICA S CTO. DE REVELADO. 1o. %0 24 . €60
< 1 NLHMACEN DE LAMINILLAS ¥ PROTOCOLOS. .00 14,790
1 RECEPCION ¥ CONTROL . — 24 . £6Q
5 1 SalLm DE AUTOPSIAS. se .o as_ 460
] AULA PARA 15 ALUMNOS. : 21. 80 2. 660
1 VESTIDOR CON SANITARIO. 7.29 7.300
1 mMusEOo. 7.s9 39 .460
% 1 REFRIGERADOR DE CADAVERES. 14. 30 19.730
1 IDENTIFICRCION V ENTREGA DE CADAVERES. ?>.33 .860
1 SALA DE ESPERA PaRka 5 PERSONAS. .93 . 060
1 SANITARIO USURRIOS. z.29 2.299
8 1 SANITARIO PERSONAL HOMSBSRES. 2.3 3. 509
1 SANITARIO PERSONAL HMUJERES. 2.73 EP_ T
7 N\ 1 CURRTO DE ASEO. 2.33 2. 3580
SUBTOTAL ESTA MHOITn. 149 .20 290 . 50G
é SUBTOTAL HOJA NUMERO: 1 ase. c0 703.010
€ OB TOT A L. 43, 80 293.910
23 2 DE € T R € U L mC X OHERS. 223.33 3a8_.429
- o T ~ [ S 869_13 1.343_939




COMPARACION DE AREAS.

CaNT. L EMENTO. FROGRANMA rrovecTo
“ ”» L}
UROENCI AS .
1 CONTROL . 7 . 400
O 1 ESTACION DE CAMILLAS V SILLAE DE RUEDAS. 12.330
l,_ 1 OFICINA JEFATURN. 14400
1 ARER DE SECRETARIW. s. 230
.Z ) SALa DE EEPERA PARA 30 PERSONAS. 118,380
' SANITARIOS 10e s . 19.730
“ I 1 SANITARIOS USUARIOS MUJSERES. 19.730
— 2 CONSULTORIO DR UALORIZACION. 39 . 440
2 1 CURNC IONES . 29 . 440
1 CONSULTORIO DE TRAUMATOLOGIA V VESOS 5. anexo. ss.1%0
1 CUBICULOS DE OBSERUVACION ADULTOS. 78,920
< 1 CUBICULD AISLADO PARA ADULTOS. 17.7260
|— 1 couz conNTI - 7.400
< ] FILTRO. . z.7%
] CUBICULO AISLADO PARA PEDIATRIA. 7.a0a
m 1 CUBICULOS DE OBSERUACION PEDIATRICA. ss.460
1 BANO DE ARTESH. 7.400
I__ 1 REHIDRATACION. se_4ca
2 ARER DE TRABAJD DE ENFERMERAS. —PED.Y mRDUL-— se_sc0
1 ROPERIN. 7.=00
l 1 l 1 sEPTICO 7.400
' SANITARIO PERSONAL. s. 230
O 1 SANITARIO USUARIOS HOMBRES. —PACIENTES- 9.8
1 SANITARIO USUARIOS MUJERES. ~PACIENTES- ».ne0
1 DESCANSO PERSONAL HOMBRES S~ SANT. ¥V VEST. ss. 190
8; 1 DESCANSO PERESONAL MUJERKES S SANT. Vv UEST. s9. 190
CcCxXRUOUT A .
U 1 CONTROL. ta.83 20 .000
p—4 1 DICTADO MEDICOS. 10.00 19.920
> 1 DESCANSO MEDICOS. 16.50 13150
1 DESCANSO MEDICAS. 16.90 13,150
m 1 SANITARIOS ¥V UESTIDORES HOMBRES PROFESICNISTAS. 24.00 0. 30a
1 SANITARIOS V UESTIDORES MUJERES PROFESIONISTAS. 24 .00 aa. 300
L],J - SALA DE CIRUGIAW. 120.90 180.000
m * PRELAUADO DE INSTRUMENTAL. “.83 7. 200
] CIRCULACION TECNICA 0.0 7. 200
1 RAVOE X PORTATIL ./ CUARTO DE REUELADO. ts.c0 s.7sa
1 TRANSFER. . 6.0 ».c00
1 SEPTICO. 7.29 3.?%
1 ROPA SUCIA. 2. s 12.000
1 OFICINR JRFATURN. 7.3 12.2%0
1 AREA DE SECRETARIA. 4.8 -. %00
* SALA DE JUNTAS PaRa & PERSONAS. 10.9 12.230
1 OFICINA DE ANESTESIOLOGIW. 6.9 ’. 860
1 TRLLER DE ANESTESIOLOGIn ‘.00 s. 860
s U TOTaAL. ' s22.39 1.239_8s10




COMPARACION DE AREAS.

