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ORIENTACION GENERAL

Durante los primeros meses del ano de 1992, ta mayoria de los principales medios de
Informacién han dado noticias de la polémica que se ha ido conformando en torno a la noticiao a la
inauguracion de grandes obras, enormes y costosos centros comerciales, el modo de los “Malls”
norteamericanos, como en las Lomas y otros de 1os que ya se ha iniciado su construccién. Se ha
sabido del famoso "Proyecto Alameda® para el centro de la Cludad, de grandes proyectos de inversién
en Santa Fe y otras zonas de la Cludad, complementados con proyectos que ya han dado inicio, que
estan en proceso o préximos a iniciarse, por ejemplo para establecer un corredor industrial de
maquiladoras en Iztapalapa o edificios de mas de cincuenta pisos en el Paseo de la Reforma y de mas
de 40 en Cuajimalpa, con la consiguiente polémica sobre la certeza y apego a la normatividad
senalada en los lamados “usos de suelo” que rigen en las delegaciones que conforman el Distrito
Federal.

Algunos de estos proyectos han sido mencionados en diversas comparecencias en la
Asamblea de Representantes del D.F., con sus respectivas repercusiones y polémicas; otros, como el
Centro para las Artes en Rlo Churubusco y calzada de Tlalpan, han sido publicitados luego de que el
misterio sobre sus origenes y autores, tanto autores proyectuales como inversionistas, se fue
develando sucesivamente por la presién informattva.

Con esos ejemplos, es evidente que la Ciudad de México esta ofreciendo un cuadro de gran
crecimiento que tal vez proceda desde los ultimos cuarenta afos, con gran intensidad. Se va entrando
en una etapa de profundas transformaciones, a las cuales, adicionalmente, se debe afadir la puesta
en practica del sistema de circulaciones de vehlculos estructurados con los Ejes viales por un lado, y
con la ampliacion del Sistema de Transporte Colectivo, Metro, con cuyas obras se ha evidenciado la
grave crisls a que se ha desembocado, y complementado todo ello con la variante del Tren férreo de
superficie, con el que se confirma esa etapa de grandes transformaciones, que el ciudadano, por lo
general, padece pero no lo advierte cabalmente.

A esta profunda transformacion, aparentemente imperceptible en un momento dado, le
acompafan todo tipo de modificaciones que van alterando la fisonomfa de la ciudad en muchos
aspectos.

Dentro de un tipo de modificaciones que llamarfamos de segundo orden, complementarias o
parciales, se ubica el tema del presente trabajo.



En la zona sureste de las faldas del Cerro de la Estrella, en ia Delegacién de Iztapalapa, sobre
la calle Once y a unas cuadras de la calzada de Tladhuac hacia el norte, la Asamblea de Barrios obtuvo
un terreno de clertas dimensiones sobre el cual edificd un conjunto de viviendas para destinarlas a

algunos de sus miembros de escasos recursos, sobre todo quienes resultaron con su antigua vivienda

dafada por los sismos de 1985.

Como un complemento a ese conjunto habitacional, se considerd la necesidad de realizar un
brave estudio urbano que pudiera ofrecer algunas propuestas de caricter urbano-arquitecténico
diversas, a partir de las cuales se pudiera ampliar en un futuro proximo un programa de dotacion de

vivienda como el que se menciona y algunas otras ideas derivadas de esa intencion.

De tal forma, visualizada la demanda en esas condiciones, se procedid, luego de un primer
andlisls general y un sondec de alternativas amplias y posibilidades académicas de aplicacién, a
elaborar una estrategia y una metodologfa de andlisis y de disefio urbano para aplicario al problema.
Se procedié a delimitar una primera zona de influencia directa, su entorno inmediato y la poblacién y
sus carencias y disponibilidad de servicios relacionada con ella. Esta primera zona fue luego
modificada y ajustada para ampliar el escenario urbano y poder precisar un poco mds las
interrelaciones urbanas, con el principio de "zonas homogéneas” como criterio urbano de andlisis,
resultando, asl, la zona de estudio definitiva que se aborda en el presente trabajo. Luego, se analizaron
diversos criterios para el diagnéstico urbano y criterios para elaborar propuestas alternativas.
Especfficamente se estudié en forma comparada la normatividad de la Delegacién de lztapalapa y la
normatividad aplicable en el Estado de México, ambas en cuestiones precisas de planes y programas

de desarrollo urbano en zonas similares.

Fue sorprendente concluir entre otras cuestiones, lo delgado y poco precisa que es la
normatividad de la Delegacion de Iztapalapa, sobre todo en aquello referente, en concreto, a lo que
deberfa mejorar claramente los niveles de vida de la poblacion; se encontré lo contrario. Por ello, al
final, en las propuestas, se ha convenido en combinar ambos cuerpos de normas jurfldicas para el

caso, en donde no se contrapusieran y fueran de utilidad.

De este modo. y con este criterio combinado, ademas de los criterios propiamente
académicos, urbanos y arquitecténicos, se realizé la propuesta final, para edificar la infraestructura de
servicios a partir del principio de jerarquizar edificios con la taxonomia de Centros de Barrio, Centros
vecinales y Centros de Distrito acordes con las disposiciones de la Delegacion. especialmente sobre
usos de suelo, y asl redondear la propuesta final. Esta propuesta tiende a desarrollar basicamente el

andlisis objetivo de los eventos y los escenarios urbano-arquitecténicos con una orientacion gue



busca atender las necesidades en estas materias, sus carencias y conflictos, sus patrones de vida y de
comportamiento espontaneo o inducido, etcétera, por encima de compromisos politicos o de otras
intenciones similares que desvian las finalidades de apoyo a la poblacion sin recursos suficientes, por
un lado, y las de atender una demanda real como vehlculo de la formacién académica .iniversitaria
para quienes cursan los estudios de arquitectura en la Facuitad de Arquitectura de la UNAM.



I. EL PROBLEMA URBANO DE LA CIUDAD DE MEXICO: UNA
INTRODUCCION.

Lo T LRIV SV PP

Ese fendmeno que nos proponemos estudiar, es en si mismo complejo, por las distintas
determinaciones que lo han venido provocando y que hoy por hoy, lo conforman. En este orden de
ideas resuita imprescindible tener que cumplir con el mayor rigor para su andlisis, por lo que no se
puede acusar el surgimiento y sus consecuencias de este objeto de estudio a una sola causa, ni
tampoco debe ser privativo para su comprension y andllsis a una sola ciencia o dis.:plina tetrica
refiriéndonos concretamente a la Historia, sino por el contrario, debemos concebir el problema de la
Ciudad de México como una unidad de multiples determinaciones, como un fenémeno en constante
camblo y transformacion, asimismo como una manifestacion que se presenta con diversas variables y

por tanto, con diferentes e intrincadas contradicciones.

Tor lo anterior, debemaos partir sefalando que el problema urbano de ia Ciudad de México se
inscribe en la actualidad en la légica del sistema capitalista de produccion como un todo, ya que su

tunciondmiento y comportamiento esta regido por las relaciones capitalistas de produccion.

n esta perspectiva tedrica, la relacion capital - trabajo es la esencia entorno a la cual se
desevuelven y desarrollan las premisas y las leyes que rigen el funcionamiento del modo de

produccidn capitalista; al hablar de premisas nos referimos particularmente:

2o ey

- La propiedad privada de los medios de produccién, infraestructura, materias primas,

‘méquinas ¥y herramientas, etc.

- La existencia de la fuerza de trabajo asalariada, es decir, la clase obrera.

- Produccién social de mercancfas.

- Apropiacién particular del producto del trabajo.

Asimismo, la existencia de estas premisas estan cruzadas horizontal y verticalmente por las

leyes que rigen este sistema:

- Acumulacién y reproduccién de capital.



- Concentracion y centralizacidn del capital.

- Surgimiento de monopolios cada vez mas fuertes que controlan la actividad

econdémica en su conjunto.
- Produccién anarquica de las mercancias.

- Acelerado desarrollo cientifico y tecnoldgico productivos, por sefialar entre otros, los

mas significativos.

Sin embargo, o anterior no tendrfa sentido si no se senala que este sistema de producciéon
estd cimentado y se desarrolla de manera aleatoria con contradicciones histéricas, que por su
caracter y naturaleza son insalvables e irresolubles, siendo al mismo tiempo la sustancia y la

estructura de su funcionamiento.

Es decir, la acumuiacion y la reproduccion de capital no se pueden dar si no existen dos
clases que por su naturaleza son antagdnicas; la burguesfa y el prolstariado, 1o que da lugar a la lucha
de clases. Por ello, en este escenario cada actor lucha irreconciliablemente por defender sus intereses
de clase los primeros por una mayor acumulacidn de riquezas y los segundos por librarse de la
explotacion.

En esta perspectiva, esta lucha de clases se presenta en realidad, ante nosotros como una
desigualdad en los niveles de vida, ingresos, de propiedad, de salud, de educacién, de vivienda, de
participacién politica, etc. Por lo expuesto, resulta fundamental explicar el problema urbanc de la
Ciudad de México a la luz de su desenvolvimiento histérico en el marco de las relaciones capitalistas.
ya que no podrfamos abordar el desarrolio de los asentamientos humanos e industriales, ia
emigracién del campo a la ciudad, las zonas marginadas, los asentamientos irregulares, la densidad
de la poblacién, la destruccidn ecolégica, la propiedad territorial, el fenomeno de ia especulacion del
suelo, los diferentes tipos de vivienda, de los servicios urbanos, vialidad, alumbrado, drenaje.
transportes, servicios de salud, de educacién, de cultura, de seguridad, etc., haciéndolo fuera de ese

marco referencial, sin incurrir en errores metodoldgicos.

Y también, si no lo explicamos atendiendo a las necesidades, exigencias y contradicciones
que han tenido lugar en nuetra Ciudad, y por ende, en nuestro Pais. para el desarrollo del capitalismo
desde sus inicios y antecedentes hasta nuestros dias.
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ASPECTOS URBANOS, SOCIOECONOMICOS Y EQUIPAMIENTO URBANO

CARACTERISTICAS .

SECTOR | SUPERFICIE | SUPERFICIE | SUPERFICIE SUP. SUPERFICIE | SUPERFICIE | SUP.ESPAC | SUPERFICIE EQUIPAMIENTO TRAZA

BRUTA | HABITACIO | INDUSTRIAL | SERVIC.Y | MIXTOS | BALDIOS | ABIERTOS | VIALIDAD | EDUCATIVO | SALUD | COMERCIA | URBANA
NAL COMERCIO L

1 334.05 160 05 57.83 978 0.78 2639 235 7687 7.33 01 044 R-20%

IR-80%

2 82.11 2545 20 146 231 36.97 087 1305 0.12 018 R-100%

3 9384 5931 27t 0.46 287 355 0090 2485 088 R-253%

IR 753

4 106.44 65.24 064 095 450 4.38 138 2935 an 0.5 004 RE0Y

IR40%

5 17793 9.3 31.18 035 8.89 4115 077 R-100%
6 1432 763 52.74 66 45 513 1.25 _ R-100%.
7 206 56 6401 5286 1202 2.16 212 652 3479 210 1 os R100%
8 13286 4127 2036 494 082 4526 a3 16 48 085 Q17 R-100%
9 7994 3818 048 06! 048 6.56 363 052 0.40 IR-100%
10 180.10 93.49 2472 650 258 961 0.185 4302 070 0.15 R-100%

1 105.28 526 0.62 1.83 0.18 373 46.32 2.04 0.64 R100%

12 266.04 13437 475 325 259 2564 95.44 260 042 R-90%
1R-10%

13 163.50 103.35 5.54 0.02 0.30 17.30 36.99 12 0.4 1R40%
14 325.01 141.33 036 1.62 100.99 7.28 73.43 54 0144 0.83 1R-20%
15 223.25 116.57 051 62.08 4409 145 0026 030 R-100%

16 327 72 ]
TOTAL | 262011ha. | 1,199.21ha | 25581ha. | 4132ha 2335ha | 43845ha. | 3126ha | 63071ta_| 28.67ha. 09%9ha 431he. o

- Superficie expresada en hetareas

- Traza wbana: R= Regular IR = lrregutar
- Tipo de lotificacion. El porcentaje expresa la superficie cubierta por ese tipo de lote. SLT = Sin lote tipo (irregularidad)

- Intensidad de uso del suelo {CUS COS). expresada en pacerntaje la relacién de superficie construida y superticie del fote.
- Densidad de Poblacion Habitantes/Hectareas
- Nivel Socioeconémico VS = Veces salario minimo.

* Bl sactor 16 corresponde al cerro de la estrella {226.20 ha.} y al panteén Civil lztapalapa (107 ha.)

FUENIE. Buvestigacien de Campo



ASPECTOS URBANOS, SOCIOECONOMICOS Y EQUIPAMIENTO URBANO

CARACTERISTICAS
SECTOR TIPO DE CALIDAD DE TIPOY CAL.DE | INTENSIDAD DEL DENSIDAD DE NIVEL
LOTIFICACION | CONSTRUCCION | URBANZACION | USODELSUELO | POBLACION | SOCIOECONOM!
[ole]
1 PROCESO INCOMPLETA 0.70 208 015
2 PROCESC INCOMPLETA 0.65 148 G-15
3 100%-5LT CONSOLID. EN INCOMPLETA 050 462 015
DETERIORQ
4 100%-SLT PROCESO INCOMPLETA 0.69 163 015
5 50%-SLT CONSOLID. CONSOLIDADA 0.80 231 4070
30%-200 M2
20%-160 M2
6 95%-SLT PROCESD INCOMPLETA 0.9 k"] 015
5%-150 M2
7 85%-SLT CONSOLID. PROCESO 1.08 193 1525
35%-120 M2
8 10%-120 M2 PROCESO INCOMPLETA 0.97 180 1525
9 60%-5LT PAOCESO INCOMPLETA 091 322 1525
40%-150 M2
16 35%-5LT CONSOLID. PROCESO 081 265 1525
35%-200 M?
25%-150 M2
5%-120 M2
11 80%-120 M2 CONSOLID. CONSOLIDADA 0.80 304 2540
15%-300 M
5%-120 M2
12 100%-SLY PROCESO INCOMPLETA 0.85 346 015
13 60%-150 M2 PROCESO INCOMPLETA 0.87 416 o115
30%-SLT
10%-120 M2
14 CONSOLID. EN INCOMPLETA 0.55 117 ¢-1.5
DETERIORO
15 100%-150 M2 PROCESO PROCESO 055 345 015
16

FOENTE. Daeshigoeies de Capipe




1. INVESTIGACION Y ANALISIS URBANO.

ASPECTOS SOCIOECONOMICOS.

La poblacién de la zona en estudio estd compuesta de diversas formas que de acuerdo al
estudio realizado por el Instituto Nacional de Estadistica, Geografla e Informética ( INEG! ), se resume

de la siguiente manera:

Poblacién totai por localidad y AGB urbana:

Poblacién Hombres Mujeres De 0 a 5|[6atdanos (15 y mas {Poblacién
total anos afos Econémica-
mente
Activa
120,477 58,101 61,876 16,775 24,481 79,221 42,534
48.2 % 51.3% 13.9% 20.3% 65.7% 35.3%

La cantidad registrada de la Poblacién Econémicamente Activa ( PEA ) esta determinada por

el INEGI mostrandose el porcentaje siguiente:

35 % PEA 42,534 hab.
65% PEI 77.943 hab.
100 % de hab, en esta area de A.G.E.B.

El PEA del D.F. en 1990 era casi el 48 % de la poblacién de 12 afios y mas, cerca del 67 % son

hombres y 30 % mujeres.

El PEl del D.F. representé casi el 51 %.
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SIMBOLOGIA
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SIMRBROLOGIA
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Para et area en estudio del 35 % del total que representan el PEA el 24 % son hombres y el
10.5 % son mujeres en relacion a los 120,477 hab.

ASPECTOS DEMOGRAFICOS.

La alta tasa de crecimisnto demografico actual trae consigo un alto indice en las demandas de
vivienda y trabajo que estd muy por encima de la capacidad de oferta al respecto, por consiguiente la

demanda crece afio con ano.

En ef XI Censo de Poblacion realizado en 1990 se encontré que la poblacidén en el Distrito
Federal asciende a un poco mas de 8 millones de habitantes, de los cuales, la Delegacién con mayor
numero de personas es la de lztapalapa, con 1'490,199 habitantes que representan el 18 % del total.

En los estudios realizados, la poblacién en el D.F. se encuentra pasando en un momento de
transicion de una poblacién j6ven de caracteriscas intermedias, es decir, el 50 % de la poblacion tiene

de entre cero a 23 anos, misma condicion que se repite en esta Delegacion.

A continuacion se muestra la tabla de crecimiento poblacional:

1950 1960 1970 1990 2010 Tasa de
crecimiento
1990-2010
21.917 76.621 522.095 1 490.499 2 458.903 5.3 %
Pf - Pi
Pb = Pf + ( Ab - Af) Cdlculo de Poblacién con Proyeccion al afo 2010.
Af - Al

Pi = Poblaciéon 1970 = 522.095

10
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Densidad Bruta de la Poblacién Promedio: 112.6 hab./Ha.

1990-2010



Pf = Poblaclén 1990 = 1 490.499

1 490.499 - 622.095

Pb = Poblacion 2010 = 1 490.499 + (2010-1990)

1990 - 1970
968.404
= 1490.499 + - (20)
20
= 2458 .903. 2010

I = -1x100
Pi

]

Pl = 1970 = 522.095

Pf = 1990

"

1 490.499
1 490.499
i= -1x100

522.095

= 1.05=53%

Célculos para obtener la tasa de crecimiento.

USO DEL SUELO.

Existen en la Delegacion lztapalapa 11,330 manzanas,

distribuidas en 311 A4reas
Geoestad(sticas basicas (las AGB ).

11



Localidades principales: Escuadron 201, Tepaicates, Ejército de Oriente, Culhuacén,
1ztapalapa, Asuncién, Santa Martha Acatitla. Granjas Estrella, pueblo de Santa Cruz Meyehualco, Valle

de San Lorenzo, San Lorenzo Tezonco.

El uso actual del suelo se distribuye de la siguiente manera: (1)

Area Porcentaje
Urbanos 94.76 Km2 91.9 %
No Urbanos * 22.74 Km?2 8.1%
117.50

* |ncluye las zonas de conservacion agricola y forestal.

De los usos urbanos, su distribucién es la siguiente:

Habitacional 54.1 %
Industrial 4.2 %
Servicios 6.4 %
Mixtos 15.5%
Espacios Ablertos 1.7 %

TOTAL 92.9%

La posibilidad de crecimiento en la Delegacion es a través de la utilizacidn de sus reservas
urbanas 19.00 Km?2 aproximadamente y de programas de renovacidn urbana cambiando los usos de

suelo asi como la saturacion.

(1) Datos del plar parcial de Desarrollo Urbanco Delegacicn Izlapalapa

12



USO DE SUELO PROPUESTO EN EL AREA URBANIZADA

i H EQUIPAMIENTO
l B iINDUSTRIA
|

B MIXTOS
' ] CONSERVACION

54.48%

ECOLOGICA

. Bl ESPACIOS
ABIERTOS

/| HABITACION

ACTIVIDADES ECONOMICAS A NIVEL DELEGACION

SECTOR UNIDADES % PERSONA OCUPADO
ECONOMICO ECONOMICAS

TOTAL 31,660 100.00 137,026
Mineria 3 0.009 228
Manutacturas 3,149 9.977 67,623
Construccién 24 0.760 7.016
Comercio 20,929 66,314 48,542
Servicios ( excepto 7,455 23,261 19,617
financieros )

13




EDUCACION.

Cabe hacer notar el alto promedio de escolaridad registrado en la Delegacion Benito Judrez
(9.9 afios) mientras que las delegaciones Cuajimaipa, Iztapalapa, Milpa Alta y Tidhuac tienen las cifras

mas bajas.

Promedio de escolaridad por Delegacion:

Delegacion Afio Porcentaje
Iztapalapa 1970 4.07 %
1990 6.76 %

ASPECTOS FISICOS NATURALES.

Topografia.

Analiza las formas mas representativas del suelo delimitando las diferentes inclinaciones del
terreno. La forma del relieve también determina los procesos naturales y los usos que el hombre

puede hacer de distintas zonas.

Nuestra zona de estudio se encuentra a una altitud sobre el nivel del mar de 2480 mts.; sus

coordenadas son latidud Norte 199 21’ 25" y longitud Oeste 99% 05’ 32",

En buena parte de la 2zona de estudio, la topografia de la zona presenta pendientes no
mayores al 5 %, lo cual caracteriza a la zona como 6ptima para el desarrolio urbano. puesto que no

presenta problemas para el drenaje natural, vialidades, ni construcciéon de obra civil.

Las pendientes mas pronunciadas las encontramos en las faldas del Cerro de la Estreila, que
llegan a tener 40 % aproximadamente de pendiente. Estas zonas son inadecuadas para la mayoria de

los usos urbanos; el uso recomendable es la reforestacién y recreacion pasiva.

La altitud de toda la Delegacién varia de 2235 m., cerca del cruce de las avenidas Rio
Churubusco y calzada de la Viga a 2750 m. en la cima del volcan de Guadalupe; otras elevaciones

14



notables de toda la Delegacién, estan representadas por los cerros Xaltepec (2480 m.), Tetecon
( 2480 m. ), la Caldera ( 2470 m. ), Tlahualixqui ( 2420 m. ), el Pefdn de Marquéz ( 2400 m. ) y
Tecuautzi ( 2240 m. ), en su mayoria prominencias aisladas.

Edafologia.

Los suelos estan determinados por las condiciones climaticas, la topograffa y la vegetacién y
segun la variacion de estas determinaciones se presentan cambios. Los terrenos de la zona de estudio
son cuaternarios, aparte de los terrenos aluviales de valle actuales, contienen abundantes lavas y
detritos (sobras) derivadas de la actividad volcanica reciente. Las rocas que predominan son las
extrusivas (volcanicas), basaltos, audesitas. riolitas y rellenamientos lacustres, fértiles, con humos,

carbdn.

