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1 INTRODUCCION

INTRODUCCION

Este trabajo presenta la investigacion y et desarrollo que se siguieron para

hacer la propuesta arquitecténica del Centro de Rehabilitacion para Ciegos y
Débiles Visuales (CRECIDEVI).

El Centre de Rehabilitacion para Ciegos y Debiles Visuales es una
Asociacion de Asistencia Privada que pretende la integracion del ciego y el
débijl visual a la sociedad a través de sus programas de rehabiiitacion y
ensefianza, como también de planes de capacitacion para el trabajo.

Este organismo forma parte de la Fundacion Conde de Valenciana, que
es una y a esta ultima pertenece lambién ef Instituto de Oftalmelogia, en donde
a través de su Servicio de Baja Visién se hace la valoracion oftalmologica del
paciente y de acuerdo a las necesidades de éste se le canaliza al CRECIDEVI.

Tanto el Instiluto de Oftalmologia como el Centro de Rehabilitacion se
encuentran localizados en las inmediaciones del Centro Histérico de [a Ciudad
de México, en el cruce de la calle de Chimalpopoca y Eje Cenlral Lazaro
Cardenas.

Estas dos dependencias ocupan dos lotes contiguos en la calle de
Chimalpopoca, por una parle el Instituto cuenla con un lote de 6250 m2
aproximadamente ¥ presta a la sociedad los servicios de consulta externa,
hospitalizacidn, tienda oftalmolCgica, asi como un estacionamienio para
personal y pacienies, que ocupa toda la extension en planta baja del terreno.

Las instalaciones del CRECIDEVI se alojan en el inmueble vecino,
exactamente en la esquina de Chimalpopoca y Eje Central, el cual data de

principios det SXX.

Este edificio esta calalogado por el Instituto Nacional de Bellas Arles
debido al valor arlislico de la fachada, y aunque ésta tiene un buen estado de
conservacion su interior ha sido intervenido de manera severa, como se
analizara en e} segundo capitulo del presenle trabajo. Estas acciones han
alterado &1 estado original de la construccion y no se ha logrado plantear una
disposicion tal de los elementos que permita el buen desarrollo de las
actividades del Centro de Rehabililecion.

Aunado a esto el Cenlro de Rehabilitacidon demanda ampliar sus
servicios asi como la capacidad de beneficiarios. Actualmente cuenta con un
area administrativa conformada por la recepcion, la oficina de la Direccion y
algunos otros cuatro cubiculos donde algunos de ellos estdn ocupados por el
personal del drea de pedagogia se relacionan con la administracion. Sin
embargo locales como el que alberga el area ae psicologia muy relacionado al
area de ensefianza y rehabilitacion también se encuenira en eslta zona.
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Cuentan con un area de compulacion donde tienen seis computadoras
para |a captura de textos y la impresion en braille, todo esto en un espacio muy
reducido, sin fuminacion ni ventilacion natural,

En un segundo nivel se enc*2ntran dos salones de c.onferencigas donde
se realizan algunas sesiones, juntas entre €l personal, investigadores,
residentes y colaboradores, uno de estos también carente de iluminacion y

ventilacién natural.

Las siete aulas de rehabilitacion con las que cuenla, se encurntran
dispuestas de manera aleatona en todo ei edificio y cada una de ellas aloja
alrededor de 4 6 5 alumnos, los grupos son tan reducidos por razones de
eéspacio y cuestiones pedagdgicas.

El Centro de Rehabilitacion de Ciegos y Débiles Visuales pretende
incorporar a estos servicios, una biblioteca, una audioteca, una sala de
conferencias que sirva como salon de usos muiltiples, drea de entrenamiento
laboral y para la zona de aclividades de la vida diaria hacer una "reproduccién”
de los elementos que podemos encontrar de manera general en una casa

Todas estas modificaciones provocaran reformas en el inmueble para
satisfacer las nuevas necesidades y dar un mejor emplazamiento a los locales
que sufren de una localizacion casligada para asl lograr el correcto desempeiio
de las actividades de les usuarios.

Este documento esta dividido en cualro capitulos, donde en el primero
se presentan [0s antecedentes del tema 2 tratar éste plantea las bases sobre
las cuales se desarrollara el proyecto. Primero se hace una andlisis general del
tema partiendo de las definiciones basicas hasta mencionar algunos trabajos
+e autores que han abordado temas referentes al que aqui se presenla.

En e! segundo capitulo se analiza la problematica y las cuestiones por

resolver dentro de este proyeclo de tesis, y se comienza por describir el
funcionamiento del Centro de Rehabilitacion para Ciegos y Débiles Visuales
para después indicar las observaciones sobre el inmueble por rehabilitar para
después proceder al establecimientlo del programa arquitecténico con el cual
se va a lrabajar.

El tercer capitulo presentia la propuesla de disefio des.- su etapa inicial
evidenciada en el parlido arquitectonico hasta llegar la realizacion del correlato
técnico construclivo del edificio en cuestion.

El dltimo capilulo presenta {as memorias técnicas que se eofecluaron
para el desarrollo integral del proyecto arquitecténico.

El desajrollo de un {ema de eslta indole es importante en la arquitectura
ya que el programa de necesidades, el cual fue proporcionado por el Centro de
Rehabilitacion, plantea una serie de conceptos en donde es indispensable
analizar las relaciones existentes entre un usuario y el edificio, siendo en esle
caso de las mas importantes la percepcion.
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Dentro de la percepcion arquitectdnica el como sera percibido el espacio
juega un papel trascendental, sin embargo se tiende a pensar que el medio por
excelencia de percepcién de la arquitectura es la via visual, y muchas de las
veces se disefia creyendo que el objelo arquitectdnico sera soélo percibido
mediante la vista.

De aqui entonces surgid la pregunta ;como en este esquema puede
percibir un ciego la arquitectura sf carece del sentido de la vista? Esto nos lleva
a la afitmacion de que existen ciros medios mediante los cuales puede ser
percibido el espacio arquitecionico como se analizara en el capitulo primero.

Lo mencionado anteriormente nos da la pauta para plantear en este
trabajo un edificio que entable un dialogo con el habitante a pesar de que éste
tenga problemas de comunicacién visual y con esto manifestar que para habilar
un espacio de manera integral hay que abarcar todas ias posibilidades
receplivas del individuo.

En si el desarrollo de este trabajo pretende:

+ Proponer el disefio de un centro de ensefianza y rehabilitacion para
ciegos y débiles visuales que desde su creacién esté concebido de
acuerdo a las necesidades especificas de los usuarios.

+ Moslrar que la arquitectura es un elemento que puede ayudar a la
estimulacion multisensorial ya que es un medio que pemite
establecer una comunicacion entre el espacio ¥y el usuario.

= Hacer una arquitectura que se perciba de manera mullisensorial, es
decir a traves de los diferentes sentidos, no solamente a través de I
vista como so hace regularments la arauitaciura,

Cabe mencionar quz estos elementos se aplican en este caso de estudio
por ser indispensables pero deberian de serlo también para el disefio de todo
género de edificio para todo tipo de usuaric y para reafirmar lo dicho, a
continuacion se presenta la cita de un experlo en psicologla ambiental:

‘Los ambientes son mullimodaies. Puede ser posible concebir un
medio ambiente que ofrezca informacién sélo mediante una
modalidad sensorial pero éste serfa imposible de construir  |. Helson
1973
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LA DISCAPACIDAD Y LA CEGUERA
e N

En el esludio de Aspectos Administrativos y Legislaiivos de Discapacifados en
México realizado por la Organizacién de la Naciones Unidas ONU el término
discapacitado esta aplicado para las “personas que sufren de una deficiencia
congénita o adquirida como las siguientes: ceguera, sordera, problemas del habla,
problemas locomotores, deficiencias resultado de accidentes indusliriales o
enfermedades induslriales.”

Para esle trabajo y segun la definicion de la Arq. Taide Buenfil se entendera
por una persona con discapacidad a aquella que tiene una restriccion para realizar
una aclividad. Existen tres tipos de discapacidades: Congénitas, traumaticas y las
causadas por enfermedades, ya sea que esta restriccion se presente de manera
temporal o definitivamente.

A las personas con discapacidad se les agrupa en cuatro grupos
diferentes:
1. Personas con movilidad limitada.
2. Personas ciegas y débiles visuales
3. Personas sordas
4. Personas con deficiencia intelectual.

Para este trabajo se presentan a continuacién de manera general algunos
conceptos que seran utiles para en entenainiiento del tema de la ceguera.

La Organizacion Mundial de la Salud (OMS) define a ia ceguera como la
deficiencia del drgano de la visidn (1) y considera que una persona ciega si la
agudeza visual en ambos ojos con lentes refractarios apropiados, es de 20/200 (2)
o menos si el diametro mayor del campo visual de ambos ojos es menor a 20
grados. Pero atin asi este crganismo indica la existencia de cerca de sesenta y
cinco definiciones sobre [a ceguera de las cuales aqul se muesltran algunas:

“Es una alteracion visual de importancia suficiente, que afecla el
desenvolvimiento normal de! individuo.” (3)

“Una persona es illamada ciega cuando su vision es tan débil que
tiene que depender de otros sentidos para orientarse.” (4)

1.Rosa y Ochatta, 1880

2 204200, donde fa primera cifra es la distancia 3t que ven yla segunda es a la distancia a la que deberian ver.
3. Rodriguez, 1975

4. Diccionano de Psicologla Howard, 1984
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“Educacionatmente se considera a una persona ciega a aquella que percibiendo o
no la luz, color o mavimiento no puede usar paoel y lapiz para llevar a cabo la
comunicacion escrita.” (5)

En el libro Deficiencia Visual. Aspectos Psicoevolutivos y Educalivos se
plantea la siguiente clasificacion para los Deficienies Visuales Graves DVG (6):

1.CIEGO TOTAL. Es aquella persona que presenla ausencia total de visién o
s6lo tiene una simple percepcidn luminosa.

2.CIEGO PARCIAL O DEBIL VISUAL. Se caracteriza por la capacidad para la
percepcion de masas, colores y formas; el resto visual le permite la orientacion a
la luz facilitando asi considerablemente e} desplazamiento y |la adhesion al mundo
exterior.

Tiene una limitacion para ver de lejos aunque con posibilidad de identificar
objetos y materiales situados en el medio préximo a una distancia de pocos
centimetros, cuands mas a pocos metros. El resto visual puede permitir la leclura
funcional en tinta incluso con medios especificos. En condiciones adversas
requiere el uso de las técnicas especificas de ciegos, sin embargo sera posible el
uso del resto visual con éxilo aparentando rnormalidad visual,

Debilidad visual, baja vision, vision parcial, vision residual y deficiencia
visual grave son términos que implican una disminucién importante da la vision de
ambos 0jos que deja sin embargo un residuo visual compalible con ciertos
aspectos de la vida corriente. (7)

La baja vision se asocia con un nivel de vision que con correccion comun
impide a {a persona la planificacion o ejecucion visual de una tarea, pero que le

permite mejorar el funcionamiento mediante e uso de ayudas oOplicas muy
especificas o mediante adaplacicnes del medio ambiente.

De acuerdo a sus causas podemos encontrar tres tipos de ceguera:

1) CEGUERA CONGENITA. Producida en el embridn antes de nacer, sin
transmision genélica. Y los faclores que la generan son:
a) PRENATAL. Ocurre durante el transcurso del embarazo.
b) PERINATAL. Ocurre en el momento del parto.
¢) POST-NATAL. Ocurre cuando el neonato padece alguna enfermedad
viral o a consecuencia de temperaturas corporales elevadas.
d) Ocurre ante el nimero insuficiente de bastones en la retina.

5. Bueno Martin. 1934

6. Hetren y Guillemed, 1982

7. Bueno Martin ef at. Témino que identifica a aquellas personas que adn con ayudas oplicds convencionales na
pueden peicibir os objelos en su inlegridad
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2) PROGRESIVA Se presenta a causa de enfermedades como el glaucoma,
las cataratas y ta miopia progresiva.

3} ADQUIRIDA. Ocurre a causa de traumalismos producidos por causas
fisicas como traumatismos, infecciones, quemaduras e intoxicaciones.

LA DISCAPACIDAD EN MEXICO

De acuerdo con Barrera Pinzon ef libro Historia de la Invalidez. “se tiene
conocimiento de las personas con discapacidad desde la época prehispanica”; Sin
embargo esta afirmacion no incluye el conceplo de integracion de la persona con
discapacidad a la vida corriente de la sociedad.

Es hasta el siglo XIX que surgen en México las primeras escuelas para
discapacitados y la primera fue la Escuela para Sordos y Ciegos en la Ciudad de
México, realizada por el Lic. Ignacio Trigueros. Esto fue posible gracias al decreto
presidencial de Don Benito Judrez. El objetivo de ésta inslitucion es adaptar e
independizar al ciego en los aspeclos fisioldgicos, psicolégices educacionales,
sociales y economicos.