T, PROGRAMA rROVECTO
e L enmENTO. Pt o
1 SANITARIOS vV UESTIDORES HOMBRES DE INTENDENCIN. 16.30 .. 740
1 SANITARIOS VvV VESTIDORES MUJERES DE INTENDENCIA. 16-3a .. 760
] OFICINA DE ENFERMERAS . .00 12.2%
M aL o - . s.00 12.29%
1 RECUPARACION POST-~-OPERATORIA. 29.10 ss.e50
1 TRABAJO DE ENFERMERAS. -~ REC. P-OPER.- 16.20 20.220
O 1 sEPTICO 2.2 3. %¢@
1 SANITARIO PEREONAL. 2.7 3.%60
'—— 1 ROPERZIA. 3.6 2. 6a0
Z ' ROPA SUCIA. 2.69 2. cs0
S e B eV o .
LIJ__ * RECEPCION Vv ENTREGH. «.8s .90
1 ALMACEN NO ESTERIL. 14 33 1s.cea
1 ALMACEN ESTRERIL. -CIRUGIA ¥V SERUICIO— ’»s.00 es5.%00
1 rILTRO. a.8s s .000
< 1 SANITARIC PERSONAL . P s.”>00
l__ 1 20NA DE PROCESADO. €s.7s 73.0990
1 LAVADD DE GUANTES. 19.00 1o.000
< 1 OFICINA JEFaTURA. 190.00 19.00e
m 1 AREA DE GUARDADO DE EQUIPO. 15.00 7.%00
|__ TOCOL OB A .
1 AREA DE LABOR DE PARTO €. SANITARIO. cs.20 2e.%10
1 sEPTICO. 7.2 2. 290
1 ROPERIA. s.e -.s00
s SALa DE EXPULEION. s0.00 1198_3%0
2 CUBICULO DE PREPARACION ©. SANITARIO. 14.%0 78.s10
1 RECUPERACION POST—PARTO. 29.1@ s9.43%0
1 TRABAJO DE ENFERMERAS. ~REC. P-PART.- c.a0 16.230
m 1 SANITARIO PERSONAL - 2.7s 3. %00
s sEPTICO. 7.2% 3.940
O 1 ROPERIW. 3.3 2.900
- 1 ROPA SUCIW. 3.6 2.0@0
U * MODULD DE PUERPERIO DE BaJO RIESGO ss.ee s9.4350
ot 1 MODULO OE MEDICINA AMBULATORIWN. ss.ee 39 430
1 SALA DE EEPERA INTERNA PAaRA 4 PERSONAS. 19.30 s.860
> 1 CONSULTORIO DE UALORAZACION. 16.%0 13. 500
m ] GURRDA ROPW. 2.¢3 - .9000
1 DESCANSD PEREONAL HOMBRES €. SANT. vV UEST. ss.00 < = >
“' 1 oxec rERS MUJERES ‘S SANT. V UEST. ss.s0 < » >
1 OFICINR JEFATURA. s.% < - >
m 1 AREA DE SECRETARIA. a.83 < . >
1 SALA DE ESPERA PARA 30 PERSONAS. 199.00 118.3%0
1 SANITARIOS USURRIOS HOMBRES. e.10 < o= >
1 SANITARIOS USUARIOE MUSERES _ ®-.10 < =» >
N CUARTO DE weEO. 2.39 < . >
€ UBTOT L. s20.83 s08.300

| I TS A S | € ®# >.- @&REA COMUN CON Lat DE URGENCIAG.




COMPARACION DE AREAS.

