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INTRODUCION

la razon de existir la medicina y por ende los hospitales, ha si-
do y serd siempre el enfermo, y su objetivo Gltimo el individuo sano £I-
sica, mental y sccialmente.

Todo paciente es una persona que viene ante el médico con un pro-
blema que puede ser lauier sintema, signo, dato de laboratorio normal
situacidn social o cualquier otra cosa que perturbe, modifique o ponga
en peligro el estado de! salud del individuo.

®n &l campo de la arquitectura, los hospitales son los edificios
mas caracteristicos del género quese destina a la atencifn médica de la
colectividad, como parte del cuidado de la salud integral,se ha dicho,
no solo es la falta de enfermedad, sino el correcto y armonioso funciona
mientd fel organismo que conduce a un estado adecuado de bienestar fisico,
moral y social.

La actividad de los hospitales se dirige a cumplir tres funciones:

La profilaxis o prevencién de las enfermedades, diagndstico y tra
tamiento de las mismas y la rehabilitacién de los que sufrieron enferme-
dades.

Las palabras hospital, sanatorio y clinica , se han empleado como
sinénimos. El termino clinica se deriva de la ralz griega Kline que sig
nifica cama, tiene cuatro aplicaciones: ‘“servicio de consulta externa”,
"hospital para la ensefianza" y "servicio o departamento médico de hospi-
talizacién". (1)

(1)Teoria prictica de la administracién médica y de hospitales Guilletmo
Favardo Ortiz . pag. 47.



la capacidad de servicio, la organizacifon de las actividades del personal

y la disponibilidad de recursos para la construccidn y el sostenimiento.

Una de las consecuencias del proyecto institucidn-hospital es la
formulacién del programa médico-arguitecténico, documento inicial en el

proceso de la proyeccidn y construcidn del edificio-hospltal.

Por programa médico~arquitectdnico debe enterderse el enuncraco
claro, zreciso v ordenado de las necesidades que el edificio debe satis—
facer, desde las que constituyen su razdn primarla de ser hasta las que se
refieren a ponnenores que no obstante contribuyen al desarrollo eficaz de

las actividades.

Establecidas las finalidasdes bisicas antes mencicnadas, el presente
tré\bajo de tesis "Clinica de consulta externa del [MSS", presenta en su
primera parte, el conocimiento del problema, planeacién y estadisticas
hasta lograr el programa arquitecténico, la siguiente fase, es el andli~
sis globalde este, que al sequir una bien definida metodologia, nos dard

por res.ltado el proyecto arquitecténico en todas sus dimensiones,




Aun cuando la palabra clinica significa cama, se aplica en la médicina
al estudio de los enfermos es la base de diagndstico en que es preciso
realizar diversas cbservaciones e investigaciones, es por ello aplicable
con ropledad a los edificios 2n los que se atienden exclusivamente en-
fermos y también a acquellos que cuentan con un corto niimero de camas ne-~

cesarias para mejor llevar a czbo las investigacones ¢ =s dichas.

Ia implantacidn de sistemas de seguridad sccial en México, M"El
Instituto Mexicano del Sequro Sccial” en 1943 y "EL Instituto de Sequry
dad y servicios sociales de los trabajadores del estado en 1960, trajo
como consecuencia ldgica una gran actividad de construccldn de unidades
médicas que fue creciendo a medida que dichos réginenes extendlan sus

beneficios a mayor nlmero de derecho hablentes.

Técnicamente, la organizacién de los hospitales norteamericanos=
constituye el antecedente de la planeacidn de los hospitales modernos
&n México; la magnitud de los recursos asignados en este rengldn en el
vecino pals, la existencia de ascciaciones que agrupan a una gran varie
dad de profesionales que tienen ingerencia en el proyecto y construccién
de unidades médicas, la recopilacifin de estudios, cifras y estadistlcas,
han sido las fuentes de informacidn de sistemas de trabajo operantes den
tro de un concepto de medicina institucion:al que tiene que ser la base

obligada del concepto de medicina social.

Antes de proyectar el edificio de un hospital o clinica, hay que
proyectar la institucidn. El proyecto de la institucidn - hospital lo
forman las ideas basicas respecto a-las finalidades que debe cupplir,



REQUISITOS FORMALES.




FASIE ANALITICA

1.1- ANALISIS DE LOS FACTORES SOCIO-CULTURALES
TA NECESIDAD SCCIAL

En la actvalidad, en nuestro pais, la atencidn médica de la pobla
C.,t er realiza en formas diversas en cuanto alos grupos de poblacién de
los servicios médicos v calidad de medicina que imparte, estas Eormas re
flejan la composicidén econmico-social del pals, pero no obstante su plu
ridad pueden clasificarse e la siguiente manera:

a) Los trabajacores asalarlados que pertenccen a empresas o
patrones privados reciben la atencidn por medio del Instituto idexicano
dal Sequro Sccial, el cual no cubre actualmente toda la pcblacidn que en
esta situacidn se encuentra , pero que paulatinamente tiende a captarla
en su totalidad.

h) La mayor parte de los trabajadores al servicio del gobi-
erno federal, asi como parte de los que dependen de gobierncs estatales,
auedan amparados por el Instituto de Sequridad y Servicios Sociales de
los Trabajadores del Estado,

c) Trabajadores del estado que no pertenecen al ISSTE, y re-
ciben su atencidn de los servicios médicos organizados directamente por
alounas de las dependencias federales o de instituciones decentrglizadas,
como por ejemplo; la secretaria de la defensa nacional, la de mafna,Pe-
mex, etc.

d) las personas que no pertenecen aninguna organizacién o en
tidad, aue no estan incluidas dentro de las anteriores categorlas y que
tienen recursos para ser atendidos en la préctica de la medicina liberal
tradicional, las cuales acuden a consultorios u hospitales privados.




e) Por Gltimo, la secretaria desalubridad y asistencia, y co
mo ella otras dependencias estatales, municipales y alin instituciones
privadas, ofrecen sus servicios en forma indiscriminada y gratuita a to
da la poblacidn.

La oohlacién comprendida en el grupo a), que es el quenos ocupa
en el prsente estudio,Tepresenta aproximadamente el 56%. El IMSS, con
sus 40" derechohabientes a nivel nacional, destaca en importancia pre-

poncderante en la atencidn médica a la poblacién del pais.

En Jalisco, el [nstituto da atencidén a 344,000 derechchabientes,
Aividida dicha atencién en 11 zonas, con hospital general de zona cada

una, y sus respectivas unidades médicas.

En el &rea metropolitana de Guadalajara, existen 4 zonas; 1)Zona
La paz, la cual cuenta con un HGZ y 4 unidades médicas, dando servicio
a ggggg derechohabientes adscritos al servicio médico fiamiliar. 2)Zona
Avala, con un KGR y 5 unidades médicas en la ciudad con 100008erechcha-
bientes, 3)Zona Lazaro Cardenas con un HGZ y 5 unidades en la ciudad,y
7 unidades en los municipios cercanos a la ciudad de Guadalajara, y por
Gltimo 4)7ona Chapultepec, con un HGZ y 4 unidades wédicas dando servi-
cio a 100000gerechchabientes.

En esta Gltima zona, zona Chapultepec, corresponde al municipio de

Zapopan, la cual cuenta con una sola unidad médica familiar, con solo
64,000 derechohabientes adscritos al médico familiar, esta unidad, la n°
53 se encuentra ubicada en la calle Ramdn Corona y Cuitlahuac y cuenta
tan solo con 5 consultorios de consulta externa, siendo esto actualmente
insuficiente para dar servicio médico a los derechohabientes que viven

en el municipio.



Actualmente el municipio cuenta con una poblacién de 1'134,459,
de esta un 15% recibe atencidn médica por el"Instituto Mexicano del Se-
quro Social? lo que da un total de 170000 derechohabientes, esta canti-
dad de derechohabiente, al mayoria son atendidos en unidades médicas fue
ra del municipio de Zapopan, obligando al usuario a trasladarse, smuchas

veces qrandes distancias, a dichas unidades.,

Otro problema que causa la falta de otra unidad médica en el mu
nicipio, es la saturacién actual de las unidades médicas del area metro
politana, por el incremento continuo en el nimero de derechohabientes,
dicho incremento sedebe principalmente al desarrollo de las empresas
existentes en la localidad, v a la creacidén de nuevos negeclos e indus—

trias.

Por las razones anteriormente mencionadas, se presenta como prio..
ridad bdsica, la construccién de una unidad médica familiar para dar ser
vicio a los derechohabientes de IMSS, en el municipio de Zapopan, Jalis-

Co.
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ANALISIS DE LA INSTITUCION

En el Instituto Mexico del Sequro Soccial,planeacidn-es un término
que entrafio un proceso de racionalizacidn previo a la accién, con el
propésito de que ésta no ocurra azaroza y arbitrariamente, originado des
perdicio de recursos o bien insuficiencia en la prestacidn de los ser-
vicios y en general desorder .acional y administrativo.

