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PROLOGO

Trato de ubicarme en como debieron ser los espacios médicos desde los inicios de la
humanidad. Y no me fue nada dificil, pues debimos haber respondido al instinto basico
animal. Todo animal, al estar enfermo, lo primero que hace es apartarse, por varias razones,
entre ellas pueden ser: no exponerse ante agresiones del grupo, y no exponer al grupo, por lo
tanto, este lugar tenia que ser alejado y un tanto secreto.

En la misma naturaleza, la hembra que va a dar a luz, busca un lugar ha cubierto de las
inclemencias del clima, templado pero principalmente comodo y suave. Ambas situaciones,
debian estar provisto o al menos de facil acceso a agua, y alimentos

Pero esto sucede de manera individual, donde cada ser debe procurarse este espacio especial
cuando hay que enfrentar una enfermedad, o solo la pareja encargada de la cria se encarga de
los cuidados. Ya que existen grupos animales, donde los viejos y enfermos, se van rezagando y
son olvidados, o hasta sirven de distractores para los depredadores.

La especie humana, al parecer desarrollo un sentimiento de protecciéon hacia sus viejos,
enfermos y en mayor medida hacia los nifios y el ntcleo familiar. La historia individual de los
pueblos, pasaron y pasaran por similares episodios, dependiendo en qué etapa social se
encuentren.

En pueblos jovenes, o pequeiios, el espacio destinado a la salud, solo cuenta con un techo, y
cuatro paredes, con los materiales apenas minimamente para resistir los cambios climaticos.

Cuando evoluciona o crece el pueblo, la necesidad y la exigencia de la poblacion, estos lugares
deben ser mejorados, pero como no tenian un plan original, terminan siendo removidos a
viejos edificios propiedades de las autoridades (palacios, escuelas, Iglesias, colegios, casas,
decomisados) y pocos donados.

Estos edificios, son solamente remodelados para ser adaptados y cumplir con las funciones de
centros de salud, donde ya se cuida que los espacios sean mas seguros, con mas servicios
esenciales, y donde al menos ya existe un area de atencién para hombres y otra para mujeres
y ninos. Al ser solo adaptados estos edificios, los materiales originales sobre los que estaban
construidos, no eran los adecuados para albergar y ser tratados pacientes de todas las
patologias, hasta algunas eran exacerbadas por estas condiciones.

Ademas de no permitir la adecuada asepsia y antisepsia necesaria en el cuidado y trato de los
pacientes.

Las autoridades, tuvieron que proveer de nuevos lugares de atencion para la salud,
estos nuevos edificios, ademas de responder a las necesidades que la poblacién iba
requiriendo, especialmente por el crecimiento poblacional, el disefio debia cooperar

con la logistica médica, separando por especialidades, para que cada seccion tuviera las
instalaciones de servicios adecuados para el tratamiento del paciente.
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Donde ya el autor de las obras arquitectdnicas, tiene necesidades médicas que cumplir,
pero también el compromiso con el paisaje, pues siendo un edificio donde se practica
salud, también este debe propiciar confort al paciente, visitante y vecino. Y tener una
vision de crecimiento y transformacion del mismo edificio. La evolucidn de los recintos
de salud, es dada por las patologias y la ciencia de la época, en un principio, traumaticas,
infecto contagiosas, patologias de guerra, insalubridad, epidemias virales, fauna nociva,
transmision sexual, desnutricion, contaminacién ambiental, etcétera.

Hoy, el mundo se enfrenta a nuevos retos, ironias de la vida, por resolver viejos eventos, la
busqueda de la supervivencia humana y detener la sobrepoblacion humana , ha
modificado el ritmo de regeneracion de la poblacién, aumentando los viejos y reduciendo
los nacimientos. Sumando con esto, la tecnologia, agrega un nuevo factor ala comodidad
de la humanidad, volviéndola menos dindmica fisicamente hablando, ya que con el minimo
esfuerzo se puede desplazar u obtener productos y servicios con solo un “clic” desde un
pequeiio dispositivo, volviendo a la poblacion sedentaria. Esta combinacién de factores,
trae como consecuencia: poblaciones longevas, con indices de obesidad, donde México se
disputa el primer lugar, y enfermedades crénico degenerativas, como son las hipertension
y la diabetes, que ya no son exclusivas de la tercera edad, ya tenemos pacientes pediatricos
con estas patologias, y estas ocupan las primeras causas de muerte en nuestro pafs.

Las autoridades, deben poner especial cuidado en la atencion de estas enfermedades,
pues es de lo que esta enfermando nuestro pais y gran parte del planeta.

El arquitecto, debe disefar espacios que cubran las nuevas necesidades de tratamiento a
estas enfermedades, pero con el nuevo factor, el desplazamiento y logistica de los
pacientes, quienes tienen necesidades diferentes a las pacientes de hace tan solo 10 diez
anos.

Por eso, cuando lef esta Tesis, me dio gusto saber, que los arquitectos estan tomando un
papel activo en el area de la salud, y en especial en la atencidn a las patologias que hoy nos
estan aquejando .Pero me llena de entusiasmo, saber que hay una amalgama perfecta
entre el disefiador y el usuario.

En esta Tesis, su autor vive de primera mano, las necesidades de la atenciéon de estas
patologias, conoce detalladamente la logistica, distribucién, para atender eficazmente al
paciente, sabe de disefio arquitecténico y cudles son los mas adecuados para el paciente y
para el equipo de salud.

Asi como yo, espero que usted visionario estudioso de su ramo, vislumbre que en esta obra
se encuentra el presente de la atencion en salud, el hoy de la arquitectura de servicios de
salud, el avance y prosperidad de México, y el mejoramiento calidad de vida de la especie
humana.

“En el Ara de la Ciencia y la Virtud”

Médico. Miguel Navarrete Hernandez
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IDEARIO

Durante estos dltimos afios, México; en primera instancia ocupé el tercer lugar en
obesidad y en el afio se 2015 se declar6 en primer lugar sobrepasando a Estados Unidos con su
comida exprés o fast food, teniendo como resultado una de las enfermedades crénico
degenerativas como o es la diabetes, que es la primera causa de muerte.

Es por ello que dentro de la labor como arquitectos es nuestro deber responder a los
problemas sociales, de esta manera correspondo a la realizaciéon de una clinica respondiendo a
los problemas de salud con los que cuenta la sociedad actualmente, esto hace enfrentarnos al
problema y buscar una soluciéon inmediata en este caso la realizacién de una clinica la cual
atiende a personas con obesidad y diabetes. La cudl esta proyectada y acondicionada para
resolver la problematica fomentar el cuidado de la salud asi como el control de estas
enfermedades.

El cambio, de invertir en la infraestructura de las pequefias comunidades, para que de este
modo la gente que vive en ellas no emigre a las zonas mejor establecidas urbanisticamente ya
que en sus comunidades cuentan con carencias en Servicios de salud.

El objetivo primordial de la clinica es responder a la preocupacion respecto a un problema de
salud publica asi mismo el fomento del cuidado de la salud.

El labor como arquitecta de desarrollar un espacio adecuado para el fomento, la educacion asi

como el trabajo de las personas dedicadas al cuidado y mejora de la misma.

El pais engorda
E139.5% de la poblacion tiene sobrepeso y 31.7% sufre obesidad

1 Pro nutricién mexicoxport.com
2 Organizacién contra peso. Razén.com.mx
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Desde 1980 los indices de
sobrepeso y obesidad se han
triplicado.
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El pais ocupa 2do lugaren
obesidad a nivel mundial y
el 1ersitio en obesidad en
mujeres y nifios.

México esel ler consumidor
de refrescos en el mundo con
un promedio de 163 litros
por persona al afio, 40% més
que EU, sequndo lugar.

12% de la poblacion vive
en pobreza y tiene diabetes.
EL90% de los casos son
atribuibles a la obesidad,

En el mundo, 3 de cada 10
personas sufren sobrepeso u
obesidad. En México el pro-
medio esde 7 de cada 10.

8 de cada 10 muertes en
México son causadas por
enfermedades cronicas no
transmisibles, ligadas al
sobrepesoy la obesidad.

68 mil mdp el costo para el
gobierno por estos pade-
cimientos alailo. En 2017,
subirfaa 150 millones.