SERVICIOS DE TRATAMIENTO

CANT. E LEMENT O, ’Ioc:nna rnovEcTo
(T3 [ Y "
REMABSXILXTACION «
OFICINA JEFATUORNM. .00 13.69%0
AREAR DE SECRETARIA. .00 13,690
RECEPCION v CONTROL. sS. %0 7.030
EESTRCION DE CAaMILLAS ¥V SILLAS DE RUEDAS. ———— 6.4660
CONSULTORIO €./ UVESTIDOR Vv ANEXD DE VESOSG. 20.293 23. 380
SANITARIO ¥ VESTIDOR USUARIOS HOMBRES. *:T.00 27 .3%0
SANITARIO ¥V UEESTIDOR USUARIOS MUJSERES. 23.00 27.390
SANITARIO ¥V VESTIDOR TERAPISTAS HOMBRES. 12.09 27.39Q
SANITARIO ¥V VESTIDOR TERAPICSTAS MUJERES. 12.00 27.390
CUARTO DE ARERO. 2.9 3750
ROPR SUCIn. - .00 S. 2970
AREN DE aPaRaTOS. —— . 060
ROPERIN. .30 2.290
UTILERIN. 12.08 - . 00
HIDROTERAPIA S/ ARER DE TINA DE HUBBARD. 9.00 68 .40
ELECTROTERAPIW. 37.80 -1.0%
MECMIOTERAPIN €.~ BODEGAH. S3. 60 €3 .98
TERAPIN OCUPACIONAL € BODEGA VvV ANEXC. S3.60 c3.980
SALA DE ESPERA PARA 10 PERSONAS T~/ SANT. USUA. as_00 S2.590
TTEFR AMFR I A XN T EHENSE X v A o

CONMTROL . .00 . sa0
OFICINR MEDICO. -1 13.23@
CUARTD AwISLaDO. 12.96 14_.32G
CUARTOS DE OBSERUVUACION. 27 .98 -%. 730
SANITARIO PERSONAL HOMBRES. 2.23 2,340
SANITERIC PERSONAL MUJERES. 2.793 2.34Q
CURRTO DE INHALOTERAPIA. 19.90 9. %4
LABORATORIO DE ANALISIE CLINICOS. 135.80 17. 8%
CENTRAL DE ENFERMERAS. 232.90 17.89
SEPTICO. €&_23 2.3549
ROPA SUCIN. -1 2.3540
ROPERIN. B.79 2.340

SUBRTOTAL ESTA HOI®. s3&.293 624 .840

SUBTOTAL HOJIJR NUMERO: 1 *22._ 39 1.239.8189

SUBTOTAL HOJAa NUMERO: 2 *20.83 208 . 300

4 U B T O T n L.
38 2 DE € £ R C UL A C X OMNES.
g (=4 - oY e =

R BTS84
s32.81
S.212.26

. T772.970
79 . 3590
8, 743.310




COMPARACION DE AREAS.

HOSPITALIZACION

CANT. PROGRAMA PROVECTO
-« E L EMM ENT O. "~ -
ADMISSION HOSFE X TALARIAS.
1 CONTROL ¥ ADMISION. 2.00 €. SO0
1 avarRDdDa ROPa. .00 3.800
1 ROPA SUGCIn. .79 - .30
1 RO REW. .73 - . S0
1 AREn DE ALTaAS. - S2.€619
1 SANITARIO PERSONaL. 2.73 3. 200
1 EANITARIO ¥ VESTIDOR USURRIOE HOMBRES. S.00 13.000
b ] SANITARICO ¥V UNETIDOR USURRKRIOSE MUJSERES. S. 00 13.000
1 CUARTO BDE ASEOC. .83 2. 800
X ROUOD A .

1 CUARTO WISLADD S/ SANITaARIO. 1 .00 2W . 280

9 CUARTO PE ENCAMADOS 3 UNIDADES. 290 .00 2632 .93
2 CURARTO DE ENCAMADOS € UNIDADES. 1909 .00 193,220
1 TRABAJO DE ENFERMERaS. .20 3t.S6a
1 ROPERIN. .69 3.690
1 SEPTICO. 7.2 S.9280
1 ROPA SLVCIN. 3.3 S.980
1 EANITARIO PERSONAL . 2.73 2.7
1 UTILERIN. 6 .00 S.400
1 OFICINAN DEL MEDICO. 14.33 13.789
1 CURRARC IONES . 18. 90 15. 786
1 DESCANSD MEDICOS ./ SANITaRIO. 18,20 20 .200
1 DESCANES0O ENFERMERAS. 14,9353 135.780
b § EANITARIOS USUARIOES HOMBRES. 17.20 a2 . 340
1 SANITARIOS USUARIOS MUJERES. 17.20 ‘7 .34Q
1 CUARTO DE nhSEO. 2.33 2.330
1 Smil.v DE DIRN. -3 .40 32.610

DIINEBECO—OBESETETRICIA.