La planeacidn de la atencidn médica enfoca &nbitos regionales o
nacionales, pues su meta es organizar en sistemas el funcionamiento de
las multiples unidades hospitalarias que deben locallzarse en centros
de poblacidn.

El proceso de planeaciones de diversas Indole, debe llevar sustan
cialmente a establecer con claridad la demanda, pero amkas conclusiones

entendidas no en el curso del tiempo.

Cabe advertir que planeacién es también manejar hipdtesis, la pri
mera de ellas es el plazo de tiempo que se considera razonable para que
puedan ser vigentes los considerados de la planeacidn.

Ya que en el instituto sus actividades operan en todo el pais, pa
ra determinar la zona delimitadas por circunstancias geograficas, politi

co-administrativas y de vias de comunicacidn.

Asl mismo, puesto que la planeacidn médica que brinda el IMSS, sig
nifica considerar el incremento de las necesidades en un periodo determi
nado de afios y que no s@ra razonable proyectar y construir de inmediato -
las unidades médicas para el limite de la cabacidad futura, resulta nece-
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-sario prever que forma podri satisfacerse paulativamente el crecilmien-
to. El instituto recomienda para ello, que el progarma para el proyecto
de una unidad médica responda a las necesidades calculadas a un futuro

no menor de 5ahos.

El estudio de las necesidades de atencifn médica actual y futura
de una reqidn, como conclusidn a fijar la Gbicacidn y el nimero y tipo

de las unidades médicas necesarias.

Al confrontar estas conclusiones con la situacidn existente se en
contrara que en alqunos casos las unidades y6a existentes son aproblecha
bles por las condiciones que ofrecen y en otros mds no existen unidades
v hay que construirlas, tal es el caso del municipio de Zapopan , ya que
la unidad existente como hemos mencionado anteriormente, es isuficlente
a la demanda de dicha zona.




HOSPTAL GENERAL "LOPEZ MATEOS' MEX, D.F

Fl partido arquitectonico de este hospital, esta formado
nor tres cuerpos principales: uno destinado a la consul-

ta externa y los servicios auxiliares de diagndstico; -

.otro 2 las unidades de hospitalizacién y ademds a los ser-

vic.  de alimentacifm y lavanderia aue Intimamente se re-

“lacionan con ellas v el tercero que aloja los servicios de
‘uraencias,obstetricia y operaciones en la planta baja y los
‘vestidores del nivel inferior.

‘la razdn de ser de astos tres cuerpos es que la consulta -

externa, las unidades de hospitalizacién y los departamen-

tos de urgencias y tocoquiriirgico son tres partes del hos-

pital muv importantes por su magnitud y por su funcidn, la
Canr et >~ cual en cada caso requiere para cumplirse satisfactorlarente
A: GODIERNO ¥ HOSPITALIZACION B-CONSULTA EXTERNA ©: umef- (imensic nes y formas especificas que no pedrian obtener-

CIAS,TOCOCIRUBIA ¥ SZRAVCIOS D- CASA DE M :
OF WEDroo O MAQUIMAS & nAllTMé%Nsi

se tratara de disponerlas en pisos sobrepuestos.
Estos tres cuerpos quedan ligados por un sistema de circu-
laciones horizontales en dos niveles, el de planta baja pa_
ra caciemtes, personal y pliblico on gencral y el del s6taro
para personal v servicio; este sistema conecta con un eje de
circulaciones verticales que viene a constituir el pivote de

los tres cuerpos.

U S
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HOSPITAL GENERAL DE TAMPICO,TAMPS .

A nivel de la calle entran ambulancias y coches que dejan
a los enfermos en el vestibulo de control de entrada
de urgencias, obstetricia o admisidn programada. Los
pacientes de Consulta Exterma, los que acuden a la
farma~ia y los visitantes, bajan por la escalera inmediat

a ia calle, a un patio que conduce al vestibulo princi-
pal del Hospital en el que se encuentran la farmacia, las
oficinas de recepcién y archivo clinico y a continuacién
las circulaciocnes correspondientes a la consulta externa
a los laboratorios y la escalera que conduce al departamento

radiolégico.

En los pisos de hospitalizacidm todos los cuartos de enfer-
mos se encuentran orientados hacia el sur y los servicios del
lado contrario, disponiendose ademds de dreas anexas en cua-
tro niveles‘en las cuales respectivamnente se alojan aisla-
mientos para padecimientos pedidtricos infecto-contagiosos,

cuneros de recién nacidos y cuidados intensivos.

Las estructuras de los diversos cuerpos que constituyen el -
Hospltal son de concreto armado, habiéndose dispuestos los
apoyos perimetrales fuera de los pafios de”las fachadas a fin
de evitar elementos estorbosos en las &reas interiores, Esta
sdlucidn proporciona el = esquema de ccmposicidn de las fachadas
principales en las que se expresan con claridad los diversos
elementos constructivos: columnas trabes pareadas y las pan-
tallas que defienden del sol.

10.




CONSULTA FXTERNADEL 1IOSPITAL YLA RAZA® MEXICO, D.F.

Fsta planta iitustrar un departamento de consulta externa dise

puesto en circulo.

La planta circular es un partido cerrado que puede aplicarse
8610 cuando el niimero de consultorios no debe crecer en el fu-
turo. Tiene dos variantes:la sala de espera en el anillo cen—
tral y los consultorios en la periferia o al inversa, como es el
caso que se presenta. Fn la primera el &rea de espera se redu-
ce en relacién a la de consultorios y en la segunda se amplia.

Fvidentemente los espacios resultantes  en ambos casos tienen

un qran interés plastico, pero la forma de la planta no siempre
puede acomodarse al partido general y al funcionamiento del -

hospital’

TR

= T

,H' I CONSILTA EXTERNA DEL HOSPITAL "LOPEZ MATEOS" MEXICO, D.F.

En el hospital T&pez Mateos, la consulta externa se proyect6 en

Ty Ty

santido vertical, en seis pisos con nueve modulos de consultorios

en cada planta, correspondiente a un puesto de control.

La disposicién vertical hizo posible tener en los extremos dos
niicleps de circulaciones uno que arranca desde el vestibulo Ves-




tibtilo principal, préximo al mostrador de recepcidn, es
exclusivo para pacientes y el del lado contrario, que -
propiamente pertenece al cuerpo d e hospitalizacidn, sir-
ve tambi@én para el personal médico que labora en la consulta
externa pero que con frecuencia interviene en las activi-
dasdes medicas de hospitalizacidn.

Fn estas plantas se hace evidente la conveniencia de contar
con un pasillo posterior exclusivo para el personal lo cual
facilita que un supervisor médico vigile el trabajo que se

realiza en los diversos consultorios.




ANATLISIS DEL USUARIO

El estudio de la poblacidn comprenderd las datos concernlentes a
la sitvacidn actual y a la probable en los afios futurps dentro de un pla
Zo no mayor a 20 afos, admitiendo en todo caso la conveniencia y posibi
lidad de rectificaciones oportunas si la plancacidn se refiere a la la-
hor de entidades como el Instituto Maiicano del Seguro Social, que ampa
ra a sectores de poblacidn con caracteristicas particulares asalariados

de empresas o patrones particulares y a una parte desus familiares.

I usuario on oste caso, ol derechohabiente, pertenece a niveles
econdmicos variados, ya que puede ser este un nivel bajo, hasta un nivel
socio-econdmico medio-alto, Fl derechchabiente que hard uso de las uni-
dades médicas del sequro social, no esta determinado por el nivel ecénd-
mico de este, si no por su afiliacibn al instituto por el trabajo que
desempena en determinada empresa y por el puesto gue ocupa en esta, otra
de las causas que determina que un derechohabiente solicite o haga uso
de los servicios médicos de detenninada unidad, es por la colonia o zona

donde el usuario tiene su domicilio.

13,



ASPECTOS ESTADISTICOS

La demanda de servicios médicos deriva de la morbilidadnormal,
no epidémica s6lo puede determinarse con aproximacién suficiente con ba
se en la experencia vertida en experiencias veraces, de estas estadisti
cas se ohtendrén coeficientes, generalmente al millar, aplicables’ para

calcular la demanda de servicios médicos.

«Esta demanda comprenderd servicios de consulta externa y de espe
cialidades, de auxiliares de diagnGstico (rayos X, laboratorios, etc.)
y de urgencias.

Hay que advertir que los datos que contienen las estadisticas se
refieren a la poblacién de derechohabientes adscritos a médico familiar,
osea los que realmente hacen uso de los servicios médicos, pues una par
te de los derechchabientes inscritos nunca solicitan atencién médica y
por tanto no pueden estar inscritos en la cifra de morbilidad, la rela-
cibn entre derecho habjente adscritos a médico familiar y el total de
los inscritos an el IMSS, varia seg(in las localidades del 85% al 100%.