En 1871 se dona a la escuela Nacional para ciegos parte del anliguo
convento de la ensenanza permaneciendo ahi hasta septiembre de 1928. En 1922
se funda la asociacién para ciegos Ignacio Trigueros con el fin de proporcionar
ayuda mulua entre los invidentes. Mas tarde en el afio de 1928 el presidente
Plutarco Elias Calles cede parle del ex-convento de Santa Teresita, ubicado en la
aclual calle de Mixcalco, donde hasla la fecha se encuentra la escuela nacional
para ciegos Lic. Ignacio Trigueros. Para 1932 La asociacién de Ciegos lgnacio
Trigueros se une a la asociacion Junior League Norteamericana de Asislencia
Publica y en agosto de 1932 se crea la escuela de recuperacién fisica.

El hecho que haya sido una escuela para ciegos, la primera en el género de
escuelas para discapacitados nos habla de la imporlancia que han tenido éstos
dentro de la sociedad mexicana y especificamente en la Ciudad de México.

Dentro de las acciones que en México se han realizado para fograr la
integracion de la persona con discapacidad podemos sefalar las siguientes:

* 1943. Se funda la Escuela Normal de especializacion incluyendo las
licenciaturas para maeslros especialistas en deficiencia mental,
agregandose en 1945 las licencialuras para educacion de ciegos y sordo
mudos.
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1950. Se funda la Imprenia Editorial Braille de la Junior League en
México, que inclufa tres taleres manuales de todo tipo, instalaciones
para dormitorios, programas de comercio y la ensenanza del uso del
basion blanco. £n 1951 la UNESCO designa a México como centro
oficial de impresi¢n braille para toda Latinoameérica.

1952. Se funda el Instituto para la Rehabilitacion de los Ciegos.

1956. La Junior League inicia su proyecio denominado “Comité
internacional pro-ciegos”, dedicado a la atencion del ciego adulto en
rehabilitacién, capacitacion, educacion basica y Psicologia. En este
mismo ano se funda [a primera escuela para débiles visuales bajo la
supervision de la Direccion de Rehabilitacién de la Secretaria de
Salubridad y Asistencia Publica.

1946-1958. Durante el gobierno del presidenie Lopez Mateos se
publican los libros de texto gratuitos en el sistema de lecto-escrilura
Braille.

1969. Fundaciéon de la Secundaria para Invidentes Ramon Adrian
Villalba. En este mismo arfo el Instiluto para la rehabilifacion de los
Ciegos cambia su razén social por la de Instituto Nacional para la
Rehabilitacidén de Nifios Ciegos y Débiles Visuales.

1976. Esfablecimiento de un convenio entre la Direccion General de
Edu~acion Especial de la Secrelaria de Educacion Pablica, la Secrelaria
de Salubridad y Asislencia y el sistema nacional para el Desarrollo
Integral de la Familia sugiriendo 'os Centros de Rehabilitacion y
Educacidon Especial que brindan servicios de orientacion, salud y
educacién especial para personas que lo requieran.

1979. Se rea'izd un proyecto llamado Grupos Integrados el cual
constituyd una medida es!ratégica de inlegracion institucional en el
marco del Programa Primaria para Todos los Nifios. Su propdsito era
aumentar [a eficiencia terminal de la escuela primaria en donde se
mantiene fa educacion especial come un sislema paralelo al de la
educacion regular y sus cuadros operaltivos contaban con mayor nivel
profesicnal.

1980. La Direccion General de Educacidn Especial emite un documento
de politica educaliva para [la atencion de las personas con
requerimientos especiales de educacion y adopla la denominacion de
ninos, jovenes, personas con requerimientos de educacion especial. En
esle documento se da a conocer el derecho a la igualdad de
oporlunidades para la educacion en donde se reconocen 10s siguigntes
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grupos de alencion a menores: deficientes mentales deficientes
visuales, personas con impedimenios motores, entre otros. También

reconoce que se debe de prestar atencion a las personas gue requieran
educacion especial en cualguier momenio de la vida.

= 1982. Surge la Primaria Intensiva para Adultos Invidentes, cuyo
proposito es brindar al adulic ciege la oportunidad de aprender el
sistema de lecto-escritura Braille y cursar |la primaria adaptada a sus
necesidades y caracleristicas.

Existen varias organizacicnes que eslan a cargo de ia atencion de los
Ciegos y débiles visuales a nivel inlernaciona! la organizacion mas importante es
fa Unidon Mundial de Ciegos (UMC), un Organismo Especializado de la
Organizacién de las Naciones Unidas (ONU).

Esta organizacion internacional trata de manera conjunla con las
asociaciones internacionales para realizar camparias de alfabetizacion an sistema
de lecto-escrilura Braille; capacilar al personal suficiente en las técnicas nuevas
para el manejo, rehabilitacidén y apoyo para las personas con discapacidad visual,
en especial aquellas que viven en areas rurales o comunidades marginadas.

Dentro de los propasitos de esta organizacion es!an;

» Crear fuentes de ingresos para las organizaciones de ciegos.

+ Incrementar los lrabajos de alfabelizacion para ciegos y deficientes
visuales.

+ Promocionar el acceso al Sistema Braille.

¢ Rehabilitar a jovenes ciegos y dehcientes visuales tralando de que
alcancen la autosuficiencia en |a vida diaria.

+ Ofrecer al menos ensefnanza de Ia lecto-escritura en el Sistema Braille e
intensificar la mejor movilidad y habilidades para la vida diaria.

Todo eslo con & fin de mejorar la calidad de vida de los ciegot y débiles
visuales ya que en el mundo existen de 27-35 millones de personas con esla
discapacidad y el B0% de ellos viven en los paises en vias de desarrollo sobre
todo en Asia, Africa y América Latina y s6lo menos del 10% tienen acceso a
limitados y escasos servicios de rehabililacion. (8)

En México las instancias a cargo de la rehabilitacién y en general de dar
servicio a las personas con discapacidad son la Secrelaria de Salud (SS) y el
Instituto Mexicano de! Seguro Social {IMSS) sin embargo, éslas no tienen una
posibilidad de atender a toda la poblacion por los que existen ciertas
organizaciones que bajo la recomendacion de las primeras ofrecen servicio en
clinicas, hospitales, inslitutos especializados, centros de salud y eslablecimientos
de educacion especial,

A.0rganizacién de lag Naciones Umdas. 1000
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Los servicios que ofrecen son: cuidado meédico, educacion, entrenamiento
vocacional y servicios sociales en general.

De acuerdo con el anuario estadistico de 1995 de la Secretaria de Salud
existen los siguientes centros de atencidn para ciegos y déniles visuales:

Institutos Nacionales de Salud (SSA) 9
Hospital de Especialidades 4

Hospilales generales

SSA 23
IMSS 64
ISSSTE 10
PEMEX 5
DEFENSA 2
DDF 2
Otros 5
TOTAL 124

En general los centros de atencién para invidentes no han sido diseiados
para este fin. Resulta importante que la arquitectura se adapte a las necesidades
del usuario en este caso de los invidentes.

Debido al hecho que la alencidn al discapacitado es recienle la mayoria de
estos edificios que albergan servicios para 10s ciegos y debiles visuales han sido
rehabilitados, pero las adaptaciones que se les han hecho no cubren las
necesidades ni las normas de accesibilidad para el discapacitado visual. Esto en
parte por la carencia de recursos econdmicos para rehabililar de forma adecuada
estos inmuebles y parts por el desconocimiento de las necesidades reales y
especificas del ciego o el débil visual.

La investigadora Esther Zofiga en su libro Caracleristicas Socioecondmicas
de los ciegos de la Ciudad de México {1895) menciona que el niimero de ciegos
en el Distrito Federal podria ser de 1 milldbn 580 mil a mas de 1 millén 800 mil
personas y ademas se habla de 800 mil personas que ya presentan limilaciones
visuales asi como otras 50 mil que sufren de problemas visuales esto nos habla
de aproximadamente 2 millones 430 mil personas con severos problemas
relacionados con la percepcion visual.
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El darfio de los ojos y/o las vias nerviosas relacionadas con la vision genera
l2 incapacidad de percibir de manera adecuada las emanaciones luminosas de
los objetos en el ambiente. Esta carencia afecta de manera considerable la
capacidad de relacion de la persona ciega con su entorno social y nalural. Sin
embargo los avances de las técnicas (como el uso del baston blanco, sistema de
lecto-escritura Braille, computadoras con sintetizadores parlantes, etc.) habilitadas
por ciertas organizaciones sociales han permitido que se alcance el
desplazamiento territorial del ciego sin grandes riesgos asi como el acceso a libros
y acervo cientifico con los medios de intercomunicacion que asi lo permitan.

Sin embargo estas posibilidades de comunicacién e informacion no son
accesibles para todos, lodavia la caracteristica invalidante de la ceguera mantiene
una estrecha relacion con la pobreza y el subdesarrollo.

Algunas de las limitaciones principales para la integracion de las personas
con discapacidad las constituyen los obstaculos del medio fisico y la casi nula
sefnalizacidn que les impide el libre desplazamiento por su entorno, convirliendo a
los edificios y a la ciudad en un espacio inaccesible.

Se habla de una ciudad o un edificio accesible cuando éste carece de
barreras arquitectonicas que impidan el libre desplazamiento de cualquier
individun en él (9) y una barrera arquilecténica esta definida como * todo aquel
obstaculo que dificulte, enlorpezca o impida a las nersonas el libre desplazamiento
en [ugares publicos o privados® (10), y esté diferenciada de una bairera fisica ya
que las arquiteclonicas son todas aquellas que han sido construidas por el
hombre.

Segin los datos proporcionados por la Arq. Taide Buenfil en e! curso
Arquitectura para Discapacitados en el 2000, el 70% de |a poblacion mundial vive
en lugares no accesibles y en lo referente a ia ciudad de México solo el 5% de la
ciudad es accesible para los discapacitados.

La ciudad de México asi como la mayoria de las ciudades no han sido
disenadas para el discapacitado. Solo desde hace poco tiempo a la fecha se ha
empezado a proponer modificar los espacios para la ciudad y procurar que la en
obra nueva se cumpla con las disposiciones para generar una arquitectura
incluyente.

9 Buenfil Taide, 2000
1ONOM. 345 dat Sistema Hacional de Salsd
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PSICOLOGIA AMBIENTAL

La ceguera en si no implica un cambio psicolégico en la persona, esto es lo
que nos dice Chavez Rico Guadalupe en su tesis Estudio Preliminar en el
Autoconcepto entre Ciegos de Nacimiento y Personas con Ceguera Adquirida.
Afirma que el cambio de comportamienlo es generado por el contacto con los
demas seres humanos y la convivencia con el exterior.

Desde una perspectiva individual y social las aclividades mas dificiles de
congciliar en una persona ciega o débil visual son aquellas relacionadas con la
interaccién humana. Ya que esla considera a la vista como la funcién
determinante para la plenifud en las relaciones interpersonales. De hecho una
persona que carece de alguna deficiencia visual grave puede concebir la
capacidad para apreciar un objeto inerte sin la ayuda de la vista pero resulta
inconcebible que se pueda conocer a un ser humano sin la ayuda de la vista.

£l ciego al no dispener del senlido de la vista liene una severa
restriccion en el acceso a la informacion procedente del medio ambiente y esta
avocado a lratar de compensar su déficil visual con el aporte de los demas
sistemas sensoriales.

El aparato sensorial del hombre se divide en dos calegorias:

1. Los receplores de distancia, refaciorados con el examen de
objetos distantes, o sea, l0s 0jos, 1a nanz y ios oidos.

2. Los receplores de inmediacion, empleados para examinar lo que
5@ encuentra contiguo a nosolros. o sea, lo relativo al tacto, las

sensaciones que recibimos de la piel las mucosas y los
muasculos.

De los aparalos receptores a dislancia se mencionaran el visual y el
auditivo.

La via visual proporciona la mayor parie de la informacion que recibimos
del enlorno, ademas de hacerlo en menos tiempo que cualquier olra via
sensorial. Es prabable que Ia vista sea mil veces méas eficaz que el oldo en
acopiar informacidn. El espacio que el oido puede abarcar sin ayuda es
limitado. Hasta seis metros el oido es muy eficiente, y a unos treinta metros la
comunicacion vocal en una sola direccion se puede sslablecer. En cambio el
ojo sin ayuda recoge informacion dentro de un radio de giro de cien metros y
todavia es muy eficiente para la interaccién humana a un kilémetro y medio.