Fuente: Organizacion Contra Peso
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INTRODUCCION

La Salud en México se encuentra a
cargo de diversas instituciones como la
Secretaria de Salud que atiende al sector
publico, a su vez que el Instituto Mexicano
del Seguro Social provee servicios de salud
a empleados en el sector privado, mientras
que el Instituto de Seguridad y Servicios
Sociales de los Trabajadores del Estado
atiende las necesidades sociales y de
cuidado a la salud de aquellos empleados
por el estado, asi como también Secretaria
de la Defensa Nacional cuenta con su
propio sistema de atencién a su personal,
como a su vez Pemex cuenta también con
su propio sistema de salud, mientras tanto
a la poblacién que no cuenta afiliacién a los
anteriores puede contar con el Seguro
Popular, mientras tanto para el afio 2002 se
contabilizaban mas de 3,000 hospitales
privados.

Segin datos del Banco Mundial la tasa de
mortalidad bruta en  México ha
experimentado pocas variaciones desde
1980; ha permanecido constante en 5 por
cada 1,000 habitantes de 1990 hasta 2010,
previamente en 1989 este indicador se
encontraba en 6 por cada 1, 000 habitantes
y, en 1980y 1981 en 7 por cada 1,000 hab

heait Y ascular oty
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CAUSAS DE MUERTE MAS COMUNES EN MEXICO:
PORCENTAJE RESPECTO AL TOTAL DE MUERTES ANUALES

HIPERTENSION

ENFERMEDADES DE LAS
VIAS RESPIRATORIAS

AGRESIONES

ENFERMEDADES
CEREBROVASCULARES

ENFERMEDADES
DEL HIGADO

ENFERMEDADES
DEL CORAZGN

DIABETES
MELLITUS

12%
14%

Diabetes mellitus tipo 2: La DM-2
es la principal causa de muerte en México.
Desde 1998, tenia una tasa de mortalidad
de 43.3 defunciones por cada 100,000 hab.,
lo que representaba 9.4% de todas las
defunciones, 29 para el 2002 la tasa de
mortalidad por DM-2 era de 53.2 muertes
por cada 100,000 hab.,30 y para el 2008 ya
alcazaba una tasa de mortalidad de 70.8
defunciones por cada 100,000 hab,
representando el 14% de todas las
muertes. Segin un estudio de casos y
controles en 2010, la estimacion de casos a
nivel nacional era de 7,31 millones de
enfermos. Oficialmente la prevalencia de
DM-2 en México para adultos mayores de
20 afos es de 7.5%; cada afo se reportan
alrededor de 400,000 casos nuevos. Se ha
logrado identificar un gen asociado a DM-2
en poblaciones de ascendencia mexicana en
Estados Unidos, este gen es el PPARG que
codifica para un receptor hormonal
involucrado en la diferenciacién vy
proliferacion de los adipocitos, las
poblaciones estudiadas presentaban un
alelo mutante, se cree que esta mutacion
puede explicar hasta el 25% de los casos en
esta poblacion.

En el Instituto de Seguridad y Servicios
Sociales de los Trabajadores del Estado

3 Instituto Instituto Nacional de Geografia e
Informatica
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(ISSSTE) durante 2004, la diabetes fue la
quinta causa de estancia hospitalaria
equivalente a 219 millones de pesos,
ademas invirti6 40 millones de pesos en
medicamentos y estudios, 200 millones por
hemodialisis (método para eliminar de la
sangre residuos como potasio y urea, asi
como agua en exceso cuando los rifiones
son incapaces de realizar su
funcionamiento normal), y casi 205 mil dias
de incapacidad.

46525 54828 62201 68353 75572 82964 89914

2000 2002 2004 2006 2008 2010 2012

4 MUERTES POR DIABETES EN MEXICO

En el IMSS hay un promedio de 29.5
consultas diarias por consultorio en Ia
Secretaria de Salud son 14.9 en el ISSSTE
16.8, en el programa IMSS-Oportunidades
17.2, en los hospitales de PEMEX 12.4 y en
los servicios que otorga la Secretaria de la
Defensa Nacional 7.3.

Otro problema de salud publica en México
es la obesidad, seria el mayor problema de
salud; afectando a alrededor de 70 millones
de mexicanos, convirtiendo a México en el
pais mas obeso del mundo; segin datos de
la OMS, la obesidad y sus complicaciones
absorben alrededor del 10% del
presupuesto destinado a salud.

4 Alianza por la salud alimentaria.



B besidad

México esya
No 1 deimundo

El pais no solo ocupa el primer lugar a nivel
mundial en obesidad en el adulto sino que
también en obesidad infantil;, mas de 4
millones de nifios en México son obesos. En
2012, un estudio realizado en la UNAM
devel6 que todos los mexicanos, y latinos en
general, de ascendencia nativo americana o
mestiza amerindia-europea, que son la gran
mayoria, tienen una predisposicién genética
obesidad; investigadores
encontraron que estos grupos étnicos poseen
una variante en el gen que codifica para el
transportador de colesterol ABCA1, esta

hacia 1la los

variacién se traduce en un disminucién en
de HDL
(colesterol "bueno") por lo que tienden a ser
personas obesas.

los niveles séricos colesterol

Por lo tanto ante los datos anteriormente
mencionados se requiere un elemento de
salud que atienda esas necesidades, por lo
que se propone una clinica cuya atencidn es
del tipo 3 ya que se considera atencion
particularmente a la obesidad asi como a la
diabetes con su propio programa de
necesidades sin descuidar la atencién de
primer contacto.

SExpokNews newsletter RSE and sustentability
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México cuenta con dos problemas
principales de salud publica dentro de ellos,
la principal causa de muerte la cual es la
diabetes mellitus, principalmente la tipo 2.
Normal.

Calea + [Dencions Tasa (defunciones por cada 100,000 _ | Porcentaje R

6 bab) Tom
1. Dizbetes melitus Ti51? 038 i
2. Cardiopatias isquémicas 9578 L) f1
3. Enfermedad cersbrovascular 0,212 23 |5.E
1. Cisis o hepeopets B K 53

5. Enfermedad pumonar ohsiructva rdnica 20,566 183 |3.8

La diabetes afecta actualmente a mas de
285 millones de personas en el mundo y se
espera que alcance los 438 millones en 2030.

De acuerdo con la informacién de la
Encuesta Nacional de Salud y Nutricién 2002
(ENSANUT), la prevalencia de diabetes
aumento en 14 por ciento, lo que representa
un total de 8 millones de personas con
diabetes en toda la Republica Mexicana. La
diabetes mellitus es un factor de riesgo
cardiovascular, se estima que entre 7 u 8 de
cada 10 personas con diabetes padecen
problemas macrovasculares, como
cardiopatia isquémica (pérdida de equilibrio
entre el aporte de oxigeno al miocardio y la
demanda de este tejido), insuficiencia
cardiaca (el corazén ya no puede bombear
suficiente sangre al resto del cuerpo), la
enfermedad vascular cerebral (interrupcién
del suministro de la sangre que llega al
cerebro) y la insuficiencia arterial periférica
(bloqueo u obstruccién de las arterias).
Poblacion total en México 106,7 millones
de habitantes, de las cuales se presenta lo
siguiente. Personas con diabetes entre 6.6

6 INEGI Principales causas de Muerte en
México, 2008
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FUNDAMENTACION

y 10 millones (20-79 anos), 2009
Incidencia de diabetes tipo 1 de 0-14 afios,
2009 (1.5 por cada 100,000 nifios)

Muertes a causa de diabetes (hombres de
20 a 79 afios) 24 mil 994 en el afio 2009.
Fallecimientos femeninos a causa de
diabetes (20 a 79 afios), 29 mil 898 en el
ano 20009.

La poblacién en México de personas con
diabetes fluctia entre los 6.5 y los 10
millones (prevalencia de 10.7% en
personas entre 20 y 69 afios).

En la frontera entre México y Estados
Unidos, la prevalencia de diabetes es de 15
por ciento.

2 de cada 3 mexicanos tienen sobrepeso u
obesidad  (prevalencia  nacional de
obesidad: 24.4 por ciento).

90 por ciento de las personas que padecen
diabetes presentan el tipo 2 de la
enfermedad.

13 de cada 100 muertes en México son
provocadas por la diabetes.

El grupo de edad con mas muertes por
diabetes se ubica entre los 40 y los 55 afios.
En personas de 40-59 afos, 1 de cada 4
muertes se debe a complicaciones de la
diabetes.