Los sueios altamente organicos (valles), son frecuentemente mds fértiles, pero tienen poca

resistencia al peso y debido a la cantidad de agua que retienen, pueden danar las construcciones.

El suelo fangoso lacustre es de alta compresibilidad, impermeable, abundante en flora y fauna.

El uso recomendable es de conservacién ecoldgica y natural.

La mayor parte de la Delegacion queda comprendida en un terreno plano formado por suelos

de origen lacustre, solo en el sureste se tienen rocas y estructuras de origen volcanico.

En general, el 4rea en donde se asienta iztapalapa tiene cuatro principales tipos de suelo, en
el Norte y Noroeste se encuentra el suelo salobre y salitroso del antiguo lago de Texcoco; hacia el
Centro y el Sur se localiza la zona de las antiguas chinampas con un suelo grisaceo agricola; mas al
Sur, el riberefio de tierra firme y en el extremo Sur la zona de los cerros con terrenos arenosos y de

piedra volcanica.

Estudios edafologicos de la cuenca de México vierten el perfil del ecosistema iztapalapense.
Se le ha denominado Cryorthents - Xerochrepts. Esta combinacidn provoca un clima frio en lugares
llamados litosoles y regosoles, que son las partes altas y montanosas, las pendientes y las canadas
halaquepts y est&n pobladas de coniferas.
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Hidrologia.

Se requiere detectar ios cuerpos de agua superficiales y subterraneos, para prevenir las

molestias que ocasionan las ltuvias y escurrimientos que pueden llevar a inundaciones.

Los cuerpos de agua superficiales que encontramos en la zona son: canal de Garay que
actualmente se encuentra entubado; otros préximos a la zona son el canal de Chalco y el Canal

Nacional.

La zona de estudio se puede considerar de riesgo potencial, puesto que se localiza en las
inmediaciones de un cuerpo de agua superficial y que por su configuracién topogrifica o baja
permeabilidad del sueio, se allegan por lapsos variables. Los cauces de escurrimientos no controlados

se localizan en pendientes pronunciadas (faldas del Cerro de la Estrella).

Los terrenos con riesgo de inundacién no son aptos para el desarrollo urbano; sin embargo,
cuando existen razones importantes, para la utilizacién de estas zonas deberan contemplarse medidas

preventivas.

Las zonas de vailes, que son consideradas como inundables, es recomendable usarlas como

zonas de recreacion, preservacidn y para cierto tipo de agricuitura.

Las corrientes superficiales son escasas, de caracter intermitente y de corta longitud debido a
las caracteristicas de alta permeabilidad del terreno. Los arroyos en las estructuras volcénicas adoptan

patrones radiales y desaparecen antes de liegar al valle.

El Rio de la Piedad cruza la Delegacién del Oeste a Este, hasta unirse con el Rio de
Churubusco y formar el Rio Unido; actualmente estos rios estan entubados y sobre ellos corren vias
rapidas.

Geologfa.

La Delegacién de estudio se encuentra localizada en 1a meseta de Anadhuac (Meseta Central),
es una meseta inferior elevada y accidentada, la mayor parte se encuentra entre la altura de 2000 y
2500 metros, sobre el nivel del mar. Estd caracterizada fisiograficamente por una serie de
afallamientos acompanados por una gran extrusibn de lavas y materiales piroplasticos

(incandescentes). Adernds existen numerosos valles que tienen diversos niveles, muchos de ellos son
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antiguos lagos que después de haber sido rellenados con materiales aluviales (conformados por
partfculas sedimentarias de roca disgregada sin consolidar su diametro comprende entre 0.02 y 0.002
millmetros) y sedimentos lacustres, se han desecado y posteriormente han sido cortados por una

corriente pluvial.

En la zona hay crateres de explosion, aislados que no tienen relacion con la sierra volcanica

transversal, aunque pueden estar genéticamente relacionados. Estudiando las rocas. sus edades

aparentemente son posteriores.
Usos del Suelo.

(Sentido fisico - Bioldgico) - Para su andlisis se debe considerar, los usos del suelo y el tipo de
vegetacién natural que existe, con el fin de tomarios en cuenta en la planeacion. incoorporaciéon y
proteccién para preservarios y obtener un mayor beneficio ecoldgico, econdémico y social. La
vegetacion debera respetarse en lo posible, ya que es un elemento que funciona como estabilizador

del microclima, ademas que evita la erosién.

En valles y colonias donde haya vegetacion de rdpida sustitucion, asoleamiento constante,
temporal de lluvias. el uso recomendable del suelo es agricola y ganadero, urbanizacion, industrial;
donde exista vegetacion natural serd &rea de conservacidn. La agricola de riego es la que cuenta con

infraestructura.
Vegetacion.

Tiene su origen en las condiciones impuestas por los demas componentes de un ecosistema:
topografia, suelo, clima, etc. Funciona como reguladora del microclima y de ia humedad del
subsuelo,evitando la erosidn de la capa vegetal del suelo; también incorpora oxigeno a la atmésfera
(1 m? sup. de hojas equivaien a 1.07 kg. de oxigeno / hora) y absorve polvos a través de sus hojas,

reduciendo la contaminacidon atmosférica.

La vegetacion de la zona de estudio es matorral de tipo acrofilo y eucaliptos (escasos); huie,
ahuehuetes, indicadores de amarantos (subterraneos). En el Cerro de la Estrella encontramos pinos vy

casuamarinas, cedros, fresnos, cactaceas y arbustos.

El andlisis de la vegetacidén se completa con las caracteristicas del suelo, del relieve y del

clima, o que permite conocer las posibilidades de mejoramiento de zonas a traves de la induccion de
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vegetacién para que éstas puedan desarrollarse, de acuerdo a las caracteristicas de la vegetacion

existente.

Aparte estan registradas zonas de cultivos agricolas y regiones baldfas con matorrales de

opuntia, zaluzania y mimosa. Asl mismo, se encontré en el lecho del antiguo lago agrupaciones de

plantas halofitas.
Clima.
En toda la Delegacién de Iztapalapa tenemos dos diferentes tipos de clima:

a) C (W2) (W): Templado subhUmedo con alto grado de humedad (70 % total de la
Delegacién).

b) BS 1K: Semiseco templado (30 % total de la Delegacion).

Temperatura media anual de 15 - a 25 - C. precipitacion pluvial superior a 200 mm. hasta
600 mm. El perfodo de lluvias se concentra de mayo a agosto, con lluvias esporédicas el resto del afio.

Las velocidades del viento son estables durante el afno, fluctuando de 10 a 20 Km. /hr.,aunque
en ilos meses de enero a marzo es mayor. La direccién predominante es Norte, Noroeste y Noreste y
es cambiante en los meses de verano. Viento frio del norte en invierno. El viento en ios primeros

meses del afo provoca toivaneras.

El promedio anual de humedad fluctia en el rango de 40 - 60 %, siendo baja en primavera y

alta en verano.

ESTE SUR
Humedad ambiental seco alta
Frecuencia de lluvias baja alta
Frecuencia de heladas alta moderada
Frecuencia de nublados baj= alta
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Frecuencia de tormentas elec. alta alta

Nivel de contaminacion moderado bajo moderado
Grado de ventilacion bueno alto
Oscilacién térmica alta moderada

Al pertenecer |ztapalapa al sureste de la Ciudad, le corresponden los puntos anteirores, como
puntos basicos para la detrminacién del medio ambiente.

ESTRUCTURA URBANA.

Tenemos como antecedentes histéricos el que durante la Segunda Guerra Mundial se
erﬁprendlb en México un programa de industrializacién a partir de 1940, aproximadamente.

Apoyada por el gobierno se desarrolla ta industria petrolera, la eléctrica y haciendo a un lado
al campo; lo que propicié la migracién de la mano desocupada, del campo a la ciudad, dadndose los
siguientes procesos urbanos.

Centralizacion.

La aglomeracién es un punto donde se realizan activades de comercio, financieras.

administrativas, recreativas y cuiturales.
Concentracion.
Alas densidades en el Centro y bajas en la periferia.
Descentralizacion del Comercio y Ia Industria.

Reubicacion det comercio y la industria.



Invasion.
Cambio de uso de suelo habitacional a comercial.
Sucesién.
Que es el cambio total de uso de suelo.
Estos cambios se han dado en este orden y a la fecha continuan, aunque no son tan
apreciables debldo a medidas preventivas como el “colchén® de reserva ecoldgica que existe en la

zona sur de la ciudad y la saturacion de la Ciudad que ya no lo permite tan fAciimente.

Las gréficas de la fig. 1 y fig. 2, muestran el incremento de territorio y de poblacién ocupada

por la industria.

Nuestra zona de estudio comprendida entre Ermita lztapalapa, canal de Garay, avenida
Tidhuac y el Pantedn Civil de Iztapalapa corresponde a las caracterfsticas anteriores, por tener una
tendencia de tipo industrial, se encuentra en la Delegacién Iztapalapa, de la cudl hablaremos en
seguida.

De 1 a_1950.

En 1941 se publica en el Distrito Oficial el rpograma para zonas industriales.

En Iztapalapa se inician las colonias:

Sector Popular,

Ecuadrén 201,

Héroes de Churubusco,

Minerva y

Santa Cruz Meyehualico.
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De 1950 a 196Q.

Granja San Antonio y los Cipreses, se une asf el pueblo de iztapalapa con la mancha Urbana.

De 1960 a 1870

Comienzan las unidades Santa Cruz Meyehualco, Santa Ma. Aztahuacan y Jacarandas.

Deg 1970 a 1980

Década en la que la Ciudad de México cuenta con la infraestructura mds completa del pals, a

pesar de sus grandes deficlencias y carencias.

Es trascendente para nuestra zona de estudio el que se unan Culhuacdn con Sta. Ma.

Tomatlan por Tulyehuaico. A partir de esto, nuestra zona empieza a crecer, teniendo una antigiiedad

de 15 anos en promedio.

También crecen zonas aledanas como las colonias: Paseos de Churubusco, Ortiz Tirada, G.
del Moral, Constitucién de 1917, Maza de Juédrez, Unidad Vicente Guerrero, Ermita Iztapalapa. el

Manto, los Angeles.

L.a saturaciéon de colonias aledafias influye en la poblacién de la zona y su vitual cercania. Y
finalmente, el sismo de 1985 provoca la creacidon de nuevas viviendas que se construirdn en la mayoria

de los terrenos baldfos que se tenfan anteriormente.

De acuerdo a la marcada diferencia en algunas 4reas de la zona de estudio, en relacion al
Coeficiente de Utilizacion del suelo ( CUS ) y el coeficiente de ocupacién del suelo ( COS ), se llevo a
cabo una relacién por cada AGB, como lo divide la Delegacian, para finalmente tomar un promedio de

todas ellas.
AGB cos cus
1 40.0 % 0.80v
2 60.8 1.11

21



AGB

15

16

17

cos

61.5

PANTEON

43.0

61.67

25.99

81.14

70.0

26.3

53.42

720

50.0

cus

1.02

PANTEON

0.86

2.18

0.49

1.40

0.63

0.80

1.40

0.82

0.80

0.80

0.80

1.20

1.00
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AGB cos ' cus

20 53.77 1.79

21 42.23 0.58

22 63.8 1.24

23 . 50.0 1.00

24 44.70 1.54
Promedio 51.20 % 1.06 veces.

Coeficiente de utilizacién del suelo = 1.06 veces
Coeficiente de ocupacion del suelo = 51.20 %

En relacién a la tenencia de la tierra que se manifiesta en la zona de estudio, se encontrd que
la mayorfa de la lotificacion es del cardcter de propiedad privada, aun en los asentamientos irregulares

encontrados.

De acuerdo a versiones de los habitantes del lugar, anteriormente toda el area pertenecia a ia
Junta Ejidal; es decir, eran tlerras de cuitivo, pero dado el crecimiento demogréfico intenso que ha

venido ocurriendo se ha perdido la forma juridica de esas tierras, creciendo ia mancha urbana.
Se observan pocas areas federales en la zona; como por ejemplo:

El pantedn de Iztapalapa, la planta de tratamiento de aguas residuales. as/ como iglesias,

mercados y escuelas.
Valor del Suelo.

El valor del suelo que marca la Delegacién en esta zona va de 300 a 350 Nuevos pesos.
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CENSO GENERAL DE VIVIENDA DISTRITO FEDERAL

Caracteristicas.

El censo registrd un total de 1798.067 viviendas particulares habitadas 1343 viviendas
colectivas.

El promedio de habitantes por vivienda particular ha disminuido en relacion con décadas
anteriores, asf como el promedio de habitantes por cuarto; las viviendas con un cuarto corresponde
apenas al 6.5 % de todas las viviendas del Distrito Federal.

Son las delegaciones del sur las que presentan el promedio mas alto de habitantes por
vivienda, las delegaciones Benito Judrez y Cuauhtémoc tienen un promedio bajo, 3.51 y 3.71
habitantes por vivienda respectivamente D.F.

DELEGACION VIVIENDA AGUA DRENAJE ELECTRICIDAD
ENTUBADA
PARTICULARES ABS REL | ABS REL | ABS REL
IZATAPALAPA 294,738 276.907 93.95 | 262.309 89.00 | 290.787 98.66

Conforme a los resultados del censo, se verifica que el Distrito Federal ha alcanzado altos
porcentajes en disponibilidad de agua entubada, drenaje y electricidad.

Las delegaciones del Sur del D.F. que presentan las menores proporciones de viviendas con
servicios son: Milpa Alta, Tl&huac, Tlalpan y Xochimilco.

Respecto al tipo de tenencia se percibe un considerable aumento de las viviendas propias de
1970 a 1990. Las menores proporciones de vivienda propia se encuentran en las delegaciones del
Norte del Distrito Federal.
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CLASIFICACION DE NUCLEOS DE ACTIVIDAD SOCIOECONOMICA

CAPAC. DE PONDERACION
SecTor | nAS. NIVEL DE OFEATAACTUAL | URBANIZACION OFERTA
ED. | SAL | S C. REC ) REL | ALP. | BAN. | PAV. | AG. | DR. | FUTURA
3 1 1 1 1 3 2 2 2 3 3 NO EXISTE 18/PAOCESO
1 2 3 K] 2 2 3 3 SIEXISTE 13/INCIPIENTE
4 3 1 2 2 3 3 3 2 2 2 3 3 SILEXISTE 26/CONSOLIDADO
4 4 1 1 2 2 2 3 3 NO EXISTE 14/INCIPIENTE
1 5 2 3 2 2 2 3 3 SIEXISTE 17/NCIPIENTE
7 [ 3 2 2 2 3 3 S EXISTE 15/INCIPIENTE
7 7 3 1 3 2 2 2 3 3 NO EXISTE 19/PROCESO
10 8 2 3 1 3 2 2 2 3 3 NO EXISTE 21/CONSOLIDADO
9 9 3 2 2 2 3 3 SIEXISTE 15/INCIPIENTE
13 10 2 1 3 2 2 2 3 3 SIEXISTE 18/PROCESO
1" i1 3 1 3 1 3 2 2 2 3 3 SIEXISTE 23/CONSOLIDADO
12 12 3 3 2 3 3 POSIBLE 14/INCIPIENTE
12 13 3 k] 2 2 2 3 3 S| EXISTE 18/PROCESO
13 14 1 3 2 3 3 SIEXISTE 12/INCIPIENTE
15 15 3 1 3 3 2 2 3 3 NO EXISTE 20/PROCESO
14 18 3 2 1 k] 3 2 2 3 3 NO EXISTE } 22/CONSOLIDADO
14 17 2 1 3 1 2 2 2 3 3 NO EXISTE 19/PROCESO
PONDERACION
EDUCACION: SALUD: SERVICIOS: COMERCIO: RECREACION: CULTO:
Jardin de nidos Dispensario 1 Cficinas, talleres Informal 1 Plazas 1 Iglesias
Primaria Centro de Salud 2 automotrices 1 Formal 3 Juegos Infantiles 2 Alumbrade
Secundaria Clinica, Hospital 3 Administracién e Deportivos 3 Banqueta
Infraestructura 2 Pavimento
Agua Potabie
Drenaje

W oW N W

CRITERIOS:
Consolidado 21-26
Proceso 18-20
Incipiente 127
ABREVIATURAS:

NAS.  Nicleos de Ac-
tividad Socioeconémica
ED. Educacién

SAL. Salud

S. Servicio

C. Comercio

REC. Recreaci6n
REL.  Peligién.

ALP. Aumbrade Pib
BAN. Banqueta

PAV. Pavimento

AG. Agua



INFRAESTRUCTURA

De acuerdo al plan general de desarrollo urbano dei D.F. ( versibn 1987-1988 ), al Plan
Principal, la Carta de Uso de Suelo de la Delegacién iztapalapa y al trabajo de campo realizado en la
zona de estudio, &l uso de suelo est4 especfficado como zona de uso mixto ( habitacional - industrial

comercial ).

En particular, en la investigacién urbana realizada, el Nmite de la zona de estudio esta

condicionada por las siguientes vialidades:
Al norte, por la calzada Ermita lztapalapa.
Al sur, por la calzada México - Tulyehualco ( hoy Tlahuac ).
Al oriente, por el Periférico.
Y al poniente por el Cerro de la Estrella ( zona de conservacion ecolégica ).
Se registraron tres tipos de uso de suelo en esta zona delimitada:

1. El corredor urbano de Ermita [ztapalapa, con una actividad comercial e industrial, y la
vialidad local, ( atraviesa longitudinalmente la zona de estudio ) de San Lorenzo Tezonco, con

actividades de comercio, industria y habitacional.
2. Habitacional, localizada en la parte media, hacia el norte.

3. Mixta: uso industrial y habitacional, en la parte media, hacia el sur, la zona de estudio
comprende un 4rea de 112.87 Km?2 ( que representa el 7.52 % del 4rea total de la Delegacion
de Iztapalapa ), su poblacién de 120,477 habitantes y con una densidad de 112.6 hab./ha. y

con el suministro de infraestructura siguiente:

Agua Potable.

El suministro del lfquido para el Distrito Federal, se capta por medio de pozos y manantiales,
localizados dentro del Valle de México y de algunas lagunas dei Estado de Guerrero. Por lo tanto, se
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dispone de un caudal de abastecimiento de 36.8 m3/5 lo que significa una dotacién promedio de 312

litros diarios por persona, para todos los usos.

El caudal que abastece a la Ciudad de México se estima en 22.5 n3/seg. de los cuales se

destinan:

Uso doméstico, 4.4 m3/seg.

Uso industrial 1 m3/seg.

Servicios 3.3 m3/seq.

Sarvicios ( publicos, escuelas, hospitales, mercados ), 5.6 m3/seg.

{La demanda actual es de 38.2 ma/seg., sobre la base de un consumo de 340 Its. / habitante
al dfa, de ura dotacién de 35.2 m3/seg. de agua potable. En la zona de estudio, el 100 % de la
poblacién cuenta con la toma domiciliaria puesto que, en la colonia Santa Marfa del Monte ( al
norponiente ) se ubica un tanque de almacenamiento de agua potable y planta de bombeo. Pero
representando un déficit de agua potable, provocada por las actividades de la industria y el comercio,
al consumir estos, 8.6 ms/seg. de agua potable, que no es necesaria para su funcionamiento.

La distribucion del liquido, se da en funcidn de la traza de las calles, siguiendo la pendiente, en
las colonias localizadas en el Cerro de la Estrella. y en forma de maila ortogonal ( en la parte baja del

cerro ), jerarquizada por la vialidad existente.

Electricidad.

La entrega eléctrica en el Distrito Federal es suministrada en un 10 % por la Companfa de Luz
y Fuerza det Centro, y un 30 % por la Comisidon Federal de Electricidad.

El servicio cuenta con dos sistemas para alimentacion eléctrica de la Ciudad de México:

a) El de potencia, mediante estaciones, lineas y cables de 400 y 230 y 85 Kv respectivamente.
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b) El de distribucién, con 700 circuitos primarios o alimentadores de 23 y 6 Kv, 8
subestaciones de tipo convencional y 4 subestaciones telecontroladas por un centro de supervision, 8

subestaciones privadas y 1300 transformadores de distribucion aérea y subterranea.
Sobre la calzada de San Lorenzo Tezonco, entre las calles de Estrella y Nautla se ubica una
subestacion eléctrica.

La energla de esta planta es transmitida a las zonas de consumo, por medio de Ilneas aéreas

que operan a 230 Kv, a partir de los cuales se derivan las lineas de baja tensién que se distribuyen en

toda la traza urbana.

EI 100 % de la poblacién existente cuenta con acometida domiciliaria.

El alumbrado publico presenta un déficit aproximado del 70 % ya sea por descomposturas o
porque aquél no existe, creando como consecuencia, inseguridad peatonal o vehicular, lo que

ocasiona problemas econdmicos y sociales a los habitantes del lugar.

Drenaje.

El sistema de drenaje de la zona de estudio y de la Ciudad de México, se desaloja en funcidn

de la descarga siguiente:

a) Conexion domiciliaria { de 4" de didmetro ) al sistema de alcantarillado.

b) Subsisterna de alcantarilado o red secundaria, por conductos de menos de

60 cms. de diametro, que recclectan las aguas negras de las descargas domiciliarias, las

pluviales de las coladeras y pozos de visita.

c) Pozos de visita, acceso a visitas y limpieza., ubicados en puntos de cambio de

velocidad, cambio de pendiente o cambio de direccién.

d) Subsistema de colectores o red primaria. se encarga de recolectar las aguas

negras de la red secundaria y enviaria al sisterna general de desague.

e) Conactor principal o subsistema general de desagiie, constituye el esqueleto de la

infraestructura para controlar inundaciones en el D.F. y cuenta con un conjunto de presas; el
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interceptor poniente, el gran Canal del desagie y una serie de conductos con direccién

poniente - oriente.

f) Subsistema de drenaje profundo, desaloja en periodos cortos de tiempo, grandes
volumenes de agua, de la cuenca dei valle de México, a fin de proteger a la ciudad de posibles

Inundaciones, este subsistema sdlo opera en épocas de lluvia.

