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PROLOGO



“Tomando en cuenta que la ceguera en México ocupa el sexto lugar dentro de-las
causas de invalidez con cosecuencias permanentes, el objetivo principal de este proyeto
es el realizar un Centro de Educacién para Nifios Ciegos y Débiles Visuales, que ofresca
nuevas alternativas'y que cubra las deficiencias que otros centros de este tipo
presentan.

Esto significa que, los centros de educacién que existen a nivel de Aststencta :
Social, son edificios adaptados (Mixcalco), que no cumplen con las necesidades :
requeridas, y los que se crearon para este fin (Instituto de Coyoacdn), ya no son
suficientes para cubrir la demanda que tienen.

Actualmente son muchas las familias que enfrentan el problema de tener un
nifio ciego o débil visual, y por falta de una adecuada orientacién, en muchos casos lo
sobreprotegen o lo abandonan, es por lo anterior que nuestra principal inquietud es la de
proporcionar a estos nifios un mejor futuro, por medio de la creacién de un Centro de
Educacién apropiado, para que adquieran un buen nivel cultural y aprendan a valerse por
sf mismos, en un ambiente adecuado a sus necesidades.



1.0 ESTUDIO PRELIMINAR



Enla actualidad el concepto del minusvdlido ha cambiado considerablemente:
los invidentes requieren de la intervencién y participacién de organismos del sector
piiblico nacional, asf como de las Instituciones de salud y educacién a nivel internacional,
para la integracién completa de estas personas en la vida cotidiana de una poblacién. Los
organismos ocupados enla formulacién de planes y programas para la atencién de estos -
casos son: - '

... La O.N.U. . (Organizacién de las Naciones Unidas).
. LaO.M. (Organizacién Mundial de la Salud).
" 'U.N.E.S.C:0..(Unién Internacional para la Educacién)
CUNL ‘(‘U,'n'ié‘n Internacional para la poblacién
E Infantil).
(Organizacién de Estados Americanos).

La O.E
Todos los anteriores a nivel mundial.

A nivel nacional tenemos en México.

. La.S.E.P. (Secretarfa de Educacion.
La S.S.A. (Secretaria de Salub’ri'_da
ELIMSS  (Instituto Mexicano del ro So.

EID.LLF.  (Desarrollo Integral d ‘Id'Fami;li(i:)f.” .

A nivel regional se encuentran:. -

EID.D.F." (D‘eparta‘)gi,en:ti'of“kdgl:‘D‘is'trito ‘Federal).



'EID.LF. (Desarrollo Integral de Ia Falﬁflh).

: La declaraciénde los derechos del"n'i'r‘z'o, adoptada por la Asamblea de Las
Naciones Unidas en 1959, estipula. que cada ninodebe de recibir una educacién que le
.permita llegar a ser un miembro uul a la soc:edad objetivo que puede aplicarse
“perfectamente, aunque resulta mucho ‘mds dlf[ctl de Iograr a los nifios con trastornos

visuales. De ahf que sea fundamental el apoyo de la sociedad a los planes de educacién
especial. : :

La formacidén de estos nifios debe ser en unambiente de intercambio entre el

centro, de ediicacién, profesores, médicos, familiares y el mundo exterior. Es por esto
'*que 1as Instxtuczones que tienen a su cargo este problema en nuestro pals, se han vistoen
i eces:da de crear 'y apovar los centros donde se atiende y rehabilita a estas

‘El} 1986 la poblacién de nuestro pals era de aproximadamente 82 millones de
'habxtantes, esto significa que, con base a los porcentajes determinados por la O.M.S,,
tfa en México una poblaczén deminusvdlidos de 5,740,000 habitantes y el porcentaje
eépondzé a la ceguera fue de 298,480 ciegos, y entre 0 y 11 aiios de edad fue de

mos aprox:madamen!e




La problemdtica del usuario es ld si‘gigiérnft

. Las reacciones emocronales de los padres aI ocurnr el nacxmtento de un nifo
ciego o debfl visual es: SN Y N

I). Desilusién -
II) Resentimiento
III) Verguenza-

Este tipo de actitudes tienen como consecuent ia“la‘destruccién en el nifio de:
o) Confianza en sf mismo.
-2) " Adapracién activa. s o
3) Desarrollo de una personalzdad prod ctxva

§ Por-lo anterior se pensé en la creaci_éﬁ de ,quﬂlﬁs donde se impartirdn clases a
estos nifios, asf como cubfculos de orientacién y pldticas (Departamento de Trabajo
Social), para los padres durante los primeros afios de vida de sus hijos.