Actualmente 1 de cada 3 muertes en
México reporta diabetes como causa
secundaria.

En promedio los hombres con diabetes
mueren a una edad mas temprana, 67,
contra 70 afios en promedio que viven las
mujeres.

De cada 100 personas con diabetes 14

presentan nefropatia (dafio en rinén), 10
desarrollan neuropatia (dafio en sistema
nervioso), 10 sufren de pie diabético (una
de cada 3 termina en amputacién) y 5
padecen ceguera.

El paciente con diabetes tiene tres veces



mas riesgo de cardiopatia o enfermedad
cerebrovascular ademas de presentar
trastorno depresivo y cambios de
personalidad.

Obesidad: El mayor problema de
salud en México es la obesidad; éste mal
afecta a alrededor de 70 millones de
mexicanos, convirtiendo a México en el pais
mas obeso del mundo; segin datos de la
OMS, la obesidad y sus complicaciones
absorben alrededor del 10% del
presupuesto destinado a salud en
México.26 México no solo ocupa el primer
lugar a nivel mundial en obesidad en el
adulto sino que también en obesidad
infantil;, mas de 4 millones de nifilos en
México son obesos.8

_ Proporcién de la poblacion con sobrepeso u obesa
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En 2012, un estudio realizado en la UNAM
devel6 que todos los mexicanos, y latinos
en general, de ascendencia nativo
americana o mestiza amerindia-europea,
que son la gran mayoria, tienen una
predisposicién genética hacia la obesidad;
los investigadores encontraron que estos
grupos étnicos poseen una variante en el
gen que codifica para el transportador de
colesterol ABCA1, esta variacion se traduce
en un disminucién en los niveles séricos de
colesterol HDL colesterol "bueno”. La

8 Porcion de la poblaciéon obesa OECD
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Organizacion Panamericana de Salud
informa que el gasto en salud resultado de
enfermedad  mas
intimamente ligada a la obesidad, alcanza

los 65.000 millones de dolares. ¢
10
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amenazas para los mexicanos. 165 muertes
diarias poc esta causa

Cancer

- G B E
peonesntl s | Depresion

13,600 L\el‘lﬂal 15¢

De12320% dela casos al afo. se detectan a tiempa

poblacidn la p
qualatienen S =
entre 18y 05 muertes ol a0
4.4 tasa de mortalidsc 1 g- el

{€/100 mil hab.) recibe tratamiento

9 mil mdp
gaita pablics pot ol mal

Notimex
s are: Outar Aguilar Sancher

Dentro de la historia de la arquitectura,
encontramos una evolucion de acuerdo a las
necesidades sociales.
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Financiera
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Las areas utilizadas para la salud se
han modificado de acuerdo a la innovacién
en la medicina asi como los avances de
ciencia y tecnologia, los cuales generan
cambios en cuanto a la atencion y servicio.

La evaluaciéon de tecnologias sanitarias
evolucion6 desde los 70s para convertirse
en una especialidad multidisciplinaria cuyo
proposito es lograr unir la evidencia
disponible con el fin de ayudar a los
decisores sanitarios, profesionales de la
salud y pacientes a entender el valor
relativo de las tecnologias (Gabbay 2006)11

Siendo asi la arquitectura debe formar
parte de este desarrollo e integrarse a las
nuevas necesidades respondiendo al
espacio requerido tanto para quienes
ofrecen el servicio como para quienes lo
reciben.

Por ello se debe estar consiente a la hora de
disefnar estos espacios, respondiendo a las
necesidades actdalas asi mismo conscientes
de que las necesidades futuras no seran las
mismas.

Un ejemplo claro es el Instituto nacional de
cardiologia Ignacio Chavez el cual fue
realizado por el arq. José Villagran Garcia

Siendo parte de patrimonio vy
conservacién sigue en funcionamiento util
para la época actual y solo ha tenido
remodelaciones minimas las cuales no
dafian la estructura original del proyecto.

11 Curso 1. INTRODUCCION A EVALUACIONES
ECONOMICASTI (ProVac) curso de aprendizaje
en linea OPS 32pp.
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ANTECEDENTES

Archivos Latinoamericanos de
Cardiologia y Hematologia (1930)

y de Archivos del Instituto Nacional
de Cardiologia de México (1944




JOSE VILLAGRAN GARCIA
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Uno de los principales arquitectos
dedicados a la arquitectura hospitalaria en
México quien dedico su obra al servicio
publico, educacion y salud respondiendo al
uso social y util.

Dentro de su obra las principales
caracteristicas son las siguientes:

1. Trabajo multidisciplinario donde el
coordinador es el arquitecto.

2. Anadlisis de las necesidades
proporcionado

3. Congruencia entre teoria y practica

4. Congruencia entre solucién vy
rechazando toda forma concebida.

5. Aprovechamiento de las técnicas
constructivas modernas.

6. Materiales locales

7. Busqueda de la perfeccion en
proyecto y obra.

8. Busqueda de soluciones

socioecondmica- cultural.

El logra una arquitectura puramente
mexicana y moderna, la forma en que lo
hace es resolviendo el problema,
respondiendo al programa en el lugar y
tiempo.

MARCO TEORICO

Dentro de las teorias el wvalor
arquitecténico se integra con forme a
valores:

Utiles
Légicos
Estéticos
Sociales

En el proyecto de la clinica podemos
retomar lo siguiente la utilidad al igual
que él haciendo un espacio
conveniente, el cual sea habitable.

Realizando formas de valor que
respondan de manera adecuada al
servicio u atencion que se ofrecera.

Lo estético con una calidad plastica
formal, una figura con dimensiones y
colores de acuerdo al elemento.

Se toma a consideracién lo social -
humano la obesidad y diabetes siendo
los principales padecimientos actuales
por lo que el elemento arquitecténico
respondera también a esta parte
mencionada.
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ARQUITECTURA
MODULAR

La Arquitectura modular se refiere al
diseno de sistemas compuestos por
elementos  separados que  pueden
conectarse preservando relaciones
proporcionales y dimensionales. La belleza
de la arquitectura modular se basa en la
posibilidad de reemplazar o agregar
cualquier componente sin afectar al resto
del sistema. Un policubo es un conjunto de
cubos unitarios unidos de manera tal que
cada cara de cada cubo o se une
completamente a otra cara de otro cubo, o

permanece completamente libre sin
ninguna conexién

Son cuadrados que se unen por lados,

aristas haciendo una generalizacién
tridimensional, la cual da como resultado
un volumen que para trabo en obra se
manifestara como un moédulo que contara
con proporcion y dimensiones especificas.

De esta manera se puede decir que el
proyecto tendrd una forma ortogonal la
cual se divide e n secciones que lo rigen
generando cada modulo el cual se puede
replicar una y otra vez tanto para el espacio

vertical como horizontal de la composicion
generando que el proyecto se pueda
ampliar sin modificar el funcionamiento

para el cual fue disefiado.
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MEDIO FiSICO NATURAL

Al oeste las delegaciones de Coyoacan y

LOCALIZACION

GEOGRAFICA

La zona de estudio se encuentra en la zona
oriente del Distrito Federal. Cuenta con una
a una altitud de 2,240 m.s.n.m. de
superficie plana.

Tialpan

La Delegacion Iztapalapa, estd ubicada al
oriente del Distrito Federal, presenta una
posicién geografica importante, ya que es el
punto de entrada y salida hacia el oriente y
sureste del pais, ademas de ser limitrofe
con el Estado de México, lo que genera una
interrelacion de servicios, equipamiento,
transporte y actividad econdmica cotidiana
con los municipios de Nezahualcoyotl, Los
Reyes-La Paz y Chalco Solidaridad, los que
representan una poblacién cercana a los
tres millones de habitantes. Iztapalapa
presenta actualmente las siguientes
colindancias generales:

Al norte la Delegacién de Iztacalco y el
Municipio de Nezahualcéyotl, en el Estado
de México.

Al este el Municipio de La Paz y Chalco
Solidaridad, en el Estado de México.

Al sur las delegaciones de Tlahuac y
Xochimilco.

Benito Juarez.

ESTADO
DE MEXICO

Héroes de
Cht sca

Churubu

Santa Cruz
Meyehualco

L
IZTAPALAPA

La colonia santa Isabel industrial se ubica al
noroeste de la delegacion.