La red de drenaje de la zona de estudio representa deficiencias de servicio, creando

problemas de encharcamiento en épocas de lluvia.

Esta deficiencia se debe a la falta pavimentacidn en varias calles, provocando inundaciones en
algunas zonas, y contaminacion del aire, agua vy tierra, ademas de los conflictos viales que se generan

por esta causa.
Tratarmiento y nuevo uso de Aguas Residuales.

Es un recurso para satisfacer la demanda de agua, en usos que no ss& requlere del agua

potable.

Las plantas de tratamiento de aguas residuales, aportan 1.2 M3/seg. en redes con diametro
que varfan de 2 a 36 pulgadas; ademds, se han instalado "garzas” para alimentar las pipas que riegan

los camellones y parques publicos ubicados en zonas que aun no cuentan con este sistema de red.

En la zona de estudio, se ubica una planta de aguas residuales, eguipada con "garzas®,

localizada sobre la calzada de San Lorenzo Tezonco, cuiminando con el Panteén Civil de |ztapalapa.
Pavimento.

En general las calles de ta zona de estudio presentan un déficit de 15 % por falta de
pavimentacion vehicular y peatonal, generando grandes problemas. Esto se acentua sobre la calzada
de San Lorenzo Tezonco, puesto que es una arteria-via principal dentro y fuera de la zona de estudio.
La falta de banquetas en esta vialidad, sobre todo en épocas de lluvia, provoca una alta inseguridad al

peaton.
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Teléfono Publico.

En este rubro, se registra un alto déficit del servicio, puesto que la zona cuenta con no mas de
20 casetas de telétono publico.

La falta de teléfonos publicos y los que estan descompuestos o fuera de servicio, mantienen a
la poblacién en una incomunicacion casi total, hacia el exterior y al Interior mismo de la zona de
estudio.

Vigilancia.
En la visita de campo, se encontraron s6lo dos casetas de vigilancia ubicadas en la calle de
San Marcos, colonia el Molino, y otro en puente Ramirez y Eugenio Ledn, Col. Paraje San Juan 3a.
Ampliacién.
Limpia.
El sevicio de limpla se cubre por medio de dos tipos de recoleccién de basura: carritos y

camiones. En el primero, la persona deambula con un carrito, calle por calle, recolectando la basura

domiciliaria. En el segundo, tiene horario y lugares determinados para la recoleccién de la basura que
genera la poblacion.
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LINEAMIENTOS PARA UNA PROPUESTA GENERAL.

Agua.

Completar o sustituir y consolidar la red de abastecimiento de agua potable, en zonas de

asentamientos en vias de regularizacion.

Hacer compatibles los usos de suelo y trasladar las zonas que no sean compatibles con su

uso habitacional.

Luz.

Sustitulr las lamparas en mal estado, incrementar las lAmparas en zonas de concentracién o
de uso comun publico ( para dar mayor seguridad a los habitantes ), como mercados, zonas

recreativas, deportivas, educativas, clfnicas, etc.

Drenaje.

Crear pozos de absorcidn en zonas deportivas y recreativas, para mantenimiento periédico

del sistema de drenaje.
Pavimentos.

Pavimentar las calles faltantes para evitar inundaciones, contaminacién de aire, agua y tierra;

pavimentar banquetas faltantes ensanchandolas en cruces peatonales.

Usar la piedra bola para piso en cruces peatonales y calles interiores para habitacién.

Teléfonos.

Dotar de un télefono publico por manzana, cuando menos, Yy en casos necesarios, dotar con
m4s teléfonos publicos en espacios abiertos o edificios de concentracion publica, mercados, parques,

deportivos, escuelas, clinicas, etc.
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EQUIPAMIENTO URBANO I.

Cualquler asentamiento humano necesita una serie de elementos urbano-arquitectonicos que
permitan a sus habitantes desarrollar sus capacidades; estos edificios tienen que ver con las
actividades indispensables para que se dé el ciclo de circulacion del capital como trabajo, transporte,
recreacién, educacién, abasto, seguridad social, es decir, el equipamiento urbano, esto a través del
sigulente procedimiento.

Levantamiento de la informacién, documental y de campo. Procesamiento y andlisis para
hacer un diagndstico del equipamiento urbano en su estado actual y precisar necesidades.

Planteamiento de alternativas que permitan coadyuvar a elevar el nivel de vida de los
habitantes.

Para la recopilacién de la informacién, se tomaron cuatro puntos para el analisis:

El primero se refiere al levantamiento de un inventarlo detallado de la zona, para dar
una idea del equipamiento urbano actual,

En el segundo punto interesd conocer la poblacidn total del territorio estudiado; este
dato se obtuvo mediante la utilizacidn de un método analégico, el cual did como resultado

126,390 habitantes, inclulda su proyeccion al afo 2010.

Como tercer aspecto, tenemos la densidad de poblacién y para su obtencién se
procedié a consultar el plan maestro de Equipamiento urbano.

OBJETIVOS.

1. El equipamiento urbano tiene como finalidad apoyar a los asentamientos humanos, en cuanto a la
localizacién de los elementos en el territorio, asf como a su dimensionamiento preliminar para las

reservas territoriales correspondientes, y fa estimacion preliminar de inversién para su construccién.
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EQUIPAMIENTO URBANO

EDUCACION. JARDIN DE NIROS

A TEND DA DEM ANDA D FEREN CIA
I I
SECTOR | POBLACION | POBLACION |  UBS. RELACION { POB.TOT/ { POBLACION { UBS. RELACION { POB.TOT/ | DEFICTO | PLANTELES { SUPERFICIE
TOTAL ESCOLAR POB. ESCOLAR POB.ATEND | SUPERAVIT NECESARIA
ATEND
HAB. ALUMNOS | AULAS | ALUM-AULA % ALUMNOS AULAS | ALUM-AULA % AULAS No. HA

1 ta| 484 484 16 30-1 100 1840 52 35-1 382 -% 3 038

| 21070 2% 16 171 142 801 2 35-1 382 B 1 013
2 12063 458 13 35-1 382 13 1 013
3 43770 1663 4 31 382 47 4 051
4 17889 1185 44 27-1 664 679 20 35-1 382 +24
5 41338 535 20 27-1 129 1570 45 35-1 182 25 2 025
5 3465
7 50 484 728 2 30-1 144 1918 55 35-1 382 31 3 038
8 24060 299 14 221 124 914 26 35-1 382 12 1 0.13
9 26077 409 12 34-1 157 9%0 28 35-1 382 -16 1 013
10 48054 397 18 221 083 1826 52 35-1 382 -34 3 038
1 32848 240 12 20-1 073 1248 35 351 382 24 2 025
12 92984 1306 48 27-1 14 3533 101 35-1 3.82 -53 4 051
13 50 228 1908 54 35-1 382 -54 5 063
14 38724 1066 30 36-1 275 1471 a2 35-1 382 12 1 013
15 77635 525 14 38-1 068 2950 84 35-1 382 70 6 076
TOTAL 629 121 7473 268 28-1 209 23769 678 35-1 382 410 37 470

*UBS. = Unidades Bisicas de Servicio Autas 1 turno.

* £l Dohcit de aulas se caicult a 1 tuino

*{ 2 Demanda escolar se calculd con base en la Normas de SEDUE 4.5% de la poblacion total; a su vez se consider solo el 85% que se supone es la poblacion escolar atendida por el Sector

Piblico.




EQUIPAMIENTO URBANO

EDUCACION PRIMARIA
A TENDI DA DEM ANDA Di FEREN ClA
SECTOR | POBLACION | POBLACION |  UBS RELACION | POB.TOT/ | POBLACION | UBS RELACION | POB.TOT/ | DEFICITO | PLANTELES | SUPERFICIE
TOTAL ESCOLAR POB. ESCOLAR POBATEND | SUPERAVIT NECESARIA
ATEND
HAB. ALUMNOS AULAS | ALUM-AULA % ALUMNOS AULAS | ALUM-AULA % AULAS No. HA.

ot 48432 4139 134 31-1 854 8670 174 50-1 179 40 2 093

1ib 21070 1686 72 2341 80 9770 75 50-1 179 -3
2 12 063 501 14 35-1 415 2159 43 50-1 179 -2 1 046
3 43770 3505 116 30-1 gm 7 835 157 50-1 17.9 41 2 093
4 17669 4510 140 321 2521 3193 64 50-1 179 +76
5 41333 1716 84 20-1 415 7239 148 50-1 17.9 54 3 1.40
6 3465
7 50 484 1630 142 33-1 917 9036 181 501 179 -39 2 093
8 24060 2753 70 35-1 144 4306 86 501 179 16 ) 046
9 26077 3028 100 30-1 1161 4667 9 501 17.9 +7
10 48 054 2657 86 31-1 553 8 601 17 501 179 86 4 167
1 32848 2658 98 271 8.09 5879 "7 50. 1 17.9 19 1 0.46
12 92 984 7491 208 36-1 8.06 16 644 313 -1 179 -125 5 234
13 50228 2793 6 42-1 556 8990 180 50-1 17.9 14 5 234
14 38724 7767 234 13-t 20,06 6931 138 50- 1 17.9 +98
15 77635 3216 84 B-1 414 1389 278 50- 1 17.9 -134 4 187
TOTAL 629121 53050 1648 32-1 843 111976 2239 501 17.9 591 30 1405

*UB.S. = Unidades Bésicas de Servicio Autas 1 turno.

* El Deticit de aulas se calcutd a 1 turno

* La Demanda escolar se calculd con base en la Normas de SEDUE 21% de la poblacion total; a su vez se consider6 sélo el B5% que se supone es la poblacién escolar atendida por el Sector

Pablico.




2. lLas jerarquias urbanas que establecen los planes de desarrollo urbano corresponden a

determinados niveles de servicio en relacién con el equipamiento, asf como a rangos de poblacion

especificos que son los siguientes:

JERARQUIA URBANA'Y RANGO DE POBLACION

NIVEL DE SERVICIOS (HAB.)
Regional . Ma4s de 5000,000
Estatal 1000,000 a 500,000
Intermedio 500,000 a 100,000
Medio 100,000 a 50,000
Béasico 50,000 a 10,000
Concentracién Rural 2,500 a 5,000
Rural Disperso Menos de 2,500

El andlisis de ila demanda de servicios y las modalidades de la oferta de equipamiento, ha
permitido la identificacién de cuatro escalas de dotacién que corresponden aproximadamente a 7,000,
28,000, 112,000 y mas de 400,000 habitantes, que equivalen en términos de estructura urbana a fos

conjuntos de equipamiento, metodolégicamente acotados.

3. Conocer el funcionamiento de los elementos e instalaciones de servicio pyblico en la zona

estudiada y determinar los déficit y carencias.

Se identificara el sistemma de equipamiento de que disponga la zona estudiada, por medic de
su localizacién, niveles de servicio, tipos y numeros de unidades. superficie ocupada y poblacién
atendida. El equipamiento estard considerado como un factor de primera importancia, para el

bienestar de la poblacidon y de apego a! desarrciio econémico, social y cultural de la localidad.

La dotacidn de equipamienta urbano de la zona estudiada deberd relacionarse con el rango y

numero de habitantes de ésta.
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4. Para integrar [os elementos de equipamiento urbano, deberan considerarse las relaciones de estos
con otros elementos del sistema urbano, lo cual permitird aprovechar la capacidad instalada, precisar
areas servidas y 4areas deficitarias, y establecer la conexién dei equipamiento con las redes viales y la

infraestructura.
De esta manera, se jerarquizaran y programaran las acciones necesarias para dotar de
equipamiento, y se definirdn la compatibilidad que pueda darse con otras actividades, los insumos que

sean necesarios y !a adecuada locallzacidn de los elementos del equipamiento.

Para eilo es necesario identificar las necesidades futuras segun la tendencia poblacional, a fin
de cuantificar los requerimientos en superficie y unidades de cada uno de los elementos del
equipamiento:

- Educacion.

- Cultura.

- Salud.

- Comercio.

- Abastos.

- Recreacion.

- Deporte.

Equipamiento Urbano Il

Se le define como el conjunto de edificios, instalaciones y espacios que son utilizados para el
bienestar de la poblacién como las de educacién, salud, cultura, comercio, abasto, comunicacion,
transporte, asistencia social, servicios urbanos, administracién pablica, recreacién y deporte.
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E! equipamiento urbano existente sirve para conocer las deficiencias, mediante el andlisis, el

precisar las peculiaridades de una propuesta urbana vy las necesidades de equipamiento.

Se localizaron predios disponibles y por las caracteristicas del equipamiento se les asigné su
funcionalidad, segun la zona de influencia. tipo de uso de suelo, orientacion, viabilidad, nimero de
metros cuadrados, tipo de suelo, transporte, de facil identificacion, que exprese el tipo de edificlo, que
sea un punto de reunidn, etc. De lo anterior, se proponen alternativas de equipamiento por separado y
en algunos casos en conjunto.

€l equipamiento urbano en la zona es insuficiente. Dentro de los aspectos que presentan
déficlt se tiene:

Salud.

La gran mayoria del drea de estudio se encuentra deficiente de servicios médicos, salvo la
zona sur, que cuenta con una Clinica del Instituto Mexicano del Seguro Social ( IMSS ), debido a esto,
exigien consultorios particulares; por tal motivo se propone una Clinica Hospital y Unidades Médicas
de primer contacto.

Educacion.

Las principales carencias que se presentan en este inciso son:

En ensenanza Primaria Suficiente.

En ensenanza Media Se requieren escuelas Técnicas.

En ensenanza Superior Escuela Normal de Maestros.
Comercio.

En el rubro comercial ubicado fundamentalmente en e} corredor de San Lorenzo Tezonco

presenta requerimientos en cuanto a tiendas de uso popular y tarifas bajas como Liconsa y Mercado
Publico.
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Recreacién y Cultura.

Debido a que no existen edificios y espacios para la cultura y recreacién se proponen:
parques recreativos, plazas civicas, dreas deportivas, museos, bibliotecas y salas de usos muitiples.

Comunicacion.

Por la insuficiencia de servicios de correos, telégrafos y teléfonos, se propone incrementar jos

mismos.
Vivienda.

La carencia de vivienda esta directamente relacionada con el salario que percibe la poblacion
y con el precio de la vivienda determinada por el mercado. Los programas del sector publico se
orientan a atender a una poblacidén que oscila entre el 15 % y el 20 % del total; ia oferta del sector
privado, por estar dirigida a los estratos con ingresos medios altos, atiende a menos del 15 % de la
poi)lacién total. El resto es el 60 o 70 % de la poblacién, que carece de posibilidades para acceder al

mercado formal de vivienda.

Esta problematica tiene distintos matices segun el tipo de vivienda de que se trata y en la zona
que se localice. La vivienda para el alquiler para forma de inversion tiende a desaparecer en favor de

los condominios; en ia vecindad hay hacinamiento y faitan servicios.

En los dltimos cuarenta afios, lztapalapa experimentd una profunda transformacion
demografica, su poblacién presentd un crecimiento rapido y su estructura social rural se transformo
en urbana. Hacia 1950, Iztapalapa se cosntitufa de chinampas, ejidos, tierras comunales, granjas y
haciendas lecheras que colindaban con los pocos barrios y pueblos que apenas concentraban 14.838
viviendas. Ahora, cuatro décadas mas tarde, las chinampas, los ejidos, las granjas y haciendas
lecheras se han urbanizado y los viejos barrios y pueblos coexisten con mas de 100 nuevas colonias y

casi 200 unidades habitacionales que concentran un tota!l de 249,738 viviendas.

En 1950, |ztapalapa tenia una poblacion total de 76,624 habitantes. Veinte afnos mas tarde, en
1970, habla llegado at medio milién; 522 mil habitantes. En 1990, de acuerdo al X! Censo Géneral de
Poblacion y Vivienda, la poblacion era casi igual al millén y medio, 1,480 mil habitantes. Asi, |ztapalapa
se convirtié en la Delegacién mas poblada del Distrito Federal y la zona metropolitana de la Ciudad de

México.
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Esta transformacion demografica tiene muy diversos significados. Entre los mds importantes

se destacan los siguientes:

Entre 1950 y 1990, la poblacidn iztapalapense se multiplicd por casi 20 veces en numeros

absolutos al crecimiento fue de 1'000.413 nuevos habitantes.

En los anos de 1950, 1960 y 1880, la poblacién crecid entre 175 mil y 240 mil nuevos
habitantes por década. Sin embargo, en el decenio de 1970, el crecimiento poblacional adquirié
matices espectaculares: 793 mil nuevos habitantes se incorporan al espacio iztapalapense. Esto quiere

decir que en los anos setentas se produjo mas de la mitad ( 56 % ) del incremento poblacional que

tuvo Iztapalapa entre 1950 y 1990.

Como resuitado, la participacion relativa de la poblacidn iztapalapense en el total del Distrito

Federal subid 2.5 % en 1950 al 7.9 % en 1970 y al 18.1 % en 1990,

En la zona abundan las casas habitacionales de 1 y 2 niveles, cosntruidas a base de tabicén
en muros, losas de concreto, trabes y cerramientos; la cimentaclén se realiza a base de piedra braza.
Esta reflefa el 50 % en construccion en obra negra y el 35 % de vivienda le faltan detalles como pintura
o0 acabados en fachadas y el otro 15 % estan completamente terminadas, como edificios y casas,

cuentan también con servicios.
Salud. Enia zona existe un Hospital privado y 3 institucionales.

Recreacion. En términos de recreacion no se cuenta con los elementos de equipamiento

necesarios que sirvan a la comunidad, principalmente en lo que se refiere a recreacion infantil y areas

verdes.
Comunicacion. Alta deficiencia en teléfonos es lo comun.

Cultura. Cerca de los elementos que motiven a la poblacidn a desarrollar actividades sociales

y culturales que beneficien a la comunidad.

La vivienda, como cualquier otro espacio arquitecténico, la crea el hombre para su beneficio,

sélo que ésta juega un papel primordial dentro de la vida diaria familiar.
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Los terrenos son habitados por una familia con un promedio de 7 miembros, en su mayorfa
nifos; el uso que se le da al terreno es de un 60 % en construccién y el 40 % de drea libre, si no existe
un criterio constructivo definido. Estas familias adaptan su forma de vida a los espacios que
econdémicamente pueden solventar. El funcionamiento interno de la vivienda se da a partir de tratar de
unir todos los espaclos sin importar su funcién, con lo cual se crea insuficiencia funcional, se
desaprovechan espacios, hay falta de privacidad. etc. La vivienda se realiza principalmente con muros
de carga y elementos de amarre, respondiendo formalmente, como habitaciones, con el predominio
de muros sobre vanos que producen problemas de iluminacion y ventilacion. Esto, y lo deficiente de
las instalaciones, con mantenimiento inadecuado, disminuye la duracion de cada uno de los

componentes de la vivienda.
Tipos de vivienda en la zona de estudio:

1. Vivienda tipo unifamiliar construida a base de tabicén en muros, losas de concreto, firmes

de concreto, fachadas rusticas y niveles, disponen de todos los servicios.

2. Vivienda tipo unifamiliar, muros de tabicon, tabique rojo, iosas de concreto, firmes de
concreto, loseta o pisos pulidos. fachadas. terminados, pintura y texturas formales en 1,2y 3

niveles y disponen de todos los servicios.

3. Unidades muitifamiliares, conjuntos habitacionales, la mayoria para estratos econdmicos
medios con ingresos mensual entre dos y cinco salarios minimos y trabajo estable,

construidos por diferentes organismaos qubernamentales; disponen de todos sus servicios.

4. Vivienda informal. muros de material de desperdicio. ( carton, tabicon sin pegar, tamina,
etc.) cubierta de ldmina y canon, pisos de tierra compactada o firmes. simples sin fachada, la
mayoria en terrenos circulados cen muros de tabicén, son los llamados "paracaidistas”. Sin

servicios de agua, iuz, drenaje y pavimento.

5. Vivienda residencial, muros de tabique continados o de estructura de concreto con losas y
entrepisos del mismo material de alta resistencia. con los materiales de acabados caros del

mercado y todos sus servicios.



Tipologla:

a) Asentamientos Irregulares ( invasiones ). Vivienda de carton, lamina, madera y desechos

Industriales que responde a la necesidad de cubrir de la intemperie.

b) Vivienda Unifamillar de Nivel Socloecondmico Bajo. Se componen basicamente de muros
de tablaroca girs comun tlpo "alegria®, losas de concreto armado, lAminas de asbesto o
cartén; en la mayorfa de las construcciones no existen acabados interiores o exteriores. La

mangueteria es la base de herreria comun.

c) Vivienda Multifamiliar de Nivel Socioecondmico Medio. Son construcciones a base de
muros de block hueco, losas de concreto armado; tienen acabados interiores y exteriores, ya
sean aparentes o de aplanados de concreto y yeso, plafones en yeso, piso en interiores de
loseta o linoleum, magueterfa de aluminio. Tiene aigunos valores arquitecténicos, como el uso
de las escalas. Las sombras en otros casos. El tipo de construcciones carecen de los

anteriores y simplemente se limitan a producir una impresién de viviendas encimadas y entre

serie.

d) Fabricas y Bodegas Industriales. A base de muros de block hueco, estructuras metalicas y
laminas de fibra de vidric o asbesto sin ningn valo arquitectdnico, mas que el de responder a

una &rea de trabajo o almacenamiento.

Circulacion y Vialidades.