A este centro asistirdn nifios'de 3 a*1'l1-afios de edad aproximadamente y serdn
atendidos por personal especializado con el objetivo de salvarlos de una dependencia
para toda su vida v con el propésito de facilitar su adaptacién a la realidad y procurar la

formacién de un espiritu de comunidad. El centro contard con dos turnos: matutino y ves-



pertino, a fin de satisfacer las necesidades de la poblacién de minusvdlidos. E!
mobiliario constard de mesas y bancos mdependtentes con el fin de que los prafesores,
segin su drea, puedan jugar con él, y asf formar grupos-o idependizar a sus alumnos de -
acuerdo a sus necesidades.

Los juegos forman parte xmport';nte enla rehabilitacién del nifio mvtdente, ‘
porque al no tener inhibicién en el }uego r_ambzén pueden conseguir esa misma reacczén
en el trabajo que realicen al'salir del centro, o-al.continuar sus estudios; por Io tanto esii
importante pensar en un gimnasio.* : : SN

A) EL CIEGO.

- Lectura y escritura: En el sistema Braille

-Aritmética y cdlculo mental: En el sistema Braille

- Geometrifa: Formas y figuras: e
- Geograffa e historia: Croquis y mapas realzados yen relxeve.-:

- Ciencias naturales: ‘Haciendo uso de sus demds sentidos,

- Actividades extraescolares.
- Modelado. '
- Educacién ffsica.



- Mecanograffa.
- Muasica,
- Otras.

Todas estas materias requieren de aulas, talleres, salén de miisica, una
audioteca, un jard(n botdnico, canchas de usos miltiples, museo, etc., considerando la
apropiada iluminacidén, ast como las texturas, la ventilacién, la temperatura y la acistica
de cada lugar. Un centro apropiado nos conducird a una mds fdcil adaptacién del nifio la
vida normal.

B) EL DEBIL VISUAL.

El débil visulal es un individuo cuya funcién visual es muy inferior a la de las
personas de vista normal, aun cuando usen anteojos o havan sido tratadas médica o
quirirgicamenie. Su defecto puede considerarse irreversible, sin embargo, estas
personas pueden llevar una vida notrnal; sin necesidad de un gufa. En el centro de
rehabilitacién, el débil visual recibird las mismas materias que el ciego, aungue a
diferencia de este, el débil visual.alcanza todavia a percibir y diferenciar algunos
colores y los rayos luminosos; lo que facilita un-poco mds su aprendizaje.

(1). Estadisticas realizadas por la Organizacién Mundial de la Salud (O.M.S.).



2.0 JUSTIFICACION DEL PROYECTO



Los siguientes datos estad[stzcos contribuyen a la justlfzcacmn deI drea de
estudto propuesta" :

La ceguera en México ocupa el sexto lugar dentro de Ias causas de mvaltdez )
con consecuencias permanentes, con el 5.2% de la poblacién. Esta poblaczdn de.
“minusvdlidos corresponde el 7 % de la poblacién total de nuestro pafs.

Como 'ya mencionamos anteriormente, en 1986 habla 26,967 nifios ciegos
aproximadamente entre 0 y 11 afrios de edad, mismos que necesitan una mayor atencién
para poder enfrentarse al futuro y.para.los cuales se deben de crear centros
especializados, como es el caso de este proyecto.

2,380,000




‘A ‘causa de ceguera SRR 123,760
Comprendidos entre 0 y 11 ahos de edad 11,182

Los problemas arquxtectémcos que presenta el Centro de Estudios y
Rehabzlztac:én para Nifios Ciegos y Débiles Visuales, estdn determinados por las
caracteristicas técnicas del programa, ‘las cuales pueden-determinar el proyecto, pero
de ninguna manera limitarlo, aunque el ciego, por su propia condicién, hace mds dificil

- encontrar una adecuada solucién en lo que al respecto estético, espacial 'y volumétrico
se refiere.

El débil visual, al no disfrutar el 100% de la luz, desarrolla otro tipo de
sensaciones, lo que le permite perfectamente sentir los diferentes espacios donde se
encuentra, por lo que la-base de nuestro proyecto estd enla diferenciacién de espacios,
y aquf cobran gran nnpartancta las dreas verdes, por que eI ciego las disfruta mds
fziczlmente. - : b wA

1 ~d 'lsta todas las condiciones reales (como lo
Son Ias escaleras) que enun fururo encontrard al salir de él. Por otro lado el edificio




también estard habitado por personas que si ven, por lo que se crea una dualidad que
permite el desarrollo de elementos estéticos y volumétricos, sin llegar a un formulismo.

En general el edificio debe contar con los elementos necesarios para darle no
s6lo un cardcter, sino condiciones especificas que hagan de él un lugar adecuado a sus
funciones y con grandes posibilidades arquitecténicas.

Algunos aspectos arquitecténicos que deben tomarse en cuenta son:

Influencia del color.
Sistema de iluminacién.
Texturas.

INFLUENCIA DEL COLOR.