CONSULTA EXTERNA

kn promeclio, cada derechohabiente adscrito a médico familiar re-

quiere consulta externa 5 veces al afo.

El total de externos en un afiose divide por especialidades confor

me a los siquientes porcentajes:

Medicina general (adultos y nifios) =e=eemes=s== 9, 60%

7.59%

Visitas a domicilio



Odontologia 5.00%
Traumatologia y otopedia-—-—=-—-— 4.40%
Ginecologia y obstetricia-—-=w—-- 3.32%
Of taimo loggia 2.11%
Otorrinolaringologia——-—-=—=—-==— 2.04%
Dermatoloqia y alergia-—--—-——---= 1,42%
Neumologia 1.12%
Ciroala general 0.81%
Gatroenterologia 0.70%
Cardiologla 0.55%
Neurosiquiatria 0.50%
Fndocr inologia 0.30%
Reumatologia 0.12%
Proctologia 0.07%
Hematologia 0.02%
Infectologia 0.02%

100.00%

15,-



En la medicina general un médico atiende 3.5 pacientes por hora

de trabajo, en consulta de especialidades médico atiende 3 enfermos :

por hora de trabajo.

La contratacién de médicos en cuanto a tiempo es variable segin

la rama o especialidad; de 8, de 6, de 4 horas diarias.

En el sisitema médico familiar del IMSS, la cargu de trbajo pa.ra,’un
médico general es de 2,400 derechohabientes.

Glohalmente se considera un consultorio por cada 4,000 derechoha-
bientes, advirtiendo que con ¢l sjstema médico familiar, enel trabajan 2

médicos durante 4 horas cada uno.

LABORATORIOS }
8.8 porsonas de cada 5,500 derechohabientes adscritos a médico fa.. . -
miliar acuden diariamente a los laboratorios este coeficiente del IMSS,

equivale a 16 porcada 10,000 en promedio, cada persona significa 4 exéme ;
i

nes.

RANIODIAGNOSTICO
Al 20% de los pacientes adscritos a médico familiar se les hace ]

exfmen radioqrafico en un afio, cada pesona representa un pormedio de 2
placas.

Una sala de radiodiagnéstico sirve para 34,000 derechohabientes.



GENERO DEL EDIFICIO

Il género de e edificio de una clinica de consulta externa del
Instituto Mexicano del Sequro Social es el de salud y bienestar social.

17.



TIPOTOGIA FUNCIONAL

Pentro del afnero del edificio que es el de salud y bienestar, co
mo en el punto anterior lo mencionamos, el instituto mexicano ha deter-
minado recientements varios tipos de unidades médicas apropilados para em
plearse cada vno dentro de cliertos iimites en nlmero de beneficiarios,

estos tipos de unidades son las siguientes:

Clinica A Clinica hospital T.1 Hospital general
Clinica R Clinjca hospital 1.2 Hospital de especia~
lidades.

Clinica hospital T.3 Centro médico

Nentro de los 8 tipos de unidades que el instituto maneja, la cli
nica "A" es la mds recomendable a realizar, ya que el servicio que pro-
porciona este tipo de unidad os para 75,000 derechohabientes en adelante
ya cue una clinica de 15 consultorios da servicio al NO. de usuarios an~

t:es mencionado.

Una clinica "A" es: Unidad mélica para atencidn de derechohabi-
entes en consulta de medicina general bajo el sistema médico familiar.
Solamente tiene consultorios de especialidades no quir(irgicas, pediatri
a médica, dermatoloqgia, alergia, psiquiatria y neumologia. No tiene ca-
mas de hospitalizacién, tiene servicio de urgencias rlucido a un cubi-
culo para primeras atenciones y ensequida trasladar al paciente a la u-
‘nidad de concentracidn correspondiente, tiene un consultorio especifico
para derechohahientes eventulaes y consulta extemporanea, tiene labora-

torios de rutina y radiodiacmdstico.




Ne los tipos
necesariamente dehen
en los servicios que

antes mencionados, incluyendo ta clinica "A", no
ser rigidos en el nimero de locales, sino mas bien
presten.
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EXPFCTATIVAS FORMALES

Il Instituto Mexicano del Seguro Social, como una dependencia
qubernamental pilar, ya que el sector salud de cualquier pais, debe de
ser siempre una estructura sblida, maneja una imagen propia y definida,

que representa la solidez que mencionamns anteriormente.

Nicha imagen, llamada por el IMSS. "Imagen Institucional", ésta
dada principalmente en la en la eficiente atencién médica y en los edi-

ficios del instituto.

Esta imagen institucional que tienen los edificios del IMSS, la
comprende principalmente el uso de los espacios, de las formas y en una
instancia del uso de los materiales y acabados; ya que en realidad la
que percibe el usuario derechchabiente son los concep os antes menciona-

cns.

Ya que los usuarios derechohabientes, el instituto maneja un pa-
rametro de disefio en sus unidades de médicina familiar; con el fin de a-

barcar en su totalidad las espectativas formales del usuario.

In terminos generales, el usuarioespera de una unidad médica, -
sea del instituto o de otro tipo, espacios amplios e Lluminados, que
resulta en espacios limpios e iluminados, que resutan en espacios lim--

pios que no existan pasillos larqos y cerrados, y el no

20.-



sentirse extraviado con el uso de formas y espacios irregulares.

Lo lo que respecta al uso de materiales y acabados, el Instituto
los ha norme tizado para aue el usuario pueda percibir en cualquiera de
las unidades médicas del Instituto el mismo ambiente y asi darse cuen-

ta de la solidez del instituto por medio de esta imagen inatitucional.




CAPACIDAD.

Para ohtener la capacidad de la clinica de consulta externa
ews necesario la aplicacidn de los coeficientes antariormente -
mencionados ( Aspectos Fstadisticos). El IMSS maneja que para una
clinica de 15 consultorios de constulta externa atiende a 75000

derechohahientes en adelante.

A continuacion se indicara la capacidad de la clinica aplicando
dichos coeficientes por areas o locolas, divididas en pacientes

junto con visitantes y en personal de la clinica.

COMSUTITA FXTERMA.

No. de consultas anuales

75000 % 5= 375000

No de consultas diarias

75000 % 300 dias habiles= 1250 (lo que equivale al ninwero de paciente

TARORATORTO DIF AMALISIS CLINICO.
#E1 No de pacientes externos que acudiran diariamente sera de:

75000 x 16 /10000= 120 pacientes diarios.

RADIOIOGIA.

No de salas= 75000/34000=2.20 o sea dos salas.
No de estudios anuales a externos

75000 x 0,2=15000 .

No. de estudios disrios a externos
15000/300=50 estudios diarios(Pacientes).

22.-



URGENCIAS,

En esta area se determina el MNo de camas a razdn del No de camas
de nedicina y cirugia general del hospital, pero ya que en este
casn no existira area de encamados se tomira para este local

4 canas, dos para nifos y dos para adultos, estas solo para casos

Ade extrema urgencias y espues se Lrasladaran a un HGZ,

Por lo anterior nos arrodga un total de 1424 pacientes vy ya

que se considera que cada paciente va acompafiado de un familiar

nos da un total dr 2848,
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PRRSONAT, MENICO,

CONSIUTTA FXTERNA.

Por cada consultorio se necesitarabn 2 médicos ya que son dos

turnos de 4 hrs. por o,

15 cons.x 2= 30 médicos familiares,

TARORATORIO

1.7 efe de lahoratorio
12 laboratoristas

4 enfermeTas para toma de muestras.

RADINTNGIA

1 Jefe de radioloqla

? recepaionistas

4 radiolodos.

2 reveladores de placas.

PERSONAT, ADMINMISTRAT VO,

NIRFCCION

1 Director General

1 secretaria

1 Administrador general

1 secretaria

2 recepcionistas

3 auxiliares tecnicos administrativos.
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ARCIIVO CLINICO.

1 Jefe Ae archivo clinico.
3 recepcinistas
2 auxiliares archivistas.

TRABAJO SOCIAL

1 Jefa de trahajo social

? trabajadoras sociales

NREPARTAMENTO DIX PERSONAL.

Jefe de personal
secretaria

recepcionistas

E

auxiliares tecnicos administrativos
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PERSONAL NF SFRVICILO.

1 Jefe de conservacién y mantenimiento

residentes de conservacidn

N

1 secretaria

1 Jefe de intendencia y aseo
6 intendentes
1

vigilante de ingreso

Por lo anterior nos arroga un total de 90 personas en personal
para la clinica de consulta externa.
Se considerrara el 60% de este personal con automovil para la

realizacién de un eztaciona miento con S0 cajones.




RIQUISITOS AMBILNIALES.




A

LOCALIZACION

La mayor parte del municipio de zapopan, queda situada sobre las
cordilleras que rodean el valle de atemajac con una altitud promedio de

1,700 mts sobre el nivel del mar.