En este punto se mencionaran las vias que dan servicio a la zona de estudio, también segiin

su importancia, se hara la clasificacién:

a) Vialidades de Primer Orden: Tomaremos como tales la avenida Tlahuac, calzada Ermita
Iztapalapa, Canal de Garay ( prolongacién Periférico } y Camino Real a San Lorenzo.

La avenida Tldhuac es una via de acceso rapida y controlada, cuenta con semaforos
en cruces importantes, de servicio en ambos sentidos con tres carriles para cada uno, se
conecta con vialidades de segundo orden en nuestra zona de estudio.
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ta prolongacién Periférico ( Canal de Garay ) es una via de acceso rapido y
controlado, su serviclo es en ambos sentidos con tres carriles en cada uno, entronca con vias
directas a la zona de estudio.

Calzada Ermita iztapalapa. Esta via de acceso rapido y controlado, su servicio es en
ambos sentidos, en algunos tramos es de tres carriles y en otros hasta de cinco carriles para
cada sentido; en los cruces importantes cuenta con semaforos. Es importante senalar que
‘sobre esta calzada estd en construccién fa inea 8 del Metro ( Sistema de Transpore
Colecttvo).

La calzada San Lorenzo es una via de acceso rapido y controlado, de tres carriles en
algunos tramos y dos carriles en otros; por cada sentido de circulacion; cuenta con
semaforos en cruces importantes. Esta via es la Unica que atravieza la zona de estudio, como
vialidad de primer orden.

b) Vialidad de Segundo Orden: Se consideran las vialidades gue comunican o nos acercan a
nuestra zona de estudio, es decir, por las que circulan las rutas de transporte publico, como
rutas de colectivos, taxis y sistema de transporte metrepolitano R-100, que lleguen a la zona
de estudio y vehlculos particulares.
¢) Vialidades del Tercer Orden: En estas se clasifican todas las vialidades de fiujo vehicular
local y peatonal, que comunican interiormente a cada una de las colonias que conforman la
zona de estudio. Dan un acceso directo a las avenidas de segundo orden como:

Avenida Once,

Lebrija.

Espana.

Av. Catarroja.

Bilbao.

Sabadeli.
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Bellavista.
Monzén.
Mina.

Santa Maria del Monte Marcos.
Estrella.

Transporte.

La zona contempla dos tipos de transporte publico, sistema de transporte metropolitano

R-100 y transporte publico concesionado, colectivos y taxis.

El sistema que brinda el sistema de transporte metropolitano R-100 no es éptimo, ya que
requiere de un mayor numero de unidades, que sirvan a la poblacién aumentando unidades para

operar en menores tiempos de espera.

El sistema de transporte pUblico concesionado, tiene una gran expansién, ya que abastecen
toda la zona y en gran namero de unidades crean conflictos viales en los principales cruces como:
prolongacién Peritérico y avenida Tldhuac, o con el cruce de la calzada Ermita |ztapalapa; el horario
de servicio en que se ven saturados estos servicios es de 6:00 A.M. a 8:00 P.M., horario en el que la

mayorfa de la poblacién acude a sus labores, o retorna a sus hogares.

Estos servicios dasembocan principalmente en las estaciones del Metro circunvecinas a la
zona de estudio; éstas son: las estaciones Ermita y Portales, sobre la caizada de Tlalpan y la estacion

Zapata en Félix Cuevas y avenida Universidad.

Imagen Urbana.

Encontramos que la mayorfa de las colonias comprendidas en esta zona, tienen tipologia

heterogénea, provocada por el crecimiento desordenado que existe en la Delegacién Iztapalapa.



EQUIPAMIENTO URBANO
Resumen de superficie requerida para educacién, salud, abasto y recreacion.

EQUIPAMIENTQ URBANO
POBLACION | JARDIN DE PRIMARIA SALUD ABASTO RECREACION | SUP.TOTAL RESERVA DEFICIT SUPERAVIT
SECTOR ACTUAL NINOS REQUERIDA | TERRITORIAL
hab ha. ha. ha. ha. ha. aha ha ha. ha.

1a 48 432 0.38 094 097 449 6.78 1096 4.18
1 b 21070 013 042 290 345 15.43 11.98
2 12063 0.13 094 151 258 3697 3449
3 43770 051 0.94 0.04 0.87 564 90 355 4.45
4 17 889 026 081 107 438 3.31
5 41338 0.25 1.40 0.04 0.82 5.74 825 889 064
6 3465 0.35 035 66.45
7 50 484 038 0.94 0.04 0.62 1.98 24.20 2222
8 24 060 0.13 0.48 3.20 3.61 45.26 41.45
9 26077 0.13 0.02 34 3% 656 0
10 48 054 038 187 004 082 6.29 94 961 021
1 32848 025 047 002 0.16 09 0.18 0.72
12 92 984 0.51 2.34 0.07 1.23 129 17.05 25.64 8.59
13 50 228 0.63 2.34 0.04 0.49 7.02 10.52 17.30 6.78
14 38724 0.13 0.13 100.99 100.73
15 77 635 0.76 187 0.05 1.15 10.56 1439 62.08 47.69
TOTAL 629 121 4.70 14.05 032 8.29 69.82 9218 438.45

NOTA: Los sectores resaltados son lo que perienecen a fa zona de estudio.

Fuette Ievestigacion de Caapo




Dice Kevin Linch que son cinco los elementos fundamentales ordenadores de un
asentamiento y que estos hacen comunicable ante los habitantes y visitantes de una comunidad, estos

elementos son:

1. Barrio. Cada una de las partes en gue se dividen las ciudades y pueblos. Esto produce un

espacio habitacional para la gente que lo habita.

2. Bordes. Linea de separacién entre et agua y la tierra, estos son los elementos que sirven de
Ifmite que pueden ser naturales o artificiales como son: canales, vialidades, rfos, vias, etc.

3. Senad. Es el camino mds estrecho que la vereda o trayectorias a seguir para llegar a un

sitio determinado.

4. Hitos o Mojones. Son los puntos de referencia a los cuales el individuo puede o no tener
acceso, por ejemplo, un monumento, un centro comercial, un museo, etc., pero éste a su vez

sirve de pivote urbano.

5. Nodos. Es cada uno de los puntos opuestos a los lugares de transicién a los cuales el
individuo accede y opera como grupo de articulacionas, por ejemplo: una terminal del metro

con un gran paradero de servicios de transporte colectivo.

Partiendo de esta idea, se observa que en lugares como esta zona y por iniciativa de la
comunidad, se crean mercados, iglesias, escuelas, centros comunitarios, etc. que van apareciendo
lentamente, con su caracter e identidad respecto al lugar y a cada uno de los sectores en que se han

dividido.

La escasa participacién municipal en la disposicién del equipamiento urbano se limita a hacer
en su mayorfa escuelas, centros cfvicos, mercados, centros deportivos, e iglesias; este grupo de
equipamiento urbano logra que los habitantes hagan de ellos los puntos de preferencia, de reunién o

de identidad: hitos, nodos y algunos elementos con méas o menos arraigo.

En su mayorfa, se confirma el desarrollo por cinturones de miseria alrededor de las colcnias,
nivel medio que denotan sus caracteristicas socioecondémicas con clariad: casas con fachadas planas,

cuando mucho de dos niveles sin terminar, en obra negra.
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La mayorfa de la zona se compone de una traza urbana en red ortogonal, medio definida, que
provoca confiictos en las relaciones sociales de las personas, debido a que no conforma plazas o
centros de reunién para el esparcimiento, obligando a las personas a apropiarse de baldfos y areas

verdes para estas actividades.

rd
También dentro de la zona se presentan calles que carecen de la dosificacion de servicios y

mobiliario adecuado. Esto es causa de que las vialidades que tienen mas influencia vehicular y
peatonal se conformen con enormes espontaneos corredores comerciales provocando conflictos en
dstas, ejemplo de lo siguiente son: avenida Ermita Iztapalapa, avenida Canal de Garay ( prolongacion

Peritérico }, avenida Tldhuac, etc.

Tomando en cuenta estos factores, vemos que la problematica de esta zona presenta las

siguientes caracteristicas:
- Falta de un buen equipamiento urbano en general.
- Mala traza urbana que satisfaga los servicios tanto sociales como de comercio.
- Falta de zonas homogéneas que provoque una clara lectura urbana.

Proliferacion de unidades habitacionales que se centra a contestar el problema de la

vivienda, pero que ensu mayoria no ctorgan beneficios a la zona.

- Insercién de industrias que va desde la contaminante ( pinturas, concretos, etc. } hasta

bodegas que se reducen al almacenaje de productos.

- Por lo tanto, refleja caracteristicas de una zona predominante de nivel socioecondmico bajo,

medio bajo, medio aito e industrial.
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HOZPITAL GENERAL DE ZONA DE 72 camas



PLANTEAMIENTO DEL PROBLEMA

PRESENTACION

La demanda de servicios asistenciales del sector saiud en sus distintos niveies son
insuficientes y los servicios existentes no resuelven los problemas en su totalidad, obligando
a la gente a trastadarse para obtener atencion médica, como son ia consuita de
especialistas, auxiliares de diagnostico (Rx, analisis, etcétera) e intervenciones quirtrgicas.

Ef probiema es visible al obtener fa diferencia entre unidades basicas de servicio UBS que
la pobiacion demanda y las UBS existentes. Lo anterior tomando en cuenta la influencia de
las colonias aledanas a ia zona de estudio.

La poblacion en 19890 fue de 120,477 habitantes en nuestra zona de estudio.

En 1993 tuvo un incremento del 5.3% anual, es decir, se tenia una poblacion de 139,632

habitantes,

Con base en las normas def ISSSTE:

Poblacion UBS 0.7137 camas UBS Existentes Diferencia
de

uss

/ 1000 habitantes.

139,632 hab 100 camas 34 camas -86 camas

El presente trabajo tiene como fin proponer una solucion viable a mediano plazo para Ia
problematica existente.

ENFOQUE

Del analisis de las distintas instituciones se eligio como mejor opcion el instituto Mexicano
del Seguro Social (IMSS), por ser la que atiende el mayor porcentaje de habitantes.
Actuaimente, da servicio al 52% de la poblacion del Distrito Federal, la cual va en aumento
debido al alto costo de los servicios medicos, derivado de ia

situacion econémica que vive el pais.

A modo de informacion se enumeran ios porcentajes de atencion de las distintas
instituciones del sector salud:

Privada 12%
ISSTE 18%
IMSS 52%
SSA 10%
Otras 08%

Se planea proyectar la poblacion a futuro, para dar una solucién a mediano plazo.
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METODOLOGIA

El proceso que hemos venido desarroliando durante fos cuatro afios de estudios en el la
Facultad de Arquitectura, tiene su fundamento en el método cientifico y se compone de los
siguientes pasos:

Planteamiento del objeto arquitectonico

Analisis

El contexto

Conceptualizacion y enfoque

Programa arquitectonico

Propuesta arquitectonica

Conciusiones

NOGpr LN

PLANTEAMIENTO DEL OBJETO ARQUITECTONICO

En este caso nuestra propuesta pertenece al sector salud y la magnitud nos la da la
diferencia en contra (déficit) de UBS.

ANALISIS

Se analizan objetos arquitectonicos existentes, similares, teniendo como fin una critica a los
mismos y un rescate de ideas y elementos que ayuden al desarrollo de nuestro proyecto.

CONTEXTO
Tomar en cuenta el iugar donde se Hevara acabo el proyecto. Los aspectos:

Fisicos: Topografia
Mecanica de suelo
Tipo de suelo y resistencia
Ciima (lluvia, viento, temperatura, etcétera)
Vialidades
Infraestructura
Equipamiento

SOCIALES: Usuario
Operario
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ECONOMICOS Y FINANCIEROS
DE NORMAS Y REGLAMENTOS

IDECLOGIAS
CONCEPTUALIZACION Y ENFOQUE

Es la parte en la que se muestra un criterio propio en la solucion del objeto
arquitectonico, la posicion del proyectista, quien, con los conocimientos necesarios, da las

pautas que deben regir el objeto arquitectonico.
PROGRAMA ARQUI'I‘EC'I'(')NIC(')

Es el listado de actividades interrelacionadas que se realizaran en el elemento
arquitectonico, el area requerida y el tipo de mobiliario y equipo para su desarrollo,
planteando criterios estructurales, constructivos, de instalaciones, acabados y

financiamiento.
PROPUESTA ARQUITECI‘ONICA

Es la respuesta del proyectista en {a que da una solucion a:

Lo funcionai

Lo formal

Lo estructural
Una idea de costo
El financiamiento

CONCLUSIONES

Es una autocritica al trabajo elaborado, en {a cual se muestran dificultades, impedimentos,
aportaciones y algunos espacios en los que no se pudo obtener el mejor aprovechamiento.
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METODOLOGIA APLICADA

L- PLANTEAMIENTO DEL OBJETO ARQUITECTONICO

El objeto arquitectonico pertenece al sector salud, debera ser de el IMSS para dar servicio al
mayor numero de habitantes posible y accesibilidad en cuanto a ingresos de la poblacion.
Para determinar la magnitud del objeto arquitecténico ubicaremos las zonas servidas por ios
hospitaies aledanos y la poblacion que no sea atendida la proyectaremos a futuro (ver figura
nam. 1).

Del piano anterior nos damos cuenta de la falta de UMF (Unidades de Medicina Familiar) y
una unidad de mayor capacidad a la cual deriven las anteriores. La poblacion de 1990 fue
de 120,477 hab., el incremento anual de 5.3% y el porcentaje de la poblacion atendida fue

del 52%.

Poblacion de  Inc. anual Poblacion al Poblacion

1990 539% ano 2000 atendida al 52%
120,477 hab 6,386 hab 184,337 hab 95,856 dh

El indice que se maneja actuaimente (1993) en et Distrito Federal oscila entre 0.7137 y
0.7504 camas por 1000 dh, tomando como indicador una media tenemos 0.7320 camas por
cada 1000 ¢h.

De io anterior calculamos el nimero de camas para nuestra propuesta:

0.7320 camas / 1000 dh x 95,856 dh = 71 camas

L.os modelos de unidades que maneja el IMSS son los siguientes:

No. de camas Tipo de unidad

34 Hospital General de Subzona
72 Hospital General de Zona
216 Hospital Regional

360 Centro Médico

El modelo en ef que se ubica nuestra demanda corresponde al de un Hospital General de
Zona de 72 camas (HGZ de 72 camas).

IL- ANALISIS DE EXPERIENCIAS SIMILARES

£n el modelo anterior se observa ia ausencia del Departamento de Admision

Hospitalana y Trabajo Social.

Estas areas se encargan de valorar al pacienie y asignarle cama cuando éste ingresa y al
salir da las indicaciones de los cuidados que debe tener, cuando son operaciones menores.
También notamos el acertado uso de cuartos semi colectivos en modulos de tres camas.
Las areas Administrativa y de Gobierno se retacionan con el Aimacén, por o que no

obedecen a su ubicacion.
£n general el modeio es bueno, pues las areas en las que se detectan problemas no son de

vital importancia para el funcionamiento de un nospital.
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III.- LOCALIZACION
EL CONTEXTO

Origen de la demanda

El objeto fue producto de la investigacion Hlevada acabo en el VI Programa de Servicio
Social Muitidisciplinario, ubicado en el Cerro de l1a Estrella, en el Distrito Federal; elaborado
por alumnos de la Facultad de Arquitectura de la Universidad Nacional Autobnoma de

México.

Es una demanda real puesto que el problema existe y no se tiene contemplada ninguna
solucion.

Topografia

El terreno tiene una traza ortogonal bien definida, en la Avenida 11 colinda con las calles de
Sabadel y Bellavista. Tiene una pendiente del 3%. Se encuentra a 2460 m. s.n.m.

Mecanica de suelo

Es un terreno cuaternario con un contenido abundante de sobras de actividad volcéanica
reciente. Es un suelo profusamente organico.

Tipo de suelo

Se compone basicamente de basaltos, audesitas, reolitas y reilenamientos lacustres fériles
con humos y carbén.

Resistencia

La resistencia de suelo varia de 14 a 16 toneladas por metro cuadrado, para efectos de
calculo se considerara la mas baja. En una profundidad de entre 20 y 40 cm el terreno no es
apto para desplantar ninguna estructura, despues de quitar el material de este intervalo se
excavara a profundidad que indique el disefio estructural. Y desplantarde alli la estructura.
El material sobrante, producto de excavacion se podra utilizar en ef relleno de jardines.

Clima

El clima es tempiado subhiumedo con aito grado de humedad, C (W2) (W). La temperatura
media es de 15° a 20° C. La precipitacion ptuvial es de 200 a 600 mm La velocidad del
viento varia entre 10km y 20 km./hr, predominan las direcciones norte-sur y noroeste-
sureste.
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INFRAESTRUCTURA

La zona donde se ubica el terreno cuenta con los siguientes servicios:

Agua potable : El suministro es bueno, en parte por la cercania del tanque
de almacenamiento ubicado en la colonia Santa Maria del Monte.

Electricidad: Se cuenta con una linea de alimentacion de 230 kv, proveniente de Ila
subestacion de San Lorenzo Tezonco.

Drenaje: Se cuenta con dos pozos de visita, uno sobre {a Avenida 11 y otro
sobre Bellavista a 0 2.80mts. y 2.40 mts de profundidad, respectivamente.

Pavimento: Las calles en su totalidad son de pavimento de concreto
asfaltico.

Ademnas, se cuenta con los servicios de teléfonos publicos, vigitancia y limpieza.
IV.- LOS DEPARTANMENTOS Y SUS FUNCIONES
RECEPCION Y ARCHIVO CLINICO

Se localiza en un fugar inmediato a I3 entrada y su funcion es proporcionar informacion
general y tramites rutinarios como son:

Vigencia de derechos

Apertura de expedientes clinicos
Solicitud de consuita

Informes de pacientes

Pago de cuotas

Archivo clinico

Se encarga de controfar e incorporar los nuevos expedientes y todos [0S docurmentos que
elaboran los médicos, en relacion con antecedentes patologicos. evolucion de
padecimientos, resultados de examenes radiologicos y de laboratorio e informes de
intervenciones quirargicas. El archivo clinico envia diariamente los expedientes a consulta

externa y urgencias .

CONSULTA EXTERNA
Su funcion es efaborar un interrogatorio que conduzca a la prescnpcion de un tratamiento.

La consulta externa presenta el primer contacto entre los derechohabientes y el servicio
meédico. Existen meédicos generales de adultos y de menores. Estos meédicos se convierten
en consejeros y educadores de la familia.
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La consuita externa se relaciona de manera principal con el archivo clinico y la farmacia, y
ja integran los siguientes locales:

Sala de espera
Consultorios de medicina familiar de adultos y menores

Consuitorios de especialidades
Ginecologia y Obstetricia
Cirugia

Gastroenterologia

Ortopedia y Traumatologia
Neurologia

Cardiologia

Dermatologia

Alerologia

Proctologia y

Dental

Consuitorios de medicina preventiva.

FARMACLA

Funcion

Provee medicamentos a pacientes externos e internos del hospital, se ubica en el vestibuio
principal de éste, en el trayecto normal de los pacientes.

LABORATORIOS CLINICOS

En la organizacion de un hospital, ios laboratorios se clasifican como uno de los principales
auxiliares de diagnostico, para tratar o prevenir enfermedades, los faboratorios realizan

andlisis de hematologia, microbioltogia y quimica.

Ubicacion

Se ubica en la planta baja y tendra una facil liga con la seccion de recepcion del archivo
clinico. Puede agruparse en dos partes: la primera se relaciona directamente con el publico
y la forman las salas de espera, oficinas de recepcion y control de muestras, y los cubiculos
de toma de muestras. La segunda son practicamente los iaboratorios de analisis, que en su
funcionamiento no tienen tanto trato con el publico y que podran separarse de manera que

tengan una liga de facil acceso, aunque de ser posible conviene que ambas partes formen
un conjunto. En hospitales pequefos se inciuira el laboratorio de hematologia y el banco de

sangre.

RADIODIAGNOSTICO

Se ocupa genéricamente de obtener imagenes de las partes internas del cuerpo humanoy a
esto se le denomina radiodiagnostico.
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Las radiaciones también se emplean como tratamiento para producir efectos sobre células
vivas, a este proceso se le denomina radioterapia.

Como auxiliar de diagnostico nos permite dar conclusiones precisas y mejorar 10s
tratamientos.

Ubicacion y relacion con otras partes del hospital

Técnicamente se retaciona con la consuita externa, urgencias, la hospitalizacion y
quiréfanos. Debe tener un acceso facil para el paciente de consulta externa, pues el 85% de
los examenes son externos. El acceso de los pacientes hospitalizados y de urgencias sera a
través de circuiaciones internas; siempre sera mejor que el paciente acuda al departamento
de radiodiagnadstico, aunque se cuente en ciertas areas con unidades de Rx portatiles.
Comunmente se ubica en la planta baja, pero de no ser posible se usara el sétano.

Para su acomodo debe disponer centralmente del cuarto de revelado, con una circulacion
perimetral inmediata, para el movimiento y comunicacion del personal con las salas y el
cuario de interpretacién.

FISIOTERAPLA

Se dedica a tratar enfermedades del sistema musculo-esquelético y vascular, cabe sefialar
que los pacientes internos que acuden a tornar este servicio representan tan solo el 10%.

Los tratamientos mas usuales son: electroterapia, hidroterapia y mecanoterapia.

Ubicacion

Debe cumplir los requisitos de acceso de enfermos internos que no deben mezclarse o
circular por los pasillos publicos, evitar el uso de escaleras a los pacientes, por io que
muchas veces se ubica fuera del cuerpo del edificio principal.

URGENCILAS

Funcion

Proporciona atencion meédica inmediata en cualquier dia u hora de casos traumatologicos o
medicos exceptuando los obstétricos. La atencion inicia desde ta ambulancia, 1as cuales son
unidades moviles de terapia intensiva.