Los pizarrones deberdn.ser.de: color,,ewttfndose el negro Se ha comprobado
que los verde-gris tiene un 20% de factor de re lextén "En cuanto a los pupitres y bancos,
la sombra producida por el cuerpo reduce i ad de iluminacién necesaria para el
niio. Un buen mérodo para evitar esto es colocarlos a 30° con respecto a las ventanas.
Los pupitres deben estar diseiiados” de acu as'necesidades de los invidentes.

SISTEMA DE ILUMINACION
Los sistemas de }ilu"m brylda“c énisedi : n'_:“g'rif)’z_ynkdes grupoSL"

a).- Sistemas.indirectos.



b).- Sistemas semi-indirectos.
c).- Sistemas de difusion.

d).- Sistemas semi-directos
e).- Sistemas directos.

Se eligi6 el sistema indirecto de iluminacién porque con él se dirige desde un
90 hasta un 100% la luz proveniente de las luminarias, hacia el techo y las paredes, las
cuales la reflejan hacia todo el salén. Para este tipo de iluminacién resulta indispensable
el acabado mate de un alto nivel de refraccién, asf como un perfecto mantenimiento
posterior. Los sistemas -indirectos son esencialmente difusos, por lo que producen un
minimo de sombras.

La luz natural puede introducirse a los salones de clases por la parte de arriba.
Hay varias formas de lograrlo, una de ellas serfa por medio de plafones trasliicidos.

El problema de la presencia de los rayos solares directos en las aulas se -
pueden solucionar mediante las ventanas, celosfas, alerones, drboles, etc., es decir, con
el correcto disefio arquitecténico. ’

TEXTURAS.

Todos los materiales tienen una determinada textura, las cualidades de éstas
nos proporcionan diferentes reacciones fisicas cuando los tocamos. Estas sensaciones
tienen mayor trascendencia en aquellas personas que padecen trastornos visuales,
quienes al igual que las personas videntes, tienen reacciones tactiles o perciben el
efecto que producen los diferentes materiales, este punto es muy importante, ya que

10



como menciondbamos antes, el tacto es una de las principales armas de Ios c1egos
durante su proceso de integracién y en general en su vida futura.

La combinacién de texturas es tan importante como la combinacién de colores,
y mds aiin en una escuela para nifios ciegos y débiles visuales. Las posibilidades de
combinar las texturas han ido en aumento gracias a la creacién de nuevos materiales
sintéticos y pldsticos, lo que en un momento determinado podemos aprovechar en pro de
la seguridad de los ciegos con pisos antiderrapantes, plafones acisticos, etc.

11



3.0 ASPECTOS REGLAMENTARIOS



3.1

Secretaria de Salud
Norma técnica para la prestacién de servicios de rehabilitacién extrahospitalaria.

Art, 3.- Rehabilitacién extrahospitalaria: es la que se proporciona al invdlido

ambulatorio de tipo somdtico, psicoldgico, social y ocupacional.

Art. 4.- Invdlido ambulatorio es aquel que acude a la unidad de salud a percibir los

servicios de rehabilitacién para las incapacidades siguientes:

y de

a).- Ceguera.

b).- Debilidad visual.

c).- Sordera.

d).- Mudez.

e).- Alteraciones del sistema neuro muscular.
f).- Alteraciones del sistema esquelético.
g).- Deficiencias mentales.

h).- Problemas del lenguaje

Art. 6.- El apoyo médico al idividuo comprende actividades preventivas, curativas ..
rehabilitacion y se llevan a cabo por el médico, el psicélogo y el técnico.
Art.- 7 Las actividades preventivas-son las siguientes:

1.- Educacién y promocién para la salud.

12



2, Partzczpaczdn de la comumdad
3.- Dereccuﬁn oportuna.

'Art'.i'-' '8»> L’a"s actividades curativas son:

I.- Dyiagnéstico.
11.- Prondstico.
1Il.- Tratamieto y seguimiento cltntca.

Art. 10.- Los invdlidos a los que no-sea posible proporcionar rehabilitacién
extrahospitalaria, se refieren a una unidad de salud de mayor complejidad,

Art. 11.- Las acrividades de trabajo social en relacién con el invdlido ambulatorio -
son: ' - R

, Estud:o soczaeconémtco del mgreso

! in_ﬁﬁlidb,sbi;’ lizs_sigzlientes.' :
;Et‘)alyuracién de capacidades.
Desarrollo de habilidades.

Capacitacién para el trabajo. !
Colocacidn laboral. (De acuerdo a. la elaboraczén de la norma:

13



por el Sistema Nacional para el desarrollo Integral de la
Familia.)
Asesorfa técnica del subsecretario de Servicios de Salud.

3.2 Estractos de la nueva Ley de Asistencia Social .
Asistencia Social.

Asistencia Social es el conjunto de acciones tendientes a modificar y mejorar
las circunstancias de cardcter social que impiden al individuo su desarrollo integral, asf
como la proteccidn flsica o mental, hasta lograr su incorporacién a una vida plena y

productiva.