1 CURRTO RISLADO S/ CSaANITARIO. 21 .00 20.210
- CUARTO DE ENCAMADOS 3 UNIDADES. 200 .99 219 .4409
x> CUARTO DE ENCAMADDS & UNIDADES. 100 .09 193. 220
1 CUNERO . “43.13 S2.410
1 TRABAJD DE ENFERMERaS. .20 31 .90
1 ROPERIN. .63 3. 690
1 SEPTICO. 7.23 . 92890
1 ROPA SUCIN. 3.3 8.980
t SANITARIO PERESONnL . 2.73 2.750
1 UTILERIN. . < .00 S . 400
1 OFICINA DEL MEDICO. 14 .39 1S.280
1 CURNCIONES . 10.90 1S5.780
1 DRECANSD MEDICOS S/ SaNITRRIO. 18.20 20 . 280
b DESCANED ENFERMERAS. - 1% _33 15.780
1 SANITARIOS USUARIOE MUJSERES. 23 .80 % . 4809
t CURRTO DE wSsEOD. 2.33 2.3%0
1 SALA DE DIm. “3 .60 sS2.610

€ U B T O T n L.

1. 190733

Teda22.270




COMPARACION DE AREAS.

HOSPITALIZACION

CANT. ELEMENTO. PROGRAMA raov:cto
“ ” -
MEDICIMNA I NTHRRMNA .
] CURARTO AISLADD €/ SANITARIO. 21.00 20.280
L ] CURRTO DE ENCAMADOS 3 UNIDRADES. 200.00 201 .440
] CUARTO DR XNCAMADOS & UNIDADES. 0.0 sS2.610
1 TRABAJIDO OE ENFERMERAS. .20 19.780
] ROPERIG. .63 . 630
] SEPTICO. 7.23 8.980
] ROPA SUCIN. 3.63 8. 980
1 SANITARIO PERSONAL. 2.79 2.790
] UTILERIN. 6.0 .40
] OFICINA DEL MEDICO. 148 15,780
1 CURACIONES. 19. %0 15.7820
] DESCANSO MEDICOS €./ SANITARIO. 1820 20 . 280
1 DESCANSD ENFERMERAS . 18.9s 11.73@
] SANITARIOS USURRIOS HOMBRES. 17.20 20. 840
1 SANITARIOS USUARIOS MUJSERES. 17.20 20 . a4
1 CURRTO DR nsSEOC. 2.33 2.3%a
1 SALA DE DIn. 3. 60 sS2.610
PEDIATRIAS.
2 CUARTO AISLADO LACTANTES. 7.3%0 23.300
] FILTRO. 2.7 3.900
- CUBICULO DE CUNRS. 6.4 ‘5. <10
] TRABARIO DE ENFERMERAS. 19.909 6 .00
1 BANG DE ARTESA. -.8s 135,780
] CUBICULO DE INCUBADORAS CON 3 UNIDADKES. 7.93 26 .300
1 CURRTO AISLADO S/ SANITARIO. 21.820 2. 280
2 CURARTO DE ENCAMADOS 3 UNIDADES. ~PRE. V ESC.- 0.0 S2.610@
] AREN DR JUEGOS. .00 15.780
1 TRABAJO DE ENFERMERAS. 3.20 19.9520
1 ROPERIN. 3.63 3.690
1 SsEPTICO. 7.293 -.49C
] ROPA SUCIn. 3.69 -.490
1 SANITARIO PERSONAL . 2.73 2.7%a
] UTILERIN. ¢.00 S .400
1 OFICINAR DEL MEDICO. 14.933 15.780
] CURACIONES . . 10.9Q 13.280
1 DESCANE0 MEDICOS T/ SANITARIO. 18,20 20. 289
1 DESCANSD ENFERMERAS . 14.9s 11 .73%0
1 SANITARIO USUARIOS NINOS. 10.9%0 13.7280
] SANITARIO USUARIOS NINAS. 190. % 15.780
1 CURRTO DE WSEO. 2.39 2.300
1 Satnwn DE DIA. Py Y- 26 . 300
SUBTOTAL ESTa HOJIa. 749.09 S4a . 820

SUBTOTRAL HOJIJR NUMERO: 1

1.107.33

1.442. 270

U B T O T » L.
39 2 DE cC T R C O " C X ONEKS.
. o [ =] - " | S

1e 836540
cCaAd. 74
2:,906. 18

R, 28T .20
SO0 .482
3,087.9572




COMPARACION DE AREAS.

