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EL TEMA.

De acuerdo con los sefialamientos del Plan Nacional de Desarrollo, que especifican la accién del DIF, a
través de los lineamentos que marca el Plan Nacional de Salud, se ha determinado como un objetivo
fundamental, el acelerar su proceso de modernizacién y descentralizacién, para mejorar sus condiciones
actuales de operacién. '

Esto permitira en el corto plazo, fyar politicas, planes, programas y proyectos, que optimicen la
utilizacién y aplicacion de sus recursos, asi como la racionalizacién en el uso de su capacidad instalada,
para el consecuente mejoramiento de sus Servicios de Salud, Bienestar y Seqguridad Social.

Con este propdsito, el DIF, se permitird extender el uso de la expenencia institucional en cuanto a la
aphcacién de las Normas de Disefio y los criterios funcionales y arquitecténicos, como es ei Bioclima, el
Ahorro de Fluidos y Energéticos, la {dentidad y el APOYO al INCAPACITADO FISICO.

De acuerdo a las caracteristicas regionales, se integraran los conceptos arquitectonicos existentes en
la regién, asi como el uso adecuado de materiales y sistemas constructivos.

la minusvalia es una disminucidén  de las capacidades de una persona en el aspecto
fisico-psicologico-mental, 1o que equivale en nuestra sociedad a una marginacion socio-economica para
aquel que la padece.

Fs necesario en toda sociedad, un espacio dedicado al desarrollo de las posibilidades fisicas y
mentales de todos aquellos que padecen este mal, ademas siendo México un pais con mayor poblacion
de jévenes, tenemos que considerar, que parte de esta poblacion esta expuesta a sufrir de este
padecimento.

El concepto argutectonco gue atiende estos requerimentos, se le conoce como Centro de
Rehabilitacion y Educacion Especial.



La medicina actual ha logrado, con experiencias obtenidas, un avance en lo que se refiere al diagnostico
y tratamiento de personas con enfermedades que hasta hace poco causaban la muerte, dando como
consecuencia en muchas ocasiones el dejar secuelas de nvalidez fisica, mental, educativa y ccupacional.

La invalidez tiende a avmentar debido a la reduccidn progresiva de las  tasas de mortalidad, del
incremento de accidentes (trénsito, trabajo o del hogar), por alteraciones congéntas, por
enfermedades transmisibles, etc.

Los casos de invalidez mas comunes son:
- Del sistema misculo-esquelético:Poliomielitis, amputaciones, artritis, secuelas de fracturas, etc.

- Deficiencias mentales: Paralisis cerebral infantil, hemiplejia por accidentes vasculares
cerebrales, deficiencia mentai, sindrome de Down, epilepsia, etc.

- De la comunicacion humana: Sordera, mudez, labio leporino y/o paladar hendido, etc.

- De la visién: Cequera, debilidad visual, estrabismo, etc.

La invalidez repercute en:

a) Elindviduo:  Ya que limita su realizacién como tal, lo margina de la sociedad, lo mismo en su
desarrollo educativo, obstaculiza el trabajo y le reduce el logro de sus aspiraciones vy el
disfrute de sus derechos.

b) La famiha: Que sufre el impacto psicoldgico permanente y cotidiano de compartir el sufrmiento y
la frustracién de uno de sus miembros. La sobrecarga econdmica gastos derivados de
su atencidn médica y de sufragar permanentemente la subsistencia del invahdo.



c) La sociedad: La cval presta servicios médicos especificos que no logran alguna solucion (como
apoyarlos o rewindicar sus derechos), sufriendo el freno del desarrollo econémico de
miles de famihas, debido a la falta de participacién del individuo en la vida productiva.

Existen tres tipos de invalidez:

I .- Invalidez fisica:

2.- Invalidez social:

3.- Invahdez psicologica:

Cuyas dificultades de adaptacidon se deben a defectos motores,
sensoriales, verbales, o visuales.

Indmviduos  cuyas condiciones  familiares  son irrequlares o carecen de
hogar.

ligada a una perturbacién, detencion e insuficiencia del desarrollo mental o
trastornos de caracter.

La Rehabilitacién es una aplicacién de medidas médicas, psicolégicas, educativas, ocupacionales y de
orden social, encaminadas a corregir la invalidez y rehabilitar al individuo a su medio social.

Para amplar la cobertura en rehabilitacion y prevencion de la invahdez, el Sistema Nacional de Desarrollo
Integral de la Famiha (S5.N.D.L.F.), ha incrementado su capacidad en atencién a la poblacion abierta vy
demés opera en forma simultanea con tres niveles, cuya meta serd corregir procesos invalidantes y

rehabilitar integralmente.

El concepto de niveles de atencién médica se concibe a partir de la correlacion de cuatro elementos:

| .- Niveles de prevencion, ajustado al esquema de histona natural de la enfermedad.

2.- Andlisis del perfil morbi-mortalidad del pais.

3.- Anélisis de la complejidad de los recursos para atencion de la salud.



4 .- Vulnerabilidad biolégica y trascendencia de las enfermedades.

Asi se dice

- Primero:

- Sequndo:

- Tercero:

que los Niveles de prevencidn son:

Su enfoque es la prevencion de enfermedades y conservar la salud, a través de actividades
de promocién, proteccidn especifica, diagnéstico precoz y tratamiento oportuno de
padecimientos frecuentes cuya resolucion va factible mediante el empleo de recursos poco
complejos en la atencidn ambulatora.

Se desarrollan acciones dirigidas a restaurar la salud y superar el daho a través de
actividades de atencién médica, englobadas dentro de las cuatro especialidades basicas,
ademas, se llevan a cabo labores de ensefianza e investigacion, que réquieren recursos de
mediana complejidad, en atencién ambulatona y de hospitalizacion.

Se realizan acciones de restauracién de la salud y superacion  de dafios poco frecuentes,
a través de actividades de atencidn médica, que mvolucran diversas especialdades y
requieren una combinacién de recursos de alta complejdad; realizandose también
actividades de docencia e investigacion. '

Con esta informacion podemos definir los tres mveles de atencion:

Primer Nivel: Medicina general, pediatria y obstetricia, en donde se realiza la deteccion,

rehabilitaciéon simple, canalizacidn y sequimiento; que son operados en las Unidades
Basicas de Rehabilitacion Simple (U.B.R.S.).



- Segundo Nivel:

- Tercer Nivel:

Hospitahzacién y clinica especializada, en donde se realiza la prevencion de invalidez,
rehabilitacién integral, investigacion y docencia; que son operados en los Centros
de Rehabilitacion Integral (C.R.I).

Hospitalizacién y/o clinca de especialidad y terapias, en donde se realza la
prevencion de la nvalidez, rehabiitacion integral, investigacion y docencia,
educacién especial; que son operados en los Centros de Rehabilitacion y Educacion
Especial (C.R.E.E.).



BASES CONCEPTUALES.

| . El Centro de Rehabilitacién y Educacion Especial (C.R.E.E.), es la instalacidn de entrada al Sistema
Institucional, donde se atiende a la poblacién no derechohabiente en Medicina de Rehabilitacion, a la
cual se deriva como unidad de mayor nivel resolutivo, cuando la atencion asf lo requiera.

2. Cada Unidad, guarda una posicion determnada previamente en la estructura del Sistema Institucional
de Atencidn, en funcidn de sus recursos, de su capacidad resolutiva y de la poblacidn que atendera.

3. La estructura de atencidn Médica Institucional se basa en el Sistema Piramidal de Atencién, donde el
Tercer Nivel estd compuesto por las Unidades de Especialidades y Terapias, donde se capta el | 0% de
la atencién médica a través de:

a) Consulta externa.

b) Medicina Preventiva.

¢} Fomento a la Salud.

d) Odontologia.

e) Psicologia.

f ) Oftalmologia.

g) Ortopecha.

h) Terapias.

| ) Ensefianza e Investigacion.

4. El consultorio de Medicina General, es la unidad de medida para considerar los servicios que debe
proporcionar una unidad de Consulta Externa. Cada consultoro atenderd a una poblacién de 480
pacientes.

5. El Programa de Necesidades Médicas de la Umdad, se convierte en Programa de nimeros los que,
de acverdo a tabuladores establecidos, se transforman en el PROGRAMA MEDICO ARQUITECTONICO.



6. La dimensién del terreno para este caso serd la siguente , con el drea aproximada de superficies
construidas:

UMG: &

DIMENSION: 129.22 mx 76.10 m
SUPERFICIE DE TERRENQO: 9,633.64 m2
SUPERFICIE CONSTRUIDA AFPROX.: 4,600 m2

7. El objetivo de las UMG es el de proporcionar atencion de Medicina General y Especializada a la
poblacion no derechohabiente, utilizando y acercando los recursos institucionales a la demanda de los
servicios, los que se proporcionan con calidad humana, eficiencia y oportumdad del servicio; desde el
punto de vista del disefio, el objetivo es el de contar con los espacios adecvados a las necesidades de
la poblacidn, para prestar los servicios con el mejor aprovechamiento de los recursos y espacios.