La informacién visual tiende a ser menos ambigua y a concentrarse mas
que la auditiva. Una excepcidn es el oido de una persona ciega quien aprende
a alender seleclivamente las audiofrecuencias mas altas que le permiten
localizar los obijetos situados en una habitacion, asl como determinar el tamafio
de! recinto por el eco y fa resonancia, donde el eco vy la prolongada resonancia
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significan “ambiente grande”™ mientras que la resonancia breve significa
ambiente pequefo o intimo.

He aqui un ejemplo de la influencia que puede tener un espacio
determinado, hacia el individuo y €l como la percepcion auditiva afecta el
comportamiento humano; W. Black demostrd que la gente lee con mayor
lentitud e las piezas grandes donde el tiempo de resonancia es mas lento que
en las piezas pequenas. “L.a sala de reuniones estaba junto a una catle de
mucho transitc cuyos ruidos se intensificaban en el interor con la
repercusiones en las paredes duras y el piso sin alfombra. Cuando hubo
reducido la interferencia auditiva se pudo llevar a cabo la reunion sin tensiones

innecesarias.” (1)

En cuanlo a los receplores de inmediacién el mas importante en esle
caso particular es el medio tactil.

E| senlido de! taclo no reside de modo exclusivo en las manos; se
localiza por toda la superficie de la piel. El sentido del tacto proporciona
informacién limilada ya que no va mas all2 de lo que puedan abarcar los
brazos.

Existen dos maneras de obtener informacién por madio del tacto. El
lacto pasive, cuando la informacién se recibe sin buscarla intencionalments. Y
el facto activo o percepcién haptica modalidad por la que la sensibilidad es
buscaaa intencionalmente por el propio sujeto.

También a lravés del tacto se registra la radiacion del calor, asi como
también el registro da la temperatura y el movimiento det aire cercano.

Para el ciego este sentido juega un papel indispensable para el
conocimiento del entomo. Ya que los ciegos tienen una especial capacidad
para recibir informacion a través de esta via incluso sin necesidad de locar los
objetos, * Una pared de ladrillo situada en el norie de una calle delerminada fue
identificada por un grupo de ciegos como un hito ya que irradiaba calor a todo
lo ancho de la acera.” (1)

Las lexturas de los materiales raramente se emplean en los edificios y
en los interiores de manera concienzuda y con conocimiento psicolégice o
social. Un caso excepcional es el de los japoneses que lienen mucho mas
conciencia del significado de Ias texiuras, ya que la educacion le dedica gran
atencion al afinamiento del sentido lactil y la valoracién eslética de las
experiencias de esta modalidad.

Existen olros lrabajos relacionados con la percepcion tacli! de las
personas ciegas. A continuacion se menciona un trabajo de investigacion en
materia psicologica que mediante la estimulacion mullisensorial del individuo
ciego pretende mejorar el proceso de rehabilitacién.

1.Hall, Edward. La Dimensidn Ocuka 19536
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Se han llevado a cabo diversos proiocolos de invesligacion al respecto
de ayudas oplicas, rehabilitacion visual. ¥ desde hace algunos afios en el
Centro de Rehabilitacion Para Ciegos y Débiles Visuales se viene trabajando
con el Dr. Paul Bach y Rita sobre la sustitucion tactil de la vision.

Este proyecto piloto fue trabajado basandose en el uso del optacén
madificado con una lente de colocacion cefélica, para la captacion de imagenes
a distancia, las cuales eran traducidas a estimulos tactiles, percibidos por la
yema del dedo Indice del ciego, colocado sobre la zona vibratoria de 44 puntos
del optacon e interpretada como vision.

Se llevo a cabo dicho programa en una poblacion infantil de 5 a 10 afios
de ambos sexos de ciegos congénitos a los cuales se inicié con movimientos
de rastreo y seguimiento en condiciones de iluminacion y contraste de figura y
fondo controladas.

La conclusién de dicho estudio fue que el concepto en el dmbito
cognitivo de las formas y del movimiento, podria ser enriyuecido en el niflo
ciego sin embargo, la zona de estimulacion tactil resultaba demasiado pobre
por lo que no podia proporcionarse una informacion rica como se desearia.

Las invesligaciones del Dr. Bach continuaron en estos rubros y ahora
existe el disefio de materiales que brindan mayores superficies da contaclo,
que pudieran proporcionar mayor informacién al usuario

Se han lomado estas referencias debido a que en todas ellas se
menciona que el entomo es un determinante y una influencia importante en ol

comportamiento del individuo. También se observd que existe una diversidad
en los medios, diferentes al visual a través de los cuales se puede valer el ser

humano para percibir el medio que lo rodea.

Esto Gllimo tiene un gran valor en la invesligacion del tema que sc
presenta en esle documento ya que los usuarios del precyecto que se plantea
tendran que emplear sdlo estos medios para concebir el espacio que los rodea.
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EDIFICIOS DE REFERENCIA R

Dentro del andlisis que se hard a continuacién acerca de la arquitectura se
tomaron dos grupos de edificios: aquéllos que son analogos por tener un
programa arquitecténico similar y ofros por su condicidn de haber sido
rehabilitados.

En la fotografia con la que se abre el tema de los edificios de referencia (1)
se mueslra la Biblioteca Regional de Hlinois Stanley Tigerman Para ciegos vy
personas con movilidad limitada, donde la ondulante ventana a lo largo de ia
fachada que en un principio tiene el aspecto de una forma muy atracliva pero a la
vez cueslionante, tiene senlido hasta que enlendemos la relacion que existe entre
el usuario, ya que el recorrido que hace a lo largo de esta ventana le permite
descifrar con las diferentes incidencias de luz orientarse y ubicarse en el todo
arquitecténico.

ESCUELA PARA NINOS CON DIFICULTADES DE LA VISTA EN HANNOVER
ALEMANIA.

Este proyeclo es de Lindau y Kiussmeier el cual se realizé para 1963. El objetivo
de esla escuela es la ensefianza de nifios con dificultades en la vista con edad de
6-15 afos. Es una escuela regular donde se imparten las clases pertenecientes a
ia primaria y secundaria.

El proyecto se divide en dos niveles, el superior ocupa la zona de aulas y
las relacionadas con ésta como la biblioleca, talleres de mecanografia, un
gimnasio principalmente y en el nivel inferior de ocupan los localas de servicio y
algunos talleres como el de arcilla, etc.

El esquema arquitecténico estd formado por lres bloques rectangulares
dispueslos de al forma que generan una U, dos de ellos estan orientados norte
sur y el de menores dimensiones oriente poniente.

El programa arquitecténico estd dispuesto de la siguiente manera en el
bloque siluado hacia el norte la biblioteca, en el bloque al sur Los talleres y el
gimnasio, el patio de recreo y los talleres y finalmente al oriente en tres niveles
encontramos los locales referentes a la escuela.

El programa arquitectonico se compone de los siguientes esnacios:

* Aulas
+ Trabaios manuales
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« Talleres de mecanografia, arcilla y cocina.
s Administracion

Biblioteca y sala de lectura

Gimnasio

Sala de usos multiples

Bodega

Sala de impresion de textos grandes
Servicios generales

En cuanto a superficies tiene una superficie construida de 1920m2;
donde la escuela ocupa 1800m2, el gin.nasio 480 m2, la biblioteca 605m2.

Dentro de los puntos relevantes del andlisis de este edificio
encontramos:

« El manejo de la iluminacion donde se buscd que la luz
artificial tuviera un espectro de luz parecido al de la nalural y
la ubicacion de unos focos de luz dirigidos convenientemente.

« Elfiujo general de los habitanles se da de una manera lineal

+ En general la dislribucion de los espacios esta claramente
diferenciada. Esto ayudado en gran pare por la agrupacion de
espacios afines dentro de un mismo bloque. La excepcion la
enconiramos en el sétano donde los setvicios, como la
basura, estan contiguos a locales con actividades totalmente
diferentes como la sala de lectura de ninos.

ARIZONA CENTER FOR THE BLIND AND VISUALLY IMPIRED PHOENIX,
ARIZONA.
Centro Arizona para Ciegos y Débiles Visuales. Phoenix, Arizona.

Este Centro de Rehabilitacion se tom6 como referencia en este proyeclo ya que el
programa arquitectonico y los objetivos de éste son muy similares al del proyecto
presentado en este documento.

i a variedad de servicios que ofrece este Centro son para aduitos que sean
legalmente ciegos o débiles visuales, asi como para aquellas personas que tengan
una condicion degeneraliva en el ojo que a la larga podrian ser débiles visuales,
estos servicios son ofrecidos ya sea de manera separada o conjunta de acuerdo
con las necesidades particulares de cada individuo.
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Las areas de atencion a las cuales se avoca son las siguientes:

¢ ASESORIA, Ia cual se brinda de manera personal, a los grupos y @
los familiares; con el fin de adaptarse lograr la adaptacién emocional
y psicolagica producida por la pérdida de la visidn.

+ TRABAJO SOCIAL. Este servicio es ofrecido tanto a las personas del
centro asi como a la comunidad para dar educacion e informacion de
los problemas referentes a la deficiencia visual.

« REHABILITACION Y ENSENANZA. Esta 4rea liene como finalidad
inslruir a las personas para mantener su independencia a través de
actividades concernientes a la comunicacion, manejo personal y del
hogar asi como tareas laborales, tales como preparacion de comida,
lecto-escritura, uso del teléfono, mantenimiento de la casa, elc.

» ORIENTACION Y MOVILIDAD. Donde Se les instruye para
maximizar el uso de sus sentidos restanles para moverse ¢on
seguridad en el medio. Se ulilizan guias visuales, baslones y
entrenamiento sensorial.

o RECREACION. Actividades Dentro y fuera de las instalaciones tales
como: manualidades, natacion, juegos, musica, etc.

¢ VOLUNTARIADO. Donde fos voluniarios ejecutan lareas de apoyo

genera en los diferentes lalleres y aclividades recreativas,

El esquema arquitectonico y la distribucion de los espacios no fue posible
conseguirlos pero la descripcion de las aclividades en cada una de las &reas nos
dan una pauta para en el capitulo siguiente plantear las necesidades de cada local
ya que como se menciond anleriormente el programa arquitectonico del Centro
Arizona para Ciegos y Débiles Visuales es similar al del Centro de Rehabilitacion
Para Ciegos y Débiles Visuales aqui planleado.

BIBLIOTECA TECNICA DE ULMER HOF EN EICHSTATT ALEMANIA.
PROYECTO DE REHABILITACION.

2y
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El proyecto partié de la idea de conservar la edificacion original de tres alas
vaciando el palio interior para que alegrara la biblioteca especializada, que se
utiliza como biblicteca de consulta.

La edificacion antigua debia de conservar al maximo su eslructura original,
abriendo las arcadas de a planta baja para acoger ademas algunos espacios para
la ensefianza.

3 Fotogralia del patio donde se alberga
la actual biblioteca.

La biblioteca queda limitada por las tres fachadas historicas que dan al
patio. Una de éstas que a consecuencia de [a techumbre de la biblioteca recibia
una carga adicional fue afianzada mediante una estructura de acero construida
sobre el eje de las arcadas.

La techumbre de la sala de lectura fue construida con armaduras de acero
con el fin de ahorrar peso. La estruclura de acero edificada sobre la pared de
arcadas es!a provista de cristales resistentes al fuego, fas escaleras de caracol y
balaustres de las galerias estdn revestidos con elementos de 1dmina troquelada.

En este ejemplo es importanie ver los mecanismos que fueron utilizados
para la iniegracion de la obra nueva al edificio antiguo iratando de conservar la
esiructura de éste ultimo lo mas posible y por ende adecuar las nuevas
instalaciones a los limites, ejes de composicitn, proporcion, relacion de apoyos
etc.
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NORMATIVIDAD
L .

REGLAMENTO DE CONSTRUCCIONES PARA DISTRITO FEDERAL.

A continuacion se presentan una serie de puntos que vienen frataos por el
Reglamento de Construcciones que van relacionados con el proyecto de éste
documento.

Art. 5 Género
1.3.3.ASISTENCIA SOCIAL (centros de tralamiento de enfermedades cronicas, de

integracion, de proteccion, orfanalos, casas de cuna y asilos.) Hasta 250

ocupantes .
.4 EDUCACION Y CULTURA. Hasta 250 concurrentes

Arl. 77 los predios con area mayor de 500m2 deberan dejar sin construir
como minimo el 20% de su drea. Quedan excepluados de la aplicacién de éste
articulo los predios e inmuebles ubicados en el Centro Hisldrico.

Ari. 95 La distancia de cualquier punto del interior del edificiv a un acceso a
la via ptiblica sera de menos de 30 m.

Art. 98. Las puertas de acceso deberan tener una altura minima de 2.10 y
una anchura no menor de 60ac pur cada 100 usuarios.

Art.99 Las circulaciones horizontales deberan tener una altura minima de
2.10 y una anchura no menor de 60ac por cada 100 usuarijos

Art. 100 Las edificaciones tendran rampas o escaleras peatonales aunque
exisian elevadores.