Ubicados en la colonia santa Isabel
industrial, localizamos wuna de las
principales vialidades la av. Tulyehualco en
esquina con la calle agricultores.

El predio cuenta con Ilas siguientes
coordenadas geograficas. 19.3537777, -
99.1066031.

Ver plano anexo.




CLIMA:

Templado subsimelo. Temperatura
Promedio: 16.7°C Precipitacién acumulada
en 1993: 449.60 mm.

', Parémetros climaticos promedio de la estacion meteoroldgica de Thhuacﬁ [ocut ar]

Mes |E||e Feb‘Mar|Ahl‘May‘Jnn| Jul ‘Aqo‘s Oci‘lhw D[c”Anua[

Temperatura diaria maxima
(0

Temperatura diaria promedio
138 149
()

Temperatura diaria minima
39|50 |67 (26|98 |11/ 109 108 107 93| 62 | 48| 82
(0
Precipitacion total (mm) | 8.1 | 53 10.1 158 l 47|34 BIIT
Dias de precipitaciones (> 1
. 0913|1830 {74 2|14 05| 704

Segun la Carta de Climas del Inegi, el
82.42% de Iztapalapa posee clima
templado subhimedo, con lluvias en
verano. El resto del territorio presenta un
clima semiseco templado. La temperatura
anual promedio (calculada con base en una
observacién de 30 afios) es de 16.6 °C.
siendo mas calida en el mes de junio,
cuando alcanza los 19 °C, y la mas baja en
enero, con 13.1 °C.

La precipitacién anual promedio es de
616.8 mm, con una mayor pluviosidad

durante los meses del verano.
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HIDROGRAFIA

Aun cuando Iztapalapa fue regién con
grandes extensiones de agua por la antigua
colindancia con el Vaso de Texcoco ya que
existieron canales para transportarse a
Santa Anita, Jamaica y Tlatelolco,
actualmente no existen depoésitos naturales
de agua superficiales por el efecto
combinado de la desecaciéon lacustre y la
pavimentacién urbana.

Con anterioridad la Delegacién le
atravesaba el rio Churubuel rio Churubusco
que al unirse con el rio de la Piedad ambos
actualmente entubados formaban el rio
Unido. También la cruzaba el Canal
Nacional, actualmente Calzada de la Viga,
donde recogian las aguas de los canales de
Chalco, de Tezontle, Del Moral y el de
Garay; que finalmente desembocaban sobre
los terrenos que antiguamente formaban
parte del lago de Texcoco.

RH26

D
Subcuenca
L. Texcoco - Zumpango
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FLORA:

La Delegaciéon Iztapalapa no cuenta con
flora desarrollada actualmente, por ser esta
delegacién urbana casi en su totalidad, las
Unicas zonas donde se podria desarrollar
algun tipo de flora es en la Sierra de Santa
Catarina y El Cerro de la Estrella. La sierra
presenta arboles de la variedad Pirul
ComUn y maleza, por lo que requiere
programa de reforestacién en su totalidad.
En el Cerro de la Estrella la variedad es un
poco mayor, ya que se han instrumentado
programas de reforestacién con Pinos,
Eucaliptos y Pirules.

Existen pequeias parcelas familiares donde
se cultiva: romero, betabel, lengua de vaca,
alcachofa, acelga, col, manzanilla, chile,
epazote y quelite, asi como hierbas
silvestres = medicinales  para  sanar
malestares leves.

Las milpas que quedan, son de temporal
para el cultivo del maiz, frijol y nopal
También hay pequefios huertos con arboles
frutales como el Capulin, higuera, tejocote,
durazno, limén, nispero o mispero,
aguacate, chabacano, ciruelo, vid, manzano,
granada, naranjo agrio, mandarina y
guayaba. En parques publicos, camellones,
parques ecoldgicos, avenidas y jardines
privados de Iztapalapa, hay 4arboles de
especies como: ahuejote o huejote sauce,

pira pirul, colorin, eucalipto, hule, fresno
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blanco, jacaranda, olivo, dlamo platedo,
blanco o chopo, encino, sauce llorén,
tamarix, araucaria o pino estrella, cedro de
la India o de Himalaya, ciprés o cedro
blanco, cedro o ciprés italiano, ahuehuete,
sabino, pino ocote, palmera o palma de
abanico, yuca o palma izote, tulipan de la
india.

FAUNA

Iztapalapa cuenta con pocas familias que
se dedican a la crianza de: pollos, gallinas,
guajolotes, cerdos, conejos, borregos y
vacas, ademas del canario, perico y loro.

En los grandes parques con frondosos

arboles, se han logrado sefialar lechuzas y
murciélagos. Hay palomas, pAajaros
coquitas,
golondrinas y uno que otro pequefio colibri

chillones, pajaros negros,

que esta en "peligro de extincion".

La fauna original ha desaparecido ain es
posible encontrar algunas especies de
murciélagos, roedores y serpientes; sin
embargo de las que atn subsisten son los
colibries (huitzitzilin que significa 'espina’
en nahuatl, debido a la forma puntiaguda
de su pico y la forma de su cuerpo), o
también llamados chupamirtos.




VIENTOS

Los vientos dominantes provienen del
sureste el rango de 1-4 m/s.

En cuanto a la dispersion vertical del viento
a través del dia, prevalece la direccion del
norte en las horas de la mafana, con baja
velocidad; se va incrementando a lo largo
del dia y presenta los maximos en la tarde.
Después de mediodia y durante las
siguientes tres horas, la direccion del
viento comienza a ser mas variable,
coincidiendo con la maxima altura de la
capa de mezclado, dicha mezcla es
producida por el calor almacenado en las
capas inferiores.
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OROGRAFIA

En cuanto al relieve, plano en su mayoria y
correspondiente a una fosa o depresion
tectonica, que fue el resultado de dos fallas
montafosas; quedaron dos alineamientos
volcanicos; al primero corresponden: el
Cerro Pefion del Marqués (2,400 msnm) y
Cerro de la Estrella (2,460 msnm); al
segundo: la Sierra de Santa Catarina
compuesta por el Cerro Tecuautzi o
Santiago (2,640 msnm); Cerro Tetecon
(2,480 msnm), Volcan Xaltepec (2,500
msnm); Volcan Yuhualixqui (2,420 msnm)
y Volcan Guadalupe o el Borrego (2,820
msnm). -tomandose en cuenta solo las
elevaciones principales.

Se tiene sefiales de escurrimientos de lava.

Predominio de roca basaltica.
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Sin olvidar que sigue siendo una llanura
lacustre.
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SUELO

La mayor parte del territorio de Iztapalapa
estd situado en tierras que fueron
antiguamente parte del Lago de Texcoco, lo
que se traduce en que grandes extensiones
tengan problemas de drenaje y sufran
inundaciones. De igual forma esta
condicién se manifiesta en que la
resistencia del terreno sea muy baja. Los
suelos lacustres de la ciudad de México han
sido fuente de muchos problemas serios de
ingenieria.

Los tres principales problemas a los que
nos enfrentamos los ingenieros 'y
arquitectos  durante el disefio 'y
construccion de edificaciones; es la
cimentacion.

Los problemas durante el disefio y
construccion de una edificaciéon
encontramos las siguientes caracteristicas
en las cimentaciones:

elLas propiedades singulares de los
sedimentos lacustres

¢E] hundimiento regional

eLa alta sismicidad que se presenten
problemas de agrietamiento y
hundimientos diferenciales del suelo, que
afectan a las edificaciones y a la
infraestructura, y repercuten en costos mas
elevados de las obras de urbanizacioén.
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Pendiente:

No mayor al 5% en zona urbana.
Exceptuando la topograffia del Pefion del
Marqués, Cerro de la Estrella y las partes
altas de la Sierra de Santa Catarina.

12

SIMBOLOGIA
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FALLA GROLOGIA

12 Distrito Federal: vulnerabilidad y riesgo.
Fuente: Secretaria de Desarrollo Urbano y
Vivienda: Programa General de Desarrollo
Urbano del Distrito Federal, 1996.




La distribuciéon urbana de la delegacién
cuenta con un desarrollo segin la

concentracion de actividades en la zona.
Cuenta con Corredores urbanos.