8. El disefio de la Unidad debe considerar el balance dptimo de elementos entre todas sus partes; esto
significa lograr el equilibrio entre los diferentes servicios que configuran el diseno.

9. El Programa Médico Arquitecténico expondra detalladamente las caracteristicas requendas para la
solucion.



Dentro del contexto de la realidad social y econdmica en gque vivimos en México, la invalidez representa
un serio problema de salud piblica, dadas las caracteristicas de nuestra poblacién y su drea de
influencia a nivel nacional, lo configuran y lo hacen aon mas complejo.

El inicio de acciones de rehabilitacidn en el IMSS se remonta a los afios de 1956-1957, cvando en el
Sanatorio de Traumatologia de Tlalpan se iniciaron practicas de fisioterapia con personas invidentes;
posteriormente en 1959 se cred, propiamente, el primer servicio de medicina fisica en el Centro
Médico de la Raza, con personal especializado.

Mas tarde, en | 9G3-1964 se crean los servicios de medicina fisica del Hospital de Traumatologia y del
Hospital de Pediatria del Centro Médico Nacional. :

Ahos antes se formd el servicio de rehabilitacién dependiente del Departamento de Riesgos
Profesionales, que mas tarde se llamaria Jefatura de Medicina del Trabajo, con acciones enfocadas a ias
areas de riesgos del trabajo, ésta separacién de medicina fisica por un lado y rehabilitacion para el
trabajo por otro, dificultaba las acciones de rehabitacion integral.

Debido a esta sitvacién la Direccion y Subdireccién General Médica, consideraron conveniente localzar
normativamente en 1963 los servicios de Centros Médicos y Hospitales de Alta Especialidad, y de ahi
hacer extensivas acciones al primero y sequndo nivel de atencién médica.

En 1973 se ongina el proyecto de la creacion de Instituciones Especializadas para la atencion de
problemas nvalidantes, realzandose estos, con la construccion de Centros de Rehabilitacion y
Fducaciéon Especial (C.R.E.E.); de hecho los CREE representan el primer esfuerzo formal de
proporcionar atencién al minusvalido.

Hasta 1982 dichas instituciones estuvieron bajo la directriz de la Direccidn General de Rehabilitacion de
la Secretaria de Salubridad y Asistencia Piblica; pero a partir de diciembre de 1982 se origina la
Direcciéon de Rehabilitacion y Asistencia Social y consecuentemente la Subdireccion de Rehabilitacion

nicla a nivel nacional.
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El Centro de Rehabilitacién y Educacidn Especial es una Unidad completa, ademis de los aspectos
rehabilitatorios, proplamente dichos, aspectos de adiestramiento y educatvos de la Rehabilitacion,
también tiene la funcién de coordinar todos los Programas de Atencidn de Invalidez, en donde mciden el
mayor nimero y méas especializado recurso humano y material posible para dicha atencion; en donde se
realiza y coordina la investigacién epidemioldgica que contextualiza la practica y la docencia necesaria

para el apoyo de Programas.

En este bpro de Unidad se reahzan las siguientes funciones:

| } Valoracion integral del sujeto minusvalido.

2) Tratamento integral del sujeto minusvalido.

3) Acciones especificas de incorporacion social.

4) Deteccidon de grupos de riesgo.

5} Valoracidn integral del sujeto de riesgo a estructurar en un proceso invalidante.
&) Manejo oportuno e integral del syjeto de nesgo.

7) Coordinacion y ejecucién de la mvestigacion epidemiologica.

8) Coordinacion y ejecucion de la docencia.

En estas Unidades, prestan sus servicios un grupo de profesionistas altamente capacitados, de
acverdo a las funciones que tiene encomendada la Institucion y son: Médicos en Rehabihtacion, en
Comunicacién Humana, Neurdlogos, Ortopedistas, Pediatras, Odontélogos, Pedagogos, Fsicdlogos,
Terapeutas fisicos, ocupacionales y de Lenquaje, Trabajadores socales, Técnicos en
Electrodiagndstico, Radidlogos, Ortesistas, Auxilares de enfermeria, administrativos y de intendencia,
etc. Los cuales constituyen un grupo homogéneo de trabajo cuya actividad eficientemente organizada y
dirgida, hace posible la Rehabilitacién y la Educacion Especial de quienes acuden a los CREE.

El mecamsmo para la obtenciéon de servicios en el CREE, es: A todo persona con algin tipo de

invalidez se le presta atencidn médica imcial con el solo hecho de presentarse a consulta previa en el
Centro, donde se elabora su Historia Clinca para pasar posteriormente, o1 el caso lo amerta, a la
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seccion de diagnéstico, en donde los médicos obtienen un completo expediente del paciente, que
constituye el inicio del tratamiento.

Los trabajadores sociales, por su parte, efectian un completo estudio socio-econdmico del paciente y
sy familia para determinar caracterfsticas del tratamiento con relacién a las posibilidades de la famila,
lugar de procedencia, etc.

Fn la siguente fase, el invilido pasa a la Seccion de Diagnéstico Integral, en donde médicos
especialistas realizan un estudio completo de cada caso y emiten sus conclusiones en el Diagnostico
Clinico Integral, siendo este la base misma del tratamento, ya que en el se prescrnben los planes
rehabihitatorios a sequir.

- La duracién de los tratamientos hasta la recuperacién de los pacientes (s es médicamente posible),
requiere de un tiempo variable segin el grado, las caracteristicas y |a naturaleza de las afecciones.

Fn algunos casos, cuando se ha detectado la invalidez en una etapa temprana, suelen requerirse solo
algunos meses de rehabilitacion para reintegrar al paciente a una wida normal. Fero en otros casos,
cuando el dafo se encuentra muy avanzado, se necesitan afios y ocasionalmente toda la vida de

atencion rehabilitatona.

Fn la actuahdad exsten 23 CREE, 2 Centros Regionales de Rehabilitacién integral, 2 Umdades
Basicas de Rehabilitacién dependientes del OSNDIF; EFHIMSS cuenta con 3 Unidades de medicina fisica y
rehabilitacién en sus hospitales de 3er. Nwel de atencion; El ISSSTE cuenta con 7 Servicios de
medicina fisica; La S9A cuenta con 12 Servicios de medicina fisica; La SEF tiene 80 escuelas de
educacion especial.

12



Registro Nacional de [nvalidos (Diagnostico) %
* 1. FEfectos tardios de Polomieltis 12.30
2. Pardlisis_cerebral infantil [0.8Q
3. Sordera e hipoacusia 2.0
* 4. Amputacion de extremidades 7.9Q
5. Deficiencia mental 6.20
* &. Retraso del desarrollo psicomotor 4.50
* 7. Pie Bott 4.2Q
* & Hemiplesa - 4.10
9. Dafio cerebral 3.860
“10. Secuelas de fracturas 3.50
L 1. Pardlisis facal 3.30
| 2. Alteraciones del lenguaje 2.70
| 3. Anquilosis 2.0
*14. Lesiones medulares 2.40
*15. Ostecartrosis o enfermedades articulares degenerativas .60
*16. Anomalias congénitas de extremidades | .40
* 1. 7. luxacién congénita de cadera |.30
| 8. Ceguera y debilidad visual | .20
*19. Sindromes. dolorosos vertebrogénicos .10
*20. _Artritis reumatoide e,
*2 1. Otras no especiicadas del sistema locomotor | 4.40
Nota: El total es 1gual al |O% de la poblacion del pais
13



JUSTIFICACION DEL TEMA.

México, a pesar de sus grandes carencias, ha tratado de cnstalizar sus proyectadas obras que
enfrentan la problematica que aqueja a los minusvalidos de nuestro pais; para esta tarea debemos seguir
creando los servicios que brinden parte de lo mucho que necesita esta poblacién afectada. La Ciudad
de Querétaro padece una gran carencia de servicios basicos, siendo los minusvélidos los mas
afectados, ante esta necesidad de cubrir la demanda y sabiendo que el propésito de un CREE es el de
responder a los mnusvalidos con todos los medios a su alcance para cubrir sus necesidades, dque €s a
lo que tienen derecho, se hace primordial la edificacion de establecimientos que se aboquen al cuidado
integral del minusvalido.

Por lo tanto, propongo el disefio de un Centro de Rehabilitacidn, el cual tomara algunas de las funciones
del CREE diandole ademés un seguimiento a la rehabilitacién hasta la colocacion del minusvalido ya
rehabilitado en la fuente de trabajo adecuada contorme a su orientacién vocacional y su capacitacion
ocupacional, teniendo como resultado lo que de ahora en adelante denominaremos CRECOM (Centro de
Rehabilitacion y Capacitacion Ocupacional para Minusvélidos), el cual brindard atencién médica integral a
padecimentos del sistema misculo-esquelético o locomotor, segin lo sefialado ( * ) en la tabla del
Registro Nacional de invahdos, que aparece en paginas anteriores.