3.3 Sujetos de la Asistencia Social.

Fraccién sexta del art. 4. Son sujetos de esta 'le
debilidad v:sual sordera, mudez, alteraciones del s:stem'
defzctencms mentales, problemas del lenguaje, etc., E
supervzsar Vo evaluar los servtc:os de salud en mater

Objérivos de lo‘s,servifcios_dié‘q;i.yté

l.- Garantizar los ser
2.- Definir crlte

gionalizacion, de
escalonamreta de serv Fer e

14




3.4 D.I.LF. (Articulo 15).

3.- Realizar acciones de apoyo educatzvo para Ia mtegrac:én social, de capacitacién
para el trabajo a los sujetos de asistencia soch : e

6.- Fomentar y apoyar a las Asociac'ion‘e"s y:‘Sacze'dardes Civiles y a todo tipo de
entidades privadas, con objetivos de prestacion de servicios de asistencia social, sin
perjuicio de las atribuciones que el efecto correspondan a otra dependencia. :

16.- Participar en el programa de rehalﬁl{tﬁz;ién y'ed;tcacién especial.

Organos Superiores del D.I.F.
A nivel superior son:
1.- El Patronato Nacional.

2.- LaJunta de Gobierno y
3.- La Direccién General.

15



4.0 ASPECTOS URBANOS.



S Uno de los ObjetIVOS del Plan Naczonal de Desarrollo (1982 ]988), es fa\orecer
el secrar salud inedxante Ia igualdad en la atenczén de. demandas de la SOCIEdIId

ecurrencia s "

16



Otro aspecto es la participacién proporcional presupuestaria de cada enridad
patrocinadora, sea la S.E.P., la §.5.A., el D.I.F.; el D.D.F.. o la propia Delegacidn, quienes
proveen dichos recursos. asf:como-las Instituciones de iniciativa privada entre otras.
4.1. Delimitacion de la-Zona.

Area Especffica de_Esu’:‘d‘irfrc'). o

En Méuco el fenémeno de concentrac:én de Ia poblactén se da en dos facrores

brenestar soczal’prous}ro: por el Estado.

‘ Dentro de»Ia'mancha urbana correspondiente al D F.,;el sector oriente es aquel
rque cuenta con ma\or ‘densidad de poblacién y escasos recursos, es decir, que estos
factores se con_)unran para establecer que esta regién es, en mayor proporcién
requerente de -servicios inmediatos.

17



Este sector comprende dentro del D.F., las siguientes Delegaciones:
Gustavo A. Madero.
Venustiano Carranza.
Iztacalco.

Iztapalapa.
Tlahuac.

De la informacién citada con anterioridad podemos deducir lo siguiente:
Sector Oriente:

Poblacién total - : 6.67 millones de hab

Invdlidos = 473,200
A causa de ceguera 24,606
Entre los 0 y 11 ados 2,223

4.2 El Transporte y las lineas de acceso.

La ubicacién del Centro de Educacién para Nmos Cz gos v Débrles szuales, no
ofrece mayor problema para trasladarse desde cualquier, unto de: la cmdad ya que

cuenta. el Distrito Federal, con una red de v1altdad V. tran.\‘porre 10 sufzc:entemenre bien
estructurada.

Los tiempos de recorrido de rransporte vm , el ‘Norte de la Ciudad hacia
el Cenrro de Rehabzllmcmn es de mdxima:. 55, mmutm muuma 25 minutos. Viniendo del

18



Poniente es mdxima: 45 minutos, mfnima 35 minutos. Y finalmente viniendo del Sur,
mdxima 52 minutos, mfnima 40 minutos.

4.3 Aspectos de la Delegacion.
Equipamiento de la Delegacion y la Colonia.

A nivel delegacional, la mayor parte de ésta se cubre por la red de servicios:
agua, luz, drenaje, alumbrado piiblico, pavimentacién y red telefénica.

La Colonia Ejidos de Iztapalapa, que es en donde se encontrard el centro, estd
totalmente en la zona lacustre que cubrfa el Lago de Texcoco.

La ubicacidén del centro no ofrece ningiin problema en cuanto al uso del suelo,

ya que estd comtemplado como prioridad en el plan director del D.I.F. y el Plan Parcial de
Desarrollo Urbano de la Delegacién Iztapalapa.

19



5.0 CARACTERISTICAS ARQUITECTONICAS A
SATISFACER.



ASPECTO FORMAL DEL EDIFICIO.
1.- Aproximacién al edificio: Oblicua.