Las principales vialidades que concentran
actividades comerciales, de servicios y de
industria, las constituyen: la Calzada Ermita
[ztapalapa que es el eje estructurador de la
franja central de la delegacion; la Avenida
Tlahuac, que sirve a los sectores urbanos
localizados al surponiente, en donde
existen industrias y comercios de gran
tamafio desde la Calzada Ermita Iztapalapa
hasta San Lorenzo Tezonco; la Calzada
Ignacio Zaragoza, donde se han venido
consolidando actividades comerciales y
equipamientos regionales, vinculados a su
importante funcidn de eje metropolitano de
comunicaciones. De igual forma, en el
sector poniente de la delegacion, los ejes
viales de la Calzada de la Viga y la Avenida
Javier Rojo Gdémez, alojan servicios de
cobertura regional. En los ultimos afios,
derivado de la prolongacion del Anillo
Periférico a través de la delegacidn, esta via
empieza a constituirse en un corredor de
servicios urbanos de primera jerarquia y es
de esperarse que en el futuro dé origen a
los principales cambios en la estructura
urbana (sideso DF, 2000)

Es importante conocer las vialidades
principales ya que el proyecto se encuentra
ubicado en una de ellas, la Av. Tldhuac o
Tulyehualco.

Asi mismo la colonia santa Isabel Industrial
se encuentra en los parques industriales
con los que cuenta la delegacidn, sin
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MEDIO FISICO ARTIFICIAL

embargo estos mismos también tienen uso
habitacional.

Actualmente la estructura urbana de la
delegacion presenta una distribucién del
uso del suelo, con las siguientes
caracteristicas: La habitacion ocupa el 61%,
habitacional mixto 15%, equipamiento 9%,
espacios abiertos y deportivos 6%, centros
de barrio y subcentros urbanos el 2% y el
7% restante en area de conservacion.

El proyecto se ubicé para formar parte del
equipamiento de la delegacion asi como en
una zona estratégica para brindar atencion
ala zona conurbada.

Vialidad y Transporte. La estructura vial de
[ztapalapa se conforma por avenidas con
servicio a nivel metropolitano que Ila
seccionan en las 4 zonas antes
mencionadas. Estas vias son: Anillo
Periférico, y la Calzada Ermita Iztapalapa,
se complementan con la Calzada Ignacio
Zaragoza, Avenida Rio Churubusco, Circuito
Interior Churubusco Oriente y la Avenida
Tlahuac, a través de las cuales se canaliza el
mayor porcentaje de movimientos diarios
del sector oriente de la zona metropolitana.
Cuenta también con los ejes viales 3, 4, 5, 6,
7y 8Sur,yl, 2 3 4y 5 Oriente, que
complementan la reticula vial de la
delegacion permitiendo una adecuada
comunicacion en los sectores del poniente
de la misma.

En relaciéon al transporte la delegacidon
cuenta con la linea "A" del metro que parte
desde el paradero Pantitlan, por la Calzada
Ignacio Zaragoza hasta el municipio de Los
Reyes La Paz y la Linea "8" que comunica



Tipo
RTP
RTP

desde la estacion Garibaldi en el centro de

la ciudad hasta la estacién Constituciéon de
1917 en Avenida Ermita Iztapalapa y Anillo
Periférico. La linea A-Tren Ligero, tiene
estaciones en Tepalcates, Guelatao, Pefién
Viejo, Acatitla y Santa Martha. Cumplen
funciones de estaciones de transferencia,
Tepalcates y Santa Martha. La linea 8§,
Garibaldi-Constitucion de 1917,
estaciones en Apatlaco, Aculco, Escuadrén
201, Atlalilco, Iztapalapa, Cerro de la
Estrella, UAM-I y Constitucion de 1917.

tiene

El mas cerca del predio es el metro Atlalilco

Existen ademds rutas de autotransporte
urbano que actualmente estdn en
reestructuracion, el sistema de trolebuses
eléctricos que corren por las Avenidas Rio
Frio, Telecomunicaciones, eje 6 Sur a
Central de Abastos, Ermita Iztapalapa hasta
Santa Cruz Meyehualco, Tlahuac; y rutas de
transporte colectivo concesionado que en
conjunto atienden al mayor porcentaje de
la poblacion. En la delegacidn se ubican los
modulos 13, 39, 41 y 51A de autobuses
urbanos, 20 terminales de transporte
urbano, dos paraderos colectivos y una
terminal de carga.

Datos extraidos de Rutas-via DF

Hombre De A

Ruta 1D Metro Santa Mara Wetro Mixcoac

Ruta 52C Iletro Santa Marta Wetro Zapata
Wicrabis SRuta 1-02 Ietro Zapata Vicente Guerrero
Wicrabis SRuta 1-31 Iztapalapa Coyoacan
Microbls SRuta 1-32 Iztapalapa cu

Wicrobls SRuta 1-33

Trolebls Linea E
RTP

San Angel
Calle Os0 (A Insurgentes Sur)
Ruta 1-A Calle Oso (A Insurgentes Sur)

Iztapalapa

Deportivo Santa Cruz Meyehualco
Deportiva Santa Cruz Meyehualco
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Infraestructura:

El agua potable abastece 3.71 de gasto de
agua por persona. debido al crecimiento de
poblacién y a las fugas reduce la calidad del
servicio teniendo zonas criticas.

La red de drenaje cubre el 85% del suelo
urbano de la delegacion,

La delegacién cuenta con alumbrado
publico el cual representa
aproximadamente el 40% del total del DF.
El predio cuenta con todos los servicios
mencionados. De igual forma cerca del
predio existe el equipamiento necesario
segun el plan delegacional.

Asi mismo se cuenta también con un
hospital cerca del radio de accién el cual
podria funcionar de apoyo a la clinica en
caso de una emergencia médica.




La Delegacion Iztapalapa cuenta con una
superficie aproximada de 117 kilémetros
cuadrados, mismos que representan casi el
8% del territorio de la Capital de la
Republica, y su altura sobre el nivel del mar
es de 2100 m.

La jurisdiccién tiene como rasgo
caracteristico, el que ademas de confluir
con otras Delegaciones del Distrito Federal,
involucra en sus Ilimites a municipios
pertenecientes al Estado de México, lo que
obliga a que la politica de desarrollo
delegacional tenga que atender la compleja
problematica que este tipo de conurbacion
genera. [ztapalapa colinda: al Norte, con la
Delegacién Iztacalco y el Municipio de
Netzahualcéyotl -Estado de México- al
Este, con los Municipios de los Reyes la Paz
e Ixtapaluca -Estado de México- al Sur, con
las Delegaciones Tldhuac y Xochimilco, al
Oeste, con las Delegaciones Coyoacan y
Benito Juarez.

En este espacio se cuenta con realidades
contrastantes, barrios y colonias que gozan
de servicios publicos que las autoridades
delegacionales les brindan con
oportunidad, sin desconocer que también
se enfrentan los rezagos sociales y
marginacion mas profunda de la capital,
pero que con acciones dindmicas y
voluntad decidida se pretenden aminorar.

Ver plano anexo.
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LOCALIZACION

Delegacion Iztapalapa, Df.




.p{

kﬂ% N
&7 $~ n A

£

28

IVINLSNNI T38VSI

VINVS VINOT09 V130 SILINI
40

173 N3 NOIDY93130 ¥1 30 NOIVDI8N

eibojoquis.
VdvIvdv1ZI

NOIDV9313a v13d
NOIOVOIEN A 40 V130 ONVd

sejaqelq A pepisaq0
$30VQNYIO3dS3 30 VOINITD 0LIIAOUd

XM 30 €0 VAV WAvIZI “WIMLSNONI TI8VST VNS |

68 A S8'ON DIWNHIAINLAY

NOIJJ3dIC

aJION

uonEeUQ

H




IVIMLSNNI T38VSI
VINVS VINOT09 V130 S3LIWI

ouian amossHviL SaNoDYISIVIOM B

VOINI) V130 NOIOV¥3dO
A NOIOOV 30 010V 13 ¥DIANI

eibojoquis

‘VdvIvdv.iZI
NOIOV93130 V130 ONV1d

“02IX3W 30°00 TVRILSNANI
738YSI VAS7100 68 A 58 0OTVNHIATNL
“AV N3 00v0I8N S3L38VId A AVaIS380

N3 $3QVrVI93dS3 30 VOINTO 0193A0Nd

uopez[eso]

alION

uoreuaUQ

H




TESIS CLINICA DE OBESIDAD Y DIABETES

LOCALIZACION

TULYEHUALCO NO.85Y 89,
COL.SANTA ISABEL INDUSTRIAL
DELEG.IZAPALAPA, D.F.
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Vista del predio calle agricultores
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Vista del predio Av.Tlulyehualco.