El municipio se localiza al noroeste del estado de Jalisco, colin
da al norte con municipios de Tequila y 8$an Cristobal de la Barranca, al
oeste con Amatitan y Arenal, al este con Ixtlahucan del Rio, al Sureste

con Guadalajara y wl sur con Tlajomulco yTlaquepaque.

Fn terninos qenerales,.el clima de este municipio es semi-~seco
con inviernos y primaveras seco-semicalidos, con una temperatura prome-—
dio durante el afio de 22°c los meses con mayor precipitacion pluvial son;
junio, julio y aqosto, y la prcipitacién promedio anual es de 83.lmm. el
ﬁ\ﬁmero de dias soleados es de 200, mAxima temperatura promedio es de 30?

%
vla minima dp 8°c.

MONIC o

PE
ZAPeTAR
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INFRAESTRUCTURA

La propiedad destinada a la construccién de la clinica de consul-

ta externa, cuenta con toda la infraestructura necesaria como es:

~ Tuz

—Colector municipal

-Servicios de telefono

-Toma domiciliaria de agua potable

Fn cuanto a vialidad, el terreno esta ubicado en la confluencia

de las-dos avenidas mis importantes del municipio, como la son la av.
Hidalgo y la av. Laureles,estus de doble sentido, y las otras dos calles

son secundarias, sirviendo de deshago a las avenidas.

C.JUANEL D
\

O

C.ODE MAYD

A

/&4
v Lamaves

AV. HIDALSO
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CONSTITUCION GROLOGICA Y RESISTIRCIA

Tos cortes geoldgicas en el subsuelo del valle de Atemajac en el
cual se encuentra Zapopan, nos manifiesta primero una capa de humus (tie
rra vegetal), lueqo una capa do jal o piedra poma a la cual debe su ori-
aen el nombre del estado de Jalisco, enscguida arena blanca y una capa
de arena amarilla bastante resistente a la compresidn (generalmente se
sientan las cimentaciones de los edificlios, su resistencia se puede con-
siderar de 1.5 a 2.0 kqs/cm2 despues encontramos arcillas, basaltos y
areniscos de todos tipos. El subsuelo de Zapopan no presenta ningun prom

hlema para la cimentacion porser bastante firme,

It Lo
L4 A | { BT
4 :«::QLW‘».v;k.,'\a-fri:‘-‘t'.\‘f\-lfl}\cm VEGETAL

6'- o o240 8 9
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ASOLEAMIENTO

La travectoria solar declina al sur en inviemo y ligeramente al
norte en verano, la insolactn es intensa, contandose solo 100 dias nubla
dos o seminublados al afio, las horas de insolaciodn diarias varian segln

la estacién temporal de lluvias.
CONCTUSIONES

Las orientaciones mnds favorables son al sur y oriente; sin enbar-
qo0, provee iluminacidn uniforme adecuada para zonas de trabajo, para evi
tar molestias,. los sistemas de proteccidn solar serdn fijos para evitar
problemas de mantenimiento, serd conveniente la aplicacifn de texturas

texturizadas v colores claros.

N

.
7

7y
A4
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TEMPERATURA

Fl clima de Zapopan, es bastante bueno, tiene una temperatura
muy benigna en todo el afio, que es una temperatura pramedio de 19°c con

un minimo de 3%, la mixinag se reqgistrara en mayo y la minima en diciem—

bhre.
CONCLUSIONIS

La temperatura local beneficik el confort ambiental de los espacios
no siendo necesario el uso de clima artificial, por lo que serd convenien
te la creacidn de espacios semiabiertos y la aplicacién de materiales pe-
treos asi como veqetacidn para mantener el confort ambiental antes mencio

nado,

OONFOM' Sg Lkvf 5
e
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A

PRESIPITACION PLUVIAL

La lluvia se presenta en dosperiodos, unc de poca importancia en
diciembre y la principal en julio y agosto (atenua el calor en el vera-

no, ademis tiene una presipilacién de 225mu. ).

CONCLUS 1ONIES

Convendra el uso de faldones y cubierta en la zona de comunica--
cibn, (patio central}, en cuanto a construccifn se recomienda un bajan-

te de 4" por cada 100mts2 de azotea.




VIFNTOS

Proceden los mds intensos del noroeste, con velocidad de l4km/h,

registrandose durante los meses de febrero y marzo.

CONCLUSIOMES

Los espacios destinados a zonas de trabajo, serdn ventilados de

forma natural, por medic de ventilas abatibles o celosias.




HUMEDAD

I.a humedad relativa media es del 55% pero alcanza hasta el 72% en

la temporada de lluvias
CONCLUSIONES

El uso de vegetacion natural servira para incrementar la humedad

vy mejorar las condiciones de confort y psicoldgico.

9.4




CONVEN{ENCIAS DE ACCESOS

Estas conveniencias serdn determinadas por la jerarquia y canti-

dad de flujo en las avenidad y calles circundantes.

|
Considerando que los flujos mds importantes del flujo de perso-~ “
nas es por la avenida Laureles, podemos determinar en esta avenida la pe ;

netracién principal peatonal. i

La avenida Hidalgoyuc delimita al terreno por el lado sur, es la
mias anropiada para los ingresos de servicios, que aunque siendo una ave-

nida con flujo intensc, su dimensionamiento nos permite hacerlo.

las calles que delimitan al terreno por el lado norte y oeste se

considerardn para el ingreso al estacionamiento y ambulancia.

ESTACIONANIENTO ‘

~

|
AMBULANCIA p

PPAL.

X <

A}

ING. SERVICIO
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CONVENIENCIAS DFE ZONIFICACION, VISTAS, EIC,

Dado que el terreno que se propone, tiene una forma casi regular,
asi como su perfil, y su orientacién es muy adecuada, no nospresenta :
qran dificultad la de la ubicaci®n de las respectivas zonas de la clini-
ca, por consiquiente es aconsejable la sigquiente zonificacidn:

<o\ -

®

2

P.B, ESPECIALIDADES

P.A AUDITOR10, TRABJO SOCUL
P.B CONSULTA EXTERNA

P.A RAYOS X, LABORATORIO
(€} r.8 SERVCIOS

P.A COMEDOR
(Or P.B FARMACIA

P.A GOBIERND

(Er PATIO CENTRAL DOBLE ALTURA
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ZONA DE SERVICIOS Y CONVENIENCIAS DE UBICACION DE LOS SERVICIOS

Se recomienda que la toma de latotalidad de los servicios se den
en el extremo oeste del terreno, por la calle 5 de mayo, para que el &-

rea que ocupen los servicos no afecte formalmente al edificio

..

AREA DE
SERWCI
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CONVENIENCIAS DE ORIFNTACION

Consideranvic las gréficas de asoléamiento en la ciudad de Gudala
jara durante todo el afio, se observa que la mejor orientacidn es hacia
el sureste dado que la mayoria del tiempo se recive un asoleamiento di

recto,

Tos principales locales que consideramos para esta orientacibn co
responde seglin su jerarquia A: consultorios, oficinas, radiologiay la
horatorio, encuanto a su asolcamiento e iluminacién natural, por lo tan-

to los localizaremos sobre el eje norte-sur.

pr
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CONVEMIENCIAS DE CONSTRUCCION

Debido al género del edificio, de salud, estfin sujetos a ampliar
sus dreas o a sufrir modificaciones en sus locales, siempre es aconsejE
ble la utilizacion de sistemas costructivos que permitan hacer dichas
modificaciones o ampliaciones-con el menor grado de dificultad en el me

nor costo.

Dentro de esos sistemas constructivos encontramos principalmente
el sistema de esqueleto, que puede realizarse en base a elementos de a-
cero o de concreto armado {(columnas, trabes, losa plana o aligerada, li

mitantes de ladrillo, y cimentacionesen base a zapatas aisladas).

44,



CONVENIENCIAS DE CLIMATIZACION NATURAL Y/o ARTIFICIAL

Dado que el clima de Guadalajara no es muy eXtremoso, y presem
ta una temperatura promedio de 23°c, no se requiere el uso de instalacio
nes especiales de aire acondicionado para regular la temperatura ambien-
tal <dentro del cdificio so requlard medianlte ¢l uso de ventilacidn natu-
ral, y el matenimiento de humedad relativa confortable { 70%) con el usoc

de vegetacidn natural y espacios semi-abiertos y libres (sala de espera).

W
NN\
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PRSATOGO DR AGUAS PTIVIALRS Y SISTEMAS DE
PROTROCTON,

Fxixten muchos medios para proteqer el estado

del edificio de las amas pluviales, GOTERO 3/4"— ..

entre los mas recomendahles son: PRETIL DE CONCRETO — -
MORTERO

RETACADO—--——- - -
ENLADRIL.LADO— -

ENTORTADO —— -
RELLENO-- -
LOSA DE CONCRETO - —

‘Qﬁz

Y

COLADERA

ENLADRILLADO
TELA DE GALLINERO -
CHARQLA DE PLOMO— "~

RELLEND
LOSA DE CONCRETO -
BAIADA DE FoFo DE 4"

POR CADA O m2 DE SUP.