Este Centro se propone ubicarlo en la parte pomente del municipio de Querétaro, siendo el re5ponséble
del proyecto el DIF estatal, asi como el Ayuntamiento de la Ciudad, con lo cual se pretende satisfacer
las necesidades de una parte de la poblacidn en la Ciudad Capital del Estado y municipios colindantes,
asi como brindandoles lo necesario para que puedan valerse por si mismos.

14



DESCRIPCION DE LOS SERVICIOS DEL CREE (CRECOM).

GOBIERNO.

Servicio encargado de representar la autoridad dentro del de CRECOM, asi como
actividades directivas y administrativas de cada uno de los servicios del Centro.

Su ubicacién serd de tal forma que el piblico y el personal puedan llegar rapida y
faciimente a través del vestibulo principal, manteniendo una relacién funcional con los
demas servicios con los que cuenta el Centro.

CONSULTA EXTERNA.

Es el servicio encargado de proporcionar atencion de Medicina General tanto
indwidual como colectiva a la poblacion que asi lo solicite, apoyandose en los
servicios auxiliares de diagnostico.

Su localizacién invariablemente serd en planta baja con facil acceso desde el exterior,
debe tener relacion directa con los servicios de laboratorio clinico, radiodiagnéstico,
medicina preventiva y archivo clinico; e indirecta con terapias y farmacia.

MEDICINA PREVENTIVA.

Servicio que apoya al proceso de atencion a la salud, realizando acciones sanitarias
tales como prevenir 1a aparicion de enfermedades o padecmientos, detectar estados
de salud en el individuo y promover estados de salud en la comunidad.

Su localizacién serd iInmediata al vestibulo de acceso y con relacidn a los servicios de
Consulta Externa, Especialistas, Auxihares de Diagnéstico, Farmacia y Archivo Clinico.

15



ESPECIALIDADES.

Se encarga de proporcionar atencion médica de consulta, procedmento y/o
observacién y sequimento a los pacientes que asi lo requieran, apoyandose en |09
serviclos de radiodiagnostico y laboratorios.

Su ubicacidn invariablemente sera en planta baja previendo su facl acceso a través
del vestibulo principal, manteniendo una relaciéon funcional con los demas servicios
que cuenta el Centro.

SUBCENTRAL DE EQUIPOS.

Es el local donde se llevan a cabo todas las actividades enfocadas a elminar la
presencia de gérmenes y bacterias en los equipos, ropa, materiales e instrumental
vtilizados en el tratamiento de los pacientes.

Se debe ubicar con higa directa al servicio de Especialidades y con facl comunicacion
a través de las circulaciones horizontales o verticales a Consulta Externa.

LABORATORIO DE ANALISIS CLINICOS.

Es el servicio que apoya a la Consulta Externa para hacer el diagnéstico preventivo o
defintiwo a los pacientes; su funcidon es la de recolectar, analzar y dictaminar
ayudando asi a la atencién médica de los pacientes, a través de diferentes estudios
hematologicos, quimicos, immunotégicos y microbiolégicos.

Debera ser un local bien ventilado € iluminado y se uvbicard en un punto estratéqgico,

con facl acceso al poblico y con relacién directa con los servicios de Consulta
Externa, Especialidades, Medicina Preventiva e inmediato a Radiodiagnéstico.

16



RADIODIAGNOSTICO.
Tiene por objeto auxliar en el diagndstico de ciertas enfermedades a través de la

utihzaciéon de rayos "X

La ubicacidn mias recomendable para este servicio es en planta baja, proxima a
Consulta Externa y con una liga directa a Especialidades.

Fn estas unidades se debe buscar una integracidon de este servicio con el
laboratorio, con el propésito de lograr una centralizacion de los Servicios Auxiliares
de Diagndstico. -

ARCHIVO CLINICO.
Este servicio constituye uno de los elementos mds importantes para el otorgamento
de las prestaciones en servicios, es decir, inscripcidn a los usuarios al Centro,
derechos, tramite de incapacidades, subsidios, control de accidentes de trabajo.

Se debe localzar proxmo al vestibulo principal del Centro y de facl acceso al
publico.

ENSENANZA E INVESTIGACION.
Es el servicio encargado de coordinar las actividades académicas docentes de

investigacion y capacitacion en las dreas médicas y de capacitacion laboral.

Es conveniente que se ubique préximo al vestibulo principal del Centro y a las Oficinas
de Goberno.

17



TERAPIAS.

Fo una drea donde el pacente se somete a trabajos de estmulacidn fisica y
psicolégica, donde el terapeuta coordina, controla y supervisa la terapia.

El drea de terapias se debe localizar en relacion directa al servicio de Especialidades
e interiormente con la zona de Valoracion de Ensefianza e Investigacion.

18



Fn el Registro Nacional de Invalidos, se dice que aproximadamente €l 7% al 10% de la poblacién total
del pais sufre de alguna minusvalia. Es por esto que el Sistema Nacional de Desarrollo Integral de la
Famila, contempla como uno de sus nueve programas la rehabiitacién y la maneja con caracter
prioritario, contando para ello con 32 unidades operativas, siendo una de ellas:

- CENTRO DE REHABILITACION ZAPATA.

Sus antecedentes se encuentran en la Central Pedagdgica Infantil, nstitucidon privada creada en 1955
debido a la necesidad de vna escuela que atendiera a los ménores con secuelas de poliomelitis; En
| 962 por Decreto Presidencial, dicha institucion paso a ser parte del Instituto Nacional de Frotecaion
a la Infancia, en 1964 se entregaron las nuevas mstalaciones en Av. Emilano Zapata N2 300,
agregandose servicio médico para los menores, pero ain con poco personal. Unos afios después
cambia su nombre a Departamento de Rehabilitacion y en 1982 adquiere su estructura y nombre actual.

Actualmente en esta institucidn se atiende a pacientes sin limte de edad no derechohabientes, sujetos
de recepcién de los servicios de asistencia social: secuelas o minusvalias por causa de alteraciones a la
comunicacién humana o del sistema neuvro-musculo-esquelético.

Aqui los trabajadores sociales envian al paciente con el médico especialista en rehabilitacion, que se

encarga de la preconsulta, este profesionista canaliza a los pacientes con el médico encargado de la
clinica a que corresponda de acverdo a su padecimento y a su estudio social.
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. ESTIMULACION SIMPLE—JARDIN DE NIROS
. COMEDOR PARA NIROS

. ANDENES DE TRANSPORTE ESCOLAR

. TALLERES DE ORTESIS Y PROTESIS

AULAS

. TERAPIA OCUPACIONAL, TERAPIA DE LENGUAJE
. HIDROTERAPIA

ELECTROTERAPIA
PATIO

SUPERFIGIE APROXIMADA: 4,500 m2
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- CENTRO DE REHABILITACION Y EDUCACION ESPECIAL IZTAPALAPA, D.F.

Fs una institucidn que presta servicios de prevencidn de invalidez y rehabilitacion profesional a las
personas:

- Afectadas dei sistema mosculo- esquelético.
- Ciegos y débiles visuales.
- Deficientes mentales.
. - Hpoacuosticos y sordos.
- Transtornos de la voz, lenquaje y/o aprendizaje.

Funclones:

Promover la participacion de la comunidad en la prevencidon y control de las cavsas y factores
condicionantes de la invaldez.

Este Centro empezé a funcionar el 29 de abril de 1 987, su superficie construida es de 4,720 metros
cuadrados, esta planeado para atender una poblacion aproximada de 500 pacientes diarios en un solo

turno.
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Hidroterapia.

Se pudo observar que no cuenta con la ventilacion necesaria; elementos que se observan, en primer
plano tangue terapéutico, despues tina de Hubbard y al fondo tina de remolino.

Tina de Hubbard, para pacientes que tienen que entrar encamiliados.
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Tina de remoling para hdroterapia
de miembros infenores y supenores,

para adultos.

Tina de remolno para hidroterapia
de membros inferiores y superiores,
para ninos.
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Tanque © alberca terapéutica: En la parte superior se encuentra un
soporte que wirve de apoyo para introducir a personas en camilla.
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Clectroterapia.




Mecanoterapia.

Se obvervan elementos representabivos como rampas, pasillos con
pPacamanos, eopejos para que el paciente pueda observar sus
movimientos, el la prmera fologralia se observa al fondo un pasilio,
este comunica directamente con hidroterapia.
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Mecanoterapia.




Cuarto de estimulacion multiple.

Consultono tipo (Revision)
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Consultorio tipo (Terapia de Lenguaje).