Destacarlo como un elemento importante dentro del contexto urbano, pero sin
causar un.impacto severo; en el aspecto formal de los edificios contiguos, que en su
mayoria estdn compuestos por un solo nivel; y ocasionan un cordén de fachadas basado
en un plano alargado horizontal, sin alturas relevantes. Esto significa que nuestro
edificio no deberd ser mayor a dos niveles mdximo de altura, y también por lo que yva
mencionamos de las escaleras para los invidentes. '

2.- Acceso al edificio.

El acceso a)xuesftf edIfICIO debera estar rerrasad al:muro.vertical ‘en:-

hacza adentro.

3.- Configuracién del recorrido.

Los recorridos a nuestro edificio deberdn hacerse de una manera lineal, en si,
todos nuestros recorridos son, de una u otra manera, lineales, tienen un punto de partida
desde el cual se nos lleva a través de una serie de secuencias espacmles hasta que
llegamos a nuestro dewmo



6.1 Programa Arquitecténico.

I. Gobieno.

II. Educacién

II1. Servicios Médicos
IV. Recreacién

V. Deportes

VI. Servicios Generales

R.E.Q.U.E.RIM.I.EN.T.O.S.
1. GOBIERNO.
I.1. Direccion.

Secretarfa (- usuario). = -° 6:25'm2
Escritorio, silla.giratoria'y archivero..

Privado Director. (I,tt,sjgarrlfgs; :
Escritorio, sillén giratorio, cjje"dé
2 sillas, sillén y sillén de 2 plaza
Sala de juntas (8 usuario). = i 20.00 m2
Mesa redonda, 8 sillas y 2 librero..

21



1.2

1.3

1.4

L.5

Administracion.

Administracién (l usuario) = 77 ‘ ©120.00.m2
Escritorio, credenza, sillén, 2 sxllas. B
moviles y un archivero. G

Apoyo Admon. (!l usuario) L ~20. 00,m2
Escritorio, credenza, 2 sillas mterlocu-
tor y archivero. ‘

Trabajo Social.

Trabajo social (2 usuarios) 5.) 00 m2
Escritorio, credenza, silla g:ralona, 2

sillas interlocutor y archivero. i

Promotoras voluntarias.

Promotoras voluntarias (2 uSllarlOS, LR L
1 local) - 20 00 m2

Escritorio, silla giratoria, 2 sillas
interlocutor y archivero, c/u.

Servicio Local.

Vestibulo (2 usuarios) : 90.00.m2



II.

Médulo de informaci6n 28.00.m2

Sala de espera (10 usuarios) 90.00.m2.
2 bancas de espera, mesas porta- A
ldmparas y mesa de centro.

Area secretarial (6 usuarios) : 54;00‘.4m2‘
6 escritorios, 6 sillas. O o

Sanitarios hombres (6 usuarios) -
2 excusados, 2 lavabos, 2 mingito=-
rios y accesorios. L

Sanitarios mujeres (6 usuarios)= .
2 excusados, 2 lavabos, ¥ accesorios.

Bodega
4 anaqueles

Sub t'ota_l;. o
15% cir.:

EDUCACION

II.1 Pre-escolar.

23



11.2

Pre-escolar (225 usuarios-9ailas)

Escritorio, sillas, pizarrén, bodega,
25 sillas y 25 mesas c/u:

Salén de miisica (25 Usuarios-]kzuld) 75.00.m2
Piano, 2 libreros, 25 sillas y I banco. .~

Sanitarios de hombres (6 usuarios) 18.00.m2
2 excusados, 3 lavabos y accesorios.

Sanitarios mujeres (6 usuarios) 18.00.m2
4 excusados, 3 lavabos y accesorios.

Primaria.

Primaria (400 usuarios-16 aulas) 75.00.m2 cfu
Escritorio, sillas, pizarrén, bodegal200.00 m2
25 sillas y 25 mesas. c/u.

Saldn de Miisica (25 usuarios) 75.00.m2
Piano, 2 libreros, 25 sillas y banco.

Sanitarios Hombres (12 usuarios-2
locales) 18.00.m2
3 excusados, 3 lavabos y accesorios. clu.

24



1.3

.

Sanitarios Mujeres. (12 usuarios--2

locales) 1 8;6?)?,'?'2*3:. o

5 excussados, 3 lavabos v accesorios. c/u

Taller Preocupacional Infantil,

Taller Textil. (25 usuarios) ‘7;/7'5.:00:?71’2' g

25 sillas y 15 mesas dobles.

Taller Cerdmica.(25 usuarios) 75.00.m2"
Mobiliario y accesorios adecuados.

Subtoral 2,247.00m2
15% cir. 2,584.05m

SERVICIOS MEDICOS.

III.1 Area Médica.

Médico General. (1 usuario-1cubfculo)20.00.m2
Escritorio, silla giratoria, 2 sillas inter-
locuror, archivero, lavabo y mesa de ex-
ploracién.