La atencién se presenta en varios casos: Enfermos en condiciones de caminar y ser
examinados, y enfermos con patotogia aguda. l0s cuales ingresan en camilla o con ayuda
de sus familiares. Nifios con patologia aguda. quienes del consultorio pediatrico pasan al
cuarto de venocilisis (se ocupa de rehidratar a los nifios).

El departamento de urgencias resuelve los problemas en el curso de unas horas.
generalmente no mas de 18, se caracteriza por su simplicidad de tramrtes y 24 horas de

labor continua.

Para cumplir satisfactoriamente su labor requiere el apoyo de ios departamentos de

radiodiagnostico y laboratorios.
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Ubicacion y relacion con otras areas

Su ubicacion se relaciona con el departamento de obstetricia (tococirugia) cuya funcion
también tiene caracter de urgente. Requiere tener proximidad con el acceso de
ambulancias, de peatones y vehiculos. Es conveniente la agrupacion de las areas de
urgencias, obstetricia y quiréfanos a un mismo nivel.

Locales que requiere el programa:

Sala de espera
Consultorio de adultos

Curacion de nifios

Cubiculo de examenes
Venoclisis

Cubiculo de aislamiento
Curaciones de adultos

Cubiculo de curaciones

Puesto de trabajo de enfermeras
Guarda ropas y valores

Roperia

Cuarto séptico

Servicio sanitario

Servicio sanitario personal
Cuarto de aseo

Oifcinas de médicos

Cuarto de descanso de médicos

OBSTETRICIA

Funcion

Su funcion es dar atencion de partos a las pacientes y también atiende los casos de
legrados.

Ubicacion

Considerando que el parto también es un caso de urgencia se debe lograr un acceso
directo, por otra parte conviene que este ligado con el quiréfano, pues en ocasiones el parto

requiere intervencidn quirdrgica.
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Locales que componen el programa:

Sala de espera y pueto de control
Cuarto de examenes y preparacion
Sala de labor

Sala de expulsion

Sala de legrados

Cuarto séptico

Cuarto de aseo

Vestidor y sanitario de personal
Cuarto de descanso para medicos
Sala de recuperacion post-parto

CIRUGIA

Funcién

Se encarga de realizar intervenciones quirirgicas que requieren un grado elevado de
asepsia.

Relaciones funcionales
Tiene estrecha liga con 10s siguientes departamentos :

Urgencias : cuando un paciente, debido a su estado, requiere una intervencion quirurgica no
programadad.

Tococirugia : Cuando se requiere una intervencion que no sea estrictamente del dominio
obstétrico. Cabe sefnalar que aunque el parto normat no requiere de intervenciéon quirargica,
su técnica si se considera como un procedimiento guirurgico.

CEYE: Central encargada de entregar ropa e instrumental esteritizado.
Banco de sangre o en su defecto taboratorio.

La cercania con el departamento de radiodiagnostico no es tan imponante, ai contar cirugia
con su propia unidad portatil de Rx.

Locales que componen el departamento:

Sala de operaciones
Lavado de cirujanos
Vestidores y descanso de medicos
Oficinas y taller de anestecia
Cuarto séptico
Cuarto de aseo
Oficina del jefe de quirofanos
Oficina de control
Sala de recuperacion post-operatoria
Sala de anestesia
Cuarto de Rx portatil.
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Requerimientos de sala de operaciones:

Hluminacion

La iluminacion en las salas de operaciones debe ser uniforme en intensidad y con una
adecuada locatizacion y disponibilidad. Para unidades fluorescentes fijas se buscara que no
deslumbren, con un nivel de 500 luxes, disefadas para impedir sombras y que sean
manipulables. Si se proyectan ventanas seran hermeéticas y se buscara que (os marcos no
sobresalgan del muro para impedir la acumuliacion de polvo.

Aire acondicionado
Debe cubrir las siguientes caracteristicas:

Mantendra una termperatura entre 21°C y 24°C, y del 55 af 60 % de humedad reliativa.

La inyeccion sera en la parte superior y la extraccion sera en ia parte inferior.

El aire no recirculara si su pureza no es del 99.9%, y tendra de 12 a 15 cambios por hora.
El equipo se dotara de filtros y prefiitros, a prueba de explosion con motores blindados y
cierre de accion automatica con control individual en cada sala; seran, lavable, prefil y

absoiuto (HEPA).
La instalacion y controles seran independientes. Existira una sobrepresion.

Fluidos

En la sala de operacion se empieara ademas de agua, succion, oxigeno y oxido nitroso

Dimension
El personal que participa en una intervencion es de 5 a 6 personas; considerando esto, las
dimensiones deben ser de 5.50 mts por 6.00 mts y de 2.80 mts a 3.00 mts de altura.

Medidas de seguridad

Instalar las tomas de cornente a 1.55 mts de altura del nivel de piso terminado (NPT).

e los apagadores seran a prueba de explosion.

El piso sera conductivo con una resistencia maxima de 500,000 homs y la minima de
25,000 homs entre dos electrodos colocados sobre el piso a 60 ¢cms entre si. Podra ser
de terrazo aglomerado con carbon o una rejilla de 10 X 10 cms a ejes, conectada a una
tierra efectiva; entre 1a reticuia se colocara terrazo normai.

Ensenanza

Para la ensefanza se dispondra un espacio en forma de pasillo anexo a la sala de
operaciones y separado de esta con un cristal oblicuo con amplitud para cinco o seis
personas.

Materiales y acabados

Las partes de Ia sala deben recubrirse de materiales lavables y se deben disponer
superficies curvas, tanto en las esquinas de 10s muros, como en las de los pisos. Los
plafones seran integrales y la pintura en colores neutros, dentro de las gamas de grises,

verdes y azuies, preferente el verde neutro.
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Las puertas dispondran de una iuz total de 1.80 mts de doble accién, con herrajes que las
figuen a los anguios de 90°, con proteccion de lamina de acero inoxidable con mirillas, y
tendra jaladeras en forma de "L" donde pueda entrar el antebrazo.

Lavabo de cirujanos

Lugar para que se asen y desinfecten manos y antebrazos, se ubica contiguo a Ia sala de
operaciones.

Vestidores de medicos y enfermeras

Lugar para cambiarse la ropa de calle u hospital, por |a especifica de las salas de
operaciones, la cual debe estar esterilizada.

Descanso de meédicos

Independiente perc contiguo a los vestidores.

Oficina y taller de anestesia

Se localiza inmediata a la sala de recuperacion y ai area del departamento quirargico.

Cuarto séptico

Local donde se deposita la ropa sucia que sale de quirofanos, las cubetas con desechos,
comodos y rifiones se lavan y desinfectan para ubicarlas proximas a la salida.

Cuarto de aseo
En el se guardan utensilios de limpieza.

Oficina del jefe

Requiere un lugar donde celebrar pequefias juntas, programar con los diversos medicos, y
un cubicuio que se ubica proximo al puesto de control, donde se realiza un informe
reglamentario despues de cada operacion.

Puesto de contro!

Ligado a la oficina del jefe con vista al acceso, en €l se guarda la ropa esterilizada, para uso
de cirujanos y enfermeras.

Sala de recuperacion post-operatoria
A este lugar se lleva al paciente cuando sale de quirofanos. Se ubica en el departamento

quirargico y se y las unidades de hospitalizacidn. Por cada cama se dispondra de una toma
de oxigeno y otra de succidn, asi como una unidad de iluminacion de cabecera de 150

luxes.
Cuarto de aire acondicionado

Se localiza en el mismo nivel 0 en uno superior, pero el acceso debe ser externo.
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Observaciones

e Eldepartamento quirurgico tendra un solo acceso que lo comunique con las circulaciones
generales (areas negras) del hospital.

e« En el interior se tendran circulaciones grises o blancas. Las circulaciones blancas
conectaran 1a salida de |os vestidores y la saila de operaciones.

e« Las camillas de hospitalizacién, urgencias y cbstetricia no pasaran a las circulaciones
grises, puesto que en un transfer se hara un cambio de camililas.

e Se dispondra un tapete sobre una charola de acero inoxidable, que impregne los zapatos
con una solucion antiséptica.

s Toda persona que ingrese a la sala de operaciones debe pasar con una vestimenta
estéril.

« Las oficinas de los médicos tendran acceso por las circulaciones negras.

CEYE

Se encargan de [os siguientes procesos de control microbiai:
Sanitizacion

Desinfeccion y

Esterilizacion

Sanitizacion es el aseo usual con agua y jabdn, paso obligado para la desinfeccion y
esterilizacion.

La desinfeccidon se practica sometiendo el objeto a aigunos desinfectantes y al calor.

Esterilizacién se efectia exponiendo el objeto al vapor, a una temperatura aproximada de
270°F por 20 minutos, o mediante gases toxicos como el 6xido de etileno.

Funcion

En la central de esterilizacion y equipos se procesa fundamentaimente lo referente a
material terapéutico y quirargico.

Ubicacion y retacion con otras partes del hospital

Recibe articulos nuevos de aimacén, ropa limpia de iavanderia, pero su relacion mas
importante es con "Cirugia y Gineco Obstetricia”. El servicio a otras areas del hospital es
mediante carritos.

Se compone de las siguientes areas:

Recibo de material que debe esterilizarse
Lavado y preparacion

Esterilizacion

Guarda de materiai estérif

Guarda de material no estéril y de consumo
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Actividades :

Control de acceso

Vigilar el orden

Preparar curaciones

Elaborar expedientes clinicos
Guardar medicamentos y ropa limpia
Aseo de enfermos

Guarda y distribucion de alimentos
Examen y curaciones de enfermos
Estudio y descanso de médicos
Descanso y distraccion de enfermos

Reilacion con otros departamentos:
Con admision hospitalaria, servicios de cocina y lavanderia.
Locales de la unidad de hospitalizacion:

De enfermos: Cuarto semi colectivo
Cuartos individuales

Servicio de sanitario

Sala de dia

Comedor

Servicios; Estacion de enfermeras
Puesto de control
Trabajo de enfermeras
Sanitario y
Roperia
Cuarto de curaciones

Oficina de médicos con sanitario
Oficina de trabajo social

Utileria

Cuarto séptico

Cuarto de aseo y

Caocina de distribucion

Recomendaciones de los locales para enfermos

e Laluz natural es indispensable.

+» Se requiere instalar aire acondicionado para obtener una temperatura entre 22°C y 24°C,
y un 50% de humedad relativa.

e Una altura de 2.40 mts a 2.50 mts, iejos de ruidos y vistas deprimentes; es recomendable
que las ventanas del cuarto de enfermos den hacia un jardin.

« Eluso de plafones que amortigien la refieccion del sonido, asi como materiales
absorbentes en el piso.

e Los muros divisorios llegaran al nivel de la losa y no solo a nivel de plafon.

¢ Los cuartos semicolectivos deben ser en muitiplos de tres o seis como maximo y deben
tener un acceso de 1.20 mts como maximo.
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Cuartos de aisfamiento

En elios encontramos enfermos que pueden ocasionar molestias a los demas pacientes. Se
debe disponer anexo a &l, un bafo, y considerar su numero de un 10% a un 15% del total de

las camas.
Servicio sanitario de enfermos

Sera centralizado para enfermos cuyo estado les permita levantarse y caminar. Se calcula

el 10 % del nimero de camas para inodoros y lavabos, y el 5% para duchas y mingitorios.

Conviene aproximar los inodoros a las ventanas y que exista una ventilacion mecanica con
rejillas. Debera dotarse de barras que faciliten a los enfermos el apoyarse en ellas.

Sala de dia

Destinada al descanso y esparcimiento de enfermos que puedan levantarse.

Estacion de enfermeras
Aqui se vigila el acceso, se tienen los sistemnas de comunicacion, se elabora
informacion técnica y administrativa, se prepara y almacena material de curaciones, cuenta

con roperia anexa al lugar donde se guardan las prendas limpias. Debe ubicarse un sanitario
cercano a la estacion de enfermeras. Situar los cuartos individuales cercanos a la estacion.

Cuarto de curaciones

Se ubicara contiguo y con acceso a ia estacion de enfermeras.

Oficina de médicos

En este espacio se celebran juntas con los médicos y platicas con los familiares. Se requiere
una mesa un pizarrén, un negatoscopio y se dispondra un divan para el médico de guardia,

contiguo a €l un sanitario.

Utileria

Esta area se destina para guardar objetos utillizados en la atencion de los enfermos y
utensilios de limpieza, como son sillas de ruedas, camillas, muletas, pulidoras, etcétera.

Cuarnto seéptico

Aqui se asean y guardan comodos, urinales y otros utensilios, y se depaosita la ropa sucia,
(el tener un ducto de ropa evita el conducirla en carros). Se ubica cerca de los cuartos de

enfermos.

Cuartos de aseo

En el se guardan utiles de limpieza y se localiza cerca del area que va a dar al servicio, se
compone de un vertedero y un entrepafo para guardar detergentes y pulidores.

Cocina de distribucion

Es el lugar al cual llegan los distintos alimentos preparados en la cocina central, en
recipientes de tamafo adecuado al consumo de la unidad; se distribuyen en charolas donde
se pasan los alimentos calientes a una mesa de bafo maria hasta que se sirven.
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El lavado de cubiertos y vajillas puede hacerse en la cocina y posteriormente se guardan alli
mismo para tener un mejor control. El ruido que produce el lavado de vajilla no debe llegar

al cuarto de encamados.

Gineco-obstetricia

Esta area se destina a pacientes de maternidad y ginecologia que llegan a la unidad de
hospitalizacion gineco-obstétrica con el producto del parto y cuyo tiempo de estancia sera

de 72 hrs,
Niftos nacidos a término

Unos consideran que deben tener su cuna at lado de la madre y otros que deben tener una
seccion aparte, atendidos por personal especializado.

Prematuros

Son nifios que pesan menos de 2.3 kg, representan el 13% de los nacimientos. no deben
mezclarse con los nifios normaies, pues son mas vulnerabies a fas enfermedades.

Cunero

Se ubica al mismo nivel en que estan hospitalizadas las madres y proximo a ellas.

Estacion de enfermeras.

Ademas de lo anterior se requiere un refrigerador de acuerdo con el numero de biberones
por cuna.

Salas de cunas

Deben ser el 70% de las camas de la unidad de gineco-obstetricia y el numero de cuneros
con incubadora es igual al 30% de este 70%. Se calcula su area con base en 2.25 m? por

cuna.

Habra cubiculos de aisilamiento def 5% al 10% del 70% como maximo. Las incubadoras
contaran con salidas de oxigeno y vacio, en cunas una por cada seis camas.

Se evitara la entrada del sol y se mantendra una temperatura de 22°C con el 50% de
humedad relativa.

Banos de artesa

Es un recipiente especial de profundidad conveniente, para que, sobre una colcha filtrador
se coloque la charola de plastico, sobre ta cuna se bafia a (os bebés.

Pediatria

El nimero de camas se fijara de acuerdo con los siguientes porcentajes :

Neonatologia y prematuros no institucionales 20 %
Lactantes y preescolares 58 %
Escolares 14 %
Infecciosos 10 %
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Cuartos de aisiamiento

En ellos encontramos enfermos que pueden ocasionar molestias a 1os demas pacientes. Se
debe disponer anexo a él, un bafio, y considerar su numero de un 10% a un 15% del totai de

las camas.
Servicio sanitario de enfermos

Sera centralizado para enfermos cuyo estado les permita levantarse y caminar. Se calcula

el 10 % del numero de camas para inodoros y lavabos, y el 5% para duchas y mingitorios.

Conviene aproximar los inodoros a las ventanas y que exista una ventilacion mecanica con
rejillas. Debera dotarse de barras que faciliten a los enfermos el apoyarse en ellas.

Sala de dia

Destinada al descanso y esparcimiento de enfermos que puedan levantarse.

Estacion de enfermeras

Aqui se vigila el acceso, se tienen los sistemas de comunicacién, se elabora

informacion técnica y administrativa, se prepara y almacena material de curaciones, cuenta
con roperia anexa al iugar donde se guardan ias prendas limpias. Debe ubicarse un sanitario
cercano a la estacion de enfermeras. Situar los cuartos individuales cercanos a la estacion.

Cuarto de curaciones

Se ubicara contiguo y con acceso a la estacion de enfermeras.

Oficina de médicos

En este espacio se celebran juntas con los médicos y platicas con los familiares. Se requiere
una mesa un pizarron, un negatoscopio y se dispondra un divan para et meédico de guardia,

contiguo a €l un sanitario.

Utileria

Esta area se destina para guardar objetos utilizados en la atencion de los enfermos y
utensilios de limpieza, como son sillas de ruedas, camillas, muletas, pulidoras, etcétera.

Cuarto séptico

Aqui se asean y guardan comodos, urinales y otros utensilios, y se deposita la ropa sucia,
(el tener un ducto de ropa evita el conducirla en carros). Se ubica cerca de los cuartos de

enfermos.

Cuartos de aseo

En él se guardan utiles de limpieza y se localiza cerca del area que va a dar al servicio, se
compone de un vertedero y un entrepaio para guardar detergentes y pulidores.

Cocina de distribucion

Es el tugar al cual llegan los distintos afimentos preparados en la cocina central, en
recipientes de tamafo adecuado al consumo de la unidad; se distribuyen en charolas donde
se pasan los alimentos calientes a una mesa de bafio maria hasta que se sirven.
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1. Usando un autoclave de vapor, Construido por dos locales contiguos, el de lavado y eif de
preparacion, separado por un autoclave. Los biberones son lavados con agua caliente, con
detergentes eficientes e introducidos a un autoclave de dos bocas, montado en la division
entre los dos locales; de ahi son sacados por |la puerta del cuarto de preparacion, se llenan,
se coloca la mamila y se cubren con un tapon; y se regresan al autoclave a una temperatura
de 100°C; después se dejan enfriar por 1 0 1.5 hrs y se guardan en refrigeradores.

2. Mediante ta inmersion en la formula Millton, preparada con base en hipociorito de sodio,
la cual elimina cualquier bacteria. El inconveniente es que se requiere de mayor personal,
uno para cada actividad: lavar, sumergir, llenar y hervir.

COCINA Y COMEDOR

Funcion

Proporcionar alimentos, tantoc a pacientes, como a personal que labora en el hospital, para
o cual se compone de un grupo de locales destinados a fa guarda, preparacion y despacho

de alimentos.
Personas que reciben el servicio

Se considera que el personal que labora en el hospital representa 2.3 a 2.5 veces el numero
de camas, de éstos solo el 75% efectuan una comida, considerando este personal como un
100%, los repartimos de |a siguiente forma:

Desayuno 20%
Comida 60%
Cena 20%

A estos se les incrementa el numero de camas, para las cuales se considera al 100%
desayuno, comida y cena.

Dentro del proceso de produccidn se consideran las siguientes fases:

e recabo y almacenamiento de viveres
e elaboracion de la comida

e distribucion de la misma

« lavado de vajilla y utensilios.

Locales que componen el programa :

Despensa: Recibo de viveres
Almacen
Refrigeracion
Corte y limpieza de viveres
Deposito de empaques y basura
Despensa de diario
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Cocina : Preparacién de viveres
Cocciéon
Preparacion de alimentos frios
Preparacion de dietas especiales
Servicio de distribucion
Oficina de dietista
Lavado de utensilios
Barra de autoservicio
Lavado de vaijilla

Observaciones :
La despensa se conectara con ia entrada general de servicios y contara con un andeén.

L.a cocina sera disefada de tal forma que facilite las funciones de vigilancia del personal,
sus labores de limpieza y el servicio de los carros, contara son una ventilacion adecuada.

Para la coccion de alimentos se contara con marmitas que se instalaran unos centimetros
abajo del nivel del piso terminado, con un desagiie para facilitar |a salida de liquidos.

A ambos iados de las estufas y marmitas se contara con mesas de apoyo.

LAVANDERIA

Se encarga del lavado, planchado y zurcido de ropa limpia .
Ubicacion
Su relacion en primer grado es con las unidades de hospitalizacion y, en segundo, con la

casa de maquinas, esta ultima debido al gasto de agua fria, caliente y vapor. Su funcion es
interna y sin contacto con el publico. Debe localizarse en la zona de servicios generales.

La lavanderia se divide en las siguientes areas:

Recibo de ropa sucia
Clasificacion y peso
Lavado

Extraccion

Secado

Planchado de ropa piana
Ptanchado de forma
Revision y recosido
Guarda de ropa limpia
Control administrativo
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VESTIDORES DE PERSONAL

Funcion

En este local, el personal se cambia |a ropa de calle por el uniforrne y viceversa, Se dividen
y clasifican de acuerdo con el trabajo y sexo.

Clasificacion

Como norma razonable se considera que es de 2 a 2.5 veces el namero de camas y se
divide en los siguientes porcentajes:

Médicos, técnicos y personal administrativo masculino 63 %

Meédicas, técnicas y personal administrativo femenino,

enfermeras y auxiliares 125 %

Servicios hombres 25%
37 %

Servicios mujeres
Ubicacion

Por el acceso de servicios y bajo el control de una caseta. Se contara con un reloj checador
el cual se localizara en el area de vestidores y la de trabajo de personas.

Dotacion

El nimero de regaderas e inodoros sera de uno por cada veinte casilieros y lavabos y
mingitorios, uno por cada cuarenta casilleros.

GOBIERNO

Su funcion

Se encarga de supervisar lo referente al suministro, compra de medicamento, viveres,
aparatos o instrumentos, pagos, elaboraciones estadisticas, planes y labores administrativas
de tipo interno. Se requiere que esté conectada con las circulaciones generales del hospita,

sin mezclarse con el puablico.
Locales que conforman el iocal :

Sala de espera
Oficina del director con sanitario
Oficina del administrador

Cubicuio de compras

Sala de juntas

Fotocopiado y almacén

Servicio de sanitarios y cuarto de aseo.
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ENSENANZA

Su funcion es ensefar la medicina técnica profesional o de postgraduado y a derechoha-
" bientes, como parte del programa de medicina preventiva.