Se oboerva fa wala de eopera comao un gran eupacio devperciciado, ya que sus pasillos son demasiado
amplios, al igual que sus cubos de iluminacion, los cuales al tener domos provocan el efecto de
Invernadero (acumulacién de calor), ademas de que como se observa en la fotografia este espacio se
encuentra totalmente vacio, ya que los pacientes se encuentran la mayor parte del tiempo en los

consultornoes, terapas o talleres.
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Serviclos.

Subestacion eléctrica (Flanta de Emergencia)

Hidroneumatico.
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Cuarto de maguinas: Tanque de agua caliente de 2000 hitros, 2 calderas diesel
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MEDIO FISICO Y GEOGRAFICO DEL ESTADO.

Locahzacion.

El Estado de Querétaro se encuentra situado en la parte centro del pals entre los 20°01'02" -
21237'17" de latitud norte y los 9920323" - 100234'01" de longitud oeste del mendiano de
Greenwich, ademas se ubica entre los 2020 |' - 21235 de latitud norte y los 0263' - 1220 de longitud
oeste con respecto a la Cludad de México.

Querétaro integra, junto con los Estados de Morelos, Puebla, Tlaxcala e Hidalgo, la Regidn Central del
Pais. Limita al norte y noreste con el Estado de San Luis Potosi; al este con el Estado de Hidalgo; al
sureste con el Estado de México; al sur con Michoacan y al noroeste con el Estado de Guanajuato. Por
su extensién ocupa el 262 lugar en ei Pais con 11,769 kidmetros cuadrados, que representa el 0.5
por ciento del total nacional. A partir de 1941 el estado es constituido politicamente por 15
municipios: Amealco, Arroyo seco, Cadereyta de montes, Colén, Corregidora, El Marqués, Ezequiel
Montes, Huemilpan, Jalapan de Serra, Landa de Matamoros, Pedro Escobedo, Pefamiller, Pinal de
Amoles, Querétaro, San Joaquin, San Juan del Rio, Tequisquiapan y Toliman.

- Hhdrologla.
Cuenta con dos cuencas hidroldgicas:

La vertiente del Golfo de México, tiene como afluentes al Rio Santa Maria de Acapuico, que sirve de
limite con San Luis Potosi. A esta vertiente se le agrega la cuenta del Rio Moctezuma que es el limite
con el Estado de Hidalgo.

La vertiente del Pacifico se integra por el Rio Lerma que nace en el Estado de México, que sirve como
limte con Michoacan, y los Rios Querétaro, el Pueblito y Junquilla. Esta vertiente es la mas importante
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debido a que comprende 2,445 kildmetros de la superficie del Estado, con precipitacién anval de 535
ml.

- Orografia.

El estado se encuentra situado en el centro de la Repiblica Mexicana, en la mesa de Anahuvac. El relieve
general del estado es montafioso en un 69 por ciento, como consecuencia de las ramificaciones del la
Sierra Madre Orental,

El 31% del suvelo de Querétaro esta formado por cafadas, llanuras y valles de tierras fértiles, aptas
para agricultura y ganaderia. Estas se encuentran principalmente en los municipios de Querétaro, San
Juan del Rio. Pedro Escobedo, Tequisquiapan, Huimilpan, Ezequiel Montes y el Marqués.

- Consideraciones generales de la clasificacién climética.

- Clima Altiplano

Se ubica en el grupo de chmas "C', templados himedos, con inviernos benignos, temperatura media del
mes mas fric inferior a 182C pero superior a 3°C. Temperatura media del mes mas caliente superior a
10°C.

En relacién con la humedad, es seco en un 13 % de su superhicie, el 87 % restante es semiseco, con
relacién a la temperatura el 75 % es de clima templado.

La precipitacion pluvial promedio en el estado es de 540 ml. anuvales.
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PERFIL HISTORICO Y CULTURAL DEL MUNICIPIO.

Querétaro es la cludad histérica por excelencia, en lengua OTOM! la llamaban "MACEI" que quiere decir
"El Mayor Juego de Pelota" y en Purépecha Querétaro significa "Lugar de Fefias'.

Su fundacién como poblado Chichmeca data de 1446, y como Ciudad Novohispana el 25 de julio de
1531, su fundador fué el indigena “Connin® a quien al cristianizarlo le pusieron el nombre de Fernando
De Tap:a.

Querétaro ha sido cuna de artistas extraordinarios en la pintura, la escultura, la mosica y la Arquitectura.
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MEDIO FISICO Y GEOGRAFICO DEL MUNICIPIO.

- Localizacion.

Et municipio de Querétaro se encuentra al pomiente del estado, entre los 20°31' - 20°56' de latitud
norte y entre los 100236 - 0022 ]' de longitud oeste, con altitudes que varian de 1,600 a 1,620
metros sobre el nivel del mar. Sus limites geograficos son: al norte con el estado de Guanajuato; al sur
con el municipio de Villa Corregidora y Huimilpan; al este con el municipio de El Marqués y al oeste con
el estado de Guanajuato.

Cuenta con 760 Kilémetros cuadrados que representan el 6.4 por ciento de la superficie estatal. El
municipio cuenta con |98 comunidades, siendo las mas importantes San José Buenavista, La Solana,

Montenegro y Hacote.

- Hidrogratia.

El principal caudal es el rio Querétaro que nace en el mumcipio de El Marqués a causa de los
escurnmentos superficiales ocasionados por las precipitaciones  pluviales. Se  fienen también
escurnmientos de tipo permanente, destacando, entre otros, el arroyo de Jurica, El Salto, La Arena, El
Muerto y el de la Gallina. En los escurnmientos de tipo intermitente figuran Et Arroyo, Las Tinajas, La
Rivera y La Calera.

- Clima.

Fl clima del municipio es templado semiseco, caracterizado por un verano calido; la temperatura media
anual es de 182C. Los meses mas calurosos son mayo y Junio, alcanzando temperaturas maximas de
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362C; los mas frios son diciembre y enero con temperaturas minmas de -3°C. lLa precipitacion pluvial
anual promedio es de 555 milimetros; ios vientos predominantes son del noroeste, sur y suroeste.

- Orogratia.

El municipio presenta tres formas caracteristicas de releve, distribuidas de la siguiente manera, zona
accidentada 30 por ciento de la superficie total del mumcipro, zona semiplana 35 por ciento vy el
restante 35 por ciento corresponde a zonas planas. Las zonas accidentadas se localizan en la parte
norte, formadas por derwvaciones de la sierra del Zamorano y el Encinalito. Las zonas semiplanas se
localizan en la parte oriente, compuestas por las faldas de la sierra del Zamorano. La zona plana la forma
el valle de Querétaro y el de Jofre; el primero se inicia en la peauefa llanura de Carretas, extendiéndose
al oeste hasta los limtes con el estado de Guanajuato, para posteriormente unirse a la gran llanura del
Bajio; el segundo valle se localiza al norte del mumicipio.

- Tipo de suelo.

El municipio cuenta en la mayor parte de su superficie con suelos de tipo arcilloso; existen también de
tipo calcareo y suelos con alto contenido organico.

Se compone principalmente de zonas agricolas de temporal, de nego, asi como de pastizales naturales,
en ese orden; estas zonas agricolas pueden conservar su uso productivo aplicando las medidas
adecvadas; predomina el suelo de tipo colapsable, corrosivo y dispersivo, excepto en lo que es la zona
urbana de la Cwdad de Querétaro, donde vamos a poder encontrar derrames basalticos intercalados
con caracteristicas hidrogeoldgicas permeables muy pobres, solo en zonas de fracturamiento puede
haber permeabilidad. Podemos encontrar asimismo zonas donde existen bancos de tepetate.
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- Flora y Fauna.

Ef municipio tiene los siquientes tipos de vegetacion: Palo bobo, ufia de gato, huisache, granjeno, y palo
de sishote; se mezclan ademis algunos cactus como lo son el nopal de diversas clases, cola de diablo,
drgano, biznaga y garambullo; las especies mayores estan compuestas por encino, eucalipto, jacaranda,
alamillo, pirul, etc.

La favna estd representada principalmente por aves de rapifa, asi como por pequefios mamiferos y
reptiles
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MARCO SOCIAL.

- Crecimiento Demogratico.

El incremento demografico de la reqidn es el resultado de la metropolizacion que experimeta desde
hace muchos afios la Ciudad de México, mismo que wmplica el crecimento fisico- urbano fuera de los
limites del D.F.

La dindmica de crecimiento demogrifico se ha expresado en tasas promedio anual para toda la zona de
un 0% a partw de |950; este incremento impactéd principalmente a los municipios de Querétaro, San
Juan del Rio y el Marqués.

La poblaénén en la zona asciende a 556,624 habitantes(hasta noviembre de |295), esto es 44.47%
del total de la poblacién del Estado, y de acuerdo a la investigacion realizada en el municipio, solo 23
de cada |00 habitantes son originarios del lugar.