IMAGEN DE LA COLONIA SANTA ISABEL
INDUSTRIAL.

Ver plano anexo.




VIALIDADES

La estructura vial de Iztapalapa se
conforma por avenidas con servicio a nivel
metropolitano que la seccionan en las 4
zonas antes mencionadas. Estas vias son:
Anillo Periférico, y la Calzada Ermita
[ztapalapa, se complementan con la Calzada
Ignacio Zaragoza, Avenida Rio Churubusco,
Circuito Interior Churubusco Oriente y la
Avenida Tlahuac, a través de las cuales se
canaliza el mayor porcentaje de
movimientos diarios del sector oriente de
la zona metropolitana.

Cuenta también con los ejes viales 3, 4, 5, 6,
7y 8Sur,y1, 2 3,4y 5 Oriente, que
complementan la reticula vial de Ila
delegacién permitiendo una adecuada
comunicacién en los sectores del poniente
de la misma.

La Delegacién de Iztapalapa se encuentra
entre las tres de mayor nimero de viajes
producidos y atraidos en el Distrito Federal
con el 72% vy genera también un
importante numero de viajes internos con
el 2.8% del total en el Distrito Federal.

En relaciéon al transporte la delegaciéon
cuenta con la linea "A" del metro que parte
desde el paradero Pantitlan, por la Calzada
Ignacio Zaragoza hasta el municipio de Los
Reyes La Paz y la Linea "8" que comunica
desde la estacién Garibaldi en el centro de
la ciudad hasta la estacién Constitucion de
1917 en Avenida Ermita Iztapalapa y Anillo
Periférico. La linea A-Tren Ligero, tiene

estaciones en Tepalcates, Guelatao, Pefidén
Viejo, Acatitla y Santa Martha. Cumplen
funciones de estaciones de transferencia,
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Tepalcates y Santa Martha. La linea 8§,
Garibaldi-Constitucion de 1917, tiene
estaciones en Apatlaco, Aculco, Escuadrén
201, Atlalilco, Iztapalapa, Cerro de la
Estrella, UAM-I y Constitucion de 1917.
Esta ultima cumple funciones de estacién
de transferencia.

Existen ademds rutas de autotransporte
urbano que actualmente estan en
reestructuracion, el sistema de trolebuses
eléctricos que corren por las Avenidas Rio
Frio, Telecomunicaciones, eje 6 Sur a
Central de Abastos, Ermita Iztapalapa hasta
Santa Cruz Meyehualco, Tldhuac; y rutas de
transporte colectivo concesionado que en
conjunto atienden al mayor porcentaje de
la poblacidn.

En la delegacién se ubican los médulos 13,
39, 41 y 51A de autobuses urbanos, 20
terminales de transporte urbano, dos
paraderos colectivos y una terminal de
carga.
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SERVICIOS

Con respecto al Distrito Federal la
colindancia al poniente con delegaciones
netamente urbanas como son Iztacalco,
Benito Juarez y Coyoacan, permiten una
continuidad de servicios, equipamiento

y una red vial fluida, no asi con las
delegaciones de Tldhuac y Xochimilco en la
que si  bien los servicios estan
interrelacionados, la estructura vial es
escasa y deficiente.

Los servicios de caracter regional que aloja
la delegacién, como lo son: la central de
abastos, dos universidades y un Colegio de
Ciencias y Humanidades (CCH), dos
hospitales regionales y dos reclusorios,
generan un gran numero de viajes diarios a
la misma y un importante flujo de
poblacién flotante, que se apoya en cuanto
a vialidad en importantes avenidas que la
comunican, estas son: Anillo Periférico arco
oriente, Circuito Interior, Calzada Ermita
[ztapalapa y Calzada Ignacio Zaragoza,
ademads de contar con 11 ejes viales y 2
lineas del metro.

Asi mismo la zona cuenta con los servicios
basicos como lo son el uso de energia
eléctrica, el agua potabilizada, y servicio de
drenaje.




DEMOGRAFiIA

Poblacién por lo menos desde 1930 la tasa
de crecimiento de la  poblacion
iztapalapense es mas alta que la presentada
a nivel del Distrito Federal. Buena parte de
ese crecimiento se podria explicar por la
expansion de la ciudad central que termin6
por desbordarse a las tierras circudantes,
que anteriormente habian sido dedicadas a
los cultivos. De acuerdo con los resultados
del II Conteo Nacional de Poblaciéon y
Vivienda generado por el INEGI, Ila
Delegacion Iztapalapa contaba al afio 2010
con 1,820,888 habitantes en su territorio
de los cuales, el 48.6% (885,049
habitantes) estaba constituido por hombres
y el restante 51.4% (935,839 habitantes)
por mujeres. Para un periodo de tres
quinquenios, del ano 1990 al 2000, el total
de la poblacién iztapalapense crecié a una
tasa del 0.77%. Esto es, de tener 1,488, 636
habitantes en 1990, pasando a 1,694,677
habitantes en 1995, lleg6 a tener 1,773,343
habitantes en el afio 2000. Para un periodo
similar, pero partiendo del afio 1995,
[ztapalapa llegd a tener 1,820,888
habitantes en el afio 2005 con una tasa de
crecimiento que disminuy6 a 0,32% lo cual
nos habla de un aumento en la emigracion
de la gente que la habita asi como de los
efectos sociales que han tenido las politicas
publicas de planificacién familiar Es
significativo que en la diferencia relativa
entre las tasas de crecimiento de Iztapalapa
y el Distrito Federal haya aumentado
dramaticamente en el periodo de 1970-
1990. Tras el desastre del 19 de septiembre
de 1985, muchas de las familias que habian
radicado en las 4reas centrales se
desplazaron a los nuevos conjuntos
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MEDIO SOCIOECONOMICO

habitacionales que se construian en la
periferia. Esta tendencia no se detuvo hasta
la mitad de la década de 1990, cuando se
agotaron las tierras disponibles en
[ztapalapa y se decretd la proteccién de la
Sierra de Santa Catarina, la zona mas
presionada por la expansién de la mancha
urbana.

Aunque el Distrito Federal por su estatus

juridico-politico, no se divide en municipios
como el resto de entidades federativas, sino
en delegaciones, en las estadisticas se
consideran equivalentes, con lo cual
[ztapala se considera el municipio mas
poblado (y uno de los mas densos) de
México al contar con un poblacion total de
1.820.888 personas en una extension de
116,6 kilémetros cuadrados, parte los
cuales son zonas protegidas, lo cual reduce
en la practica el area habitable, es decir: la
densidad real es mucho mayor a la
densidad oficial.

ESQUEMAS DEMOGRAFICOS FUENTE : INEGI

1816766
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COLOKIA BARRIO 0 P08, DENSIDAD Hwax. | H.PROM LTIFO | ALBRE
PUEALD
(HA) (A (HAAHA) (NIvE) (M) W (%)
34 | SANTA ISABEL nn 1620 &aan § 1 1% ¥
INDUSTRIAL
SECTORES DE DISTRITO FEDERA L IZTAPALAPA, % RESPECTOAL
ACTIORD POELL CIGH FORCENTAJE POBLA CIGH FORCENTAJE DISTRITO FEDERA L
Sector Primario 19,145 066 % 1,601 0.33% 8.36%
Sector Secundario 778434 26.95% 157,717 I248% 20.26%
Sector Terciario 1,971,645 68.35% 307,142 63.26% 15.58%
Mo Especificado 115,582 4.01% 19,098 3.83% 16.52%
PEAOD Total 2,884,807 100.00°% 455,555 100.00°% 16.83%
ASPECTO SOC|OECONOM |CO Fuente: ¥ Censo General de Poblacién y'dvenda. 1990, INEGI.
La Poblacion Econémicamente Activa
(PEA) de la delegacion en 1990, estaba
formada por 499,166 personas, de las
cuales 485,558 estaban ocupados
(97.2%) y 13,608 (2.8%) desocupados.
GRUPOS DEEDAD | IZTAPALAPA DISTRITO FEDERAL
1990 ) 1995 ) 1995%
-4 1159 106 1 LA POBLACION ACTIVA
514 2306 08 iRl
5-24 14 13 n3 En El destaca la mayor participacién de
o4 Ll ni Ho la poblacién radicada en la delegacién en
MAS DE 50 990 1046 1429 1 tividad del ‘ terciari
— o o o as actividades del sector terciario

Fuente: XI Cenaa de Poblacian y Vvisnda, 1990 y Conteo de Poblacidn y Vivienda, 1995, INEGI.