N

PRETIL INTERMEDIO

D

BAJANTE DE AGUAS
PLUVIALES




REQUISITOS TICNICOS Y LEGALES,




MATFRIALES EMPLEADOS

1.~ Materiales de cimentacidn

Jal creto
Piedra braza

Concreto
2.~ Materiales limitantes

Tahique de barro rojo recocido
Tahicon de cemento

Adobe

Concreto

Piedra braza

Paneles prefabricados

Madera
3.~ Materiales para estructuras

Concreto
ncero

Madera

-
.
1

Materiales para cubiertas

Concreto
Tabique de barro f. r.

Acero N
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SISTEMAS CONSTRUCTIVOS

1l.-

Cimentacibn

Cimentacién corrida de piedra braza
Clinentac16n aislada de piedra braza
7apatas alisladas de concreto armado
Zapatas corridas de concreto arimado

Losa de cimentacidn de concreto armado
Limitantes

Muros de tabique de barro rojo
Muros de tabicdn de cemento

Paneles prefahricados
Estructura

Columnas de concreto anmnado/trabes
Columnas de acero/trabes.

Castillos de concreto armado/cadena
Cubjerta

Boveda tapatia

Bovedilla

Iosa llena de concreto armado
Losa aligerada de concreto armado

Estructuras de acero
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INSTALACIONES NECESARIAS

Para el buen funcionamiento de cualquier edificio y en el caso

especifico de una clinica, requerimos de las siquientes instalaciones:
1.- Instalacidn eléctrica {subestacibn y planta de emergencia)
2,- Drenaje

3.~ Instalacién hidraulica (agua fria y agua caliente)hidroneumd

tico y tanque de aqua caliente.
4.~ Instalaciones telefdnicas
5.~ Instalaciones de gases medicinales (manifold)

6.- Instalaciones de qas doméstico (tanque estacionario)
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CONCLUSIONES
Materiales y sistema constructivo recomendable.

Considerando la tipologia del edificio, en el cual se deberan ma-
nejar espacios libres, amplios y continuos, asi como la concentracidn de
de personas, se ha pensado utilizar un sistema constructivo que se adap-

te a dichas necesidades.

El sistema que se propone para el edificio de la clinica de consul
ta externa, es el de esqueleto, con elementos estructurales de concreto

armado, {columnas, losa llena, trabes y zapatas aisladas).

Fstesistema es va normativo en el instituto, por las grandes venta
jas que da al mancjo de los espacios interiores, asl como para la cons-
truccién de futuras ampleaciones o modificaciones que pueda sufrir una

clinica.

n lo que se refiere a materiales, se propone utllizar en muros
divisorios interiores paneles de tabla roca, por su rapidez de colocacién
y la flexibilidad que den al exterior, y en &reas humedas se utilizara
muros de tabique rojo recocido, se recomineda tawbifn el uso de falso pla

fén de tablaroca o de mezcla, para el alojamiento de las instalaciones.

Fn los materiales de acabados, el instituto los ha normatizado,

_para sequir en todeos sus edificlos una misma imagen, y que estos materia

les sean los que presenten las mejores caracteristicas de durabilidad, ma
tenimiento, costo, calidad y presentacién en el presente eatudio de tesis,
especificamente en la tabla de requisitos se enumerardn por local los ma-

teriales de acabado a utilizar
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CONSINERACIONES SORRIES LAS INSTALACLONIES

Jas diversas instalaciones que en las clinicas forman sistemas
complejos o redes que se ramifican horizontal y verticaimente por todos
sus locales, pucden eclasificarse en 2 qgrandes grupos caracterizados por

la naturaleza del fluido que conducen:

A) Hidraulicas y sanitarias

Ry Rléctricas
AYHIDRAULICAS ¥ SAMITARIAS

En las instalaciones cue se consideraron de este grupo son las si

guientes:
1) Agua potable, fria y caliente

2) Servicio contra incendio

3

Rieqo de jardin

4) Desaque de aqua pluvial

5

Desacue de aguas negras y su ventilacién
6) Vapor

7} Gas combustible

8

Oxigeno

5l.~



B) INSTALACIONI'S BLECTRICAS

10s servicios electricos que se considerardn son:

1)
2)
3)
4)
5)
6)
7

Equipo de acometida y medicidn en alta tensidn.

Subestacidn eléctrica

‘Planta de emergencia y Servicio ininterrupido

Aumbrade, fuerza y contactos
Intercomunicacldn
Servicio telefdnico

Sonido

8) televisdn

9)

AMumbrado exterior.

o e e e e . - e e =
L
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CONSIDFERACIONES SOBRE 1AS INSTALACIONES

n lo referente a las instalaciones hidraulicas, se recomienda
un sistema hidroneumdtico, el cual se conpone de una cisterna que es
alimentada por la red general municipal asi como de un tanque de presi-
&n, un tangque de agua calliente, bombas y compresora, todo esto para dar
la presidn necesaria a cada local, por distante que sd encuentren los se
vicios que dard el sistema seré a cada mucble, sistema de riego y al

sistema contra incendio.

Instalacion eléctrica, el uso de una sub-estacidn eléctrica, la
cual funcionard en el momento de: ser alimentado por el C.F,.E., para:la
ubicacifn necesitamos un local especial y que no este en contacto direc
to con el aqua. Se considerard ademds un sistema de sonido con el cual
las bocinas deberén estar localizadas en lugares estratégicos, asi como
donde se requieran las instalaciones de sonlido, no exigue ninglin reque-

rimiento constructivo.

Instalaciones sanitarias, las hajadas para aguas negras Y aguas

pluviales se localizardn en los ductos para instalaciones hidréulicas.

Tas tuberias horizontales de aguas negras y agua pluviales fendran

una pendiente minima de 2% y serdn lo méds cortas posibleg.

Desalojo de las aquas pluviales serd dirigida hacia pozos de ab-

sorcién localizados en el perimetro del conjunto.




COSTO APROXIMANG POR M2

Los costns que maneja el Instituto Mexicano del Sequro Social se
ohtienen de hases de calculo establecidos por cifras indices logradas

atravez de la experiencia.

Para una clinica de consulta externwie 1% consultorios gse consi-
dera la siquiente capacidad .- 75,000 derechohablientes
superficie construida 2,400 m
% equipamiento
sobre el costo de

costrucciones tipo.- 33%

Para Cuadalajara se considera que una clinica de 15 consultorios
su costo total serd de 700'000[ por m? sera de 300,000 m




REQUISI'NOS LEGALES

ARTICULO 101.- Ta direccidn de obras' pjublicas y servicios munici
pales, con sujecidn a lo dispuesto por la ley de fraccionamientos urba--
nos, las leyes de zonificacidn y demés convenios relativos; y ademis, en
los casos que lo considere necesario y de utilidad piblica, sefalara
las dreas de los predios que deben dejarse libres de construccién, las
cuales se entenderé@n servidumbres en beneficios de la cd, de Guadalajara
fijando al efecto la linea limite de la construccidn, sin perjuicio de
que estas drees puedan ser destinadas a jardines, estacionamientos px:iv_a_

dos 0 a cualquier otro uso que no implique la edificaci”on sobreellas.

CAPTTUT SEPTIMO: HOSPITALES

ARTICULO 150,~ Tos hospitales que se construyan deberan sujetarse
a las disposiciones que rigen sobre la materia y ademis a las siguientess
1as dimensiones minimas de los cuartos para enfermmos, corredores y pati-
08, Se sujetaran a los dispuestos en el capitulo de habitaciones y las

escaleras a las disposiciones del capitulo para comercios y oficinas.

las dimensiones de las salas generales para enfermos, se calcula

ran en la misma forma que las de dormitorios en edificios para educacién.

Serd indispensable que el edificio cuenta con planta eléctrica de

emergencia con la capacidad requerida.

Solo se antorizard que un edificio ya construido se destine a ser
vicio de hospital, cuando se llenen todos los requerimientos de habla es~

te capitulo y las demis disposiciones aplicables al caso.
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CAPITULO SEGUNDO: LIDIFICIOS PARA HABITACION

ARTICULO 118.- Is ohligatorio en los edificios destinados a habi-
tacidn, el dejar ciertas superficies libres o patios, destinados a propor
cionar luz y ventilacién,a partir del nivel en que desplanten los pisos,
sin que dichas superficies pucdan ser cubtertas con volados, pasillos, co
rredores o escaleras.los patios cue sirvan a piezas habitables (dormitori
os y canedores), tendrin las siguictes dimensiones minimas con relacién a

la alkura de los muros que lo limiten:

Altura hasta: Dimenslones minimas del patio

4 metros 2.50matros
8 metros 3.25 metros
12metros 4.00 metros

Fn caso de alturas mayores, la dimensidn minima del patio nunca serd

inferior a un tercio de la altura total del parémetro de los muros.