Psicélogo (1 usuario- Icubfculo) 20.00.m2
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Escritorio, silla giratoria, 2 sillas inter-
locutor, anaquel metdlico y lavabo.

Dentista. (1 usuario- Icubfculo) 20.00.m2
Escritorio, silla giratoria, unidad
dental, vitrina y lavabo.

Oftalmélogo. ( 1 usuario- 1 cubfculo) 20.00. m2 g
Escritorio, silla giratoria, unidad de
exploracién, anaquel y lavabo.

Psiquiatra. ( 1 usuario- Icubiculo) 2000m2

Escritorio, silla giratoria, 2 sillas-inter-

locutor, anaquel metdlico y lavabo. . .. .0 v 7

I11.2 Terapia Fisica.

Area Prdctica (25 usuar:os) S ”49.00.‘)11’2
25 sillas. . : :

Area Libre (25 usuarios-Manejo de - .
bastoén) ©.36.00.m2
Areas verdes. '
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111.3 Terapia del Lenguaje.
Cubfculos para tratamiento (2 ‘
usuarios) S 0 50.00,m2

Escritorio v 2 sillas.

III.4 Servicios

Sala de espera (20 usuarios-4aulas) '48;0'0,7m2

4 bancos, 4 mesas.

Sanitario Hombres. (6 usuarios) 1800m2 ’

3 excusados, 3 lavabos y accesorios ...

Sanitario Mujeres (6 usuarios) : 1800m2 e

3 excusados, 3 lavabos y accesorios o

Almacén G 6.30.m2 -

4 anaqueles.

Subtotal 325.30.m2
15% 374.09.m2

IV. RECREACION.

IV.1 Audioteca. 125.00.m2
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Cuarto de grabacién. (2 usuarios) " 18.00.m2

Mesa para equipo electrénico’y 2 sillas ST :

giratorias.

Cuarto de sonido (1 usuario) 1800m2 s

Mueble de equipo especial.

IV.2 Museo.

Animales 25 Sl S
Texturas 25 : 480:00.m2:
Plantas 23 . e

IV.3 Servicios

Sanitarios Hombres (6 usuah_'os_);
3 excusados, 3 lavabos y-acceso

Sanitarios Mujeres (6 usuar
5 excusados, 3 lavabos y ac

Almacén.
10 anaqueles.
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ISTA TESIS NO DEBE

15% 847.55.m2 SAR UE L4 BBLOECK

V. DEPORTE.
V.1 Area Fisica.

Gimnasio (25 usuarios) ' 72.60.m2

Bodega 36.00.m2
V.2 Canchas Deportivas.

Baloncesro. (10 usuarios)

420.00.m2

Fut-Ball (10 usuarios)
V.3 Areas Verdes.

Area Jardinada | | 600.00.m2

Subtotal:1128.60.m2
15% 1,297.89.m2

VI. SERVICIOS GENERALES.

VI.1 Servicios Generales.
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Mantenimiento (10 usuarios) 36.00.m2
3 mesa-bancos, 2 pizarrones de herra-
mientas y 10 lockers.

Almacén 36.00.m2
10 anaqueles. R

Bodega. 36.00.m2

5 anaqueles

Cuarto de mdquinas. 85.00.m2
Planta de emergencia, sistema hidro-
neumdtico y calderas.

Patio de maniobras 72.00.m2

Estacionamiento (Personal-

Interno) 900.00,m27
30 autos. ] o ]
Estacionamiento (Piiblico) 600.00.m2
20 autos.

Control (1 usuario) 10100—‘”’2

Escritorio, silla, excusado y lavabo.
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Subtotal '1,775.00.m2
15% 2,041.00.m2

De acuerdo al programa arquitecténico, el andlisis de drea es el siguiente:

I. GOBIERNO ' 551.13.m2

II EDUCACION 2,584.05.
III SERVICIOS MEDICOS 374.09
IV RECREACION 847.55
V DEPORTES 1,297.89

VI SERVICIOS GENERALES 2,041.25

Total drea construida. 7:5—95 96,m2

Si tomamos en cuenta que el terreno es de 10,925.00.m2 el drea restante seria de:

3,229.04.m2, para zonas verdes o una posible ampliacién del Centro.
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6.2 MEMORIA DESCRIPTIVA.

El lugar para la locacalizacién fue producto de una serie de entrevistas
efectuadas a los miembros del D.I.F., a los cuales la Delegacién Iztapalapa les proporciond
un terreno, ya que les interesaba un Centro de Educacién para Ninios Ciegos y Débiles
Visuales, porque el que ya existla no cubria la demanda requertda por este organismo
(D.LF.).

Dicho predio es de forma rectdngular con una superficie de 10,925.00.m2 de
conformacién plana y delimitado por las calles de Manuel Buendfa, al norte; calle 8, al
sur; calle 15, al oriente; y calle 17, al poniente.