SERVICIOS GENERALES

CANT . ELEMENTO. raoc:ana PROV:CTO

“ - -
DX ETET ICA
] OFICINA JEFATURN. 72.953 10 .43
1 OFICINA DIETIETA. 7.3s 19.4%0
] AREA DE SECRETARIAN. .83 s.210
] ALMACEN DE VIVERSES. 24 .90 39 .43
] CAMARA DE REFRIGERNCION. ——— 19.720
] COCINRN. 232,30 276 . 200
1 COMEDOR PARA SO PERSONAS. 303.00 B1S_ 660
] ESTRCION DE CARROS DE LA COMIDA. 34 .00 3e._m%0
] LAVADO DE CARROS DE LA COMIDA. —— 13. 192
] FILTRO. ~LASORATORIO DE LECHES- 7.79 S .e<¢a
1 LAVADO Vv ESTERILIZACION. 2.9 . 260
1 PREPARACION. 7.9 . 869
] SANITARIOS PERSONRL HOMBRES. ——— -.380
] SANITARIOS PERSONAL MUJSERES. ———— -.300
] CURRTO DE LA BRSURN. ———— 13.1%
ALMACEN h'd LLAVANDERIA .
L] OFICINA JEFATURAR. ?.99 10.430
] RECEPCION. ~ALMACEN- a.as <.5%0
] ALMACEN. 229.00 236. 740
1 20N" DE CwWRGA w0 DESCARGA. 4.8 &.370
1 RECEFPCION VvV ENTREGH —LAUANDERI R~ -a.es € .5%0
] AREA DE PROCESADO. 229.00 236.7a0
] 20NA DE CARGA w- 0 DESCARGA. a.083 €.57Q
REGIDENTES 4 BECARIO:S .
< DORMITORIOSE 3 UNIDADES. 186.00 210. 440
1 CONTROL Vv CUARTO DE ASEO. . ———— 26.300
1 ESTANCIN-COMEDOR. - 852.6109
] SANITARIOS HOMBRES . 15.%0 24 .300
] SANITARIOS MUJERES. 15.90 2¢ . 300
] EETUDIO-BIBLIOTECA VvV SALA DE RECREACION. -——— 22.8%20
XMNDENIIER A b4
MANTENIMIBENTO.

1 OFICINA JEFATURA. ?2.39 190.3500
1 ANREA DE SECRETARIAN. “.8s 7-9309
t TRLLER DE CARPINTERIAN. 18,193 19. 740
1 TALLER DE PLOMERIn. 1819 19. 740
1 TARLLER DE ELECTRICIDAD. . te.13 19. 740
1 TALLER DE MECANICA. ———— 17.3530
1 TALLER DE HERRERIA-CANCELERIR ¥V PINTURA. ——— 19. 740
) TALLER DE AIRE ACONDICIONADO. 18.13 19. 740
] TALLER DE APARATOS ELECTRODOMESTICOS. -———— 19,740
] BODEGA OE JARDINERIn. 2.4 2.370
] CRSA DE MAQUINAS. 143. 80 197.830

8 U B TOTmnn L.

19279, 160




A.5.- RELACION ENTRE TERRENO Y CONJUNTO URBANO.

ESPACIOS FISONOMICOS:

Para considerar estos espacios, determine su importancia
dentro del sistema normativo del egquipamiento urbano, 1los espacios
rectores deben ser los que se localizan dentro del Centro Urbano, é&stos
espaclos van a regir sobre 1los demds en su relacidn, ademds no

pretenderAn expresar igualitariamente su dimensidn y su funcién.