Art. 101 Las rampas peatonales deberan tener una pendiente maxima del
10% y tener materiales antiderrapantes.

Art. 1171as edificaciones de riesgo menor son aquéllas de hasta 25m de
altura, hasta 250 ocupantes y hasla 3000m?2.

Art. 119 Los elemenlos estructurales de acero deberan protegerse con
elementos aislantes, como concreto, yeso, cemento Pértland, pinturas relardantes

al fuego, etc.

Art. 121 Las edificaciones de riesgo menor de hasta cinco niveles deberan
conlar en cada piso con exlintores conira incendio, colocados en lugares
accesibles y que para su acceso desde cualquier punto del edificio no se
encuentren a mayor distancia dz 30 m.
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Art 1 27 Los ductos de lnstal |on'es se prolongaran y yéntilé'réh_i_sobré%!a Lo R

azdtea mas alta,
: TRANSITORIOS

o B Requerrmtentos minlmos de habttabnhdad
I Educacu:)n ¥ cullura aulas 0 9 m2 I a!umno

LG Requenmlentos mlmmos de servncnos de agua potable -
L Educacaon y c:ultura 25 Its I alumno I turno '

D Requerrm:entos mmlmos ‘de serwmos sanltanos

- '_',Edixcacmn y cultura cada 50 a!umnos 2 excusados y2 4 lavabos y hasta 75 alumnos_" . B

7 3 excusados Y 2 Iavabos

SR Requerrmlentos'mlmmos,de llummacmn
-}Educac;onycultura R
‘Aulas250 luxes -

-~ Talleres 300 luxes -

' ;'Salas de lectura 450 ques

R H: Dlmens:ones minimas de puertas AN :':’
o Educac on y cultura 1. 20 principal y-. 90 para Ias aulas

o l Clrculacmnes hunzomales , : R
: z"Educacron y cultura_c,orredores comunes ancho de 1 20 y altura minlma de 2 30

S J Escaleras %
o .As:sienma social acceso pnncrpal de 1 20

":_-'-'_Educacmn y cultura aulas1.20.

“Las medidas de los escalones deberan cumphr con. la mgu:ente'relacmn iy dos

o _peraltes mas.una huelfa sumarén cuando menos 61 cm PefO no més de 65". -
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REGLAMENTACION POR LA LOCA! IZACION DEL SITIO

Plan Parcial de Desarrollo Urbano de la Delegacién Cuauhtémoc.

El uso del suelo del terreno segun la zona en la que esia ubicado esta clasificado
como HC 8/35. Donde HC es el uso habitacional con comercio y 8/35 nos indica
que se pueden construir ocho niveles con el 35% de area libre.

=
E:
=
v
{

2 1Ny

1.Planoc del plan parcial de la Delegacién Cuauhtémoc

Reglamento de Zanas v Monumentos Histéricos INHA

El predio se encuentra localizado en el perimetro B de la Zona Histdrica del Centro
de la Ciudad de México.
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Traza de la zona.

Debera conservarse tal como se encuentra, sin ampliaciones y disminuciones de
calles, plazas y jardines sin variar su alineamiento con remetimientos o salientes
de las construcciones.

Reparaciones y restauraciones.

Se autorizard y recomendard favorablemente las proposiciones tendientes a
mejorar ia estabilidad, salubridad y apariencia de las construcciones de las zonas.
Se autorizaran las sobre-elevaciones en el caso de edificios mutilados o

excesivamente bajos con relacion a las construcciones vecinas, siempre y cuando
ne se trate de edificios de especial valor historico o en caso de edificios situados

en determinadas zonas del drea.

Demoliciones.
En el caso de monumentos historicos, solo se autorizara ta demolicion de partes

agregadas que no representen ningdn valor.

NORMATIVIDAD PARA DISCAPACITADOS

A continuacién se presenta una sintesis de la normatividad (nacicnal e
internacional) aplicable para el disefio de edificios para discapacitados.

Se tomaron en cuenia los siguientes reglamentos y normas:

IMSS. Elementos de apoyo para el discapacitado fisico, Invidentes y
silentes. Unidad de Proyectos del Instituto Mexicano del Seguro Social. 1993.

ADA. Americans with Disabilities Act. 1997,

Norma Técnica No. 345 Sistema Nacional de Salud. Publicada en el Diario
Oficial de la Federscién. 4 de diciembre de 1991.

Ley para Personas con Discapacidad en el Distrito Federal. Tercera
Asamblea de Representantes del D.F. Comision de Atenciéon Especial a Grupos
vulnerables. México. 1995



23

REGLAMENTACION PARA DISCAPACITADOS

ANTROPOMETRIA
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VIA PUBLICA

Andadores enlavia publica

Para el libre acceso a las instalaciones y a las calles adyacentes, las aceras y
andadores debentener unancho minimode 1.20m.

El color del pavimento debe ser de poco contraste.

A la orilla del andador debe haber un cambio de textura en el piso para indicar algiin
peligro a personas con problemas visuales.

En caso de que existan marquesinas, toldos, sefialamientos de trénsito, deberan estar
auna altura minima de 2.50m, y fuera del camino peatonal.

No debe de haber rejillas y en caso necesario, la abertura mayor serad de tcm, y en
todo caso serén resueltas con placas ranuradss de manera que no quéepa una rueda
delasilladeruedas. -

Camellones enlavia publica

Los camellones deberan tener un ancho del m. Como minimo y deberan estar
alineados con el cruce y conlas rampas de las banquetas su ciuce sera de 1my anivel
delacalle.
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CIRCULACIONES

ESCALERASYPASILLOS

Todas las huellas de las escaleras deberan tener anchas uniformes y estos seran
comominimode 28cm.

Los peraltes deberan tener alluras uniformes y fas esquinas no deben tener cortes
abruptos y es mejor que tengan una curvatura con un radio maximo de13mm.

Todos los pasillos y escaleras deberan estar libres de obstaculos.

El ancho minimo de pasillos y escaleras sera de 1.50m como minimo,

Se debera marcar a la mitad del pasillo y de a escalera una linea que contraste con el
resto del pavimento en colory textura para delimitar la circulacion que debera ser por la
derecha.

En las escaleras y circulaciones verticales debera de haber un cambio de pavimento,
tanto enla textura como en el color delimitando la zona de acceso a [os mismos
teniendo un ancho de 90cm como minimo. Dicha zona debera de estar vestibulada.

BARANDALES
Los barandales deberén de ser continuos a lo largo del desarrollo de toda la escaleray

en ambos lados de la misma altura de 90cm a nivel de piso terminado. Dicho barandal
‘debera de tener protecciones con espaciamientos no mayores de 30cm en donde no
existamuro.

Todo barandal debera evitar tener-arislas peligrosas en sus extremos y ser de un
acabado que permita unfécil deslizamiento de [as manos.
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BARANDALES
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PUERTAS Y CIRCULACIONES
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ELEVADORES

Deberan estar sefializados con el simbolo internacional para personas discapacitadas.
Las dimensiones minimas delelevador para sillas de ruedas es de1.50x 1.50.

El piso debe ser firme y antiderrapante, en caso de tener alfombra, el pelo de esta serd
de 13mm y debera estar adherida firmemente.

1 a exactitud de la parada con el nivel del piso es de suma importancia.

Los pasamanos deben estar sujetos a [as ires paredes del elevador y a una altura de
75cmy 90c, conunaseparacionde 5cmdela pared.

El control para llamar el elevador debe estar auna alturade la parte superior no mayor a
1.20m a partir del piso.

Debera de sefialarse el nimero del piso en relieve y en sistema Braille a 1 .20m de
altura. Los caracteres deberan de ser blancos sobre fondo obscurc pocoreflejante.

L os elevadores deben colocarse lo mas cercano posible a la entrada principal
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SANITARIOS

Se colocaran sefialamientes en los bafos que son accesibles para las personas

discapacitadas.

Los gabinetes para inodoros estaran provistos de espacios adecuados para maniobrar
debidamente una silla de ruedas, el espacio minimo es de 2m x 1.60m y el piso sera
antiderrapanta.

Para personas discapacitadas con muletas o bastones es necesario que el gabinete y
la puerta midan 90cm de ancho, tendra barras de apoyo laterales ya sea horizontales o
verticales colocadas a 57cm de altura y 30cm del muro posterior al inodoro. También

- contara con gancho o ménsula auna altura de 1.60m para colgar las muletas.

En los mingitorios no habra escalones nidesniveles, el mueble estara colocado a 43cm
de su eje al plano de los elementos delimitantes, contard con bamas de apoyo
verticales de 75cm de largo en ambaos lados del mingitorio a una altura de 1.60m en su
parte superior. '

En los lavamanos las superficies que quedan bajo el lavabo, no seran filosas en el
espacio que queda libre. Seran colocados los lavabos a 76cm de altura libre, anctados
al muro para soportar un peso de 100kg.

Los accesorios toalleros y secador se instalardn a 100cm de alluramaxima, Las llaves
de los lavabos seran de disefio electronico.
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OBJETOS SOBRESALIENTES
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CAPITULO I
ANALISIS DEL CENTRO DE

REHABILITAGION PARA CIEGOS
Y DEBILES VISUALES
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GENTRO DE REHABILITACION PARA CIEGOS Y DEBILES VISUALES
CRECIDEVI

EL CENTRO DE REHABILITACION: SU FUNCIONAMIENTO.

Centro de Rehabilitacion para ciegos y débiles visuales, se crea ante la necesidad
de brindar mejoria en la calidad de vida a aquellos pacientes a los que no podia
ofrecerse mejoria visual mediante tratamiento médico yfo quirdrgico. EI objetivo
fundamental de CREVIDEVI es el que el paciente ciego y débil visual pueda
lograr su autosuficiencia, e integracion mediante la ejecucion de un programa
personalizado de rehabilitacion. Inicialmente se alendieron adulios ciegos y
deébiles visuales, pero muy poco tiempo después esla atencion debié de
extenderse a los nifios en etapas escolar, preescolar y lactantes.

MISION. La autosuficiencia e integracion de las personas ciegas y déhiles
visuales (mediante empleo de técnicas de rehabilitacion visual para el eficiente
empleo de la vision residual), de todos los grupos de edad y de cualquier nivel
socioecondmico.

METODOLOGIA. Aunada a ta fundacion de CRECIDEVI, se hizo la del
Servicio.de Baja Vision con ia finalidad de conocer el estado funcional de ta visidn
de los pacientes y delerminar el programa de rehabilitacién de una manera mas
efectiva. Dicho Servicio se encuentra ubicado dentro del Instituto de Oftalmolagla
y a el acuden pacientes referidos tanto por otros servicios del propio Hospital,
como aquellos que proceden de otras instituciones de rehabilitacion que no
cuentan con el apoyo del drea oftalmoldgica y especificamente de baja vision. Del
total de pacientes que acuden al Servicio de Baja Vision, el 44.5% (por ciento)
son referidos al CRECIDEVI, tanto para rehabilitacién basica, en el caso de
ceguera, como parz - shabilitacién visual, entrenamiento o instruccién en el uso de
ayudas opticas. El resto de los pacientes son valorados periédicamente en el
mismo y olro (s) servicios del Hospital. Una vez que se ha delectado la necesidad
de apoyo del CRECIDEVI, se inicia un manejo MULTIDISCIPLINARIO del caso:
Evaluacion del entornc socio-econémico y familiar, mediante estudio en e
departamento de Trabajo Social. Evaluacion del estado emocional del interesado
y de la familia, mediante estudio en el departamento de Psicologia. Evaluacion del
estado de incapacidad, escolar, laboral, dependencia, etc., mediante estudio en el
departamento de Pedagogia. Teniendo conocimiento del estado clinico
oftalmologico, psicoldgico, pedagdgico y social del interesado, se procede a
elaborar un programa de actividades personalizado, de acuerdo a los objetivos
Gue se propongan. Se asignan horarios, tutores y cuola de recuperacion.
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GRUPOS CON DISCAPACIDADES MULTIPLES. Se atienden ltodos los
grupos etarios, de los cuales, el 40% corresponde a edades entre 0 a 20 afios,
para aumentar el porcentaje después de los 60 afios. Debido a falta de
condiciones ideales para la atencion de nifios con discapacidad multiple, estos
(5.4%) son referidos a otras instituciones.

GRUPOS ESCOLARES. Se atienden grupos de estimulacion temprana,
pre-escolar, escolar inicial asi como un grupo preparatorio para integracién en
escuelas regulares. Siendo la meta la integracién escolar a una edad cronologica
idonea, se cuenta con un programa de integracion para supervisién y asesoria
mediante visitas itinerantes, asi como la edicion de material en sistema braille y
magnificado para los alumnos que asi lo requieren. En el caso de los adultos, se
cuenta con un programa de rehabilitacion basica para adultos jovenes y para la
tercera edad.