Este Centro cuenta con dos accesos, el principal es una plaza que llega a un
vestfbulo y de ah( se puede partir a cualquier drea de este, lo que facilita la orientacién
de los usuarios. El otro acceso es la entrada al estacionamiento y al mismo tiempo del
personal de la Institucién.

Lo é6ptimo que se requiere para un edificio de este tipo, es que no exceda de 2
niveles, ya que no olvidemos que es para uso de nifios ciegos y débiles visuales, y por
mantener el contexto actual de la zona. Para el aceso al centro es recomendable
reforzarse a base de texturas, tanto en muros como en pavimentos. Los recorridos a
nuestro edificio deberdn hacerse de una manera lineal, en sf, todos nuestros recorridos
deberdn hacerse de una u otra manera lineales.

El edificio prdcticamente cuenta con 6 dreas principales, las cuales son:
Gobierno, educacién, servicios médicos, recreacién, deportes y servicios generales.
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Al entrar al centro tenemos un vestibulo donde se encuentra un médulo.de
informacién, una sala de espera y sanitarios; prdcticamente de este vestibulo se puede
ir a cualquiera de nuestras dreas. En el mezzanine se planted la Direccién, que cuenta con
un privado para el Director, una sala de juntas y una drea para la secretaria. Dentro de
esta zona (Gobierno) se cuenta con una administracién, trabajo social y promotoras
voluntarias.

Como dijimos anteriormente para llegar a cualquiera de nuestras dreas se
manejardn diferentes texturas en pisos y muros, como en el caso de el drea de educacion
que para que localice el nifio ciego o débil visual su aula se manejardn, a una altura que
pueda alcanzar el nifto, diferentes claves en bajo o alto relieve en los muros, estos casos
serdn en pre-escolar, escolar y en otras dreas del centro. En escolar se pensé en dos
plantas, en la planta baja se encontrardn las aulas para los nifios ciegos y en la planta alta
a los débiles visuales, aunque en algunos casos (talleres) se manejardn arriba para que
practiquen el subir y bajar escaleras, para que en su vida cotidiana no tengan posibles
problemas.

La audiotéca, ast como el museo (drea recreativa), los tenemos como apoyo
hacia ellos ya que, por ejemplo, dentro del planteamiento de la educacién los profesores
ensenian el-Sistema Braille, y para cualquier apoyo en sus clases, como complemento,
asistirdn a la audioteca. Para definir las diferentes formas, textura y sonidos tenemos el
museo, que cuenta con animales disecados con sonido, texturas y un jardin botdnico.

Los servicios médicos son muy importantes, ya que los cubiculos de
oftalmélogos, médico general, odontélogo, psiquiatra, etc., nos permiten evaluar al nifo,
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ya que en muchos casos presentan algiin otro problema ffsico o mental, por lo que se
toman algunas otras medidas, y en casos de alguna emergencia que se presente dentro
del plantel.

La cancha deportiva como el gimnasio (deportes) permite que el nifio pierda el
temor y la inhibicién, y a base de aparatos, pelotas con cascabeles y cables con cintas en
los perfmetros del drea de juego, ellos logren percibir el espacio y la orientacién para
sus juegos.

De acuerdo a las necesidades de esta escuela, es necesario tomar en cuenta
que no solamente asistirdn nifios ciegos y débiles visuales, sino también personal
interno y visitantes, por lo que se plante6 un estacionamiento para el personal pitblico.
Dentro de estos (servicios generales), se plantea un local para mantenimiento, un
almacén, bodega, cuarto de mdquinas, que cuenta con planta de emergencia, sistema
hidroneumdrico, cisterna y calderas; patio de maniobras y control.

Todas nuestras dreas cuentan con niicleos de sanitarios, tanto para hombres

como para mujeres; esto para facilitar-el acceso a ellos desde cualquier punto del
centro y exista un orden y control en cada una de las dreas.

34



6.3 PLANOS
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6.4 PRESUPUESTO



PRESUFLESTO

CENTRO DE EDUCACION PARA NINOS CIEGOS Y DEBILES»QISQALES.*

IZTAPALAFA, MEXICD, D.F. 1988.

L TNHPORTE!
{DEL: KOCAL:

CONCERTOD .
GOEIERND

SALA DE ESPERA F.E.