IGLESIA. == 0.52 %
PLATAFORMA ALTAR. == 0.03 %
DELEGACION MUNICIPAL. == 0.43 %
PLAZA CIVICA. == 4.60 %
BIBLIOTECA PUBLICA. == 0.97 %
AUDITORIO MUNICIPAL. == 0.83 %
HOSPITAL GENERAL. == 7.06 %

TOTAL

14.44 %




ESPACIOS COMPLEMENTARIOS:
Estos espaclios son los que van a complementar las necesidades

del Centro Urbano de Chalco, para lograr el equipamiento urbano, sus

Areas,volémenes y formas son diferentes asl como sus funciones. I
CENTRO COMERCIAL. == 0.69 % [
TEATRO AL AIRE LIBRE. == 0.47 % ‘
CASA DE LA CULTURA. == 1.60 & ;
CENTRO DE SBRVICIO ADMINISTRATIVO. == 0.53 % g
PARADERO DE AUTOBUSES. == 2.10 %

ESCUELA DE CAPACITACION TECNICA. == 1.22 %
AREAS DEPORTIVAS. == 26.31 %
GUARDERIA INFANTIL. == 1.74 %
ATENCION A LA MUJER Y EL NIRNO. == 1.74 %
CENTRO DE DESARROLLO DE LA COMUNIDAD. == 1.74 &
MERCADOS PUBLICOS. == 2.61 %
CINES. == 0.40 %
GASOLINERIA. == 0.08 %
ESTACIONAMIENTOS == 2.00 %




CENTRO DE APOYO A LA CONSTRUCCION. == 1.30 %
VIVERO. == 14.00 %
ESTACION DE BOMBEROS. == 0.16 %
LOCALES COMERCIALES. == 0.1 %
ESPACIOS ABIERTOS. == 14,55 %
PLANTA DE TRATAMIENTO. == 2.15 %
AREAS VERDES. == 5,16 %
LAGOS. == 4,50 %
TOTAL. == 85.56 %

ESPACIOS DISTRIBUTIVOS:

Con estos espacios se va a lograr la conexiédn a nivel urbano
con los demds, su condicién para su desarrollo estd sujeta a utilizar
la menor- superficle posible. Por 1o que con un 10 % es probable que se

logre.




COLINDANCIAS.- Toda construccién deberd cumplir con el
Art.211 del Reglamento de Consrucclones del D.F., respecto a las

distancias a 1los edificlios colindantes siendo la medida minima de 5

cms.

ALINEAMIENTO.- Para ¢l Hosplital sera de 9.75 mts. sobre 1la

calle aAlfredo del Mazo, sobre la calle Chimali ( calle nueva ), serd de

3.40 mts, .,




A.6.- RELACION ENTRE ESPACIOS Y EL TERRENO.

REQUISITOS LEGALES .

AREA LIBRE.- Los predios deberdan dejar de construlr un
porcentaje de terreno, en é&ste caso serd del 30% de su Area, como
minimo, ya que mlde mAds de 5,500 metros cuadrados. Dlicho porcentaje

tendrd posibilidad a que se pavimenten pero deberd permitir 1la

filtraclén del agua.

ALTURAS.- Ningdn punto del edificio o del conjunto podra
estar a mayor altura de dos veces su distancia minima de 1los
alineamlentos o a un plano virtual vertlical, que se localice sobre el

allneamlento opuesto a la calle.

ESTACIONAMIENTO.~ E1 hospital deberd contar con Aarea de
estaclonamlento de vehlculos, que estaran a razédn de 1 CAJON POR CADA

30 METROS5 CUADRADOS CONSTRUIDOS, como minlmo.




| - CAPITULO 5°
- PROYECTO ARQUITECTONICO



1.-MEMORIA DESCRIPTIVA.

1.1.- DESCRIPCION DEL PROYECTO.

CONJUNTO.- La propuesta formal deriva de una ruptura de

formas ortogonales que mas bien parecen tradicién en la historia del
disefio.

Esta propuesta parte de una red triangular modulada; la cual
nos permite hacer diversas formas y utilizar la ortogonalidad cuando se
requiera; permitiendo que el proyecto tenga movimiento y diversidad en
sus edificlos ya que cada uno de ellos tiene distinto uso por tener

destinos diferentes.

El proyecto presenta espacios abliertos, agradables, tanto
para el personal que labora como para los enfermos que necesitan de
atencién. Dichos espaclios son producto del enlace de las distintas
formas destinandolos a plazas o Areas verdes que se integran al proyec-

to slendo importantes psicolédgica y estéticamentemente hablando.




Debido a 1las caracteristicas del suelo el proyecto se
desarrolla en una sola planta en un 75% y el 25% en dos niveles; ya

que son los edificios de mayor jerarquia.

PLANTA ARQUITECTONICA.- Basicamente se divide en dos areas:
LA PUBLICA gque es de acceso libre y que labora 12 horas del dia y LA

PRIVADA que es de acceso controlado y gque labora las 24 horas del dia.