La poblacién econémicamente inactiva la
constituian 558,112 personas; de ésta,
los porcentajes mas altos lo constituian
las personas dedicadas al hogar y la
poblacién estudiantil; sin embargo, los
porcentajes son casi similares a los del
Distrito Federal. Por otra parte es de
destacar la menor participacién relativa
de jubilados y pensionados en la
delegacién que en el Distrito Federal,
seguramente por la alta composiciéon de

la poblacién joven.
Tlpo de Inactividad IZTAPALAPA %

Estudiantes 221164 39.63%
Dedicadas al hogar 278883 49.97%
Jubiladosy pengionadaos 16,779 3.01%
Incapacitados 48745 0.87%
Otratipo 36 406 6.52%
TOTALP.E INACTIVA 858112 100.00%

POBLACION ECONOMICAMENTE INACTIVA RESPECTO
AL DF/CENSO DE POBLACION Y VIVIENDA 1990.

(63.26%); sin embargo, ésta es inferior
de la que se dedica a este sector en el
Distrito Federal; asimismo, se observa
una mayor participacion relativa en el
sector secundario (32.5%), indice que
supera el promedio del sector
Distrito Federal (27%). La participaciéon
en actividades agropecuarias es casi nula.

en el




FACTOR
SOCIOECONOMICO EN
LA ENFERMEDAD

Se realiz6 un estudio en el Instituto de
salud publica de Cuernavaca, México,
cuyo objetivo era identificar
conocimientos de nutricion a las
responsables del hogar respecto a ello
relacionar con enfermedades
cardiovasculares como lo son la obesidad
y diabetes, se eligieron estratos de la
zona metropolitana asi como de un
estrato socioeconémico bajo, se disefid el
estudio en el cual se integraba una
encuesta. De lo cual se lleg6 a la
conclusién de que la prevalencia de
obesidad se

encuentra con mayor

recurrencia en los estratos
socioeconémicos bajos debido a la falta

de conocimientos de nutricion.

Otros diversos estudios revelan la
influencia econdmica para tener una

dieta saludable.

El proyecto Nut-CiO es uno de ellos,
revelé que en las ciudades de México los
productos de la dieta habitual son mas
baratos que los productos de la dieta
saludable. Se
comportamiento ciclico del indice, una
correlacion alta entre la inflaciéon de la
dieta habitual y la inflacién de la canasta
basica, y una alta persistencia de los
precios.

observo un

Porcentaje de pobladidn (%)
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LA OBESIDAD EN ADULTOS EN MEXICO
POR REGION Y LOCALIDAD, 2012
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La diabetes es otro problema

epidemioldgico que enfrenta el pais.

El sistema de salud publica realizo una
encuesta nacional de salud y nutricién
los resultados fueron muy extremos de
2644 casos de diabetes 677 no tenian
acceso a atencion meédica, el 73% de
personas se
comunidades rurales y hablan algin
dialecto. Solo el 21% tiene acceso al
sector privado. El sector salud revela que
el modelo de atencién a diabetes es

estas encontraban en

insuficiente.




COSTOS DE LA
ENFERMEDAD

Se realizé una investigacién evaluativa en
el aflo 2012 utilizando métodos de costos
para instrumentacion, se realizé con la
técnica de Box Jeankins asi como un
ajuste de efecto de inflaciéon al comparar
los gastos de costes del afio 2010 hubo
un incremento del 33% al afio 2012.

En el afio 2011 la inversién fue de
7700millones de dolares. Se incluye $ 3.4
mil millones en costos directos y $ 4,3 en
los costes indirectos. Si se mantienen los
factores de riesgo y los diferentes
modelos de atenciéon de salud, ya que
actualmente estan en las instituciones
analizadas, las disparidades de salud en
términos de implicaciones financieras
tendran el mayor impacto en los bolsillos
de los usuarios. Llegando a la conclusién
de requerir un refuerzo en el darea
preventiva asi como en la promocién a la
salud.

El  Instituto  Mexicano para la
Competitividad A.C. (IMCO) estim6 que
en 2012 la obesidad en México gener6
costos en salud y productividad que
ascienden a mas de 85 mil millones de

pesos.
10.9%

Prevalencia
Nacional

v s w

294,198
casos de
diabetes tipo 2
diagnosticados
en el 2001

49,954

‘ ‘ oms)
defunciones . 112,680 Egresos
enel2001 Ly ~ ho::)rI;:::rios

s
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Cifras cortas como estrategia nacional de
prevencién y control, la prevencién
cuesta solo 5.3 pesos por persona, sin
embargo recaudan alrededor de 544
pesos en impuestos en alimentos y
bebidas, sim OCDE

recomienda un paquete medio de 152

embargo la

pesos por persona.

Para una persona es 21 veces mas barato cambiar
de habitos que tratar una diabetes complicada

[ coner
$92,860 $1,976,054
(0 $3,095 anual) (065,868 anual)

Acumulados
@ 30 afios del diagnostico

Un promedio de

300,000 casos
anuales en los 10% de los pacientes
altimos aios diabéticos con
enfermedad
coronaria.

45% Retinopatia
g diabética
(Estimaciones




INFORMACION DE
LA ZONA

Colonia Santa Isabel Industrial se
localiza en la delegacién Iztapalapa, el
cual Colinda con las delegaciones
[ztacalco, Xochimilco, Tldhuac, Coyoacan
y Benito Juarez.

Cuenta con Algunos de los atractivos
turisticos del municipio son la Pirdmide
del Fuego Nuevo ubicada en el Cerro de
la Estrella.

Las ruinas arqueoldgicas bajo el Jardin
Cuitlahuac,
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Otro atractivo de la delegacion es la
representacion de la Pasion de Cristo en
[ztapalapa cuyo recorrido es por las
calles de Iztapalapa para culminar la
representacion en el cerro de la estrella.

Asi mismo este cerro cuenta con una

zona arqueologica.
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ESPECIFICACIONES DEL PREDIO

—Informacion General ~Ubicacidn del Predio

Cuenta Catastral 047_365_14
Direccion

Calle y Niimero: TULYEHUALCO 85 Y 89

SANTA ISABEL
INDUSTRIAL

Codigo Postal: 09820

Superficie del
Predio:

Colonia:

8143 m2

2009 € ciudadmx, seduvi
J Predio Seleccionado

—Zonificacion

Habitacional Mixto 0 B(Baja 1 14657 81
\er Tablz de Usq vivf100
mz2 )

Normas por Ordenacion:
~ Actuacidn

Lss Areas con Potencial de Desarrollo clasificadas con zonificacidn Habitacional Mixto {HM] 0
Wik Equipamiento (E) podran aplicar la Norma de Ordenacion N° 10, referente a alturas maximas por
superficie de predios v la 12 del Sistema de Transferencia de Putenmalldades de Desarrollo Urbano.

 Vialidad
AEAERINE Av. Tlahuac.
Uso dal Suela:  Niveles: Altura: M2 min. Increments Estac. Remeatimisnto Parameanto Dansidad
Habitacional Mixto Vivienda: Ya:
Ver Tabla de Usg _x M({Media 1
viv/30 m2 )

SERVICIOS ESPECIALIZADOS DE
SALUD

Hospitales generales
Hospitales de urgencias
Hospitales de especialidades
Centros médicos

Centros de salud

Clinicas generales

Clinicas de urgencias

Clinicas de corta estancia (sin hospitalizacion)
Bancos de sangre

Bancos de organos

Centros de socorro

Centrales de ambulancias

2016
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SALUD Y ENFERMEDAD

La condicion saludable se obtiene
llevando a cabo ciertas practicas como lo
son una alimentacién balanceada, un
estilo de vida donde no se tenga ningun
vicio que sea nocivo para la salud, una
rutina deportiva frecuentemente, un
ambiente familiar armonioso.