Tratandose de patios que sirvan a piezas no habitables (cocinas,
bafos, ctos, de lavado, etc.), eostas dimensiones serdn las siguientes al-

turas hasta : Dimensiones minimas del patio

4 metros 2.00 metros
8 metros 2.25 metros
12metros 2.25 metros

En caso de alturas mayores, la dimesidn minima del patio no deberd

ser inferior a un quinte de la altura total del parémetro de los muros.
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ARTICITO 119.~ La dimensidn minima de una pieza habitable ser&

de 2.60 metros y su altura no podra ser inferior a 2.30 metros.

ARTICUID 123.- E! ancho d¢ pasillos o corredores nunca serd me—
nor de 1.20 metros y cuando haya barandales, estos deberdn tener una al

tura minima de 90cm.

CAPL'TUI O TERCERO: EDIFICIOS PARA COMERCIO Y OFICINAS
ARTICIHN 130.- 1as escaleras de edificios de comercios y ofici--
nas tendrin una anchura de 1.20 metros como minimo y una mixima de 2.40

metros; la huella un minimo de 28 cms y los peraltes un miximo de 18cms.

Cada escalera no podrd dar servicio a nés de 1,400m? de planta y

sus anchuras varian en la siguiente forma:

Hasta 700m? 1.20 metros
Pe 700 a 1,050m2 1.80 metros
De 1,050 a 1,400m? 4.80 metros

Natos tomados del reqlamento de costruccidn de la ciudad de Guada

lajara. Fditado por el qobierno del estado.
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ANALISIS DE ACTIVINDADES

DIRECTOR.- [nqresa al estaconamiento, se dirige hacia el &rea de
qobierno, entra a su oficina, atiende asuntos, reumtones personal médico

nacesidades fisioléqicas, recorridos por la clinica, sale.

APDMINISTRADOR.- [ngresa al estacionamiento, se dirige a la ofici~
na, realiza sus funciones administrativas (correspondencia, control per=
sonal, etc,) reuniones con director y personal m&dico, necesidades fisio

l6qicas, sale.

SECRETARIAS. - Ingresa a la clinica, se dirige al &rea gobierno,
recibe en mostrador visitas, prepara café, apoya al director y adminis-
trador, control de ingreso a visitas, necesidades fisiolbgicas, sale.

RECEPCIONISTA.~ Inqresa, pasa al &rea de gobierno, recibe en mos-
trador de visitas, prepara café, apoya a secretarias, necesidades fisdio

l&qicas,sale.

AYUDANTE, DE ADMINISTRACION.- Ingresa, se dirige a gobierno, prepa
ra estadisticas (central de informacidn), necesidades fisiolégicas, sale.

JEFE DB ARCHIVO CLINICO.- Ingresa a estacionamiento se dirlge al
archivo,controla espedientes, reuniones con director, necesidades fisio

léqgicas, sale.

RECEPCIONISTA.~ Ingresa, se dirige al archivo, recibe expedientes
y entreqa de expedientes, necesidades fisiolSgicas, sale.

ARCHIVISIA.- Ingresa, se dirige al archivo, archiva expedientes, .-

se reune con jefe de archivo, necesidades fisiolSgicas, sale.
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. CONSULTTA EXTERNA. - (M.F. Y ESPECIALIDADES)

RECRPCIONISTA.  Ingresa, llega amddulo de informacidn

o de recepcitn, realiza su trabajo(informacidn general
vigenmcia de derechos, apertura de expedientes clinicos,
solicitud de consulta, etc.), necesidADLS FISIOLOGICAS
SALE.

DOCTOR._ Ingresa a estacionamiento, se dirige a consulta
recibe a los pacientes, hace la consulta, necesidades

fisiologicas, sale.

P}\CH-INTI-:._I ngresa a estacionam,iento o peatonalmente,
solicita consulta con la recepcionista, espera turno a
ingresar a consultorio, pasa aconsultorio, pasa si requiere
a lahoratorio clinico o radiologia, necesidadse £fisiologicas

sale,

FNFERMFRA. _ Ingresa, se dirige a VESTIDORES, PASA A CONSULTOR
I0, reqresa o va a C.I.Y.I, esteriliza equipo, regresa
a consultorio ayudar a médico en la atencidn de los pacien-

tes, necegidades fisilologicas, sale,

FMPERMERAS FN MEDICINA PREVMINTEVA.  Ingresa, se dirige

a los vestidores, pasa a medicina preventica, va a C.E.YE,
ESIERILIZA FQUIPO Y RE COGE jeringas desechables, regresa
a medicina preventiva, apoya a doctor en sus funciones,

necesidadse fisioldgicas, sale.
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LARORATORISTA. _ Ingresa a est. pasa a laboratorio, toma
muestras de sangre, efectua pruebas, reporta resultados,

entreqa instrumentacién a C,k,Y,l, necesidaes fisiologicas

POCTOR RESIDENTE O DE GUARDIA._ Ingresa a est. efectua
casos de urqgencia, duerme poco, escribe reportes, necesidades

fisioléqicas, sale.

RADIOTAOGO. _ [nqresa est. se dirige a radiologiia. sacA
Placas, revela, cntrega reportes o resultados al médico
correspondiente, archiva radiografias, necesidades Eisiolégi=

cis sale.

JEFE DE CONSERVACION.  Ingresa por servicios, controla
y mantiene en bhuen estado los ecquipos electromécanicos,

necesidades fisioldgicas, sale.

RESIDEENTES DIz CONSERVACION._ Ingresa por servicios, apoya
a jefe de conscrvacidn en reparaciones, necesidades fisiolo-

aucas.

VIGILANTE. INGRESA A CASEIA DII VIGILANCIA, controla .ingresos
y salidas de vehiculos de servicio, recorrido de vigilancia

por la clinica, necesidades fisiolégicas, sale.
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SUBCOMPONENTE

DIRLCCION

ADMINISTRACION

SALA DE JUNTAS

AREA SECRETARIAL

ANCHIVO CLINICO.

TRABAJO SOCIL

LOCAL

RECEPCION ¥ ESPERA

SECRLTANIA

BRIVADD DEL DIREC-
on

S, SANITARIO,

RECEPCION
SECRETARIA

DPRIVADO ADNMON,

8, SANITARLO

SALA DE JUHTAS

AREA SECRETARIAL

S. SANITARIO

RECEICION

Maciivo
BRIVALC
S. SANITAKIO

PRIVADO,

PERS

AREA

20

30

12

M2

M2

e

EOUIPO

MUEBLEG DECTRANSTTO
BARKA DI} CONTROL
ESCHUTORIO ¥ 81LION

BSCRITORLO, 3 S1000HES
SILION LOVESRAT,

W.C. LAVANO,

BARRA DE éON'l'llOL
ESCRITORLO HECRETARTAL,

BSCRUTORIO, 1 STLIOHKES

W,C. ¥ 1AVARD

1 MESA, U SILLONLY

3 Mesay, 5 SILLOWES

W C. ¥ LAVADD

BAWKA 1lE COHTROL

MAGHELL GUARDA VESTBLEG
BLCHITORIO Y 1 S1TLIONES
W C, ¥ LAVARO

ESCRITORIO, 3 SILLOHES

IHNSTALACIONES

LUMINARIAL THCANDECENTLS

" n "

LUMINARLAL  ENCAUBECENTRS

AGUR FRIA, DHENMIE,

LUMINARIAS TNCANDECENTES,
FLECTRICA, CONTACTOS,

BLECERLCA,

AGUR FREA, UREHASE,

ELLCTHICA,

ELECTRICAS,

AGUA PRIN, Y DREHAJE,

ELECTRICA .

LRGP CA .
ELECTRICAS
AGUA FRIA y DRENAJE,

ELECTHICAS.

REQUISITOS,

REQUISTIOS DY CONPORT,
TLUMINACION NATUNAL,
¥ VENTILACION ADECUADA.

FLUTDEZ DE CINCULACIONEY,

CUNFOIT, TLUMINACION AND)-
FICIAL, 'PRAMEIRUENCIA,

ILUMINACION HATURAS, LIGA
DIRECTA A DIRLCCION ¥ -
AREA SECRETARIAL.

FUIDEZ ¥ FLEXIBILIDAD ES-
PACIAL,

LICA A LAY SALAL DL LPk-
the BUA

LIGA A J. DE DEPTO CLINI®

LIGA A AULA Y AREAN DE  ~
ENTREVISTAS, JUNTO A SALA
DE ESPERA,

PLANTA ALTA.
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SUBCOMPONENTE

AUDTTORIO

LOCAL PERSONAS
ENTREVISTAS 4
AULA . 44
ENSERANZA u

SALA DL AUDITORIO 40

CONSULTORIO DE 0 a W

MEDICINA FAMILT
AR

CONSULTORIO DEN
TAL,

CONSULTORIO OTO-
RRINOLARINGOLOGO 2

CONSULTORIO DE OF 2
TALMOLOGIA,

CONSULTORIO PEDIA 2
TRICO,

AREA

GO

2060

20

26

M2

M2

EQUIPO

2 ESCRITORIOS |, G S1LLAS,

DANCAS (12) SILLAS (44),

2 ESCRITORIOS, O SILLAS

PROYECTOR, VANTALLA,.