Cuenta con una gran plaza de acceso que comunica 1la Av.
Alfredo del Mazo con el acceso principal, el area publica esta
integrada por los edificlos de: Ensefianza, Goblerno, Consulta Externa,
Serviclios de Diagnostico, Rehabilitaciédn contando con comunicacion
controlada con Hosplitalizaclén. Esta area esta comunicada por un
pasillo perimetral que enmarca la zona de Gobierno gque a su vez es el

remate visual del acceso principal.

El area privada esta Inteqgrada por: Servicios de Tratamiento,
Servicios Generales, Hospitalizacién y Anatomia Patologica. Esta 2ona

tiene dos accesos controlados y estan comunicadas entre si por madio de

un pasillo.




CRITERIO RSTRUCTURAL.- Debido a 1las caracteristicas del
terreno se proyectaron capas de compactacién de 20 cms. de espesor de

cemento-tepetate para mejorarlo.

En la cimentacidén se utilizaran zapatas corridas de concreto

armado, reforzandolas con un firme armado con electromalla; para que

tenga una uniformidad en su base.

Por otra parte se utilizaran columnas gue se localizan en una
reticula uniforme que permite una perfecta establlidad, los muros son

divisorios algunos de tabigue rojo y otros de multipanel.

La cublerta en general es reticular aunque existe otros
sistemas en lugares claves debido a las caracteristicas de estos: una
bdveda de tablque en la sala de espera de servicios de diagnostico por
la actividad que se desarrolla en esta, el slstema de Arcotek en el
auditorio por el claro a salvar y multipanel en 1las casetas de

vigllancia por las caracteristicas que presentan.




1.2.~ MATRICES DE INTERRELACION Y DIAGRAMAS DE RELACION.

Se hiclieron las matrices de interrelacién entre cada una de
las Areas gque conforman el Hospital General, creandose posteriormente
una matriz por cada Area y llegando a un total gue nos indica un valor
comparativo de interrelacién entre los espacios. Considerando 1los

siguientes datos:

S8IMBOLOGIA.
Relacién Valor
--- Fundamental. 3
--- Directa. 2
--- Indirecta. 1
--- No Recomendable. 0

Como conclusidn y retomando lo anterior, se elaboraron los
diagramas de relacidn que regiran al proyecto; tanto particularmente

como general de las Areas gue conforman el Hospital General.
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SERVICIOS GENERALES.
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3.~ COMCLUSIONES.

El haber elaborado 1la presente tesis, sin olvidar a 1las
gentes gue me apoyaron; me condujo a las siguientes conclusiones de
caracter personal; obtenidas atraves de la 1investigacién y encuestas
que se hicleron a las personas que de alguna manera tilenen contacto con

este tema y van dirigidas a la poblacién en general:

* La Arquitectura no va a dar una mayor eficiencia del
servicio; sino el sistema integral, educaclonal, administrativo vy

ético, del personal gue labora en estos centros de salud.

* Entender gque algunas de las enfermadades tienen principios
por naturaleza, pero en un gran porcentaje el contagio o los principios
de estas y todas las demas son problemas de educacién de nosotros
mismos. Resulté 11égico proyectar y construir centros de salud si no

cambiamos nuestra educacién.

* Las Universidades necesitan de mas apoyo de las

Secretarias que tienen alguna relacién al Sistema de Salud.

ESTA TESIS HO BEGE
SALIR T LA BIBLIGTECA




* Al Gobierno le cuesta mas trabajo echar andar un centro de

salud que construirlo; ya que 1los recursos materiales, humanos vy

generales son muy costosos.

* Los profesores de las Universidades y las Secretarias que
tlenen relacién a este tema; den su apoyo total, libre a cualquier
alumno gque tenga inguietudes respecto al tema Salud, al igual que
brinden las facilidades necesarias para obtener la informacidén gue se

requerida.

* Los alumnos entlendan la gravedad que el tema envuelve
tratando de tener aunque sea la muy minima inquietud y voluntariamente
desarrollen cualquier especialidad sea cual sea su profesién para el

desarrollo del tema y para el beneficio personal de uno mismo.

* Tanto el personal que proyecta, el construye, como el que
labora en los centros de salud debe entender que es de mucha
importancia 1la labor gue llevamos en nuestras manos Yy mentes, que
necesitamos prepararnos mas para llegar a tener un nivel tan eficaz

como el de otros palses faltandonos mucho para igualarlos.
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