La zona esta habitada mayoritariamente por jévenes, ia poblacidn menor a los 15 afios representa el 3 |
% del total, mentras que la de 15 a 39 afios es del 51 %; esto implica una gran demanda de servicios,
tanto para la educacién, como para la SALUD, asi como la creacidn de tuentes de trabajo en la region.

Se considera que para el afio 2000, la ciudad contard con 949, 943 habitantes, ocupando 4, 499
hectareas.

- Satud.

la tendencia de cobertura de los niveles de atencion ofrecida por los organismos de salud se realiza a
través del Instituto Mexicano del Seguro Social (IMSS) y del instituto de Seguridad y Servicios
Sociales de los Trabajadores del Estado (ISSSTE), que cubren a su poblacion de derechohabientes en
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POBLACION TOTAL SEGUN PRINCIPALES MUNICIPIOS
Al 5 de noviembre de 1995 (En por ciento)
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niveles preventivos, curativos, y de rehabilitacion fisica. La Secretaria de Salud (S5A) tiene funciones
orentadas a la promocién de la salud, atencién preventiva especifica, rehabilitacion fisica y atencion
curativa a personas carentes de régmen de segundad social; el servicio de salud privado proporciona
atencion médica a la poblacién con recursos econdmicos, mediante sanatorios, climcas y consultoros
particulares. Cada nstitucion cuenta con instalaciones distribuidas en los lugares de mayor
concentracién y en base a ello las mds pobladas tienen sus instalaciones, mobiliano y equipo médico en
buenas condiciones en general.

Fn el 4rea rural se cuenta con el programa IMSS, clinicas rurales y centros comunitarios de salud.
[gualmenmte se cuenta con la Cruz Roja.

- Asistencia Social,

Fsta se brinda principalmente por el Sistema Nacional para el Desarrollo Integral de la Famiha (DIF), y
que cuenta solo con albergues de tipo temporal, con Centros de Desarrollo Social, Centros de
Rehabilitacién, asi como la Procuraduria Federal de la Defensa del Menor y la Familia.

En cuestion de Centros de Rehab:iltaaon para menores, jovenes y adultos, el DIF no cuenta con las
instalaciones necesarias, teniendo que canalizar a los necesitados a instituciones privadas, ya saturadas
e insuficientes o a la capital del pais.
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MARCO URBANO.

- Vivienda.

La creciente concentracidn urbana en la ciudad de Querétaro ha provocado un déficit habitacional, en la
zona rural se acenttan los problemas por la mala calidad en la construccién, la manfestacion de
insuficiencia en el mercado inmobiliano piblico y privado, ha obligado a que gran parte de la "Nueva
Poblacion' tenga vivienda de autoconstruccion; cuentan con- los servicios de aqua potable, energia
eléctrica y alcantarillado; las caracteristicas fisicas de la reqién encarecen la propia vivienda y la
introduccidn de mas servicios basicos.

- Servicios piblicos.

El municipio ofrece a sus habitantes los servicios de electrificacién, agua potable, alcantarillado, parques
y jardines, alumbrado piblico, centros recreativos y deportivos; centrales de abasto, mercados,
rastros, panteones, sistema de vialidad, transportacidn y seguridad piblica.

Agua potable: La escasez para uso domiciliario constituye un grave problema, seqin la Comision
Nacional de Aqua, la principal fuente de abastecimento son pozos de.tipo profundo que se encuentran
ubicados en diversos puntos, la demanda real de agua en el muniopio es mucho mayor a la que se
proporciona, arrojando un défict de 34%.

Drenaje: El drenaje de tipo pluvial y santario de la regién presenta deficiencias, el desalgjo de sus
aguas negras se efectia hacia el Rio Querétaro, Rio Corregidora, etc., provocando problemas cde
contaminacion de los mantos acuiferos.
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Vialidad y Transporte: El transporte en la Ciudad es costoso, y sus tiempos de recirrido en la zona
central aumentan debido a que empiezan a presentarse problemas viales a ciertas horas del dia, asi
como el exceso de pasaje. Las wvialidades en las zonas de crecimiento desordenado estan naturalmente
mal trazadas y son por lo tanto ineficaces.

La transportacion urbana y rural se realiza a través de taxis, autobuses y minbuses del servicio piblico
de pasajeros.

Abasto y Comercio: La infraestructura de la regién en esta materia se considera suficiente, pues cuventa
con mercados y tiangus, los cuales se abastecen en- el interor del Estado y en otros entidades del
pais

Contammacién: La reqién tienes grandes problemas, con los consecuentes etectos negativos en la
salud y en el medio ambiente.

Educaciéon: En esta parte del Estado no se tienen serios problemas, puesto que se cuenta con las
instalaciones necesarias para satisfacer las necesidades culturales de la poblacion.

Proyecciones a futuro: El comportamiento demografico que ha presentado la regién oeste del Estado
hasta ahora, ha sido determinado principalmente por el acelerado crecimento del drea metropohtana del
D.F. y del propio Estado. La expansion ha provocado que nuevas dreas se conviertan en opciones para
el asentamiento de la poblacién expulsada de la metrépoll. Por tanto, es posible prever que, adn cuando
los Gobiernos Federal y Estatal refuerzen o multiphquen sus acciones y proyectos para ordenar el
crecmmneto de la Cwdad de México, impactard el desarrollo de la zona urbana de la Ciudad de
Querétaro.

El analisis de la situacién de la regidn en términos econdémicos, urbanos y sociales conduce a visuahzar
que la problematica actual se agudizard s1 continua el crecimento explosve y desordenado de la zona,
para ello es primordial el considerar las proyecciones de poblacidn a medhano y largo plazo.
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Comunicaciones y transportes.

El municipio de Querétaro tiene 107.7 kidmetros de carreteras federales y 137.5 kildmetros de
caminos rurales. Es uno de los principales centros de comunicacion del pais, debido a que es el punto
donde confluyen las vias de comunicacién mas importantes del pais como son: la Carretera
Constitucion:  México-Querétaro-Piedras Negras; Panamericana: México-Querétaro-Ciudad  Juarez;
Carretera Federal N290: Meéxico-Querétaro-Guadalajara-Tiuana;  Carretera Federal N2120:
Querétaro-Jalpan-Tampico; asi mismo existe buena comumcacién con otros caminos almentadores que
llegan a Coldn, Tequisquiapan, Huimipan, Amealco, todos ellos municipios del mismo estado. las
comunidades conectadas por carretera federal en el municipio de Querétaro son: Querétaro-Buenavista,
Menchaca, la Monja, Ojo de Agua, presa de Santa Catarina, San Antonio de la Punta, San lsidro
Buenavista, San lsidro Miranda, Santa Catarina, Santa Rosa Jauregui.

Er lo que a red ferroviaria se refiere, en el municipio se registra una de las mds altas densidades de
trafico ferrocarrilero por encontrarse situado en el sistema que une a la capital de la Repiblica con el
occidente y el norte del pais; por lo tanto, las vias férreas que lo atraviesan son: México-Ciudad Judrez,
México-Nuevo Laredo, México-Guadalajara-Manzanllo, vy México-Sanluis Potosi-Tampico. La red consta
de 276 kildémetros de via ancha y un troncal de 85.8 kildmetros. De suma mportancia es el servicio de
doble via México-Querétaro (tren bala), cuyo tiempo de recorrido €s de 90 minutos.

En infraestructura aérea, el municipio de Querétaro tiene un aerédromo, localizado al noroeste de la
cludad, con una superficie de 45,600 metros cuadrados, con zona de estacionamiento, anclaje y franja
de seqguridad, y una aeropista, 0til solo para avionetas bimotores; funcionan actualmente dos lineas de
aerotaxis que realizan servicios privados y operaciones oficiales, ademas de una escuela de manejo.

En el municipio se cuenta con servicio telefénico, de correo y telex. En lo que corresponde al servicio
telegrafico se atiende mediante tres admmstraciones con central avtomatica, localizadas en la cabecera

municipal.

Los medios de comunicacion masiva estan representados por ocho radiodifusiones y por la television
comercial via-satélte,
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MARCO ECONOMICO.

Se estima una poblacidn econdmicamente activa (PEA) de 131,952 personas, distribuidas entre los
diferentes sectores productivos: 8.3 por ciento en el sector agropecvario, 42.3 por ciento en el
industrial, y 49.4 por ciento en el comercio y de servicios.

I:] Foblacién total

F.EA.

Sector Industrial

[:l Sector Agropecuario

[__—] Sector Servicios
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ESTUDIO URBANO.
El area urbana actual se define en tres zonas:

- La primera esta delimtada por el hbramiento San Luis Potosi y la carretera Constitucion. Esta zona
comprende a los antugiios barrios de la cludad al norte de rio Querétaro asi como a la primera zona
Industrial, y cuenta con grandes extensiones desocupadas.