VESTIDOR, LSCRITORIO, 3 S(-
LLAS, ARCIIVEROS, NREGATOSCO
P10, MESA DE EXULORACION, ~
BASCULA, LAVABO DASTEUR,

BSCRITORIO, 6 STLLAS, 2 SI-
LLOHES DENTALES, INSTKUMEN~
TOS COMPLIEIOS .,

SILLON , MESA DE EXPLORACION
ARCUIVERO, 3 STLLAS, VESTIDOK,

SILLON PROYECTOR, 3 SILLAS, ~
APARATOS DE MEDICION OCULAR-
PANTALLA. L, PASTEUR, ARCHIVE
ROS, VESTIDORES,

LBSCRITORIO, 1 SILLALG, VESTIDO
RES, ANRCHIVEROS, MESA DE BX -
PLORACION,

INSTALACIONES

ELECTRICAS,

1)

UIPRICAY,

ELECTRICAS,

BLECTRICAS

AGUA PRIA, ELECTRICA,
{ALUMDRADO ¥ CONTACTOS)
DUERASE,

AGUA FRIA, AIRE, DRENAJLE,
INST, ELECTHICA,

ELECTRICAS ¥ AGUA IFKIA,

ELECTRICAS ¥ LAVABO PASTEUR
( AGUA FRIA },

AGUA FIIA ¥ ELECTRICALG

REQUISITOS,

MAMPARAS DIVISOR1AN COH
2 INGHESOS.,

ILUMINACION NATUNAL
TLUMIRACION NATURAL,
HULOS DI TADLQULE PARA EVL
TAR QUE SALGA RUIDO O QUE
ENTRE,

ILUMINACION ANTUIAL, MEJOR
ORIENTACION {SUR)

£12 ACONDICIONARAN 2 L1110
WIS DENTALLS POR LA ALTA =
DEMANDA o

LLGA DIRECTA A SALAS LB S
PERA.

ILUMINACION NATURAL, PROTE
CCION CON CORTINAS DE FON-
DO PLOMOSG, (OBSCURIDAD -
CUANDQ SE REQUIEWA.)

LIGA DIRECTA A SALAS DY HH-
PEIA .
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1LocAL VRS, AREA EQUErD INSTALACIONES - HRQUISTNOS,

MEDICINA DREVEN RECLPCION ) 4 M2 ESCRITORLO, S1LLA T ELECTRICAS, ACCES1LINIDAD,
TIVA

PRIVADO 1 9 M2 ESCRITORIO, 3 SILLAY ELECTRICAS PRIVACIADA, FLEXIUILIDAD,
ARCIIVENO,

INMUNIZA- 3 21 M2 STLLONEG (2)MESA Di- AGUA PRI, BLECIRICAS LIGA DINRECTA A SALAY DI Lt

cIon EXPLORACION, LAVANO- PERA
PASTEUIL

JEFE b 401 20 M2 MELA B4 PERSUNAG, BHCRI ELECTRICAS, . LIGA CON TUDA L AREA 5 G

DLEPTO, UL TORIU, -3 SILIONES, ARCHIVENQ, CENTRALIZADO LO MAY POLIDLE

CONSULTA 0 CREDENYA,

LXTEUNA '

-
EIA Y [RET] 414 M BAHCAL TARDEM, ARDIHENAY BLECTRECAN, PUERESTLIDAL, ARPLITUL, (Ut
BSUERA, i EN oD, PUIANGULANES , HODIRO DB = FOICK, VENTILACION, LLUMENA -
194x RECEVCION A CONSUITOKRION, CION, AMUIENPACLON,
2 LANCOS )
vl N 1,1, :

SANITARION PUBLICUS . 72 M2 WeCo FLUKOMETRO, LAVANDY, AUA PREN, ¥ BRERAD 1 FACLL TOCALTZACION, MOLING -

MENGLTORION ALUMBIALIO, Ui 8. Nu, VISUAL DESDE dALat
bl$ BSPEUA TOY INGIENOY,

FAMACEA ] 114 M ANAQUBLIS BEQUELETO, BAIA  BLECTRICA Y AGUA FIEA, THGHESO DE CAWGA ¥ DESCANGA

DI CONTROLL, . NUENCION PUERN DI LAS AREAY

1 CINCULACION DIZ LA CLINI-
. CA,



SERVICIOS

SUBCOMPONENTE

LABORATORLO CLINLCO,

RAYOS X

Locat

TOMA DI
HMULSTRAS ,

PRIVADO

PEINES DI LABORA-
TORIO,

§. SANITAKIOS

SALM DE RAYOS
X (2),

CTO. DE REVELA-
ple]

VESTIDORES

CONTROL

PERS,

6

ARER

130

50

M

M2

H2

M2

M2

M2

M2

QU0

SULLONEE WL
) BESAS

PLORACTON
BARKA O MESA,y
10 SILLAS,

1 ESCRITORIO, 3 Sll.l.g
NiG,

HESALS, VITRINALG, CEN-
TRIFUGAS, MECHEROS, -
REFRIGERADOR, BQUTPO,
ANALLIG1S CLINECO,

W.C. ¥ LAVALO

PLANCIAS PARN TOHA LK
DLACAS, BRAZO, PAKA =
TOMA DE PLACAS,

AVABOS DL ACERO INOXI
DABLE

GAMICHO DOLLE Y BANCA

BARRA DE CONTROL,

JHETALACTORIE

HLECTHICAS

ELECTRICAS .

RGUA IPRIA, GAS, OKI-~
GENO, AN COMPRIMI-
DO, ELECTRICIDAL,

AGUA FUIA ¥ DHENAJE

ELECTHRICAS,

ELECTRICAS, AGUA
PRIA Y DHENAJE

ELECTRICAS,

REQUISTTOS,

LIGA DIRECTA A SALAS DI BY-
LA Y LABORATURIO.

PHIVACIDAD,

TLUMINACION HATUNAYL,, VENIL-
LACION ADLECUALA, FLEXIBILL-
OAD, LIGA FISICA DIRECTA -
EHTRE PEIRES DE LALORATOHID

JUNTO ¥ PARA DA SLEWVICLO-
A PACIENTE DE TOMAS DII MU~
ESTRAS LSPECLALES,

MUROS CON RECUBRIHIENTO DL
DARITA DE PLOMO DE 2 m.m,
DE ESPESOR.

VENTANILLAS CON CRISTAL DU
12 'mm, CON PLOMO.

LIGA DIRECTA DE SALAS DE ~
ESPEIA A SALAS DE RAYOS X

CONTHOLA A RAYOS X ¥ A LA~
BORATORIO ( EXPEDIENTES ).

ud,.



ES.

SERVICIOS AUXILIA

SERVICIOS GERER

SUBCOMPONENIE

C.E.Y.E,
CENTRAL DE ESTERILIZACION
¥ BQUIPO

URGENCIAS

MEDICOS
RESIDENTES .

CASA DE MAQUINAS

ALMACEN

CONSERVACION ¥ MANTENT
HIENTO

LOCAL PERS,
C.E. ¥, 1, 2
URGENCIAS ¥ 4

CURACIONES

5. SANITAKIO 4

CTO. DE GUARDIA 4

SUB ESTACION 1 a4

CASA DE MAQUL
NAS (BOMBEO) laid

ALMACEH 2

CONSERVACION 7

TALLERES 6

AREA

30 M2

90 M2

16 M2

104 M2

60 M2

GO M2

60 W2

EQUIPO

ESTERILIZADOR, LAYALQ
PASTEUR, CREDENZA, Y
DARRA DE CONTROL,

CAMILLA, 4 CAMAS, LA
CABO PASTEUR, MESAS
DI EXPLORACION, ARTESA.

W.C. Y LAVABO,

CAMA, BARO COMPLETO,
ESCRINORIO, SILLA ¥
CLOSET,

SUBESTACION, TRANSFOIMA
DOR, TABLEROS GENERALES
PLANTA DE EMERGENCIA,

TAIQUE HIDRONEUMATICO,
TANQUE DE AGUA CALIENTE
CALDERETA, UOMUAS Y COM
PRESORAS .

ANAQULLES, DARRA DE COH
TROL, ROPA SUCIA Y ROPA
LIMPIA,

ESCRITORIO, 3 SILLAS

MESAS DE TRABAJO, BAN
Cos.