En dichos programas se cuenta con las materias de Lecto-escritura; en
sistema braille, en negro, en sistemas eleclrénicos (TVCC, computadora, realig
edge, etc.) Matematicas: &baco, calculadora magnificada, parlante, etc.)
Psicomolricidad, Orientacion y Movilidad Actividades de la vida diaria
Computacion Talleres varios: manualidades, literatura, musica, etc,

SERVICIOS. Baja Vision, Psicologia, Trabajo Social, Pedagogia, Biblioteca
braille, Fonoteca, Trascripcion de textos, Venta subvencionada de equipo especial.

COLABORACIONES. Con *luseo de Antropologia e Historia, Museo
Nacional de Arte, Museo de Historia Natural, Museo del Papalote. ,Con la Escusla
Normal Superior, Escuela Nacional de Optomelria, Escuela de Trabajo Social,

Universidad Iberoamericana, The Lighthouse Int, 1BM de México, instituto
Nacional de la Senectud, Sociedad Panamericana de Baja Visién.

PROGRAMAS. Educacion al Vidente ¢ Tu como ves? Ambos encaminados
a la difusién y comprension de la ceguera y baja vision por la poblacion en
general,

CUOTAS DE RECUPERACION. El costo real de la rehabilitacion es de
$50.00 (US$5.00) dia-alumno. Dado que la instiucion perlenece a la Junta de
Asistencia Privada, liene un caracter netamenle asistencial, por lo que, de acuerdo
al estudio socio econdmico se establece un porceitaje de subsidio para cada uno
de los alumnos. Se cuenta con un 5% de los alumnos que no lienen subsidio. Asi
como un 10% que tienen un subsidio del 100% y el 60% tienen un subsidio mayor
del 50% de la cuota de recuperacion. El 25% restante cuenta con un subsidio
mejor del 50% de la cuota de recuperacién.

NECESIDADES. Formacion académica para clinicos en baja vision.
Formacién  académica para técnicos en  rehabilitacion visual. Formacion

stadémica para instructores en estimulacién temprana. Equipo de ayudas 6pticas
a bajo costo, para venta subvencionada a los interesados.
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El CRECIDEV! depende del hospital de oftalmologia de la Fundacidn del
Conde de Valenciana. El procedimiento para obtener aiencion en este centro es g
través de la canalizacién de los médicos del Hospital de Oftalmologia. Los
pacientes atendidos en e hospital que tengan la necesidad de rehabilitacion,
educacion o entrenamiento laboral son enviadas al Centro de Rehabilitacién para
Ciegos y Débiles Visuales CRECIDEVI. Los pacientes que va estan en el Centro
de Rehabilitacion siguen recibiendo atencion médica en el Hospital de

Oftalmologia.
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PROPUESTA DE AMPLIACION Y REORDENACION

El Centro de Rehabilitacién para Ciegos y Débiles Visuales cuenta actualmente
€on un grupo muy reducido de alumnos. Para lograr un mejor fincionamiento se
pretende aumentar el nimero de personas a rehabilitar asi como también ampliar
los servicios que ofrece.

Ademas se pretenden hacer reformas arquitecténicas en el inmueble ya que
éste se encuentra en un estado de deterioro y tiene problemas para el
desenvolvimiento de los ciegos y los débiles visuales.

La propuesta de ampliacion se basa principalmente en:

* Elaumento del nimero de aulas _ .

e La construccién de un auditorio y saldn de usos multiples para las
presentaciones de los alumnos; asi como para presentar conferencias,
impartir clases a los médicos residentes del hospital y dar platicas de
informacion a la sociedad.

* Destinar un espacio propio para el acervo bibliografico asi como el acervo
fonografico y contiguo a éste plantear una zona de consulla de estos
materiales.

* Ampliar la zona de rehabililacion con el fin de poder atender a mas
personas que as! lo necesiten. '

¢ Crear una zona para el entrerzmiento laboral, principaimente se les entrena
en el uso de las computadoras ( para ventas por via telefénica elc.)

Con base en lo ya mencionado se propene disenar un edificio que albergue un
centro de rehabilitacion para los ciegos y debiles visuales que sea accesible al _

discapacitado.

Que la arquitectura permita establecer una comunicacion directa con el usuario
¥ que el hecho de tener sefializacion en el Sistema Braille y que el emitir alertas
sonoras sea mas bien un elemento complementario del cual al prescindir de éste
se pueda seguir leyendo correctamente el espacio arquitectonico.

Esto logrado a través de la estimulacion de otros sentidos que no sea la visién,
Ya que la arquitectura es un lenguaje, y se vale de diferentes elementos para
entablar una comunicacion. con el habitante, En esle caso en particular este
lenguaje mas que grafico debera basarse en el manejo de texturas, cambios de
niveles tanto en el piso como en plafones y cubiertas. Asi como el cambio en
incidencia de fa luz, el viento, del calor y el frio que se percibe en el espacio asi
como del que irradian los diferentes materiales El manegjo del color sera también
de gran importancia por que en el caso de los débiles visuales el uso dei color y
del contraste permile la réapida y facil identificacion de fos elementos en su
entorno. - : . .
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Los recorridos deberan de ser de facil entendimiento, es decir que no sean
recolridos laberinticos o en zig-zag con remetimizntos pronunciados. Se tomara
en cuenta la facil identificacion de los espacios de acuerdo a sus caracterislicas
formales, su amplitud o por la resonancia que tenga el focal.

Tode esto con el fin de garantizar- que el usuario pueda tener un mejor
desenvolvimiento dentro del edificio y en cuanto al usuario no solo beneficiara a
los ciegos y débiles visuales sino también a aquéllos que no tengan ninguna
discapacidad. '
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EL EDIFICIO 0 B e

ESTADO ACTUAL

DESCRIPCION Y MENCION DE LOS PROBLEMAS QUE PRESENTA EL
INMUEBLE A REHABILITAR EN SU DISPOSICION ACTUAL.

El inmueble que actualmente ocupa el CRECIDEVI se encuentra ubicado entre las
calles de Chimalpopoca y el Eje Central Lazaro Cardenas, en la Colonia Obrera,
Forma parte del Perimetro B del Centro Histdrico de i1a Ciudad de México. Dos
cuadras al norte sobre Lazarc Cardenas esta Sallo del Agua, precisamente donde
comienza el Centro Historico de la Ciudad de México.

Al T
IGLESIA DE NUESTRA SERORA DE LA CONCEPCION ENTRE LAS CALLES 0SE MARIA
: IZAZAGA Y EL EJE CENTRAL, A DOS CUADRAS DEL CENTRO DE REHABILITACION.

7 Este inmueble estd catalogado por el Inslituto Nacional de Bellas Artes
(INBA), es.decir que tiene un valor artistico por su insercion en el contexto y fue
consiruido en el siglo XX E ' :
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A pesar de su catalogacion el inmueble ha sufrido multiples alteraciones.
Los muros interiores casi sin excepcion han sido intervenidos, asi como la
disposicion de los locales. La estructura del pa’io es de los pocos elementos que
se conservan pero uno de los muros que a la fachada a éste ha sido
completamente modificada, se abrieron varios vanos para puertas y ventanas,
cambiando todo el sentido original de éste,

EL PATIO

Lo que en la actualidad se conserva de mejor manera es la fachada exterior
que adn conserva mucho del estado original, ya que el INBA no ha permitido que
ésta sea modificada en contraste con las intervenciones al interior.

LA FAGHADA

La' mayoria de estas intervenciones se han hecho por parte del
CRECIDEVI, pero se han hecho de manera discontinua y sin un plan rector que
permita darle unidad al edificio. Todo esto con el fin de adaptar el inmueble al
centro de rehabilitacion, pero atin asi éste cuenta con muchas deficiencias para tal
fir.

A continuacion se presenta el andlisis de la lectura que se le hizo al edificio
para identificar sus fallas y proponer soluciones a estas en la propuesta que se
presenta en esta tesis:
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Dentro del edificio no existe una circulacién, ni una sefalizacion clara que e
permita al ciego y al débil visual orientarsa y memorizar el recorrido de una
manera mas sencilla. Incluso para poder pasar a las aulas se pasa a través
del patio, estando este sin ninguna proteccion para la lluvia

El local que alberga la zona de psicomotricidad, donde los alumnos reciben
rehabilitacién motriz ademas de una terapia psicologica de relajacion; Se
encuentra ubicado en la zona de oficinas y tramites administrativos donde
existe un constante flujo de personas, por lo que hace que el desempeno
de las actividades de este local sea muy dificil.

E1 acceso al edificio se da de manera muy casual ya que la fachada tiene
una sucesién ritmica de ventanas y una de estas fue intervenida
convirliéndola en puerta de acceso, suprimiendo asi el acceso original que

se daba a través del patio. Aunado a esto no hay una sefalizacion desde la

via publica, que permita identificar el acceso.

VENTANA INTERVENIDA POR LA ACCESO ORIGINAL AGTUALMENTE
CULA SE ACCEDE ACTUALMENTE SUPRIMIDO

Los espacios no estan zonificados asi que se vuelve mucho mas dificil para
un invidente o débil visual poder orientarse y conjeturar |a disposicion de
los locales.

Eil acervo bibliografico en eslos momentos no cuenta con un jocal donde
colocarlos, ya que por el momento una parte sc encuentra en el salon de

psicomofricidad y otra en la recepcion sin una clasificacion adecuada y por

ende este material no es accesible. .

{ a2 sala de espera esta en el acceso-recepcion, sinuna vestibulacion dentro
de este local ademas este espacio tiene una disposicion muy accidentada,
con circulaciones cruzadas. Y el amreglo de los muebles de la sala de
espera, son mas bien un obstaculo para la libre circulacion.

. No existe un drea de recreacion ya que el patio como ya se menciono tiene

varias circulaciones cruzadas que impiden que en este espacio se puedan
realizar actividades sin el constante flujo de las personas. :
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*» No existe una zona jardinada que pudiera servir para la recreacion que es
necesaria para el desarrollo integral de los nifios.

+ La penetracion de luz natural es solo 7 través del patio y de la fachada
principal por lo que algunos de los locales tienen una iluminacién nula lo
cual agrava el problema de entendimiento del entormno para el debil visual.

LA LUZ EN EL INTERIOR DE LOS LOCALES ES MUY ESCASA

. - & No existen ductos por los cuales pasen las instalaciones por ejemplo las
. redes de iluminacion pasan por las fachadas como se muestra a
‘ continuacion,

_ Dentro de la propuesta presentada en este trabajo se traté de dar solucién a

los puntos que se mencionaron anteriormente, para asf lograr que la arquitectura

‘respondiese de una manera acertada a las necesidades especificas de los
usuario. _ : : :
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EL CONTEXTO

En este caso particular el siguiente apartado se ocupara de hacer una lectura
de las areas circundantes al predic donde se localiza el proyecto. Se presta

primordial atencién a las catles que dolimitan el proyecto asi como 1a colonia en
que se ubica:

Eje Central Lazaro Cardenas
Chimalpopoca
Colenia Obrera

Esta extension de temitorio estd habitada desde varios siglos atras.
Hacia 1800 por el sur de la ciudad de México mas alla de la Calzada de
Chimatpopoca, lo que ahora son los actuales limites de la colonia obrera las
construcciones todavia se encontraban dispersas y comenzaban a insinuarse
habitaciones en lo que seria la colonia Hidalge hoy la Doclores. Para 1870 y
1890 lo que hoy as rio de la Loza era el limite auténtico del sur capitalino.

LA AT VRS E A
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PLANO DE LA CIUDAD DE MEXICO HAGIA 1380 DONDE SE PERCIBEN LOS LIMITES DE LA
CIUDAD, SIENDO LA GALLE DE CHIMALPOPOCA EL LIMITE SUR EN AQUEL ENTONCES.
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En el ullimo cuarto def siglo XIX aparecen dos nuevos materiales: el
hierro y el cemento armado que virnen a sustituir en gran medida del uso del
tabique y asi como el de la cantera y el tezontle, la rapidez de construccion con

estos nuevos materiales hace que ia expansion de la ciudad se lleve de
manera mucho mas veloz.

Colonia Obrera, llamada asi seguramente porque sus lotes fueren
adquiridos a bajos precios a principios del siglo XX por obreros de oficios
varios entre los cuales sobresalian |os albaiiiles que trabajaban en las casonas
que se edificaban en ese entonces en la colonia Roma.

Segun el libro de Expansién de México de Sotomayor, se dice que la
rapida urbanizacion de la colonia obrera en relacion cen la Roma, asi como la
buena calidad de los materiales de construccion empleados se debia a que
como los obreros gue trabajaban en la Roma estaban edificando en la Obrera
con los maleriales adquiridos de las obras de |a otra.