Observaciones

Debe tener acceso del personal, desde el interior, y del publico usuario, desde la calle.
Cuando las aulas excedan de 80 butacas deberan tener una pendiente adecuada. Contara
con equipo de proyeccion, interruptores de las unidades de iluminacion en el estrado y en la
sala de proyeccion, y un sistema de micréfonos y bocinas.

Su ubicacion

Podra estar aislado del cuerpo del hospital, debido a que su ubicacion puede ser subordi-
nada por la exigencia de otros departamentos.

65



V.- NORMATIVIDAD

Segun el Reglamento de Construccion def Departamento del Distrito Federal.
Art. 77. Los predios con area menor de 500 m? dejaran de superficie nermeable como
minimo el 20% de su area. Los predios con area mayor de 500 m? los siguientes porcentajes

Superficide de mas de 500 a 2000 m? 22.50 %
de 2000 a 3000 m* 25.00 %
de 3000 a 5500 m* 27.50 %
de 5500 m? en adelante 30.00 %

Estas areas se podran pavimentar sélo con materiales que permitan filtrar el agua.

Anrt. 80. Las edificaciones deberan contar con espacios para estacionamiento de vehiculos,
que se establecen a continuacion:

II. 3.1. Hospitales, uno por 30 m< construidos.

VH. Las medidas para los cajones de estacionamiento sera de 5 X 2.40 mitsy 4.20
X 2.20 mts para coches chicos, permitiéndose hasta el 50% de
cajones chicos.

IX. Se destinara un cajon de 5 X 3.80 mts de cada 25 para discapacitados.

Art: 81. Los locales de las edificaciones, segn su tipo, deberan tener como minimo las
dimensiones y caracteristicas que se establecen en la siguiente tabla:

Tipologia: Local
Dimensiones: Libres

Alturas: Area o lado minimas

Indice: mm

Il. 3. Salud: Hospitales
Cuarto de camas
Individuales 7.30 m? 2.70 2.40

comunes  -e-eememe- 3.30 2.40

Art. 82. Las edificaciones deberan estar provistas de servicios de agua potable capaces de
cubrir las demandas minimas, de acuerdo con ias siguientes tablas:

i. 3. Salud
Hospitales 800 lts/cama/dia
a) Las necesidades de riego se consideran por separado a razon de

5 Its/m */dia
b) Las necesidades generales de empleados se consideran por separado a razon de 100 its /

trabajador / dia

Art. 83. Las edificaciones estaran provistas de servicios sanitarios con el nimero minimo,
tipo de muebles y caracteristicas que se establecen a continuacion:
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IV. Se proveera los muebles enumerados en en la siguiente tabla:

Tipologia Magnitud Excusados Lavabos Regaderas
. 3. Salud
Salas de espera :Por cada 100
personas 2 2 P
De 101 a 200 3 2 eemeeaeea
Cada 100 adicionales
o fraccion 2 1 e
Cuartos de camas
hasta 10 camas 1 1 1
Empleados
Hasta 25 2 b 2 —
de 26 a 50 3 2 PR
de 51 a 75 4 2 eeceeeee-
de 76 a 100 5 3 e
cada 100 adicionales
o fraccion 3 2 emmemn
Vi, En el caso de los locales sanitarios para hombres sera obligatorio agregar

un mingitorio, para locales con un minimo de dos excusados. A partir de focales con
tres excusados, podra sustituirse uno de elios por un mingitorio, sin necesidad de
recaicular el numero de excusados. £l proceso podra aplicarse en proporcion de 1 a

3.
vii. Contar con deposito de agua potable en proporcion de uno por cada treinta
trabajadores.

Xl. Los sanitarios deberan ubicarse de manera que no sea necesario subtr. ni bajar
mas de un nivel o recorrer mas de 50 mts para acceder a eilos.

Art. 86. Debera ubicarse uno o varios locales para almacenar depositos o bolsas de basura ;
ventiladas, a prueba de roedores, en {os siguientes casos y aplicando los indices minimos
de dimensionamiento:

{. Conjuntos habitacionales con mas de 50 viviendas a razon de 50 its por habitante.

tl. Alimentos y bebidas, mercados y tiendas con mas de 500 m?, a razon de
500 m+*/m? construido.

Art. 90. Contar con los medios de ventilacion que asequren {a provision de aire exterior.

{. En fos cuartos de encamados de hospitales, & area de abertura de ventilacion no
sera menor del 5% del area del tocal.

H. Se tendra ventilacion naturai o con los medios artificiales que garantice fos
siguientes cambios:
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Vestibulos: un cambio por hora
Locales de trabajo (Cocinas, banos): diez cambios por hora.

El aire se proveera a una temperatura de 24°C + 2°C, medida en bulbo
seco y una humedad relativa de 50% =+ 5%. Los sistemas tendran
filtros mecanicos y fibra de vidrio para una adecuada limpieza

del aire.

m. En locales donde se instale el aire acondicionado que requiera condiciones
herméticas, se instalaran ventilas de emergencia hacia
areas exteriores con un area de cuando menos el 0.05% del area del

local.
V. Las circulaciones horizontales se ventilaran a razon de un cambio de

volumen por hora.

L.as escaleras en cubos de edificios para salud estaran ventiladas permanentemente a
la via publica, patios 0 espacios descubientos por vahos, cuya area no sera menor del
10% de la planta del cubo o por ductos de extraccion de humos, los cuales cumpliran

a siguiente funcion:

A =hs/200

A = Area en planta del ducto de extraccion

h = Altura de edificio en metros

s = Area de la planta del cubo de escaleraen m?

En estos casos el cubo de escalera estara cerrado y las aberturas a los ductos de
extraccion seran del 5% al 10% de la pianta del cubo de
escaleras en cada nivel.

Art. 91. Todo local debe contar con los medios que aseguren Ia iluminacién diurna.

Los cuartos de encamados tendran iluminacion diurna natural por
medio de ventanas que den a la via publica, terrazas, azoteas o superficies
interiores descubiertas que satisfagan los requerimientos del articulo 92.

El drea no sera menor a los siguientes porcentajes:

Norte 15.00 %
Sur 20.00 %
Este y Oeste 12.50 %

Correspondientes a la superticie del local.

a)

Se podra interpolar proporcionalmente para orientaciones intermedias.

Il. Se consideran iluminados aquellos locales que no estén arremetidos
como maximo a la altura de pisc a techo de la pieza del local.
Tomando como minimo el 4% de la superficie del local.

El coeficiente de transmitividad no sera inferior al 85%.

vi. Los niveles de iluminacion en luxes que deberan proporcionar los medios
artificiales seran como minimo {os siguientes.
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DOTACION DE AGUA

Segun R.C.D.D.D.F.:

En su Art. 82, Il. 3. La dotacion de agua podra hacerse de acuerdo con fo siguiente:
800 its/dia/cama
5 lts/ m*/dia
100 its/empleado/dia

Patios 2 lts/ m*dia
5 lts/ m?/dia.

Conforme al Art. 122:
Las edificaciones de riesgo mayor deberan disponer de:

Una red hidraulica para alimentar directa y exclusivamente {as mangueras contra incendio,
dotadas de tomas siamesas de 64 mm. de diametro con valvulas de no retorno en ambas
entradas, 7.5 cuerdas por cada 25 mm, cople movible y tapon macho. Se colocara por {o

menos una toma de este tipo en cada fachada.
Del Art. 120: Los elementos sujetos a aitas temperaturas como tiros de chimeneas,

campanas de extraccion o ductos que puedan conducir gases a mas de 80°C deberan distar
de los elementos estructurales de madera un minimo de 60 cm. En el espacio comprendido

en dicha separacion debera permitirse {a circutacion.
Calculo Numero de Empleados:

No. camas
No. empleados =

Del Art. 83. 1i. 3. de Salud respecto a la dotacion de excusados, lavabos y regaderas.

72 x 2.2 =158 empleados

Excusados Lavabos Regaderas

De 76 a 100 5 3 3

Cada 100 adiciona

fes O fraccién 3 2 2
Total 8 5 5
Calculo de comidas por dia:

75% # empleados + 72 encamados

Desayuno 20% 24 + 72 = 96

Comida 60% 70 + 72 =142

Cena 20% 24 + 72 = 96
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CALCULO DEL EQUIPO DE LAVANDERIA

No. de camas 72

Promedio de ocupacion 100 %

Consumo cama por dia 5.27 kg.

Produccion por cambio 72X 527 = 380kg.

Produccidon semanal 380X 7 =2,660kg.

Dias laborables a ta semana = 6dias

Produccion diaria 2,660kg.7/6 = 444 kg.
Lavadoras.- Se lava al 100% es decir, 444 kg. por dia

Cargas por jornada: 6 cargas

Kg. por carga: 444 kg./6 cargas = 74kg.

Equipo necesario: 1 lavadora con capacidad de 60 kg
2 lavadoras con capacidad 20 kg
Centrifugas. Se centrifuga el 100%, es decir, 444 kg
pordia.

Considerando un 255% mas de capacidad 444 kg.

555 kg.
Cargas por jornada, 3 cargas por hora, 7 hrs de labores= 21 cargas.
555 kg./ 21 cargas = 27 kg.

Equipo necesario; 1 centrifuga con capacidad para 30 kg.
Tombolas. Se seca el 20% de la ropa 0 sea 88.8 kg.

Cargas por jornada = 14
88.8 kg/ 14 = 6.34 kg.

Equipo necesario: 1 Témbaola con capacidad para 10 kg.

Planchado plano: La ropa que requiere planchado plano es ei 65% de los kg de ropa seca,
es decir, 57.59 kg.

Horas de trabajo 7 hrs.
kg de trabajo X hora = 57.59/7 = 8.22 kg.
Equipo necesario: 1 mangie con capacidad de 45 kg./hora.

Planchado de forma: La ropa que requiere planchado de forma es el 15% del
total de kg de ropa seca, es decir 13.32.

Horas de trabajo 7 hrs.
kg de trabajo por hora = 13.32/7 = 1.9 kg.

Equipo necesario: Una prensa de tipo universal de 3 kg y dos burros con plancha eléctrica
de 2.5 kg.
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DOTACION SEGUN NORMAS DEL ISSSTE
AREA DE ATENCION MEDICA

1.1. Consulta Externa

1.1.1. Medicina Familiar
Para U.M.F. 1 Cons. de Med. Fam./3,165 Dh.

Para C.M.F. 1 Cons. de Med. Fam./4,748 Dh.

1.1.2. Medicina de Especialidades:
El requerimiento varia de acuerdo con la especialidad, el tipo de unidad y
la capacidad resolutiva de la misma, ia que dependera de la poblacion derechohabiente.

Considerando las especialidades se debera calcular el namero de horas
de consulta requeridas y de ahi obtener ei nGmero de consuftorios con el siguiente criterio:

A. Si se requieren de 0 a 4 hrs. de especialidad se otorgara un consujtorio
compartido con un maximo de 3 especialidades afines.

B. Si se requieren de 4 hrs. en adefante de especialidad. se otorgara un
consultorio especifico por especiaiidad.
Procedimiento de catculo:

Pobfacion Dh.total / Poblacion soportada por hora = Numero de horas
Consultorio requeridas.

1. UNIDAD DE MEDICINA FANMILIAR
Nuam. de Consultorios

1.1, Consult. de Medicina Fam. Y4, 748 Dh. 8

1.2. Consulioric Medicina Preventiva 1/8 U.M.F. 1
1.3. Especialidades 11 Horas i}
1.3.1. Gineco Obstetricia 11 Horas 1
1.3.2. Pediatria 11 Horas 1
1.3.3. Cirugia General 03 Horas No requiere
1.3.4. Medicina Interna 04 Horas 1/3
1.3.5. Ortopedia y Traumatologia a6 Horas k|
1.3.6. Urologia 02 Horas No requiere
1.3.7. Cardiologia 04 Horas 1/3
1.3.8. Oftalmologia 05 Horas 1
1.3.9. Otorrinolaringologia Q4 Horas 1/3
1.3.10. Psiquiatria 03 Horas No requiere
1.3.11. Dermatologia 02 Horas No requiere

2. AUXILLIARES DE DIAGNOSTICO
1 Sala de Rayos X /62,336 Dh.

2.1. Rayos "X"
2.2. Ultrasonido 1 Sala por cada 100 a 300 camas
3. LABORATORIO
3.1. Peine 1 Peine porcada 24,248 Dh. 4
1 Cubiculo de T.M. /36,324 Dh. 3

3.2. Cubiculio de T.M.B.
71



4. URGENCIAS
4.1. Consutltorios
4.1.1. Consultorios adultos
4.1.2. Consultorios pediatria
4.2 Camas
4.2.1 Camas adultos
4.2.2. Camas pediatria

5. TOCOCIRUGIA

5.1. Salas de expuision
5.2. Camas de labor
5.3. Salas de recuperacion

6. CIRUGIA
6.1. Sala de cirugia
6.2. Camas de recuperacion

1 por cada 140,568 Dh.
1 por cada 161,160 Dh.

1 por cada 29,797 Dh.
1 por cada 69,522 Dh.

1 por cada 206,185 Dh.

1 por cada 103, 092 Dh.

2 por cada sala de expulsion
2 por cada sala de expulsién

1 por cada 84,674 Dh. 2
2 por cada S.C. 4
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DOTACION SEGUN NORMAS DEL IMSS

Poblacion local a atender en Medicina Familiar
Poblacidn de influencia de atencion de 20. nivel.
Poblacién a Segundo Nivel.

1. UNIDAD DE MEDICINA FAMILIAR
1.1. UMF.

1.2 Consuitorio de Enfermeria Materno infantil

1.3 Consultorio de Especiaiildades

1.3.1. Gineco Obstetricia

1.3.2. Pediatria
1.3.3 Cirugia General
1.3.4. Otarrinolaningologia
1.3.5. Cardiologia
1.3.6. Odontologia
1.3.7. Ortopedia y Traumatoiogia
2. AUXILIARES DE DIAGNOSTICO
2.1, Radio Diagnostico
147.20
2.1.1. Salas de Rayos X
2 1.2. Sala de Ultrasonido
2 2. Laboratorio de Anaiisis Clinicos
2.2.1. Peines (incluye Banco de Sangre)
2.2.2. Cubicuio para T.M.B.

3. URGENCIAS
73240
3.1. Consuitorios

3.1.1.  Consuttorio Menores
3.1.2. Consultorio Adultos

3.2 Camas

3.2.1. Observacion de Adultos
3.2.2. Observacion de Menores

4. TOCOCIRUGIA

$47.10
4.1. Salas de expulsién
4.2. Salas mixtas
4.3. Camas de labor
4.4. Camas de recuperacion

95,856 Dh.

No. Cons. Area m2
7 132.30
1 18.90

161.20
1
1
Ve
1
V2
1
1
1
1
221.13

. 6
5
1
1
B
4
1
1
4
4
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5. CIRUGIA

5.1. Salas de Cirugia
5.2. Camas de recuperacion

6. CEYE

6.1.

Autoclaves

7. ADMISION HOSPITALARIA

7.1.

Camas de Trabajo de Parto

8. HOSPITALIZACION

10.

1L

8.1. Camas de Hospitalizacion

8.1.1. Camas de Hospitalizacion de Menores
8.1.2. Camas de Hospitalizacién de Aduitos

8.2. Camas de Cuidados Continuos

FISIOTERAPLA
MORTUORIO
ARCHIVO
GOBIERNO
INVESTIGACION Y ENSENANZA
FARMACILA
ALMACEN
COCINA
LAVANDERIA
TALLERES DE CONSERVACION

VESTIDORES

72
11
61

03

La seleccion del terreno para realizar el proyecto se realizé de acuerdo con

la Propuesta de Estructura Urbana, ubicandose en el centro de la zona y
quedando como punto intermedio de las dos unidades de su mismo geénero.

343.17

130.00

142.56

116.64
022.68
087.48
174.96
583.20
116.64
065.16
147.42
173.74
215.00

103.68



VI.- CONCEPTUALIZACION Y ENFOQUE

Sera un inmueble compuesto de jardines, helipuerto, estacionamiento, una gran plaza, el
edificio se formara de volumenes sdlidos, de formas simples y los acceso al inmueble
dispondran de rampas, puentes y libramientos que faciliten ej acceso al hospital.

Habrj jardines interiores y exteriores. Los exteriores tendran pinos, cipreses, o arboles
cuyas raices tiendan a crecer hacia adentro de la tierra y no a los lados, en f{a plaza de
acceso habra un gran pino el cual servira como remate visual y simbolo de vida , estos
arboles serviran como filtros de poivo, contribuiran a crear un micro clima y crearan un

ambiente de quietud que evoque la vida.

£l helipuerto se encontrara aiejado de el inmuebie o en un lugar donde f{a vibracion no
afecte ventanas ni ia estructura.

El estacionamiento tendra una liga directa con la unidad de fisioterapia, tendra cerca de si
un area de juegos infantiles, y dispondra de lamparas que en la noche daran ia impresion de

flotar sobre el cielo.

inmediato a el acceso principal se encontrara la gran plaza en ia que habra un sitio de taxis,

un paradero de camiones, y puestos de periodico,
La plaza tendra una rampa para acceso de personas discapacitadas sera de concreto

lavado o algun acabado antiderrapante.

El edificio tendra una estructura de concreto compuesta de volumenes que enmarquen los
vanos y enfaticen los accesos dandole jerarquia a cada uno. Las cubiertas seran modulares
y acordes con la funcién que se desarroile en cada drea . Si ias actividades a realizar
requieren un espacio amplio y de dificil modulacién ta cubierta sera integral. Y si las
actividades se pueden agrupar en distintos espacios, se buscara un moduio constructivo el
cual se ajuste al mayor numero de actividades.

Como norma a seguir el inmueble debera proyectar vida al exterior.
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OBJETO ARQUITECTONICO

PROGRAMA ARQUITECTONICO

UNIDAD DE MEDICINA FAMILIAR

Gineco Obstetricia
Pediatria

Cirugia general
Otorrinolaringoiogia
QOdontologia

Unidad de Med. Fam.
Cons. Mateno Infantit

UNIDAD DE MEDICINA PREVENTIVA

Cons. Programas Alternativos
Cubiculo de Inmunizacion

UNIDAD DE FISIOTERAPIA

Hidroterapia
Mecanoterapia
Electroterapia
eléctricos
Masajes

AUXILIARES DE DIAGNOSTICO

RADIODIAGNOSTICO
Sala de rayos X
Sala de ultrasonido

LABORATORIO DE ANALISIS CLINICOS
Peines de laboratorio
Cubiculos de toma de muestras biopsias

ARCHIVO
GOBIERNO
SERVICIOS
Farmacia
Ltavanderia
Almaceén

Talleres de conservacion
Vestidores

1cons.
1cons.
1cons.
1cons.
1cons.
7cons.
1cons.

1cons.
2cons.

2 tinas Hubart
1 Gimnacio
2 aparatos

1 cama
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CASA DE MAQUINAS
CISTERNAS
MORTUORIO
URGENCIAS
Consultorios Aduitos
Consuitorios Menores
Camas adultos
Camas menores
TOCOCIRUGIA

Sala de expulsiéon
Salas mixtas

Camas de labor
Camas de recuperacion
CIRUGIA

Salas de cirugia
Camas de recuperacion

CEYE

Autoclaves

ADMISION HOSPITALARIA
Camas de preparacion
HOSPITALIZACION
Medicina y cirugia generales
Cuidados continuos
Gineco-obstetricia

Pediatria

Aislamiento
INVESTIGACION Y ENSENANZA
Auditorio

Aulas
Biblioteca

A N A=

HN

30 camas

7 camas
15 camas
18 camas
2 camas

JERRREY
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II.- ESQUEMAS INVOLUCRANDO AREAS
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III.- IMAGEN DE PROYECTO
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CONCLUSIONES DE INVESTIGACION

CRITERIOS GENERALES
L ESTRUCTURA

1. Cimentacion

Se edificara sobre zapatas aisladas en los edificios que no sobrepasen los dos niveles,
unidas entre si por trabes de liga; y para edificios superiores a 2 niveles se propone el uso
de zapata corrida con contratrabes.

Para el area de casa de maquinas, se plantea ei refuerzo del firme con maila de acero
electrosoldada, aparte de {a base propia de cada equipo.

La cisterna sera un cajon de concreto armado dividido en 2 camaras para agua cruda y
agua tratada, asi como un cuarto de bombas a nivel del piso de cisterna.

2. Entrepisos

Para los entrepisos se empleara en su mayoria losa reticular a base de casetones de
polietileno y concreto armado, también se usara losa monolitica de concreto armado. El uso
de la losa reticuiar se debe a la rigidez y seguridad que brinda este sistema para la
construccion, porqueé da la cobertura necesaria en claros y porque los materiales usados se
adaptan a la modulacion usada, facilitando la distribucidon de espacios.

También emplearemos losa maciza de concreto armado para areas no ortogonales o que no
se encuentren en un espacio modulable.

3. Cubiertas

Ademas de la losa reticular se usaran estructuras pretensadas como vigas doble "TT" de
peralte variable en las areas que dejen ctaros mayores a: 7.20 mts. domos acrilicos para las
partes que cubran jardines interiores y en el area de acceso de ambulancias. Se usaran
armaduras de forma circular para el auditorio.

Se manejara un tipo de cubierta atendiendo a las actividades que se realizan en el interior
de las mismas.

La losa reticular en azoteas tendra las siguientes caracteristicas:

A) La superficie debera estar limpia de basura y desperdicios que afecten las
instalaciones alojadas, verificanao la colocacion correcta de las tuberias.

B) Se colocaran los pretiles y maestras que definan pendientes y espesores.

C) Se colocard la pedaceria de tezontle mas grande sobre el lecho, rellenando con {a
mas chica aglutinada con mezcla a base de cal-arena cernida 1:7. compactandose con pisos
a mano.