El Centro Histérico al sur del rio Querétaro cuenta con gran parte del equipamento existente e
importantes edificios con valor histérico, y al sur de la avenida Zaragoza exite una zona con
asentamentos recientes. u

la seqgunda zona comprende a los poblados de: Junquilla, Cayetano Rubio; Felipe Carnllo Puerto
(donde se localizard nuestro Centro), San Antonio de la Funta, Ejdo Modelo y San José, los cuales ya
se han integrado a la civdad.

- Finalmente la tercera zona se comprende de asentamientos en su mayoria precarios, como Cerro del
Dwisadero, Amplacidn San Fablo, Menchaca Pefivelas, Lomas de Casa Blanca y el Fraccionamento

Residencial Jurica.

lLas zonas industriales se ubican al norte y nororiente de la Ciudad. Estas Oltimas presentan problemas
considerables d contaminacion y todas arrojan aguvas residvales sin tratamiento, lo cual debera ser
corregido a corto plazo.

Por otra parte esta zonas estan préoximas a saturarse y deberan crear nuevas zonas al norte de Santa
Rosa Jauregu y en el Municipio de Villa Corregidora.

El area total ocupada cubre 5.01 3 hectareas.
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El Municipio ofrece posibilidades de hacer frente a los requerimientos de obras y servicios piblicos que
el desarrollo urbano requiere.
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- Uses de Svuelo.

E! Plan de Desarrollo Urbano determina los lineamientos particulares sobre el uso al que se deberan
destinar las zonas comprendidas dentro de su jurisdiccion, para asi lograr un ptimo rendimiento de los
servicios, infraestructura y localizacidn de predios dentro de {a Ciudad.

USO MIXTO. Este se localiza principalmnte en el Centro Histérico y deberd presentarse en las futuras
unidades ambientales, propuestas por el Plan de desarrollo Urbano, como son: los centros de barno,
centros de distrito y subcentros. La densidad a considerar. deberd ser de 250 Hab/Ha., con uso
habitacional del 40 % del drea.

USO HABITACIONAL. La Ciudad fué dividida en & zonas homogéneas, dosificadas por niveles de Ingreso
de la poblacion, tenencia de la tierra y niveles de servicio. Estas zonas homogéneas presentan una
mezcla de diferentes rangos de ingreso, que debera mantener para evitar la creacion de polos sociales
y mantener la actual graduvaciéon de unos y otros. Al ano 2000, la cwdad contard con 949,243
habitantes, aproximadamente, ocupando 4,449 hectareas para uso habitacional de las que 1,663 seran
de nueva creacion, con una densidad neta promedio de 21 1 Hab/Ha.

USO INDUSTRIAL. Siendo este el pilar del desarrollo de Querétaro, las zonas destinadas a este uso
han crecido notablemente y en alqunos casos sin los controles necesarios de ubicacion y
contaminacion, tanto de atmésfera, como de agua; en particular, la zona industnal al sur del libramiento
San Luis Potosi.

Criterios de control y fomento. La distribucidn del uso del suelo considera un 55 por ciento para
vivienda; 20 por ciento a vialidad; |5 por ciento a equipamiento junto con dreas verdes; 3 por ciento a
comercios y servicios vy, finalmente, 7 por ciento a actividades productivas.
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AREA PROPUESTA.

Et area de influencia incluye a los habitantes de la Ciudad de Querétaro, al poblado de Carrillo Puerto,
Tequisquiapan, San Juan del Rio, El Marqués, Villa Corregidora y Huimilpan.

Este poblado esta separado de la Ciudad Capital por la Carretera Constitucion, que conduce a San Luis
Potosi, siendo su interdependencia clara y notoria; en términos de accesibllidad existen pasos a
desnivel que cruzan la carretera, conectandose con la zona Universitana de la Capital, asi como la
vialidad perimetral al Cerro de las Campanas.

La microrregion imita al norte con un fraccionamiento privado, al sur las Avs. Revolucidn y San Diego, al
este la Espuela del Ferrocarrl y al oeste la Av. Revolucion. El proceso de urbanizacidn de la zona se
caracteriza por la regularidad de la tenencia de la tierra, el uso del suelo es en su mayoria habitacional
con corredores de serviclos, comercios de tipo miscelaneo.
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PROGRAMA ARQUITECTONICO DEL C.R.E.E.

rDescrlpcnén del Local Unid. M2/Unid. Subtotal Total
I .ACCESO
.1 Plaza de Acceso ! 359.25 359.25
i.1.1 Vestibulo/Recepcion l &1.00 &1.00
440.25
2.GOBIERNO
2.1 Control de personal, conmutador y caja ! 2.00 2.00
2.2 Director (ofna. c/wc) l 20.00 20.00
2.3 Sala de juntas ! 22.00 22.00
2.4 Area Secretaral y archivo l 51.00 51.00
2.5 Espera J | 10.00 [ 10.00
2.6 Coord. de Rehabilitacion Integral ! 1 2.00 1 2.00
2.7 Coord. de ensefanza, invest. y control ! 12.00 1 2.00
2.5 Administracion | 1 2.00 12.00
2.2 Trabajo Social 3 &.25 24.75
2. 10 Sanitarios 2 5.25 10.50
B 283.25
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‘—‘Descnpcm’)n del Local Umid. M2/Und. Subtotal Total
3.CONSULTA EXTERNA
3.1 Control y acceso l 4.91 4.91
3.2 Medicina general 2 21.25 42 .50
3.3 Pediatria 2 21.25 42 .50
3.4 Medicina de Rehabilitacion I 21.25 21.25
3.4 Psicologia ! 21.25 21.25
3.5 Camara de Gessel j i1 &.75 186.75
3.6 Oftalmologia ! 21.25 21.25
3.7 Odontologia ! 21.25 21.25
3.8 Ortopedia (anexo yesos) | 23.25 23.25
3.9 Rayos X I |5.75 15.75
3. 10 lLaboratorio de andlisis clinico | 39.00 39.00
3.1 I Almacén de equipo de curacion I 21.25 21.25
3.12 Sala de espera I 322.34 322.34
3.13 Archwvo climco | 21.25 21.25
3.14 Sala de descanso Mécdlicos I 21.25 21.25
3.15 Central de Enfermeras l 18.75 18.75
3.1 6 Sanitarios Médicos 2 4.00 &.00
3.17 Sanitaries Pibhcos 2 1875 37.50
3.18 Séptico y aseo l 4.50 4.50
3.19 Circulacion 257.59
2984.09
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EDescrlpaén del Local Unid. M2/Unid. Subtotal Total
4 TERAPIAS
4.1 Control y sala de espera l 123.00 123.00
4.2 Hidroterapia l 1 60.00 160.00
4.3 Bafios y vestidores 2 12.00 24.00
4.4 Vestidor S 6.00 .00
4.5 Roperia f .00 .00
4.6 Mecanoterapia | 100.50 100.50
4.7 Electroterapia ! 50.00 50.00
4.5 Paratinas y compresas | 50.00 50.00
4.9 Terapia ocupacional ! 76.25 76.25
4. 10 Estimulacidn muiitiple l 65.00 c5.00
4.1 1 Séptico y Aseo | 7.50 7.50
666.25
5.VALORACION DE APTITUDES
5.1 Talleres 3 128.45 355.35
5.2 Aulas 3 1286.45 3865.35
5.3 Sanitanos 2 44 .36 &8.72
859.42
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| Descripcion del Local Unid. M2/Umd. Subtotal Total

6.ORTESIS Y PROTESIS

G.| Espera y control ! 151.20 151.20
6.2 Toma de moldes [ | 6.00 | 6.00
6.3 Zapateria ! 21.860 21.60
6.4 Plasticos I | &€.00 | .00
G.5 Armado de Ortesis y Frotesis l 456.00 45.00
6.6 Bodega I 1 6.00 16.00
6.7 Circulaciéon 36.00
) ) 269.00
7 .SERVICIOS AL CONJUNTO
7.1 Cafeteria f 93.64 93.64
7. 1.1 Cocina ! c2.5¢6 E2.56
7.1.2 Sanitarios 2 32.00 c4.00
7.1.3 Patio de Servicio ! 68.00 &5.00
7.2 Conservacidn y mantemmiento | 19.50 1©.50
7.2.1 Subalmacen ! 9.00 9.00
7.3 Patio de manmiobras ! £5.00 65.00
7.3.1 Caseta de vigilancia b 2.25 2.25
7.4 Subest. eléct. y Planta de emerg. i 32.50 32.50
7.6 Cuarto de maquinas ! 57.00 57.00
7.7 Planta de tratamiento ] 26.00 26.00
7.8 Plaza Central ] 628.32 6258.32
7.9 Estacionamiento (50 autos) | 1 725.00 | 725.00
7.9.1 Caseta de vigilancia } 2.25 2.25
[ 2855.22
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RESUMEN DE CONCEPTOS

AREA CONSTRUIDA
ESTACIONAMIENTO

PATIO DE MANIOBRAS
PLAZA DE ACCESO

PLAZA CENTRAL

AREA VERDE
CIRCULACIONES EXTERIORES

AREA TOTAL

3581.91 M2
1 725.00 M2
65.00 M2
359.25 M2
62585.32 M2
3130.75 M2
525.77 M2

10,016.00 M2
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DIAGRAMA DE INTERRELACION
DEL SERVICIO EN EL C.R.E.E.
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MEMORIA DESCRIFTIVA.