En ia actualidad los predios de aquélla época con frente al eje central en
el tramo perteneciente a la Colonia Obrera estén en un estado deplorable de
conservacion, Incluso muchos de ellos se encuentran abandonados también
aquélios que tienen un importante valor arquitecténico como el Cine Maya.

CINE MAYA
SOBRE LAZARO CARDENAS ALGUNAS CUADRAS ANTES DEL CENTRO DE REHABILITACION

EDIFICIOS ANTIGUOS SOBRE EL EJE CENTRAL, LAZARO CARDENAS, DONDE ALGUNOS DE ELLOS
CUENTAN CON UN MUY MAL ESTADO DE GONSERVACION.
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La colonia desde su origen ha sido una zona habitada por personas de
bajos recursos asi que el mantenimiento que le pueden dar a los edificios en
general es poco. AUn asi esta zona es altamenle comercial y debido a esto se
ha construido obra nueva 1a cual no ha favorecido a la integracion del conexto.

Existen pocas 4reas verdes en |as i mediaciones el parque mas cercano
es el Lazaro Cardenas que es mas bien una explanada donde se posa el
monumento de dicho presidente y la invasion del comercio ar-hulante debido a
la cercania del Centro Historico es inevitable.

SHONUMENTO AL GENERAL LAZARO CARDENAS. .
- DE LAS MUY REDUCIDAD ARESA VERDES GUE EXISTEN EN LAZONA

También muchos de los_adificios abandonacdos son ahora morada de
nifios de Iz calle y vagabundos que han converlldo esta zona en una de las
mdés inseguras de la ciudad.

EDIFICIOS CATALOGADOS POR EL INHA QUE POR FALTA DE REHABILITACION O ABANDONO
HAN SIDO PRESOS DEL CASI TOTAL DETERIORO Y MUCHOS DE ELLOS SON USADOS COMO MDRMDAS DE
LOS NIROS DE LA CALLE

Este contexto conflictivo {con ruido trafico vehicular y. peatonal,
aumentado por la circulacién de fa Linea 8 det Metro por el eje central Lazaro
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Cardenas con una imagen urbana muy desencajada) se encuentra a dos
cuadras de! Centro Historico y como alguna vez fue parte de las afueras de la
ciudad ahora es “un suburbio® de la zona historica.

ACCESO AL METRO. LINEA 8 SOBRE El. EJE CENTRAL LAZARO CARDENAS

Dentro de este panorama se localiza el proyecto en la esquina de
Chimalpopoca y Eje Central, Los edificios contiguos a este inmueble son todos
de diferente &pocas, materiales, sistemas construclivos y usos. La tarea en
este trabajo fue, en un contexio tan desencajado, buscar la manera de
amortiguar las multiples actividades del exterior y ias que se llevaran a cabo en
el centro de rehabilitacién, donde muchas de las cuales necesitan de privacia y
de aislamiento del ruido; tratando también de no alslar completamente, en el
sentido urbano, el edificio del medio circundante. )
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PROGRAMA ARQUITECTONICO

1.AREA ADMINISTRATIVA

1.1.Recepcion _ 11M2
1.2.Sala de Espera 15.5M2
1.3.Direccion : 16 M2
1.4.Pedagogia 8sM2
1.5.8ala de Juntas 15.5M2
SUB-TOTAL 66M2
2.APOYOQ ACADEMICO
P 2.1Psicologia _ 19M2
2.2.Servicio Social 15M2 o
2.3.Trascripcion de Textos g © 15M2 . ' s
2.4.Audioteca _ ' 144M2 L
2.5.Biblioteca 144M2
2.6.Auditorio 119M2

SUB-TOTAL  438M2

" 3.REHABILITACION
3.1.Psicomolricidad . 119M2
3.2.Entrenamiento Visual _ 84 M2
3.3.Actividades de la vida diaria 84 M2
- 3.4.Adiestramiento laboral _ 84M2
' SUB-TOTAL 192M2

4.AULAS

4.1_Estimulacion Temprana 3c0M2
4.2 Preescolar _ 30M2
~ 4.3.Escolar | 30M2
4.4 Escolar |l _ 30M2
4.5 Adultos | : 30M2

4.6.Aduitos [1 - 30M2

SUB-TOTAL 160M2




51 ANALISIS DEL
: CENTRO DE REHABILITACION:

5. BERVICIOS _

5.1. Baros 80M2

5.2Cuarto de Maquinas 85M2
SUB-TOTAL 165M2

6.CIRCULACIONES SUB-TOTAL 581 M2

7.ESPACIO DESCUBIERTO SUB-TOTAL 210M2

BT

,Torﬂ%fﬂ a0 N

Las actividades realizadas en cada local se enumeran a continuacién, para dar un
preambulo de las necesidades arquitectnicas de cada espacio.

AREA ADMINISTRATIVA

RE CEPCtON
s _Atencion general at ptiblico.
+ Los alumnos y pacientes esperan a sus familiares para que pasen
por ellos.” '
« Servicio de conmutador.
Aclividades secretanaies de asuntos generales.

DIRECCION
"~ e Caordinacion de profesores
s Revisién de programas
+ Atencion general

PEDAGOGIA
¢ Coordinacion de profesores y de los programas semanales.
+ Revision de documentos y programas

SALA DE JUNTAS
* Juntas de profesores
» Juntas generales _
e Analisis de videos tomados del progreso de los alumnos

APOYO ACADEMICO

PSICOLOGIA : ’ :
L. Atencron programada de los alumnos y familiares
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VOLUNTARIADO Y SERVICIO SOCIAL

o Apoyo al personal académico para la divulgacion de informacion a la
comunidad y a los propios alumncs y beneficiarios.

TRANSCRIPCION DE TEXTOS
e Captura De textos
+ [mpresion de textos en Braille
= Almacén de libros y material en general

| AUDITORIO / SALON DE USOS MULTIPLES

« Platicas de profesores del Centro y de otras instituciones
« Platicas de informacion a la comunidad

s Conferencias

e Eventos estudiantiles

BIBLIOTECA Y AUDIOTECA
« Almacén del acervo bibliografico y auditivo
» Salas de lectura
.« Salas de audio con mddulos especiales :
s Sala de lectura comunitaria (lectura en voz alla de textos para
aquéllos que no conocen el sistema de lecto-escritura braille

RE_HABILITAGION

PSICOMOTRILIDAD

» Terapia de estimulacién multisensorial para ejercitar otros sentidos y
en géneral dar movilidad a todos los musculos y relajar los ojos.

ENTR “NAMIENTO VISUAL
» Enseiianza del uso de ayudas 6pticas

« Entrenamiento de la vista para dnsllngwr con el resto wsual formasy .
' colores

ACTIVIDADES DE LA VIDA DIARIA : _
« Enseiftanza de mecanismos que les penmitan conocer y utilizar todos -
aquellos elementos encontrados en una ¢asa comun, como preparar
comida, mantenimiento de la ropa, etc.

ADIESTRAMIENTO LABORAL

. e -Aqui se les ensefan diferentes actividades en las’ que pueden'
desarrollarse - laboralmente,  principaimente  €n manejo de
computadoras asi como en ventas telefonicas etc.
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AULAS {AREA DE ENSENANZA PARA LA REHABILITACION;

Las clases impartidas en este centro no pretenden dar una formacién
primaria o secundaria de una escuela regular, el objetivo es dar
lodos los elementos necesarios para que estos alumnos puedan
integrase a una escuela regular, asi que las clases abarcan temas
generales, la ensefianza de es sistema de leclo-esc'ura braille y el
desarrollo de talleres que ayuden a la rehabilitacién del alumno.
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DIAGRAMA DE FLUJO

[ADIESTRAMIENTO LABORAL |
[ACTIVIDADES DE LA VIDA DIARIA|
| ENTRENAMIENTO VISUAL |

[ORIENTACIONY MOVILIDAD |
"PSICOMOTRICIDAD GIMNASIO |

|TRANSCRIPCION DE TEXTOS |

[VOLUNTARIADO ]
[ SERVICIO SOCIAL |

[PSICOLOGIA

[ESTIMULACION TEMPRANA |

| PRE-ESCOLAR |
[EscoLares ]
[ADULTOS ]

- AUDITORIO: - N\ [GALADE JUNTAS

PEDAGOGIA ]
PIRECTION )
[RECEPCION i
[SALA DE ESPERA ]

| ADMINISTRATIVA.

.
N

IVESTIBULO
[ O
i
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PROPUESTA ARQUITECTONI_CA .
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CONCEPTO

Para la conceptualizacién del proyectc arquitectonico se partié de la base de
conservar todos aquellos elementos que formasen parte del edificio original,
quitando todas aquellas intervenciones hechas en etapas posteriores. Se
determind conservar la fachada, los ejes de composicion y estructura los locales
adyacentes a la fachada poniente y norte.

.+ Se plantea ia apertura de un drea verde, que sirve para mitigar el ruido de
las calles ademas de dar un espacio jardinado al predio con el cual no cuenta.
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La parte oriental del inmueble s la mas intervenida aclualmente, por [o que
_ aqui se prapone la ubicacion de los lucales de mayor dimension. Sobre los ejes
; principales de composicién se propone, en la parte nueva, un mura muy ancho de
cantera con dimensiones y material diferentes a otros den*-o del proyecto.

Como transicion entre 1a obra nueva y la parte del edificio por conservarse
proponen las circulaciones que son corredores provistos de un plafén curvo que -
da una connotacion diferente de los demas locales en la propuesta. -
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En las dreas mas cercanas a las calles se proponen las escaleras y las
areas dedicadas a actividades administrativas y académicas del profesorado ya
que son del programa las que menos prevacia necesitan, aunque también
aisladas de la fachada por una circulacién con el fin'de no intervenir la fachada y
dejar un espacio de transicion entre ia calle y dichos espacios.
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Existe una zonificacion dividida en cuatro dreas principales:

AINORT E el &rea de ensefanza parala rehabllltacmn' las aulas.

Al ORIENTE la zona de rehabilitacion.,

Al PONIENTE los locales de tipo administrativo.

En el CENTRO-SUR (la parte nueva) los recintos de grandes dimensiones
como |2 biblioteca, la audioteca, psicomotricidad y la terraza de recreacion, todos

eslos espacios son los Gue se proponen en el programa arquﬂeclonlco como
Ioca[es requeridos dentro del proyecto arquitectomco
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CATALOGO DE PLANOS

NO. A : ARQUITECTONICOS
1 A0 ESTADO ACTUAL
2 Al PLANTA DE CONJUNTO
3 A2 PLANTA BAJA
4 A3 PRIMER NIVEL
5 Ad © SEGUNDO NIVEL
6 AS PLANTA DE AZOTEA :
7 A6 CORTES _ L
8 A7 CORTES
; 9 AB - FACHADAS
10 A9 FACHADAS :
11 Al0 FACHADAS 0
; 12 Af1 PERSPECTIVAS
i
B ) !
. D - NETALLES ;
: 13 )| BANOS -
14 - D2 © CUARTO DE MAQUINAS
15 D3 - ELEVADOR - )
E S _ ESTRUCTURAL L o _ o R
16, E1 " GIMENTACION - : - - R
17 E2 " PLANTA BAJA BRI
18 I . PRIMER tavEL
19 E4 SEGUNDO NIVEL
20 E5 . CORTE POR FACHADA
_ s 'INSTALACION SANITARIA
21 151 " PLANTA DE AZOTEAS '
22, i52 SEGUNDO NIVEL
23 183 " PRIMER NIVEL
24 154 PLANTA BAJA
B IH : INSTALACION HIDRAULICA
25 - o IHY PLANTA BAJA ' : '
26 "IHZ - PRIMER NIVEL

27 1H3 - SEGUNDO NIVEL
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IE INSTALACION ELECTRICA
' 28 IE1 PLANTA BAJA ILUMINACION Y FUERZA .
P 20 ®2 PRIMER NIVEL ILUMINACIONY FUERZA
30 IE3 SEGUNDO NIVEL iILUMINACION Y FUERZA
i

AC ACABADODS
31 ACAH PLANTA BAJA i

: 32 AC2 PRIMER NIVEL

o X AC3 SEGUNDO NIVEL

P K . " CANCELERIA Y CARPINTERIA
: 34 K1 PLANTA BAJA :

P .35 K3 . . PRIMER NIVEL
B 36 K5 _ SEGUNDO NIVEL

a7 KB ' DETALLES
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INSTALACION SANITARIA
.\

El Reglamento de Construcciones del Distrito Federal tiene contemplado en varios
articulos la manera en la que debe realizarse la instalacion sanitaria y a
continuacién se presenta parte de Ia reglamentacion que debe eumplirse.

Art. 154
Llaves de cierre, economizador de agua.
W.C.: descarga maxima de 6 litros _
Regaderas y Mingitorios: Descarga maxima de 10 its./min.
Lavabos, Tinas, Lavaderos de ropa y fregaderos no mas de 10 Its./min.