INSTALACIONES

AIRE, AGUA FRIA, AGUA
CALIENTE, ELECTRICIDAD.

REQUISITOS,

PRIVACIDAD, SEGUR T
DAD E HIGIENE.,

AGUA FRIA, ELECTRICIDAD. LIGA DIRECTA A INH

AGUA FRIA

AGUA FRIA, AGUA CALIEN
TE, DRENAJE, LUZ,

ELECTRICIDAD

UIDRAULICAS DE COBRE
¥ BLECTRIGA

ELECTHICAS

ELECTRICAS.

LELECTRICAS

GRESO DE AMBULAN-
CIAS.

MISMA AREA PLRO DI
VIDIDA POR MAMPA~=
RAS Y MUROS.,

LIGK DIRECTA £ 1N~
MEDIATA AL INGRESO
DE SERVICIO,

INMEDIATO A PATIO
DE MANIODIASG (DES
CRRGA) »

EN AREA INDEPENDI
ENTE A TODAS,

65,-
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SERVICIOS GENERALES,

SUBCOMPONENTE

S. SANITARIO

INTENDENCIA

COMEDOR

VESRIDORES

LOCAL

DARO

1/2 BaRo
BODEGA

JEFE INT,
BODEGA INT,

COMEDOR

VESTIDORES
YOMBRES

VESTIDORES
MUJERES

‘ESTACIONA-
MIENTO

PERS.
7

lo3l

1ol

50

40

45

54
\UTOS

AREA

40

o

12
15

60

50

50

M2

M2

H2
M2

M2

M2

M2

1620 M2

EQUIPO

W,C, LAVABO, MINGITO
RIQ Y REGADERA
W,C. Y LAVADO

ANAQUELES ESQUELETO,

ESCRITORIO, 2 SILLAS
ANAQUELES ESQUELETO

MESAS, SULLAS TARJA,
DARRA ATENCION, REFRI
GERADOR, COCIHETA,

W.C. LAVABOS, MINGITQ
RIOS, REGADERAS, LOC-
KERS, BANCAS,

INSTALACTONES

AGUA FRIA, AGUA CALIENTE

DRENAJE ¥ L2

AGUA TRIA; NRENAIE ¥ LUZ,
ELECTRICIDAD,

ELECTRICIDAD,
ELECTRICIDAD,

AGUA FRIA, AGUA CALIENTE,

AGUA FRIA, RGUA CALIENTE,

W.C. LAVAROS, REGADFRAS, AGUA FRIA, AGUA CALIENTE.

LOCKERS, DANCAS,

CAJONRS PARA FST,DE AUTOS  FLFCTRICAS

TOTES.

REQUISITOS

LIGA A TALLERES DE CONSERVACION

LIGA A SALAS DE ESPERA, AUDITORIO

EN INDEPENDENCIA ZONA DE SERVICICS

EN INDEPENDENCIA ZONA DE SERVI -
CI10S.

VIALIDAD, VISIDILIDAD, SERALAMI-
ENTO, VENTILACICN,

86.-



CONCEPTOS DF. DISIRO.

® DISPOSICION DE LA PLANI'A EN BASE A UNA RED ORIOGONAL
EM CLAROS DR ENTRE EJES DIi 7.20 mts. (normativo
del IMSS).

® PATIO CENTRAT, COMO ARFA DI DISTRIBUCION A TAS DIFERENTES

ARFAS EN FORMA RADIAL. (PLAMTA CLAUSTRAL)

® AGRUPAMIENTO DFE CONSULTORIOS EN DIFERENTES AREAS
O ZONAS, EVITANDO AGLOMERACIONLS FN SALAS DI ESPERA
COMUNFS.

® DISPOSICION Pl 10S LOCALES RADIALMENTE

® ASIGNACION DE LA MIJOR ORIENTACION A LAS ZOMAS
PR CONSULTORIOS, LARORATORIO DI RAYOS X Y LABORATORIO
CLINICO, ESTO POR SU JERARQUIA .

@ VESTIRULACION AMPLIA AL INGRESO PASRA EVITAR O
PAR UN DESAHOGO ANECUADG DE 1OS FLUJOS DIs CIRCUL, ACION

® SFRVICIOS SANITARIOS CONCENTRADOS EN UN SOLO VOLUMEN
PARA OPTIMIZACION DE 10S RECURSOS EN LAS INSTALACIONES
ELECTROMECANICAS ¥ FACVIL LOCA LIZACION DEL USUARIO
Y EVITAR LARGOS RECORRINOS.

@ LOCALES DF MAYOR JERARQUIA EN PLANTA ALTA CON VISUAL
AL EXTERIOR.

® RECEPCION DE FARMACIA FUERA DE LAS AREAS DE DISTREIBUCE
ON Y ESPERA, PARA EVITAR AGLOMERACIONES Y DAR UN
MEJOR SERVICIO.

87,-




s UBICACION DEL INGRESO PRINCIPAL CENTRALIZADO
@ PIAZA DE INGRESO PARA DAR ENFATIZACION AL INGRESO
MEDIANTE EL USO DIZ JARDINERAS ARBOLADAS DANDO
DIRFCCION AL USUARIO
® ESTACIO AMIENTO SUBTERRANEO PARA EVITAR EL DESPERDICL
O DE AREA Y DAR MEJOR VISUAL EXTERIOR INIERIOR
AL CONJUNTQ
® URICACION DE LAS AREAS DE SERVICIO (CASA Di2 MAQUINAS,
SURESTACION, ETC.} EN UN MODULO INDEPENDIENTE YA
QUE SUS FUNCIOMES NO INTERFIEREN EN LA ATENCION
MEDICA AL USUARIO,
® TRIODETICA CENTRAL A MANERA DE CUBIERTA TRASLUCIDA
OUE DE VIDA AL PATIO Y SENTIDO DE PROTICCION A
TA AREA CENTRAL DIZ DISTYRIBUCION.
® ALTURAS DF 10S ESPACIOS EN  RELACION A LAS ACTIVIDADES
OUE SE REALICIN EN ELLOS.
© CAMBIO DE ALTURA DEL VESTIBULO AL PATIO CENTRAL
PARADARLE LA JERARQUIA A ESTE.
® DAR UN SFNTIDO DE SEGURIDAD Y TRANQUILIDAD POR
MEDIO DE VEGETACION Y BUENA ILUMINACION
@ GFOMETRIA COMO FLEMIENTO FORMAL
® MODULACICM DE LOS VOLUMENES EN FACHADA .
® FNFATIZACION DEL INGRESO POR MEDIO DE LA ALTURA
Y DE UN PARO ACRISTALADO.
@ LA FESCALA A NIVEL DEL CONTEXTO ARQUITECTONICO,
MANTFNIENDO EL EDIFICIONA A UNA ALTURA NO MAYOR
A LAS CIRCUNDANTES
@ VOLUMENES ORGANIZADOS EN BASE A UNA RED ORTOGONAL
BUSCANDO T,A CONTINUIDAD HORIZONTAL DE DICHOS VOLUMENES

88.-



® VOLUMENES MASIVOS PARA DAR LA SENSACION DE SEGURIDAD
Y FORTALEZA O FUERZA , IMAGEN PRINCIPAL, QUIS TIENE
QUE PAR EL IMSS.

® MASAS PERFORADAS, EL JUEGO DI LUZ Y SOMBRA, El
COLOR Y TEXTURAS DE 10S MATERIALES GUE PERMITA
EL ENRIDUECIMIENTO DI LA EXPERIENCIAS VISUAL ESPACIAL
DE LAS PERSONAS.

8 LA FORMA DEL EBIFICIO INTEGRADA A LA IMAGEN INSTITUCIO
NAL DEL IMMS, ASI COMO A LA DEL CONTEXTO ARQUITECTONI-
CO CIRCUNDANTE EMFATIZANDO 1.0S NIVELES HMEDIANTE
KL PLANG THORIZONTAL, MODULANDOSE POR LAS COLUMMAS
Y OTILIZANDO FALDONES Y ANTEPECHOS CORRIDOS Y LOS
VOLUMENES PENETRADOS.

89.~
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BIBLIOGRAFIA.

HOSPITALES DE SEGURIDAD SOCIAL
Fnrique Yaiiez
Fdit. L IMUSA.

PROMTUARIOS DEL RESIDENTLE DE OBRAS DEL IMSS.
™) 1,2y 3.

ESPICIFICACIONES GENERALES DE CONSTRUCCION DEL

IMSS.
JEFATURA DI} CONSTRUCCICNES.,

COORDINACION GENERAL DEE PROYFPCTOS DEL IMSS.

TREORIA PRACTICA DB LA ADMINISTARCION DE 105 HOSPLTALES
FAVARDOL ORTIZ.

FENTREVISTAS CON:

ING, RICARDO DELGADO SALAZAR D..
Supervisor de Imstalaciones del IMSS.
ING. GABRIEL GARCIA R.

Residente de obras IMSS.
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