Comenzaremos esta Memoria Descriptiva del Centro de Rehabilitacion para Minusvélidos en Querétaro,
con una pequena descripcion de tipo funcional, desde el punto de vista del vsuario que arriba por
primera vez a este centro, para que una vez que conozcamos la secuencia de atencidon que se le brinda
a este paciente, sigamos esta misma secuencia para ir descnbiendo de una manera mas ordenada,
pero ahora desde el punto de vista del futuro arquitecto, como son cada uno de los espacios
proyectados, el porgue de éstos, su estructuracion, detalles de tipo constructivo, acabados y
amueblado, tanto en espacios abiertos como plazas y jardines, como en espacios cerrados como areas
médicas, espacios educativos de capacitacion para el trabajo de los usuanos del centro y gobierno del

msmo.

El paciente que arriba por primera vez a hacer uso del centro es canalizado desde una recepcion, al
area. de gobierno, donde es atendido por una trabajadora social, la cval después de realzarle un
estudio de tipo socio-econdmico, le abrira un expediente para que pueda pasar a medicina general,
vbicada en la zona de valoracion integral, donde se le hard un primer diagnéstico, para que a criterio
del médico general, se le canalice al especialista, para determinar el tipo de terapia que requiere su
caso en particular.

El crear una imagen agradable ha sido primordial en el desarrolio de éste proyecto, asi como su facll
identificacion y diferenciacién de otros edificios de caracter institucional evitando una uniformidad y
rigidez en el planteamiento del mismo, mediante una solucion sencilla en funciéon y forma, con una ampla
zona de acceso y areas verdes que contribuyen a un atractivo espacio.

51 tomamos en cuenta que éste proyecto es el resultado de la fusidn de servicios de tipo médico y
ensefanza, cuyo funcionamiento en cada caso da un caracter por st msmo, este centro no puede ser
analogo, mi en funcion nm en forma a los ya existentes; considerandolo por lo tanto como una nueva
propuesta en la forma de enfrentar esta problematica.
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El circulo fue elegido luego de muchos estudios de formas, que nos brindara el espacio y
funcionamiento adecvado para lograr el objetwo buscado. A partir de este estudio, se llego a la
conclusidon de utilizar una forma semicircular, la cual acorta las circvlaciones, a la vez que permite un
ibre manejo de los espacios a disefiar, logrando sensaciones psicolégicas que atraen el interés del
usuario, haciendo mas agradable su estancia en el Centro.

Ademas del tratamiento médico-terapéutico, tiene también la opcidn de recibir capacitacion en un
oficio que le permita ser mas independiente econémicamente, elevando al msmo tiempo su avtoestima.

El Proyecto se encuentra ubicado en la parte Noroeste de la Cwdad, cercano al conjunto Historico-
cultural del Cerro de Las Campanas, lo cual permiter una comunmicacidon vial mas directa. Al llegar al
Centro, el cual encontramos una plaza de accese, delimitada en su lado derecho por un amplic jardin,
mientras que al lado opuesto se encuentra uvbicado el estacionamiento del conjunto, el pavimento que
da acabado a esta plaza es a base de losetas de cantera San Agustin, que por ser de un tipo rugoso
evita posibles accidentes provocados por agua en el pavimento.

Al acercarnos al vestibulo principal, encontramos uvna rampa a todo lo ancho del acceso, la cval permite
salvar el desnivel entre la plaza y el edificio, de una manera casi imperceptible, esto debido a la minima
pendiente de 6%, facihtando la entrada de pacientes tanto en silla de ruedas o con muletas. En el
interior del edificio tenemos un vestibulo, donde se encuentra ubicada la recepcion, al lado 1zquerdo
de ésta se encuentra ubicada el Area de Gobierno, dispuesta permetralmente a la sala de espera y
zona secretanal, faciitando con esto una mejor luminacién y ventilacion de tipo natural a los cubiculos,
y permitiendo una circulacion mas reducida entre el visitante y el funcionario.

A la derecha del vestibulo, tenemos el Area de Valoracién Integral (Consuita Externa), donde se ubican
los consuitorios de Medicina General, Pediatria, Medicina de Rehabilitacion, Psicologia, Oftalmologia,
Odontologia, Ortopedia, Laboratorio de Andlisis Clinicos, Servicios de Apoyo y Servicios Sanitarios, la
cval nos conduce a los diferentes elementos parte del conjunto, el cual esta formado por cinco
edficios de una sola planta, comunicados entre si por medio de circulaciones a cubierto.
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Entre el Laboratorio de Andlisis Clinicos y el Area de Ortopedia, se localiza un pasillo que nos permite
el acceso a la Zona de Terapias de Rehabitacién, este nos conduce a un control ubicado en la sala de
espera, alrededor de la cval se encuentran ubicadas las diferentes dreas de terapias; a la derecha de
ésta sala tenemos el gmnasio de Mecanoterapia, cuya funcidn es la de brindar rehabilitacion fisica a
base de ejercicios musculares libres o con aparatos mecanicos especificos; al lado de ésta se ubica la
sala de terapia Ocupacional, donde la rehabiitacidon es de tipo social y profesional a base de
actiidades laborales y funcionales con mobiliario y equipo especifico, y sirve como antesala a la zona
de Valoraciéon de Aptitudes (aulas y talleres); después tenemos la sala de Estimulacién Miltiple, donde
se atiende principalmente a bebes y nifios pequeiios hasta 4 afios, que padecen algin tipo de dafio
nevroldgico y que son susceptibles de mejorar con un tratamiento intenswo, seleccionando aquellos
que tengan un problema leve; ya en la parte 1zquierda de la sala de espera encontramos el local para la
Electroterapia, donde la rehabilitacion ficica es a base de terapas de estimulacidn, ultrasomdo, rayos
infrarrojos, luz ultravioleta, corriente eléctrica o diatérmia sentado o acostado, por medio de aparatos
eléctricos y donde el terapeuta coordina, controla y supervisa la terapia; continuamos con Compresas
y Parafinas, donde el tratamento es a base de infusiones calientes, ceras, movilizaciones y masajes
terapéuticos; finalmente liegamos al drea de Hidroterapia, donde la rehabilitacion fisica es a base de
hidromasaje, compresas quimicas y/o ejercicios de inmersion completa.

Al fondo del terreno, se ubica el edificio de Valoracion de Aptitudes, el cual se divide en tres talleres,
Carpinteria, Reparacion de Aparatos Electrodomésticos y Artesanias; tres auvlas, para Auxhar Contable,
Secretariado y Computacién; al in de este edificio se encuentra el area de Ortesis y Protesis, donde
se fabrican y/o reparan los aparatos que sustituyen un miembros v érgano o parte de él, area que sirve
también como taller para capacitacion del vsuario.

Cumpliendo una funcidn de enlace entre el edificio de Valoracion de Aptitudes y Valoracién Integral, se
ubica la Cafeteria y el Mddulo Principal de Servicios Sanitarios y Teléfonos Piblicos; en su parte
posterior se ubican tos Servicios Generales, Mantenimiento, Cuarto de Maquinas, Subestacion Eléctrica
y Planta de Emergencia, Planta de Tratamento de Aguas Jabonosas y Anden de Servicio por medio de
un acceso secundario a una calle lateral de baja airculacidn vehicular.
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Los puntos fundamentales del proyecto fueron:

La integracion con el medio ambiente, considerando los factores climatolégicos, el mangjo de texturas,
volimenes y espacios abiertos.

Los vientos dominantes y la orientacion fueron puntos de partida para la localizaciéon de los edificios
dentro del terreno, asi como para generar los ejes de composicion del proyecto, con el fin de lograr
orientaciones optimas.

Cada zona se ha jerarquizado por su importancia dentro del proceso médico-educativo, ya que debido
a la incapacidad motriz-fisica de los pacientes es necesario apegarse a ciertas normas que rigen el
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La disposicion de los elementos es tal que genera una plaza comin a todos, respetando la orentacién
para cada zona anunciada; ademis de obtener una circulacién directa, creando una facil localizacion del
irea deseada, tanto para el minusvalido y piblico en general, asi como para el personal del Centro.
Fsta plaza esta cubierta por una estructura espacial, hecha a base de acero y laminas de policarbonato,
creando también un espacio para llevar a cabo eventos de tipo sociocultural,

La generacion de dreas verdes propician un ambiente mucho mas Sptimo para el buen funcionamento
del Centro, ya que dentro de las mismas pueden llevarse a cabo algunos tipos de tratamentos
rehabilitatorios, esto es muy importante para los pacientes ya que su proceso de rehabilitacion deja de
ser tedioso.
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ESTRUCTURA.