D) Concluido el relleno se cubrira con un entortado de mezcla de concreto pobre.



E) La impermeabilizacion se hara con asfalto del No.12 y fieltro def No. 5, colocandose
progresivamente tres veces una capa de fieitro y otra de asfaito, después se recibird una

capa de cemento y arena cernida.

F) Enfadrillado: Se hara con ladritio de barro recocido de 14*20°2.5 cm., el cual se
colocara en forma de petatillo, asentandose sobre mezcla de cemento-arena 1:3 y
seltandose con {a misma mezcla, posteriormente se cepiliara la superficie.

Todo este procedimiento tiene como fin dirigir el agua de lluvia a puntos especificos en los
que se encontraran coladeras con rejillas y trampas en "P" de fierro fundido que regularan el
paso del agua, impidiendo que estas se tapen y ocasionen estancamientos de agua. Esta
cubierta se usara en la mayor parte de ta construccion.

4. Acabados
4.1, Pavimentos:
A) Mosaico prensado de 40740 cm., imitacion granito con acabado de cemento blanco

y grano de marmol traventino color beige claro. Este mosaico se cofocara en vestibulos de
acceso y areas de salas ge espera.
B) Loseta vinitica lisa color beige de 30X30X0.16 cm. de ancho, hecha a base de

resinas de vinilo y asbesto, siendo estas mmuy durables y de facll mantenimiento. Se
colocara en tos laboratorios, consultorios. admision hospitalana y en toda el area de

hospitalizacion.

C) Piso de ceramica modelo Fayenza, de marca Santa Julia, de 30X15X1 ¢cm., color
gris claro, el cual ira colocado en las zonas de comedor y bodega.

Alfombra color café de lana calidad mecanica lLuxor, que se colocara en la Zona de

D)
Gobierno.
£) Baldosa de barro comprimida de 15*15*1.7 cm., color café, sera usada en el acceso

principal al hospital.

F) Piso acabado escobillado de cemento sobre firme de concreto; iocalizado en zonas
de servicios generales.

G) Carpeta asfaltica de 7 cm de espesor. Se utilizara concreto asfaitico mezctado en
caliente; el agregado debera ser triturado y su tamano maximo sera de 3. Se usara en el
area de estacionamientos.

H) Adoguines de concreto rectangular o de tipo galleta entrelazado de 22X12X8 cm.,;
para usarse en el area de peatones; este matenal nos dara la permeabilidad requerida por el
reglamento en el area de banquetas.

i) Stone Luxe Antiestatico.

4.2. Recubrimientos

A) Muro divisorio Convitec de 15 cm y de 122X2.44 cm de ancho.

B) Muro de block extruido, hueco y vertical de 60X10X20 cm., con un acabado

aparente por una cara, asentado con mortero de cemento- arena 1:4 para muros exteriores.
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C) Falso piafén con aplanado de yeso, tablaroca o siporex. El plafon de yeso tendra
colgadores de solera de ¥;" X 2/18" sujetos a ta [osa con tornillos y taquetes, con metal
desplegado, fijo a ias canaletas con alambre galvanizado.

D) Plaféon luminoso “Plafolite” dimension 2000 con paneies

prismaticos color bronce obscuro de 0.60X1.20 m.

E) Cancel de piso a techo, mixto; con modulos de 90 cm., marca

Multypanel, construidos con lamina pintro, imitacion madera en sus dos capas exteriores y
una capa de espuma rigida de poliuretano en su interior. Los paneles se unen por medio de
un sistema de machimbrado, se usaran puertos muitypanel que vienen preparados para
recibir chapas y bisagras.

F) Aplanado de yeso pintado con brocha a dos manos; el espesor
del aplanado no sera mayora 2.5 cm.

G) Canceileria de aluminio anodizado color café con vidrio
ahumado de 6 mm. de espesor.

II. INSTALACIONES
1. Instalaciones hidraulicas y sanitarias.

Las instalaciones de este tipo que requiere el hospital son:

a) Agua potable, fria y caliente
b) Servicio contra incendio

c) Riego de jardines

d) Desagties de agua pluvial
e) Desaglies de desechos corrosivos
f) Vapor

Q) Vapor combustible

h) Oxigeno

i) Oxido Nitroso

J)] Aire Comprimido

k) Vacio o succion.

A) Sistema de agua potable

Al Abastecimiento.
Generaimente el abastecimiento de agua se hace por la red municipal.

Como norma general se considerara fa dotacion de agua de 800
litros por dia por cama, mas 100 litros por dia por empleado para este hospital que cuenta

con todos l0s servicios.

Cuando el abastecimiento de agua de la red municipal no sea
continuo, como en este caso, debera almacenarse el agua suficiente para dos dias.
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A.2 Tratamiento de agua.

El agua con que se abastece el hospital debe estar dentro de los limites aceptados por la
Secretaria de Salubridad y Asistencia para consideraria potable. El contenido de sales de
calcio y magnesio, que producen la dureza del agua, es recomendable que no pase de 40 a
50 mg/lt. de CaCo3.

Si el contenido de sales es mayor al recomendado, se debera tratar el agua de consumo
para mantener su dureza en los limites debidos.

En el agua para calderas se reducira ia dureza hasta valores cercanos o inferiores a: §
mgr/lt. Algunas aguas, particularmente las de corrientes superficiales, deberan ser
sometidas a un tratamiento completo de potabilizacion.

Ei equipo de ablandamiento mas usado en hospitales consiste en el intercambio de iones en
tanques cerrados operados a presion.

Al agua de consumo debera aplicarsele cloro para asegurar la pureza bacteriolégica. La
clorificacion se hara mediante equipo que use gas cloro; y cuando las unidades de consumo
de agua sean pequenas se usaran hipocloritos de calcio o de sodio.

A.3 Almacenamiento.

En caso de interrupciones de alimentacion es necesario construir un tanque de
almacenamiento. Si el agua es tratada para su potabilizacién se construiran dos tanques,
uno para el agua no tratada y otro para el agua tratada. El agua no tratada se usara para los
servicios de proteccion contra incendios y rieqo de jardines.

A 4 Equipo de bombeo.

La presion necesaria para distribuir el agua se podra dar por dos sistemas: el primero
bombeando el agua a un tanque alto sobre el edificio y distribuirta por gravedad, y el
segundo mediante un equipo de bombec que inyecte el agua a una red cerrada. En nuestro
caso utilizaremos el segundo caso que corresponde a un sistema hidroneumatico.

A. 5. Calentamiento de agua.

El agua catiente que se necesita en el hospital sera calentada con vapor proveniente de dos
calderas. El volumen de atmacenamiento de agua caliente se estimara considerando 20
litros por cama, de agua a 55° C para uso de baios y usos generales y 26 litros por cama,
de agua a 82°C para cada cocina y lavanderia.

A. B Redes de distribucion.

Las redes de distribucion de agua se focalizaran en trincheras, ductos verticales y plafones
que siempre estaran accesibles para su revision y mantenimiento. Las dimensiones de las
trincheras que no se pueden descubrir desde Ia superficie tendran dimensiones para que el
operario pueda circular en ellas llevando herramientas de mano para hacer reparaciones en
las tuberias.

Los ductos verticales no tendran desvios en toda su longitud ni irnterrupciones en 0s pPisos,

quedando totaimente libres de abajo a arriba. Las dimensiones de los ductos seran
suficientes para que las tuberias queden instaladas en una sola capa.
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Para proteger la red de distribucion del agua de contaminacidn con aguas negras,
soluciones de reactivos, desechos de laboratorios, etcétera; en los muebles que lo requieran
siempre se instalaran aditamentos para evitar el contraflujo del agua sucia de los muebles
sanitarios a la red. Estos muebles y accesorios son los siguientes: aspiradores y eyectores,
unidad dental, maquina iava loza, maquina para lavar botes de basura, fluxémetros,
(inodoros y mingitorios), mingitorio de canal, tanque para otros usos, toma de mangueras,
lava ropas, mesa de vapor, {laves para laboratorio donde puedan conectar aspiradoras,

inyector y riego por aspersion.
B.1. Servicio contra incendio.

El agua para servicio contra incendio se tomara del depoOsito de agua sin tratar y se tendra
un almacenamiento que no pueda usarse para ningun otro, este almacenamiento no sera
menor de 20,000 litros o § litros por m2 construido.

También se usara una red hidraulica para alimentar directa y exclusivamente ias mangueras
contra incendios, dotadas de tomas siamesas de 64 mm. de diametro con valvulas de no
retorno en ambas entradas y 7.5 cuerdas por cada 25 mun., cople movible y tapén ancho.

Se colocara por fo menos una toma de este tipo en cada tachada y, en su caso, una 4 cada
90 m. lineales de fachada: se ubicara el paio de alineamiento a un metro de altura sobre el
nivel de (a banqueta. Estara equipada con una valvula de no retorno, de manera que el
agua que se inyecte por la toma no penetre a la cisterna; la tuberia de la red hidraulica
contra incendio debera ser de acero soldable o fierro galvamzado C-40 y estar pintada con

pintura de esmalte color rojo.

Las bombas para el servicio seran ahogadas y operaran automaticamente al abrirse
cualquier valvula de la manguera.

Nunca se localizaran tuberias de agua contra incendio en los plafones de quiréfanos ni en
los vacios para elevadores y ductos para instalaciones eléctricas.

C.1. Riego de Jardines.
El riego de jardines puede hacerse inediante mangueras o sistemas fijos de aspersion. El
sistema de riego fijo por aspersion es recomendable porque se obtiene mejor distribucion

def agua.

Eil agua para riego se tomara del deposito de agua sin tratar o cruda y se estimara el
almacenamiento en condiciones medias de clima para un dia a razén de 5 lts/m2 de area
verde y 2 Its/m2 de area pavimentada: en areas verdes con losas o empedrados se estimara
el volumen de almacenamiento entre estos dos valores en funcion de los dos tipos de areas.

D.1. Desagues pluvidles.

Las bajadas pluviales se localizaran de preferencia en los ductos para instalaciones
hidraulicas. Se tendra cuidado de verificar si se puede verter las aguas pluvigles de
alcantarillado municipal. La pendiente minima de las tuberias horizontales, dentro del

edificio sera del 1%%.
D.2. Desaglies de aguas neygras.

Las bajadas para aguas negras se localizaran en 10s ductos para instalaciones hidraulicas.
Las tuberias horizontales de aguas negras tendran una pendiente minima del 2% y seran lo

mas cortas posibles.
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En los sanitarios, cuartos de aseo séptico, etcétera, se colocaran coladeras. No se pondran
coladeras aunque existan muebles sanitarios en:; cuartos de enfermos, consultorios,
quiréfanos, sala de lavabos de cirujanos y, en general, en los locales que requieren
escrupuiosas condiciones higiénicas.

E. Desagiies de desechos corrosivos.

Cuando se usen en los laboratorios sustancias corrosivas, los desaglies deberan ser de
materiales adecuados para su manejo (plomo, plastico, vidrio) hasta un tanque de dilucion,
neutralizacion o hasta un lugar en que la dulucidn sea suficiente para no afectar los

materiales usados.

F. Vapor.

Para la produccion de vapor se usardn por lo menos dos calderas o generadores de vapory
su capacidad puede estimarse en 1 caballo caldera por cama para cada una, cuando son
dos.

Las tuberias de distribucion del vapor, asi como ias de retorno de condensados, se alojaran
en las trincheras y ductos de las instalaciones hidraulicas.

G. Gas combustible.

El gas combustible para consumo de la cocina, laboratorios, incineradores, etcétera, podra
ser natural o L.P. (Licuado de Petrdleo).

En caso de que el consumo sea grande y amerite una instalacion industrial, el equipo de
medicion se aiojara en una caseta bien ventilada con dimensiones de 4X9 m. o 7X8 m.,
segun el consumo que se espere tener. Las tuberias de conduccion de gas L. P. o natural
se instalaran en el interior o en los ductos bien ventilados al exterior sobre el nivel del

terreno.

H. Oxigeno.
H.1. Suministro.
El oxigeno gue se emplea en la medicina se obtiene del aire mediante un proceso quimico

que se realiza en plantas industriales. Estas plantas suministran el oxigeno a los hospitales
en estado de gas comprimido o liquido siendo este Gltimo el mas usado actualimente.

En cuanto a la forma de surtir oxigeno a {os hospitales, depende del consumo que se haga,
de la distancia a ia planta de produccion y de las posibilidades de la planta. factores que
determinan economicamente la eleccion de alguna de las 3 formas existentes; en nuestro
caso la forma mas viable de suministrar oxigeno es la siguiente:

En baterias de cilindros dispuestas en un lugar fijo del hospital, ya sea en el piso o en

paquetes montados en un carro remolque, que permanecen en el hospital hasta que se
consume el oxigeno y son cambiados despues por la casa proveedora.

H.2. Descripcion de la instalacion.

Se requiere de una red de tuberias en el edificio cuyo origen esta en el lugar de deposito o
central de oxigeno, y sus terminales en los puntos en los que se necesitan tomas de
oxigeno para los paciente.
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En el sistema a emplear se formaran dos grupos, uno de cilindros

que estan en el piso y otro dispuesto a relevarlo cuando el primer grupo haya vaciado su
contenido. Entre ambos grupas se dispone el regulador que automaticamente da paso al
oxigeno que debe entrar en servicio y lo envia a {as tuberias de distribucién. El regulador es
dable para prevenir fallas en el funcionamiento, las cuales se detectan mediante un sistema
de alarma que avisa a fa intendencia o a ia oficina de conservacion. A este conjunto de
citindros y regulador se le sueie Hlamar "manifold”.

La central de oxigeno estara ubicada en un lugar a cubierio de la lluvia y abierto hacia el
exterior para permitir el acceso a fos camiones de suministro.

Las tuberias que forman ta red de distribucion iran en sentido
vertical, alojadas en los ductos y en sentido horizontal se encontraran en plafones y
entrepisos estructurales.

En los lugares en que se necesiten tomas de oxigeno. se acoplaran valvulas de cierre al
extremo de las tuberias. A estas valvulas se conectan ios aparatos de dosificacion. Las
valvuias tienen cierre automatico para impedir escapes de gas y solamente se abren cuando
se conectan los equipas de dosificacion.

Existen dos tipos de valvulas: una con tapon roscado y la otra con acoplamiento rapido de
tipo de insercion. La primera se usa en general en 1as salas de enfermos, en 1as que no se
desconectan muy frecuentemente, y fas segunda en las salas de operaciones.

En las salas de enfermos en donde se practica la oxigenolerapia las valvuias se colocan en
la pared a una altura aproximada de 1.50 m. Los equipos de dosificacion que se conectan a
las valvulas pueden ser simples 0 dobles, con regulacion de estrangulacion y fluviometro.

H.3. Requisitos de seguridad.

Los depdsitos o instalaciones de ovxigeno no estaran dispuestas a danos mecanicos. No
estaran inmediatos a lineas de energia eléctrica, ni a depositos o tuberias de gases y
liquidos combustibles o inflamables. El pavimento de los vehiculos que surten el oxigeno no
serd asfaitico o bituminoso.

En cuanto a las tuberias de distribucion deberan ser de cobre, con soldaduras de laton en
fos puntos de acoplamiento, a manera de asegurar su henmeticidad. Las tuberias estaran
exentas de aceiles o grasas que al introducir el oxigeno provocarian expiosion.

Las tuberias de oxigeno se instalaran en las mismas trincheras y

ductos que las instalaciones hidraulicas. de gas y vapor, para lo cual los ductos y trincheras
estaran bien ventilados y ias tuberias de los otros servicios quedaran separadas de las de
oxigeno.

Cada ramatl de alimentacion a uno o dos cuartos de enfermos. salas de operaciones. u otros
focales, tendran una valvula de seccionamento en un lugar accesible al personal autorizado
para manejarla, claramente identificable por nombre o cofor.

H.4. Situacion de las tomas de oxigeno.
La ubicacion y nimero de las tomas de oxigeno y succion sera la siguiente, asumiendo co-
mo regla general que en todos los lugares en que se requiere toma de oxigeno, se necesita

también el empleo de aire comprimido o succion (los cuales se obtienen de una misma sali-
da), y en consecuerncia, siempre se disponen juntas ias diversas tomas y accesorios.
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Unidades de Hospitalizacién:

» En Medicina General, Cirugia General y Gineco obstetricia, 25%
del nimero de camas en cuartos semicolectivos.

 En pediatria, 50% del nimero de camas en cuartos semi colectivos.
s Entodas las unidades, 100% de los cuartos de aisfamiento.

e Enlos cuneros, 25% del numero de cunas.

s En los locales de prematuros, 100% de cunas y bacinetas.

« Enla Unidad de Cuidados intensivos, 100% del namero de

camas.

Urgencias:
« En la seccion de adultos, el 100% del numero de camas.

« En & seccién de ninos, et 100% de lugares.
Salas de Recuperacion Postoperatoria y Postparto:
s El nimero de tomas sera et 100% dei numero de camas.

Salas de Operaciones:
s Una de oxigeno y dos de succion por sala.

Laboratorios:
e Unatoma por flanometro.

Salas Radiograficas:
e« Una toma por sala.

En las unidades de Hospitalizacién todos {os cuartos de aislamiento tienen tomas de oxige-
no, pero en cuanto a la distribucién de ias tomas de oxigeno correspondientes al 25% de las
camas de cuartos semi-colectivos, se dispondran tres salidas en cada cuarto de los conti-
guos a los cuartos de aislamiento hasta completar el 25%, de lo cual deriva que se tienen
varios cuartos sin toma de oxigeno y succidén. Este criterio corresponde al de estabiecer el
sistema de cuidados diferenciados en cada una de las unidades de hospitalizacion (graves,

normales, y convalecientes).

En los cuneros se concentraran las tomas en una sola area. En los cuartos de enfermos se
dispondran las romas a uno y otro lado de las camas. En (as salas de operaciones y de ex-
pulsién las tomas se dispondran junto con las de aire comprimido, oxido nitroso y electri-
cidad en un brazo giratorio fijo a una de las paredes o en los artefactos especiales que se

fabrican para suspenderias dei plafén.

H.5. Consumo.

Aunque es dificil establecer coeficientes para el calculo teorico de consurno de oxigeno en
los hospitales, pueden tomarse en cuenta los siguientes datos:

e El gasto de oxigeno de |os cuartos de enfermos se considera que en general es de 4
litros/minuto/salida y en algunos casos 6 litros/minuto/salida.

e En los cubiculos de urgencias y en los cuartos de aislamiento puede tlegar a 15
litros/minuto/salida.
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1. Oxido Nitroso (N20).

El 6xido nitroso es un gas que se emplea en los haospitales como anestésico en operaciones
quirurgicas, combinado con otros anestésicos. La ventaja de su empleo consiste en que no
ofrece riesgos de explosion en ios quiréfanos, como sucede con el ciclopropano, pero no es
un substituto en forma absoluta, porque el grado de anestesia absoluta es menor.

Las plantas que producen el oxido mtroso to surten a los hospitales en estado liquido,
comprimido en cilindros de 40 kg, [os cuales por disposicion reglamentaria solo pueden
llenarse a % parntes de su volumen. Siendo, en comparacion con el oxigeno, menor el
numero de cilindros que se necesitan en el hospital, la central de oxido nitroso se dispone
en forma similar a la de oxigeno, conectada a una red de tuberias en las cuales se deben
observar también ias mismas precauciones. como que sean henneticas y fimpias de grasas.

J. Aire comprimido.

Una de las muitiples aplicaciones del aire comprimido es que se emplea en los hospitales
para accionar motores neurnaticos quirtrgicos, aparatos de respiracion artificial, aparatos de
succion y en los laboratorios para accionar centrifugas, incubadoras,etcétera.

El aire comprimido (que procede det exterior) se obtiene por cormpresores de embolo
accionados eléctricamente, equipo que es preferible al de agua rotativa.

El equipo de compresion se conecta a un tanque que sirve como depdsito, en el cual el aire
fluctua de presion durante el consumo y llenado. El aire comprimido tiene que ser seco,
limpio y libre de aceite, ya que se emplea en algunas inhalaciones. Por esta razon, €l equipo
de compresion esta dotado de un sistema de purificacion, secado y enfriamiento para que el
aire este libre de gases de combustion, polvo u otras impurezas. Este equipo eslara situado
en la Casa de Magquinas, siempre aparte de las centrales de oxigeno y oxido nitroso.

K. Vacio o Succién.

En los {aboratorios y en la atencion médica, especialmente en este ditimo caso, es muy
frecuente el empleo de aparatos de succion de flermas y de diversas secreciones organicas.

Se instalara un sistema de succion de aire que pasara d traves de lus vasos o frascos que
recogen los productos mencionados y continuard por una red de tuberias hasta llegar al
aparato de succion que expele el aire hacia el exterior. Tomando en cuenta que siempre
existira en el hospital la instalacion de aire comprimido, se usard un inyector accesorio que

provoca la succion.
2. INSTALACIONES ELECTRICAS

Los servicios eléctricos requeridos para este hospital son los siguientes:

a) Equipo de acometida y medicion de alta tension
b) Subestacion eléctrica

c) Planta de emergencia y servicio ininterrurmnpido
d) Alumbrado, fuerza y contactos

e) Intercomunicacion

f) Servicio telefonico

q) Localizacion de personal

h) Luces de obstruccion para navegacion aérea

i) Television.
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A. Equipo de acometida y medicion

La alimentaciéon de energia eléctrica o acometida es mas conveniente, desde todos los
puntos de vista, en alta tension: a 23,000 volts en la zona metropolitana de la Ciudad de
México y periferia; ubicandose en este rango la zona estudiada. El equipo de medicion en
alta tension quedara integrado a la subestacidn, que a su vez se localizara en la Casa de

Maquinas.
B. Subestacion Eleéctrica

La subestacion eléctrica es el equipo que tiene por funcién transformar la energia eléctrica
que, por razones de economia liega en alta tensién, lo cual siempre representa peligro, a
corrientes de baja tension que se distribuyen en las redes eléctricas del edificio en forma
apropiada para su uso y Sin riesgo para las personas.