Tuberia de ventilacion 1.5 a 2 m sobre el nivel de azotea.

Art. 159
Todos los albanales y bajadas en su inicio deberdn contar con un tubo de

veniitacién de 5 cm. de diametro.
El diametro de! tubo ventilador sera de la mitad del didmetro del desaglie

del mueble pero nunca menor de 32 mm.

Art. 157
Las tuberias de desag™= de los muebles sanitarios deberén de ser de fierro
fundido, fierro galvanizado, cobre, cloruro de polivinilo o de otros materiales

que aprueben las autoridades competentes.

Las tuberias de desagiie deberan tener una pendiente mimma del2%y un’
dlame!ro no menor de 32 mm (1/4 7).

Art, 158
Prohibido ef uso de gargolas o canales que descarguen agua a chorro fuera

de los limites propios de cada predio.

Art. 159
Albanal 15 cm de didmetro

2 pulgadas
2 % de pendiente

Art. 160
Registros
Un registro a cada 10 metros éstos medidos de centro a centro, o bien en

cada cambto de direccion

Las posibles medidas de los registros son las siguientes:

40 x 60 hasta 1 metro de profundidad
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50 x 70 de 1 a 2 metros de profundidad

INSTALAGION SANITARIA

60 x 80 mayor de 2 metros de profundidad
Pozo de visita mas de 3 metros de profundidad

Estas son algunas olras condiciones que deben de cumplir los registros:
» Tapa de cierre hermético

Lugares habitables con doble tapa
Un registro 1 metro antes de salir
Registro inmediatamente después de 1 bajada
Uniones a la primera mitad con respecto al flujo
Registro minimo 40 cm. de profundidad
Van con e! sentido longitudinal del agua

Las lineas suspendidas por losa se registran a traves de un tapon registro.
Las columnas de desagiie verticales deben registrarse por medio de tapén registro

@ 4 u & metros.

El reglamento pide una BAP por cada 100 metros cuadrados.
La pendiente de la azotea debe ser de 2%.

INSTALACION SANITARIA

CALCULO POR NIVEL

MUE.BLE CANTIDAD DIAM. DESAGUE |UNIDAD DESCARGA {1).D. DESCARGA
W.C. Fluxometro 2 00 8 16
Mingitorios 1 50 - 4 4
Lavabos 3 50 3 9
C.oladeras 3 . 50 | 1 3

32 U.D./NIVEL
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TABLAIY I
TRAMO MUEBLES U.D. U.D. TOTAL DIAMETRO DIAMETRO FINAL
A-B 1 cespol coladera 1 1 1 1/4" 114"
B-C 1 cespol coladera 1
1WC 8 9 2" 4"
C-E 1 cespol coladera 1 _
iWwC 8 9 2" 2"
D-E 1 lavabo - 3 3 112" 142"
E-H 1 cespol coladera 1
1WC 8
1 lavabo 3 12 2" 2
F-G 1 cespol coladera 1 1 11/4" 11/4"
G-H 1cespol coladera] 1
1WC - B 9 2" 4"
H-J 2 cespel coladera 2
' lavabo ' 3
| 2 WC 16 21 2" 2
I-d 1 lavabo 3 3 142" 112"
J-M ? cespal coladera 2
2 lavabos 6 ‘
2 WC 16 24 212" 212"
- K-L 1 cespol coladera 1 1 114" 11/4"
L-M 1 cespol coladera 1
1 WC 8 9 2" 4"
M-O 3 cespol coladera 3
3WC 24
2 javabos 6 33 4" 4"
. N-O 1 lavabo 3 3 112" 11/2"
“O-P 3 lavabos 9
3 cespol coladera 3
24 36 4"

3 WC

4" .
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TABLA I CALCULO DE LA BAJADA
TRAMO UD U.D.TOTAL DIAMETRO DIAMETRO FINAL
P2-P1 36 36 4" 4"
P1i-PPB /Bx2 72 4" 4"
PPB.P00 36 x 3 108 " 4"
ALBANAL U.D. TOTAL DIAMETRC DIAMETRO FINAL
108 4" 6" minimo por reglamento

160 mm (6")
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INSTALAGION HIDRAULICA

REGLAMENTO DE CONSTRUCCIONES DEL DISTRITO FERERAL
De los articulos dispuestos para la reglamentacion de la instalacion hidraulica de
encuentran los siguientes:

TRANSITORIO B
Superficie total 2.50 m2/alumno
Aulas 0.90 m2/alumno
Areas de esparcimiento 0.60 m2/alumno

TRANSITORIO C
Educacion 20 Itsfalumno/turno ab,c

- Las necesidades de riego se considerarén por separado a razon
de 5 Its/alumno/dia.

- Las necesidades generadas por los empleados o trabajadures se
consideraran a razén de 100 ltsitrabajador/dia.

- En lo referente a la capacidad de almacenamiento de agua para
sistemas contra incendios debera observarse el articulo 122 :

- 5 ts por metro cuadrado construido

- Dos bombas automaticas; una eléclrica y olra de motor de .
combustion interna con una presion constanie entre 2.5 y
4.2 kgfem?2. _

- Red hidraulica exclusiva para toma siamesa de 64 mm.
- En cada piso gabinetes con salidas contra incendios con

conexiones para mangueras.
Art. 150
Las cisternas deben ser calculadas para almacenar 2 veces la
demanda minima diaria de agus potable.

Empleados 20 aprox.
Alumnos 75 maximo,
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CALCULO
Calculo del consumo
DOTACION 20 litros x 75 alumnos = 1500
= RIEGO 5 Its. x 180 m2 jardin = 900
EMPLEADOS  1001ts. x 20 = 2000
CONSUMO 4400 lts.
Calculo de a cisterna |
CISTERNA 44C0lsx2 = 8800 Its.
INCENDIO 51ts x 1946 = 9730 lts.

Para incendio minimo 20000 litros

CISTERNA 8800 9M3
20000 20 M3
28800 29 M3

MEDIDAS DE LA CISTERNA

2.20x 8.50 x 2.00 = 37.4
2.20x 6.20 x 2.00 = 27.28

Célculo de la potencia de la bomba -

Serian dos bombad una conectada al ramaleo general y otra conectada al sistema
contra incendios, las dos bombas serian de la misma potencia sélo que aquélla
que se conecte al sistema de incendios debera de ser de combustible.

BOMBA 1 % H.P. conectada al hidroneumatico
BOMBA 2 ¥ H.P. conectada al sistema contra incendios.
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POTENCIA DE LA BOMBA

HP=QxH
5xe

HP= Potencia de la Bomba

Q= Gasto en lts/segundo
h= altura fisica + 10 % friccion + 10% de codos
e= eficiencia = .60 - .80

Q= gasto 28800 =1
8 x 3600 8 x 3600
HP= 1 x 2,50 =0.04  1/2HP.

C75x .7

INSTALACION HIDARULICA
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INASTALACION ELECTRICA

ILUMINACION. CALCULO POR LOCAL.
AUDITORIO

E = 300 luxes

Lampara de iluminacién directa

Factor de mantenimiento (fc) = 0.70

indice del local = AxL /h(A+L} =13 x 9/ 5(13+9)=1.06

Coeficiente de utilizacion (por tablas de acuerdo al indice del local, los colores
del local y el tipo de lampara) Cu = 0.40

Calculo del nimero de limenes:
E xS /Fe x Cu=125,357.14 limenes

32 salidas 16 lamparas fluorescentes
16 lamparas reflector

REFLECTOR o LAMPARA FLUORESCENTE

Cadigo 153921 . Cadigo 318021

Catalogo "SOLAR" Catalogo “SOLAR”

Watts 300 Watts 30

Dif. Flood - | Blanco frio

3700 ldmenes 2200 lomenes

Largo 15.9 cm. Largo 91.4cm.

Longitud al centro de luz 8.8 Vida 7500 hrs.

Vida 2000 hrs. ;
1

WATTS TOTALES DE ILUMINACION = 5760

BIBLIOTECA

E = 700 luxes

Tipo de lampara de iluminacion directa
Factor de mantenimiento (fc) = 0.70
indice del local = AxL / h(A+L) = 1.875
Coeficiente de ufilizacion (Cu) = 0.44

(Calculo del numero de limenes:
E x S/ Fe x Cu = 255,681.82 lumenes
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39 salidas de lamparas de alumbrado general 220 volts
38 salidas de lamparas fluorescentes
6 salidas de lamparas de alumbrado general

EAMPARA DE ALUMBRADO
GENERAL 220 VOLTS
Codigo 145661

Catalogo “SOLAR"

Watts 150

Color pera

2090 limenes

Largo 14.8 cm.

LAMPARA DE ALUMBRADO
GENERAL 125 VOLTS

Codigo 128001

Catalogo "SOLAR"

Watts 60

840 litmenes

Largo 10.5 cm.

Longitud al centro de luz 7.5¢cm

Longitud al centro de luz 11.1cm Vida 1000 hrs.

Vida 1000 hrs.

LAMPARA FLUORESGENTE
Cadigo 325011

‘Cataiogo “SOLAR"

Watts 40

Luz de dia

2800 limenes

Largo 121 cm.

Vida 9000 hrs.

WATTS TOTALES DE ILUMINACION = 2460

LAMPARA FLUORESCENTE

REHABILITACION

Codigo 319011
E = 300 luxes Catalogo “SOLAR"
Tipo de [Ampara de iluminacion directa Watts 30 :
Factor de mantenimiento = 0.70 Luz de dia

1950 lamenes
Largo 91.4 cm.
Vida 12000 hrs.

indice del local = AxL / h(A+L) =1.94
Coeficiente de Wilizacion = 0,40

Calcuio del nimero limenes:
E x 8 /Fe x Cu = 93750 lumenes

24 salidas de lamparas fluorescentes

WATTS TOTALES DE ILUMINACION 1440 POR NIVEL
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AULAS
E = 700 LUXES LAMPARA FLUORESCENTE
Tipo De ldampara de iluminacion directa Cddigo 328011
Factor de mantenimiento = 0.70 Catalogo "SOLAR"
Indice del local = AxL /h(A+L)=1.37 Watts 55
Coeficiente de utilizacion = 0.43 Luz de dia
3850 ltmenes
Célculo del nimero lamenes: Largo 182 9 cm.
E x S/ Fe x Cu = 73255 limenes Vida 12000 hrs.

12 Salidas de lamparas fluorescentes

WATTS TOTALES DE ILUMINACION = 1320

OFICINAS ,
o LAMPARA FLUORESCENTE

E = 700 LUXES Cddigo 325011

Tipo De ldmpara de iluminacién directa Catalogo "SOLAR"

Factor de mantenimiento = 0.70 Watts 40

Indice del local = AxL /h{A+L) = 1.77 Luz de dia

Coeficiente de utilizacién = 0.46 2600 limenes

: Large 121 cm.

Calculo del ndimero lamenes: Vida 9000 hrs.

E x S /Fe x Cu = 166,304.35 ltmenes

36 salidas de lamparas fluorescentes

WATTS TOTALES DE {LUMINACION PLANTA BAJA = 2880
WATTS TOTALES DE ILUMINACION PLANTA ALTA = 1920

WATTS TOTALES DE [LUMINACION = 4800
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PASILLOS Y ESCALERAS

20 Safidas por nivel
80 salidas totalas

INSTALACION ELECTRICA

LAMPARA FLUORESCENTE
Cddigo 318021

Catalogo “SCLAR”

Watts 30

Blanco frio

2200 limenes

Largo 91.4cm.

WATTS TOTALES DE
ILUMINACION =3600

Vida 7500 hrs.
EXTERIORES . REFLECTOR PARA INTEMPERIE
15 SALIDAS EN LA FACHADA e eGLAR"
5 SALIDAS EN EL PATIO Vraits 300
[ =
8 SALIDAS EN EL JARDIN Colar ambar
‘Long. Al centro de luz 7.8
28 SALIDAS TOTALES Lasgo 14.4 cm..
Vida 2000 hrs.

WATTS TOTALES DE ILUMINACION = 2800 -
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INSTALACION ELECTRICA. FUERZA (CONTACTOS)

BIBLIOTECA 23
AUDIOTECA 24
AUDITORIO 10
OFICINAS 12
BANOS 9
AULAS ) 24
REHABILITACION 45
CUARTO DE MAQUINAS 5
GIMNASIO 13

160 CONTACTOS 150 WATTS CADA UNO = 24, 000 WATTS

WATTS TOTALES DEL EDIFICIO

5760W AUDITORIO . H

- 5760W GIMNASIO !
9400W BIBLIOTECA

- 9400W ADIOTECA
7920W AULAS
2640W BANOS - : . .- -

- 4800W OFICINAS BT
4320W REHABILITACION -
2600W PASILLOS Y ESCALERAS
2800W EXTERIORES -

24000W CONTACTOS

‘80400 WATTS TOTALES

Esto implica que se necesitara de un sistema trifésico.