Por ias caracteristicas del Disefio Arquitectédnico, se determind uvtilizar un tipo de estructura mixta, a
base de columnas y trabes de concreto armado, muros de carga a base de block hueco de barro con
refuerzo estructural de acero segin resultado del célculo, cubiertas a base de concreto armado
colado en sitio, y estructura espacial de acero y policarbonato.

De acverdo con la Carta Geoldgica del Estado de Querétaro, se dictamind una resistencia de 20
ton./m2, que prevalece en la zona, la cual esta indicada en dicha carta como bancos de derrames
basélticos intercalados; el analisis de cargas contra-la resistencia del terreno, dio como resultado
emplear zapatas de tipo aislado para la cimentacion donde tenemos columnas, donde existen muros de
carga se tomo la decision de utiizar zapatas cormdas, y en donde la separacion entre zapatas, corridas
o aisladas, era minma, se decichd utilizar por facihdad losas de cimentacion.

INSTALACION HIDRAULICA.

Para satisfacer el aprovisionamiento, pureza y distribucién de agua potable en la Unidad, se debera
proyectar la instalacién con sistemas adecvados que garanticen el servicio, para lo cual:

Se dispondra de redes de distribucion de agua fria y caliente en las areas que lo requieran.

Se utihzara un sistema de bombeo hidroneumético, abastecido por medio de una cisterna.

Se dispondra de ductos en los nicleos sanitarios para el mantemmiento de la instalacidn,

Las trayectonas, tendidos, salidas, didmetros, uniones, etc., deberin ser de acverdo a las
especificaciones marcadas en el calculo de la instalacion.
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Se observaran las condicionantes técnicas que marca el Reglamento de Construccion del Estado.

Se utillizard una planta de tratamento de aguas jabonosas, provenientes Unicamente de lavabos y
regaderas, y que se reuvtilizaran para riego de jardines.

Se utiizara tuberfa de cobre tipo M de temple rigido, tanto en agua fria como calente, en los
didmetros nominales especificados de acuerdo a calculo.

INSTALACION SANITARIA.

Teniendo como funcidn principal desalojar aguas residvales y maternales de desecho, el diseno de la
instalacién se debera ajustar a las cvalidades de los materiales empleados de la manera mas practica y
econdémica, sin sacrificar las exigencias que requieren este tipo de edificaciones.

Se debera contar con registros de facil acceso para el mantenimiento de la instalacion.

Se debera respetar en toda la instalacién los didmetros y especificaciones marcadas en los planos
respectivos.

Se observaran las condicionantes técnicas que marca el Reglamento de Construccion del Estado.

El tendido interno de la tuberia es de PVC, con didmetro nominal expresado segin calcuvlo, y en el
exteror se forma con tuberia de albafal de cemento, con registros de tabique, anstas boleadas y
medio tubo a alpafial con tapa y doble tapa en el caso de registros interiores. Los reqistros se
colocarin a distancias no mayores de diez metros, entre cada vno y en cada cambio de direcciéon de
albanal.
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INSTALACION ELECTRICA.

El sumimstro de la energia en la Unidad, se deberd apstar a los factores de sequrdad, calidad,
economia, mantenimento y flexibiidad, para lo cual se debera observar los siguientes ineamientos:

El suministro de energia sera en baja tension.

Se dispondra de un sistema de conexidn a tierra para equipo y aparatos.

Se deberd utihzar una subestacidn de energia; debrdo a la demanda establecida por los circuitos
9 P

producto de luminarias, contactos y aparatos especiales requendos, serd necesana también una planta

de emergencia a base de diesel. con una potencia de 600 kw.

Por medio de tableros generales por edificio se controlard Huminacion y fuerza.

INSTALACION DE GAS.

El aimacenamiento de gas es medante tanque estacionario. la tuberia de suministro y distribucion se
proyectd que fuera de cobre tipo L, rigido en exteriores y flexible en conexiones finales a los
aparatos, perfectamente wvisible y codificada, en color amarllo, de acverdo con las normas de

seguridad.
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ACABADOS.

Los materiales fueron seleccionados por su gran durabilidad, costo y facil mantemmiento.

En los pavimentos exteriores se manejo losetas de cantera San Agqustin, mientras que en la plaza
interior se utihzd loseta de barro, y en interiores loseta cerdmica antiderrapante.

En muros de hidroterapia, laboratorio, bafios y cocina se uvtiizd lambrin de azvlejo de dferentes
caracteristicas.
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RESUMEN DE CONCEPTOS

Area construida 3,5861.91 M2

Estacionamento 1, 725.00 M2

Patio de maniobras &5.00 M2

Plaza de acceso 359.25 M2

Plaza central c28.32 M2

Area verde 3.130.75 M2

Circulaciones exteriores 525.77 M2

AREA TOTAL DEL CONJUNTO 10,016.00 M2

COSTO DEL TERRENO Donacién del Terreno por parte del IMSS.

COSTO M2 CONSTRUCCION $ 3, 525.00

COSTO M2 AREA ABIERTA $ 1, 900.00

COSTO ESTACIONAMIENTO $2,391.00

COSTO CONSTRUCCION 3581 .91 x$ 3,525.00 = $ 12°626,232.75
COS5TO AREA ABIERTA 4709.02 x $ 1,900.00 = $ 8&'947,27).00
COSTO ESTACIONAMIENTO 1725.00 x $ 2,391.00 = $ 4°124.475.00
COSTO TOTAL PROYECTO $ 25°697.,978.75

( Vemticinco millones, seiscientos noventa y siete mil novecientos setenta y ocho pesos OO0/ 00. )
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MINUSVALIDOS Y ANCIANOS COMOQ USUARIOS

DE LA ARQUITECTURA.
DIVISION DE ESTUDIOS DE POSGRADO
U.N.AM.

CRITERIOS DE DISENO

ELEMENTOS ARQUITECTONICOS DE APOYO AL
DISCAPACITADO.

SUBDIRECCION GENERAL DE OBRAS Y
MANTENIMIENTO

1555 T.E.

FLEMENTOS DE APOYO PARA EL DISCAPACITADO

FiSICO.

SUBDIRECCION GENERAL DE OBRAS Y
PATRIMONIO INMOBILIARIO

IM.S.S.

NORMAS TECNICAS DE DISENO PARA UNIDADES
DE MEDICINA FISICA.

JEFATURA DE NORMAS TECNICAS

I.MS.S.

ESPECIFICACIONES GENERALES DE CONSTRUCCION
PARA UNIDADES MEDICAS, ADMINISTRATIVAS Y

SOCIALES.
COORDINACION GENERAL DE COMUNICACION
SOCIAL / PUBLICACIONES DEL I.M.5.5.

NEUFERT, ARTE DE PROYECTAR EN ARQUITECTURA.
ARQ. ERNST NEUFERT.
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ESTRUCTURA URBANA.
PLAN DE DESARROLLO URBANO
GOBIERNO DEL ESTADO DE GUERETARO.

REGLAMENTO GENERAL DE CONSTRUCCIONES DEL

ESTADO DE QUERETARO.
GOBIERNO DEL ESTADO DE QUERETARO.

ANUARIO ESTADISTICO DFL ESTADO DE QUERETARO

EDICION 199G,
INEGI J GOBIERNO DEL ESTADO DE QUERETARD.

PORTICOS Y ARCOS
SOLUCIONES CONDENSADAS PARA EL ANALISIS

ESTRUCTURAL. :
VALERIAN LEONTOVICH, M.5.

EL CONCRETO ARMADO EN LAS ESTRUCTURAS

TEORIA ELASTICA.
ARQ. VICENTE PEREZ ALAMA.

DATOS PRACTICOS DE INSTALACIONES HIDRAULICAS

Y SANITARIAS.
ING. DIEGC ONESIMO BECERRIL.

INSTALACIONES ELECTRICAS PRACTICAS.
ING. DIEGO ONESIMO BECERRIL.
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VISITAS A EDIFICIOS ANALOGOS DEL DIF:

CENTRO DE REHABILITACION ZAPATA
MEXICO, D.F.

CENTRO DE REHABILITACION Y EDUCACION

ESPECIAL IZTAPALAPA.
MEXICO, D.F.

ASESORIAS:

ARQ. OCTAVIO HERNANDEZ CAMARENA.
TITULAR DE LA COORDINACION DE CONSTRUCCION,
CONSERVACION Y EQUIPAMIENTO EN EL AREA DE
PLANEACION DE INFRAESTRUCTURA DEL 1.M.5.5.

ING. JULIO ROSALES CORTES
GERENTE DEL CENTRO NACOBRE DE CAPACITACION.

ING. ARTURO GARCIA VIADAS.

INSTRUCTOR. DEL CENTRO NACOBRE DE CAPACITACION.
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