B.1. Ubicacion

La subestacion eléctrica quedara ubicada en el centro de cargas (consumo) respecto a las
areas a las que dara servicio; esta ubicacion representa el éptimo aprovechamiento técnico-
economico de las instalaciones.

La subestacion estara a una distancia no mayor de 10 m de un acceso vehicular, para
efecto de maniobras de descarga y reemplazo de transformadores. Tendrd acceso a un
patio de servicio en el cual los camiones de transporte de 7 toneladas pueden efectuar las
maniobras necesarias para cargar o descargar los transforimadores y otros equipos que son
pesados.

B.2. Previsiones contra-incendios

Las columnas, trabes y losas de ia estructura en donde estara alojada la subestacion
eiéctrica seran de hierro o de concreto armado, con recubrimiento de un espesor que
asegure fa resistencia contra el fuego durante dos horas y media.

Los muros que delimitan ia subestacion dentro de la planta en que esté ubicada seran de
concreto armado, cormo minimo de 10 cm de espesor para evitar la propagacion del fuego a
{os tocales contiguos a la subestacion o en sentido inverso.

B.3. Ventilacion

La subestacion eléctrica requiere una ventilacion eficiente que obligadamente sea natural.
Para obtener la mejor ventilacion natural, la fachada de la subestacion hacia el exterior
estara formada por una celosia de naterial incombustible, cuyas aberturas eviten ia
entrada de insectos o roedores por medio de rmarcos metalicos con tela galvanizada o de
latén, colocados en ef lado exterior.

El area de ventilacion serdg a razon de 20 cn2 por Kva, pero nunca menor a 930 cmZ. El
sotano existente abajo de la subestacion dispondra de ventilacion adecuada por medio de
rejilias en el piso, que evitaran el paso de insectos o roedores.

B.4. Proteccion contra agua

Se evitara radicaimente ia posibilidad de que el agua pfuvial entre a la subestacion y que en
caso de ocurrir una inundacion en las areas exteriores o interiores, el agua penetre. Por

igual motivo, queda prohibido el paso de tuberias de vapor o de agua dentro del local de la
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subestacion. £l sétano servira para disponer la entrada y salida registrables de tuberia de
conduccion eléctrica, evitdndose también {a presencia de agua freatica o de cualquier otro
origen; disponiendo, en caso necesario, de un carcamo con bomba.

C. Planta de Emergencia

Soélo habra una planta de emergencia que producira energia eléctrica en forma auténoma
por medio de motores Dieset 0 de gas, conectados con el sistema normal eléctrico, por
medio de equipos de transferencia. Al ocurrir una interrupcion de la corriente eléctrica, la
ptanta de emergencia debe entrar inmediatamente en accion automaticamente, de manera
que el lapso en que se carece de energia no exceda de 9 segundos. Sin embargo, no
siempre resuita economicamente posibie que la planta de emergencia suministre el total de
la corriente efectrica que se consume en el hospital.

C.1. Requisitos de los Locales

La pianta de ermergencia se situara en un local contiguo a la subestacion y estara separada
por Mmuros que tengan una resistencia al fuego de dos horas y media cuando menos. Este
local estara bien ventilado ya que debera asequrar suficiente aire para la combustion y

enfriarmiento adecuados.
El escape de gases quemados estara provisto de un sienciador y se llevara hasta un jugar
en la azotea en que no produzca molestias debidas al ruido y no afectara tas entradas de

aire de los equipos de ventilacion y clima antificial. Los tableros de fransferencia de las
plantas de emergencia se ubicaran en ta seccion de baja tension de las correspondientes

subestaciones.
c.2 Servicios coneclados «d ta planta de emergencia

Siendo anti-economico que la planta de emergencia tenga capacigad para cubrir todos jos
servicios del hospital, es preciso seleccionar los que deben funcionar ininterrumpidamente;
ta lista de los servicios que deben conectarse a {a planta de emergencia queda dividida en

dos grados y es {a siguiente:

Grupo i:

Circulaciones y salidas del edificio: Comprende tamparas o luminarias en las ciiculaciones
generales, g distancia de 8 a 10 m; luminacion de sefiales direccionales hasta la salida del
edificio, las escateras dispondran de fas luminarias necesarias para iluminar todos ios

escalones.
Transportes: Se conectara a la planta de emergerncia al menos uno de los efevadores de
camillas y pasajeros.

intercomunicacion: La intercomumcacion abarca el sistema de localizacion de personal,
sistema de intercormunicacion interno y sistema de sonido, que serviran para dar instruc-
ciones al publico o ai personal; y conmutador telefonico.

Sisterna de atarmas: Abarca las de incendiu, operadas manuaimente: (as autornaticas de los
detectores de incendio y las operadas por sistemas de aspersores.

Senales y funcionamiento de equipo: Desde los sisternas de oxigeno y acido nitroso, asi
como también fa misma planta de emergencia y su iluminacion,
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Quirdfanos: iluminacion y contactos, asi como el sistema de aire acondicionado, comprende
también las Salas de Expulsion. Refrigeradores: En general todos los que existen en ej
hospital,pero particularmente fos correspondientes a los Laboratorios y 8ancos de Sangre.

Grupo {l.

Casa de Maquinas: lluminacion y contactos en las bombas de succion. Estgd iluminacion
sera al 50%, porque excede Jos 100 m2 establecidos.

Relojes marcadores.

Salas de atencion a enfermos: funcionara {a iluminacion y contactos en recuperacion de
cirugia y maternidad, en terapia intensiva, urgencias de
nifios y adultos, en cuneros y prematuros, en estos ultimos ademas hahbra aire

acondicionado.

fugares de trabajo en las Estaciones de Enfermeras: lluminacion y contactos.

Aprovisionamiento; £i aprovisionamiento sera def 30% al 100% de las lamparas y contactos,
de acuerdo con el area; en Ceniral de Esterilizacion y equipos, Banco de sangre o
L.aboratorio de hematologia, en areas de definicion de tipo de sangre, Farmacia, Aimacen,
Despensa, Cocina general, cocinas de distribucion y Roperia.

D. Alumbrado, fuerza y contactos.
La distribucion de fa corriente eléctrica desde (4 subestacion hasta los diversos puntos de

salidas, de alumbrado, de fuerza y de contaclos, se hace por medio de tableros ubicados en
las diversas plantas del edificio.

El area de influencia de un tablero puede considerarse que abarca un cuadrado de 25 m de
lado, en cuyo centro esta ei tabiero. Las lineas de alimentacion constituidas por tuberias
que contienen los cables conductores de corriente, de [a subestacion a los tableros, se
alojan en ductos verticales y horizontales que en principio deben cumpiir dos funciones:
proteger las lineas contra dafios motivados por incendios, derrame de agua, sSismos o
cualquier otro agente fisico, y facilitar a los trabajadores y técnicos ta revision de ias lineas,

asi como su reparacion y colocacion.

De lus tableros ubicados en cada una de jas plantas parten fas lineas de alimentacion que
se rarnifican hasta los puntos en que deben situarse los luttindarios, los contactos de
alumbrado y de fuerza, apagadores, etcetera. fo cual significa recorridos horizontales y

verticales de {as tuberias.

Las tuberias verticales quedan ocultas en las perforaciones que fraen de fabrica diversos
blocks de barro. En cuanto a la disposicion de las tuberias de ahmentacion y ramales

horizontales. iran colgadas de fas (osas y trabes de [a estructura.

£n general las instalaciones que no requieren pendiente ocupdn las capas mas proxirmnas a
las trabes de la estructura y es obligado prever o hacer una perforacion en {as losas para
conectar algunas otras salidas. Para cubrir estas nstataciones usaremos plafones formados

por canaletas, metal desplegado y aplanado de yeso.

D.1 Precaucion contra explosion

Los sistemas de distribucion de energia eiéctrica, que sirven a quirofanus. salas de expui-
sion y otras zonas ern que se usen anestésicos explosivos estaran aisiados de {os sis-termas

generales del hospitai mediante transformadores individuales de arsiamiento y pro-teccion
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contra falla a tierra, los que se localizaran fuera de las areas anotadas de atmaés-feras ex-
plosivas, en un fugar apropiado. Se instalardan equipos detectores de falias a tierra
individuales en cada una de las salas para que sean visibles, y también protecciones contra
falla a tierra en los equipos de control de signos vitales de los pacientes.

Cerca del quirofano se instalara un pequefio cubicuio para almacenar las [dmparas
operadas con baterias para cargarlas eléctricamente, que también podra usarse para
almacenar los transformadores de aislamiento antes mencionados.

En {as salas de operaciones, expulsion, etcétera, donde se usan anestésicos explosivos,
mas densos que el aire, l0s apagadores y contactos se localizaran a 1.60 m sobre el piso

terminado.

E. Intercomunicacion

El término intercormunicacion abarca en realidad todos {os sistemas de comunicacion verbal
a distancia dentro de los limites del hospital, y quedaran divididos en: intercomunicacion y
teléfonos. Estos dos sistemas se diferencian entre si porque en ei primero fa comunicacion
establecida se puede escuchar por todas las personas que se encuentran €n sus respectivos
locales; y en el segundo caso cada interlocutor tendra ef aparato en sus manocs y la
comunijcacion se da entre dos personas.

Este tipo de comunicacion se emplea principalimente entre locales de un Mmismo
departamento y su uso tiene como objeto reducir la posibilidad de blogqueo del sistema

telefonico de fa red interna.

Debido a sus caracteristicas, los sistermnas de intercomunicacion son apropiados para
comunicaciones cortas y muy frecuentes, exentas de formalidad o privacia. El equipo locat
de comunicacion mas compiejo es el que se liene en las unidades Hospitalizacion, llamado
audio-visual de comunicacion enfermo-enfermera.

En la estacion de enfermeras de una unidad de hospitalizacion se liene ia estacion centrai
que consiste en un aparato que tiene tantas marcas luminosas como focales, desde los
cuaies se originan las llamadas. Esta solicitud de comunicacion de (0s enfermos es
reforzada con una senal melodica audible del aparato y con una {fuz encendida arriba de la
puerta del cuarto del cual se ilama; y la sefal luminosa situada en la placa. arriba de fa
cama. permanecera encendida hasta que la enfermera misma ia alcance, lo cual solo podra

ocurrir atendiendo af enfermo en su cama.
F. Servicio Telefonico

Ei servicio telefonico en los hospitales sirve para fa comunicacion con el exterior, vy en el
interior para comunicacion con diversos departamentos; este sistema se constituye de:
aparatos direclos al exterivr, servicio milerno que puede recibir llarmmadas del exterior, pero
NO iniciar comunicaciones,; de servicio interno solamente, teléfonos publicos de tarjeta en las

salas de espera para uso pabiico.
G. Acondicionamiento de aire

Los sistemas de acondicionarmiento de aire tienen como finalidad qure el aire que se respira
en los locales tenga dptimas condiciones de limpieza , termperatura y humedad relativa para
la comodidad y salud del ser hunmano y en otros casos para la realizacion de un proceso
biolégico o fisico (Jaboratorios y iocales para computadoras).
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A grandes rasgos el proceso de tratamiento de aire es el siguiente; el aire que va a ser tra-
tado se toma nuevo de ei exyrior totalmente o en partes y en este uitimo caso se mezcia
con un porcentage de aie recirculado, que proviene de los mismos locales alos que se in-
yecta aire acondicionado, pasa enseguida a los fiitros que eliminan fas impurezas que con-
tengan y a continuacion es calentado o enfriado por equipos que generan calor o {rio por tu-
berias de agua caliente o fria que provienen de I0s mismos; después se mezcla en las pro-
porciones adecuadas el aire caliente y irio y se envia por medio de ductos a los locales en
los que se usara el aire. La mezcia de aire caliente y frio se gobierna con termostatos insta-
lados en estos mismos locales. Parte del aire inyectado se pierde atraveés de puertas y parte
se recupera por medio de ductos de retorno para ser mezclado con el aire nuevo como se

ha dicho.

En ambos sistemas cuando fos ventitadores se colocan en forma de infroducir el aire ex-
terior, la ventilacion se llama por induccion y cuando dichos aparatos se disponen en po-
sicion de expuisar el aire interior {a ventilacion se Hlama de extraccion.

Se emplea la induccion cuando se desea que el local tenga presion negativa, es decir, con
tendencia a impedir que penetre el aire de los locales contiguos por diferencia de presion,
pues por el contrario el aire inducido puede invadir €stos.

El sisterna de extraccion significa presion negativa, o sea, que puede provocar la entrada de
aire de las areas vecinas, pero ntuncy (o contrario. Se ernplea en servicios sanitarios, vesti-

dores u otros locates en que se produce el mal olor.

H. Refrigeracion.- Los sistemas para producr solamente refrigeracion ¢ enfriamiento son de
uso focal y en casos particulares del hospital commo. camaras refrigeradas para alimentoso
para fines de laboratorios, en este casu los equipos se dispondran en los espacios

inmediatos a dichas camaras.

I. Sisterma muitizona.- La unidad multizona permite tener hasta un numero maximo de 12
locales (zonas) con diferentes condiciones de temperatura en el aire, para fo cual tiene un
numero igual de ductos (que pueden ramificarse) y de termostatos gque controian la mezcla
conveniente de aire frio ¢ caliente.

La unidad tiene un abanico, serpentines separados de calentamiento y enfriamiento y
compuertas con motor para regular el paso de aire frio 0 caliente a los diversos ductos.

La unidad muiltizona estara en {a sala de maquinas conectada directamente a los equipos de
calor y enfriamiento.

Los ductos en este sisterna son rectangulares, de baja velocidad con secciones de grandes
dimensiones que requieten espacio previsto en ivs plafones y en las plantas para paso

vertical.

Sistema de manejadores individuales (FAN - COIL - SYSTEM).- Esta formado por un
namero de pequenas unidades manejadoras de aire que sirven cada una para un focal con
su propio termostato.

Las unidades tienen filiro, serpentines alimentados por tuberias de agua fria y caliente
desde la casa de mnaquinas y un ventilador que gradua la cantidad de aire que se
proporciona al cuarto. La temperatura se gradua a voluntad por medio del termostato.
Requieren toma de de aire que generatmente se dispone en 1as ventanas o bien la lfoma se
hace del aire que circula en fos pasillos proveniente de otros sistemas de ventilacion.
Necesita también una tuberia de pequerio cailbre para desague de condensacidon.

El aparato se coloca arriba del plafon y requiere. adernas de [a salida de aire, un registro
para cambio de filtros y manterimiento general.
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4. TIPOS DE ELEVADORES

Los elevadores a empiear en el hospital seran para ios siguientes usos: De pasajeros y
camiilas, destinados al transporte de personal, visitantes, pacientes y camiiias.

Podran ser: De accionamiento eléctrico y su maquina de izar sera accionada por un motor

eléctrico.
De traccion, agui ios cables pasan sobre una polea motriz a contrapeso.

E! cuarto de maquinas quedara ubicado en ia parte superior dei elevador.
Tendra un manejo cofectivo en dupiex, y sus sisterna de control sera por motores de
corriente alterna con generador de corriente continua.

Partes principaies de un elevador:

A) La maquina, gque tiene por objeto izar o bajar cabina.

B) Ei controfador, ef cuai regula el motor y et freno de la maquina.

C) El dispositivo de operacion, focalizado dentro de fa cabina.

D) Cables tractores, conectan cabing, maquina y contrapeso.

E) La cabina. iugar donde son ransporaados pasajeros 6 carga.

F) El contrapeso tiene como funcion equiiibrar ei peso nacia [a cabina
G) Rieles guia, sirven para que el contrapeso y ia cabina deslicen
adecuadamente dentro del cubo.

H) Dispositivos de seguridad.

I} Aparatos auxiliares como cerraduras electromecanicas , senalamientos,
elc.

4.1. Operacion de los eclevadores.-En nuestro caso empiearemos dos elevadores y
usaremos el sistema de operacion colectiva en dupiex, que controla el viaje de las cabinas
con una sola finea de botones de ilamada esto en pisos y cabina. Esto funciona asi, cuando
uno de los carros esta estacionado en el piso principal, y el otro, el carro libre en el uitimo
desembarque servido. Cuaiquiera de f0s dos puede converirse en libre dependiendo del

primero que arribe al piso principai.

4.2. Recomendaciones constructivas.

Cabina.- Su terminado interior debe ser a base de rnateriaies resistentes,
recomendandose ¢ acero inoxidable y el aluminio. ei piso debera ser de loseta vinilica del
mismo color y lipo dei empteado en jos pisos inmeaiatos. Ef plafon tendra {uz fiuorescente y
acrilico opalino.

Caseta de Maquinana.- Ei piso de concreto debe resistir en cuaiguier area de 0.25
mz2 una carga concentrada de 136 Kg. El terminado dei piso de cemento se hara con
pintura. LOs muros seran de ladrillo recocido con aplanado de mortero de cemento y pintura
vinilica. Se requiere de ventilacion de preferencia mecanica. La iiuminacion eiéctrica no
sera menor de 100 luxes

Fosa.- No lieva ningun acapado. £s de concreto 1eforzado o de jadrilio recocido sin
ningun acabado interior.
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ASPECTOS DE COSTO

ESPACIO CANTIDAD

Unidad de Medicina Familiar y Fisioterapia
Enseflanza

Fanmacia Archivo y Vestibulo
Radiodiagndstico y Laboratorio
Urgencias

Cocina y Laboratorio de Leches
Gobiemo, Intendencia y Vestidores
Hospitalizacién:

Primer nivel

Segundo nivel

Tercer Nivel

Servicios

Tococirugia

CEYE

Cirugia

Patio de Maniobras y Estacionamiento
Patios y Jardines

Plaza de Acceso

Acceso a Urgencias

Helipuerto

Puente

m2

907.30
707.96
707.96
703.08
907.30
369.36
766.26
4986.48
829.44
829.44
997.92
336.44
213.84
458.36
3257.50
14424.50
2112.50
804.50
201.00
54.00
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RESUMEN

PARTIDA

CONSTRUCCION

OBRA EXTERIOR
JARDINERIA

IMAGEN INSTITUCIONAL
EQIP. PARA INSTALACIONES

MOBILIARIO

COSTO DE LA OBRA

/M2

4,081.00
160.00
36.00
63.00
1,230.00
1,631.00

M2

10,657.00

5,370.00
14,424.50
10,657.00
10,657.00

10,657.00

TOTAL

43,491,217
859,200
519,282
671,391

13,108,110

17,381,567

76,030,767

COSTP POR M2 SIN IVA (Segun Cordinacion de proyectos de el IMSS OCT./1996)
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INVERSION INMOBILIARIA

SUPERFICIE DEL TERRENO

172.80X142.00 = 24,536.60 (a)
$ 940.00m2 (b)

COSTO POR METRO CUADRADO

COSTO DE TERRENO = $23,065,344.00 (c)

I. VALOR COMERCIAL Y RENTABLE

23,065,344.00/10ANOS = 2,306,534.40 (e}

(e) X 0.08 = 207,58.06 )
() + (O = 2,514,122.46 (g)
@712 = 209,510,20 ()
(h) / (a) = 8.54 m2imes (i)

(i) + 30% Impuesto + 9% = 11.87 m2/Mes  (j)

(@ X () X 12x 10/ 70% (a) + 20% (a) = 1,582.66 m2 (k)

(k) X 11% plusvalia = 1,740.93 m2 [0

VALOR COMERCIAL $1,740.93 m2

If. VALOR DEL TERRENQ

(@) X (a) = 42,718,243.96 (m)

GASTOS DE NOTARIA
(myX 0.15 = 6,407,736.60 (m)
DONACION

10% (a) X 6% (70% (a)) = 256,257.24 ()
ESTUDIO DE MECANICA DE SUELOS

(a) X 8.25 = 202,436.20 (0)

VALOR REAL DEL TERRENO 49,584,673.00 (p)



1. INVERSION

INVERSION DE OBRA
5X(p) =

VALOR DE LA CONSTRUCCIO
70,030,767 + (p) - =

247,923,365.00

119,615,440.00
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FLEXIBLE ELBOW

IF DIMENSION 1S

T . LESS THAN 3FT (0.91m)
FLEXIBLE FITTING IS NOT
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(D TRAPEZE HANGER FCR
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SOPORTE
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-

DIMENSIONES VARWUBLES DE
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VARIU.A DE 10
CADA EN AMBDS
EHR

ANGULO DE 25 «x
25 _X_6 mm
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SEPARACIDH ENYRE DUCTO ¥ SOPORTE DE
2.5 c¢m. UBRE (1"

/

SOPORTE A CADA
(8") MAXIMO

TUERCA EXAGONMAL DL 3/8°
CON_RONDANA PLANA

VARILLA DE 10 mm. @ (3/8")

TUERCA EXAGONAL DE /8

CON_RONDANA PLAI

PERFIL DE SOPORTE

VARILLA DE 10 _mm. o (3/87)
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M max = 4.56 T-m
Mu = M max. X F.C. = 4586 x 1.5 = 6.84 T—m
Pomin, = 27 e 1106 445607
Fy 2000
P max. = &y 4800 =~ 0.0204
Fy Fy + 6C00
g = 2 XFfy 32 . giss2
e 170
d =3 2.5 ( Mu 3 - 1710000 = 40.19
FR "2 gqUl— 5/2) 286.31
p = 1S (1- /1— 2 Mu ) = 00425 ( 0.1524 ) = 0.0065
Fy L/ FR bd2 t"c
As = pbd = 0.00685 X 18 X 45 =5.25 cm2
Asr = 2B7 X 2 = 574 cm?2
h = 4% cm 2 # 6
d = 42 ¢cm
r= 3 cm 2 43
b = -—4—5— = 183 cm
2.5
2 # 6
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