ARCHIVD Y TRABAJG SOCIAL F.E:
VESTIBULD F.E.
SANITARIOS HOMBRES F.
SANITARIOS MUJERES F
BODEGA FLE. S
FASIL.G DE COMUNICACION C/AREA.ESCOLAR
ESCALERAS MEZZANINE , © 2570000 $251,845.22
ADMINISTRACION : \ 405 T000 $300,281.76
PROMOTORAS VOLUNTARIAS SR ' 20,0000 $300,285 .76
SALA DE JUNTAS ‘ 20, 600G $300,231.76

88,257,748, a0
104,614,288,
$7,725 .20

mom

0 FI0G, 555,27
$261,535.72

$261,535.72

DIRECTOR 20,0000 $300,281.76
SECRETARIA Y SaLA OF ESFERA . GO0C 280, 03,74
AREA DE ESCALERA FP.E. MT 25,0000 %361 ,535.72
CORREJORES S - O $261,535.72
suEToTA $226, 133,536, 04
ZONA ESCOLAR
AULAS F.=. R Y iz 232,4756.20 159,536,792, 25

SANITARIOS P.5.
JARDIN ZUBIERTO

‘$261,535.72 7 0 $19,613,179.00
08134, 043,66 $11,042,61%,60

CORREDORES F.E. $193,730.17 $52,0604,98%.19
SALON DE MUSICA i Q0QU $242,162.71 . $24,516,271.0C
TALLER DE COSTURA . M2 D000 $261,535.72 10,722, 764,52
TALLER DE MODELADD MR 7500 $251,849.22 $11,018,403.78

AULAS F.i. CUUMZEL o S32,5000 $34Z,16T.71 0 $125,751, 655,08




FRESUFUESTO

CENTRC DE EDUCACID{ atatel Q‘NINWQ LIEG S Y,DEBILE: VIbUALEb.

1ZTAPALAFA, MEXICO, D5

€ O°N:-CE
CORREDORES F.A.
ESTACIONAMIENTO
ESCALERAS F.B. Y
ESCALERAS P.A.

Tove?
705,27

20NA FRE~ESCOLAR -

446,354,

ESTACIONAMIENTD - L 3w
ALLAS E177,544.2 [l
EANOS 17 ,6034561.10

CORREDOQRES
ESCALERAS EN

$48.568,433.
L. $147711 ,384, 2%

it

STAC. Y A. MEDICA

[}
-4 g

S UEBRT

AREA MELICA

SALA DE ESFERA
CuTIduLt
CURICULO TRA

UBICULDO MEDICO GENERAL

CURICULG OFTALMOLTSO .
SDONTOL0RD :

C$13,977.0651.71
VS5, 424 444,00
$5 424,444, 50
$5,618,174.80
‘54,811.9('../
$5,618,174.850
#5.811,5 KIY]

L e T ]



PRESUFUESTO

CENTRO DE EDUCACION FARA NINOS CIEGOS Y DEBILES VIéUALES,‘

IZTAFALAFA, MEXICO, D.F. 19883.

CONZEFTO.

SANITARIOS
CORREDORES Y CXRCU'ALIDVEH

RECREACION
AUDIOTECA S e
MUSEQ o LMz
TARDIN EOTANISO ERRE e,
BODEGA R e

SANITARICS
CUARTO DE GRABACION

S UB T 0T AL

DEFCORTES
GIMNASIO BT R
CANCHA DE USGS MULTIFLES : Lo LMz
JARDINES Y AREAS VERDES - - Tome

AD CAN|IDAD

63,0000
27 . QOO0

1720000

J30. 0000

2150 L0000

47.5000
54,0000
C15.000C

162.0000
420 .2000
600, QOno

- COSTO

X M2
$280,908.74
L322,789.69

BI0VQ 251,76
309 ,968.27
$251,849.22
23247020
$290,.595.28
$300,281.76

$300,281.76
$184,0437,66
$164,670.64

IMFORTE
" DEL LOCAL

$17,657.250.82

$50;577.255. 63

$142,534,567, 30

$351,645,.462.72
siﬂg‘hnw.SEQ lu
$37 777,363
B1L 042 ,6015,.50
$15,.692,143.50

$4 504 (226,30

$27%,554,364.02

48,645,645, 12
€77 ,298,357.,20
$98,802,384.,00

S224,746,566.32



FRESUFPUESTG

CENTRO DE EDUCACIDN PARA NINDS CIEGOS v DEBILES VISUALES.

ILTAPALQPQ MEXILO D F. 1988.—

CONJZEFRPTO.

CUARTO TE MAGUINAS
MANTENIMIENTO Y BRODEGA
ALMACEN

FATI3 DE MANIGHE

CASETA DE CONTR

GOEBIERND

ESCOLAR

FRE-ESCOLAR

MEDICA

RECREACION

DEFORTES

SERVICIOS GENERALES

TOTAL::

" UNIDAD.

~ COSTO
SX M2

CANT.IDAD

$2F0 SIS E5
'; $271,222.23
$184,043%,866

9 nuuu $242,162.71

C$309,968. 27

IMPORTE
CBEL LOCAC

$29, 393 01

$226,133,556.04
888, 96_.g-4.¢5
FTOS,432,082
2145 ,538,98%
B222,734 T4
224,746,366
%34,359,6801.51
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