La subestacion se encuentra actualmante en el costado norle del edificio
en la entrada al estacicnamiento del hospital.

Los tableros generales de piso se proponen en el cubo de escaleras y
-elevador. Se proponen otros lableros zonales en el 4rea de la biblioteca y la
‘audioteca. '
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GRITERIO ESTRUCTURAL
I

BAJADA DE CARGAS

ANALISIS DE CARGA. DESTINO ESCUELA.

Losa de entrepiso:

Carga viva 300 kg/m 300 kg/m
Losa 1x0.10x2400kg/m3 240 kg/m
Firme 1x0.03x2100kg/m3 63 kg /m
Plafén de yeso 1x0.02x1500kg/m3 30 kg/m
Pavimento 1x0.015x1500kg/m3 55kg/m
688 kg/m
Losa de azotea; :
Carga viva 100kg/m 100 kg/m
Losa . 1x0.1x2400kg/m3 240 kg/m
Firme o entortado 1x0.03x2700kg/m3 63 kg /m
Plafén de yeso 1x0.02x1500kg/m3 30 kg/m
Tezontle : 1xD.10x1550kg/m3 155kg/m
Impermeabilizante : - ' . 23kg/m
611 kg/m
Mure de tabique
0.30x3.00x1.8¢Ym3 _ 1.624mi
Muro de concreto: )
0.20x3.00x2.4t/m3 . 1.44t/mi
Vigas de acero:
Viga IPR 1=2.5 montén 6"x5" 32ka/ml
Viga IPR [=4.5 viga : 24"x12° 100kg/ml
Viga IPR =9 viga 46"x16" 260kglml
Coiumna:

Columna IPR 3.00m altura 0.30x0.20 67.1kg/ml
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CRITERIO ESTRUCTURAL

ESPECIFICACION DE ELEMENTOS ESTRUCTURALES

VIGAS O TRABES
T1 viga | perfil IPR
T2 viga | perfil IPR
T3 viga [ perfil [PR
T4 viga | perfil IPR
T5 viga | perfil IPR
T6 viga ! nerfil IPR
T7 viga | perfil IPR
T8 viga | perfil IPR
T10 viga | perfil .{PR
T11 viga | perfil IPR
T12 vigé | perfil IPR

203.2mm x 133.4mm
152.4mm x 101.6mm
152.4mm x 101.6mm
152.4mm x 101.6mm
152.4mm x 101.6mm
152.4mm x 101.6mm
203.2mm x 133.4mm
457.2mm x 180.5mm
457.2mm x 190.5mm
457.2mm x 190.5mm

457.2mm x 190.5mm

Viga | perfil rectangular IPR

152.4x101.6
A-36
peso=13.40kg/m2
dIAf=2.72cm4
s=91cm3

carga 4.87 ton

Viga | perfil rectangular IPR

203.2x133.4

A-36 _
Peso=30.20kg/m2
d/Af=1.54cm4
s=298cm3

carga 8.87 ton

* Viga | perfil rectangular IPR

~-457.2x190.5
T A-36

- Peso=128.1kg/m2
d/Af=1.66cmd
‘s=1457cm3
... carga 33.12 ton

largo 4.50m
largo 6.50m
fargo 3.00m
largo 2.65m
largo 2.50m
largo 3.50m
largo 5.00m
largo 9.00m
largo 5.20m
largo 5.80m

largo 6.60m"
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COLUMNA

C1 Columna IPR
Altura en ¢cm 300
304.8mm x 165.1mm
acero A-36
peso 44.6kg/m
A=56.7 cm2

Carga 62.3 tan
Lir=76.7

L C2  *Nota la columna tiene las mismas caracteristicas que la columna 1 pefo
i ésta va recubierta de concreto en forma circular, logrando asi un diametro de
45cm. ‘ '
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PRESUPUESTO ' :
El siguiente presupuestd se realizd de acuerdo a los parametros: publicados
por la empresa BIMSA de costos en el catalogo JULIO 1999°

El parametro que se tomé como base fue el siguiente:

Descripcion del proyecio:
Escuela 4409m2 y 800m2 de construccion

2 pisos con obra exterior
900 alumnos por tumo

*Se ha hecho una modificacién de acuerdo a la inflacidn existente desde la
fecha de la publicacién hasta la realizacion de éste proyecto tomando como
bage que la inflacién prevista para 1999 fue del 10% y la inflacidn del “00 se
calcula de un 8.87%.

De los conceptos que a continuacién se mencionan el Manua! establece la
siguiente definicién de éstos: . '

_Cimentacién ' :
Subestructura: Firmes, muros de contencion, excavacion para sotanos
Superestructura: Losas, trabes, columnas y escaleras.

Cubierta exterior (vertical): Fachadas y colindancias.

Techos: impermeabilizacion y tragaluces.

Construccion interior: Muros, acabados y particiones.

Mecanicos; Hidrosanitario y aire acondicionado.

Elactrico: Electricidad, ikrninacidn, sonido, comunicacion. ,
Condiciones generales: Proyecto, licencias, no pre\nstos imprecision de
modelos. .

10 Obras exteriores
11.Especialidades: Cacina integral.

LONDO R QR -

‘El proyecto del Centro de Rehabilitacion para Ciegos y Débiles Visuales
tiene 2011m2 de construccion. Si se toma el parametro del manual BIMSA de

$3957 pesos por metro cuadrado construido para 1988, nos da con el aumento
por la inflacion para el aflo 2000 $4488.50 pesos por metro cuadrado.

Ef presupueslo eshmado desglosado por concepto se presenta a
conlinuacion:

CIMENTACION 9.7% $ 875,558.23

SUBESTRUCTURA C 75% $ 676,978.01

SUPERESTRUCTURA 2579% $2.327.901.70
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CUBIERTA EXTERIOR

TECHOS

CONSTRUCCION INTERIOR

SISTEMA MECANICO

CONDICIONES GENERALES .

ESPECIALIDADES
OBRA EXTERIOR
E INFRAESTRUCTURA

TOTAL

8.34%
1.05%
5.76%

517

19.90%
1.20% -

6.87%

PRESUPUESTO ESTIMADO

% 752.799.55
| $135,395.60
$519.919.11
$ 466,663.51
$1,706.248.30
$ 108,316.48

$620,111.86

$9, 026,373.50
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CONCLUSIONES

E! trabajo aqui presentado tiene como primera intencién ser el medio por el
cual obtener el titulo profesional de arquitecto, siendo ésta la etapa de

demostracion en cuanto a la formacién profesional -se refiere. A manera

personal este trabajo fue mas para reafirmar los conocimientos que manejaba,
siendo éstos de una manera débil, asi como para reforzar ciertas ideas con las
cuales coincidia. Existieron también sjtuaciones en las que carecia del
conocimiento y fue posible a través de [a investigacion y asesoria de
comparieros y profesores aclarar dichas dudas, por lo que creo que el estudio,
la investigacion y la adquisicion de nuevos conocimientos nunca concluye.

En cuanto al desarrollo de esta tesis también tiene una intencion como
tal siendo ésta el plantear un proyecto que cubriera, de una manera 6ptima e
mtegral las necemdades de un edificio para ciegos y débiles visuales.-

El interés de la mtegracudn de |la persona discapacilada es muy recients;
la iegislacion en esta materia en México es relativamente nueva y aunque
incluso en el Reglamento de Construcciones del Distrito Federal vienen

indicados los requerimientes que se deben de cumplir para lograr que los

edificics no se conviertan en una bairera para las personas con discapacidad,

la Norma Técnica que delimita con precision l2a manera en que deben hacerse .

dichas adecuaciones esta por publicarse.

Debido a lo antes mencionado parte de las adaptaciones para las

personas con discapacioad estan basadas en la norma estadounidense ADA

(Americans with Disabilities Act.)

 Ei reciente-interés, por oto lado también influy6 en &l hecho de tener
pocos edificios de referencia ya que de fos pocos encontrados, la mayoria eran
inmuebles gue no cantaban con los satisfactores necesarios para las personas
ciegas y débiles visuales,

Lo anterior dicho derivé en un trabajo mas enfocado a proponer un
espacio resultado del andlisis y conocimiento de las necesidades especificas
del usuario que aplicar el reglamento como una receta de cocina; es decir se
propuso un edificio que contase con lus medios para facilitar al habitante el
modo de recorrer y en si usar €l espacio sin pretender ser un’ proyecto
exclusivo para ciegos y débiles visuales.

En la nueva comiente de la rehabilitacion de tiende a incorporar al
discapacitado a la vida corriente sin tratar de excluirlo asl como tampoco de

hacer un mundo exclusivo para él. Esto ademds de tener conocimiento que -

parte del personal de dichos centros de rehabilitacion no tienen -ninguna
discapacidad dio pie a proponer un edificio que contara con los aditamentos

" gue haran mas facil el desenvolvimiento de dichas personas en el medio peroa -

4+ remdanE
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la vez tratando de seguir los lineamie~tos de un edificio comdn con los que
estaran en contaclo gran parte de su vida.

Cabe recalcar que el Centro de Rehabilitacién para Ciegos y Débiles
Visuales (CRECIDEV!(), existe tanto como institucién de asistencia privada asi
como en instalaciones; y debido a una propuesta de ampliacion y-
reordenamiento es como viene requerida la rehabilitacion del inmueble que
ocupa actualmente, en la calle de Eje Ceniral Lazaro Cardenas numero 82 de
la Colonia Obrera.

: Dicho inmueble como ya se ha mencionado dentro de este trabajo, esta
_ catalogado por el Instituto Nacional de Bellas Artes (INBA), ya que la fachada
de éste cuenta con un importanie valor artistico,

Para la propuesta de rehabilitacién del inmueble s2 pretende respetar el

esquema arquiteclonico original. Se parti6 de la idea de conservar Ia fachada el

- muro norte del patio principal asi como las crujias norle y oriente en su
totalidad, que son las partes mejor conservadas.

. Dado que el centro de' rehabilitaciéon en su disposici'bn actual carece de
- una zonificacién y una distribucion de espacios adecuada, se propuswron las
siguientes medidas _

 Las dreas administrativas y de servicios se localizaron adyacentes
a la fachada, ya que la calle proporciona un rumor !ntanso y estos
locales no tienen un uso tan pnvado

o Insercion de un espacia ajardinado, ya que el inmueble careca de
éste para proporcionarle una zona de filtracién de agua al
subsuelo asi como una zona verde qua ayudara a la rehabilitacién
y finalmente como amertiguadar entre el exterior con un ambiente -
muy conflictivo y €l interior que desea ser un espacio mucho mas
pasivo, .

s Las aulas se situaran el la crujia norle, en su actual localizacion,
por la conveniencia de la iluminacion norte que es mucho mas
uniforme y no produce sobras gronunciadas que limitarian el resto
de vision de las personas débiles visuales.

« Laparte centro-sur del inmueble es er &rea mas intervenida, porio
que se proponen los locales que se apadieron al programa
arquitecténico, fos cuales requerian de grandes dimensiones y
demandas técnicas diversas a las ya existentes en el edificio.

La aportacian en esta tesrs recae en el hecho de plantear un edificio que -
: pudiese ser habitado por personas carentes total o parcialmente del sentido de
la vista, el cual sé ha creido el .medic por excelencia para percibir la
arquatectura Sm embargo los recomdos ‘materiales, texturas, tamano y
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resonancia del local son conceptos que pueden ser percibidos a través de los
demas sentidos. . : .

Parte .de la intencion de este trabajo es mostrar que la arquitectura
adecuada a las necesidades de las persanas con discs,acidad no produce un
objeto excluyente, sino que nos provee de mas recursos que permiten
enriguecer el quehacer. arquitecténico ya que muchos de los edificios en esta
ciudad estan hechos para impresionar visuaimente al espectador sin contar coin
un respaldo contextual, tedrico, tecténico o funcional.

Asi que es importante hacer notar que este proyecto esta disefiado para
ser percibido de una forma multisensorial, es decir mediante el tacto, tanto en-

_su forma haptica como en la cenestésica, el oido y también’la visla,

acentuando asi el hecho que la arquitectura no forma parte de las artes

visuales.

. En cuanto a la aportacion urbana en un contexto muy desencajado, con |
intervenciones de poca calidad por su constante condicion de seruna zonade -
bajos recursos, este proyecto es una pequeiia intervencién con la que se busca
respetar el sentido original pero.siempre tratando de dar una respuesta
contemporanea. : ) . '

En los Gltimos afios esta zona se ha convertido en una zona muy
comercial lo que ha traido una derrama econdmica importante, situacion que
permitiria hacer una reorganizacién urbana de la zona y proporcionar asi la
revitalizacion de ias zonal aledafas del Centro Histérico de la Ciudad- de
México. ' : :
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