En el momento en que algunos de estos
factores se ve afectado se tienen mayores
posibilidades de ser contagiado de una
enfermedad. Pero en ocasiones la carga
genética juega un papel importante
aunque no es decisivo para que se pierda
esa condicion de salud. Otro problema
que atenta contra la salud es el
movimiento de personas, de Bienes y
servicios de un pais a otro que trae
consigo la importaciéon y Transferencia
internacional de riesgos, cambios en
estandares ambientales, cambios
ocupacionales 'Y el comercio de
sustancias nocivas legales e ilegales.

Todo ello hace que cada vez sea mas
pequefia la separaciéon entre salud y
enfermedad; Cabe mencionar que las
enfermedades al igual que el hombre
van evolucionando y En la medida en que
se van descifrando con la ayuda de a
tecnologia se va descubriendo su cura y
tratamiento.

revenirla esta en tu mano

OMEY VIVE SANO

Lerma.org.mx

ORGANIZACION DE LA SALUD EN
MEXICO.

La forma en que México brinda salud
publica es por medio de tres niveles de
atencion meédica, los cuales son:

Centros de salud o casa de salud que son
pequenas
encuentra un

unidades en donde se

médico, tienen un
consultorio y una sala de expulsion; el
siguiente nivel son las unidades de
atencion de segundo nivel los cuales son
hospitales de 12, 20, 30, 144 camas. El
tamafio del hospital depende del area de
influencia y de la Institucién que presta
el servicio; El Ultimo nivel de atencién
son los hospitales de tercer nivel los
cuales cuentan con una especializaciéon
en una parte del cuerpo humano como
puede ser un hospital o clinica de
cardiologia, oncologia, entre otros.

El IMSS ha creado un sistema nacional de
atencién médica que integra los
servicios por zona, delegacién o region.
Estd compuesto por el primer nivel de
atenciéon, donde resuelve el 85% de
atencion médica a través de unidades de
medicina familiar, en el segundo nivel
encontramos los hospitales generales de
sub-zona y hospitales generales de zona
donde se atiende aproximadamente el
12% de casos. El tercer nivel se destina
exclusivamente a resolver padecimientos
complejos, que requieren servicios de
alta especializacion y atiende el 3% de la
demanda total.




El ISSSTE basa su estructura de servicios

en 3 niveles de atencién médica de
planteamiento de la
organizaciéon mundial de la salud. En el
primer nivel resuelve el 85% de la
patologia general de las unidades de

acuerdo al

medicina familiar, modulos resolutivos y
la clinica de medicina familiar, donde
proporciona atencion médica para los
padecimientos de mayor frecuencia; en el
segundo nivel resuelve del 10 al 12 % de
los casos por medio de la clinica hospital
proporcionando atencién ambulatoria y
de encamados para
problemas de medicina de complejidad.

solucionar

El tercer nivel se destina exclusivamente
a otorgar
especialidad a través de hospital general
y hospital regional donde resuelve del 3
al 5% de los casos.

atencion médica de

La secretaria de salud implementa el modelo
de atencidn a la salud de la poblacién abierta,
instrumentando una normativa mediante la
cual regula la prestacion de servicios que se
destinan a la poblacién careciente de los
beneficios que brinda la seguridad social y al
igual que el IMSS y el ISSSTE, basa su
estructura de servicios en 3 niveles de
atencion médica. En el primer nivel se
atiende el 85% de problemas médicos a
través de la red de servicios de primer nivel
que cubre localidades rurales dispersas y
concentradas, asi como urbanas mediante
atencion modular , es decir, el cuidado

integral de la salud de grupos de poblacion
hasta de 3000 hab., con un médico, auxiliar
de enfermeria y promotor de salud. Esta red
esta integrada por el centro de salud rural
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para la poblacién concentrada, centro de
salud urbano y centro de salud con
hospitalizacién este ultimo atiende a un
grupo de poblacion de 2,500 hab. En el
segundo nivel resuelve del 10 al 12% de los
casos por medio de hospitales genérales de
30, 60, 120 y 180 camas,
proporciona externa y
hospitalizacion. En el tercer nivel resuelve
entre el 3 al 5% de los casos en los hospitales
que pueden ser generales, de especialidades
o especialidad, incluyendo los institutos
nacionales.

donde se
consulta

SECRETARIA DE SALUD

La  Secretaria de Salud
responsabilidad de garantizar a la poblacion
en general el cumplimiento del derecho a la
protecciéon de la salud que establece la
Constitucion Politica de los Estados Unidos

tiene la

Mexicanos.

Por esta razén, es necesario que emita y
mantenga  vigentes las  disposiciones
regulatorias que le permitan contar con un
marco de referencia que haga posible
homogeneizar criterios y homologar diversas
y complejas
organizacion,
infraestructura,
tecnolégicos, asi como mobiliario y equipo
de los establecimientos de atencién a la salud
de la poblacién en general.

caracteristicas minimas de
funcionamiento,

recursos humanos y

las caracteristicas de la infraestructura fisica,
instalaciones, mobiliario y equipamiento con
que cuentan los hospitales y consultorios
para la atenciéon médica especializada a los
que se refiere esta norma, se constituyen en



elementos basicos para qué los prestadores
de servicios para la atenciéon médica de los
sectores publico, social y privado puedan
ofrecer a los usuarios calidad, seguridad y
eficiencia, ya que, a través del aseguramiento
de estas acciones, la autoridad sanitaria
puede garantizar el derecho a la proteccion
de la salud, el uso de tecnologias de punta
para la atencién de los usuarios del Sistema
Nacional de Salud depende de 1la
disponibilidad de recursos financieros de las
instituciones y establecimientos para la
atencion médica hospitalaria y ambulatoria
de los sectores publico, social y privado, en la

presente norma se establecen las
caracteristicas y  criterios = minimos
necesarios de infraestructura y

equipamiento que garanticen a la poblacién
demandante, homogéneos con
calidad y seguridad.

servicios

SECTORES DE ATENCION MEDICA
HOSPITALARIA Y AMBULATORIA

* PUBLICO
* SOCIAL
* PRIVADO
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MEDICINA.

Es dificil para algunas personas llevar a
cabo todas las consideraciones para
conservar la salud y en ocasiones son
impredecibles, como pueden ser los
accidentes automovilisticos.

Desde la antigliedad el hombre ha creado
brebajes ,ciertos tratamientos que han
ayudado a las personas a recuperar su
estado de salud pero sin ninguna base
cientifica.

La medicina es la ciencia que se encarga
de estudiar las enfermedades hasta
llegara a determinar qué es lo que las
origina y la forma en la cual se debe de
atacar y dar tratamiento al agente que
origina la enfermedad, también da
algunas recomendaciones para conservar
o recuperar la salud, entre otras cosas se
encarga de dar seguimiento a las
personas que tienen una enfermedad y
tratar de hacer programas para que
ciertas enfermedades no se vuelvan una
epidemia. O un severo problema social.
El limite de la medicina va de la mano de
la tecnologia ya que para realizar un
diagnoéstico no basta con la oscultacidn;
sino que se necesita en ocasiones de
equipo que tenga tecnologia de punta y
de personal médico que sepa interpretar
los resultados.
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La Secretaria de Salud tiene Ila
responsabilidad de garantizar a la
poblacién en general el cumplimiento del
derecho a la proteccion de la salud que
establece la Constitucion Politica de los
Estados Unidos Mexicanos.

Por esta razdn, es necesario que emita y
mantenga vigentes las disposiciones
regulatorias que le permitan contar con
un marco de referencia que haga posible
homogeneizar criterios y homologar
diversas y complejas caracteristicas
minimas de organizacion,
funcionamiento, infraestructura,
recursos humanos y tecnoldgicos, asi
como mobiliario y equipo de los
establecimientos de atencién a la salud
de la poblaciébn en general. las
caracteristicas de la infraestructura
fisica, instalaciones, mobiliario y
equipamiento con que cuentan los
hospitales y consultorios para la atencion
médica especializada a los que se refiere
esta norma, se constituyen en elementos
basicos para que los prestadores de
servicios para la atenciéon médica de los
sectores publico, social y privado puedan
ofrecer a los usuarios calidad, seguridad
y eficiencia, ya que, a través del
aseguramiento de estas acciones, la
autoridad sanitaria puede garantizar el
derecho a la proteccién de la salud. el uso
de tecnologias de punta para la atencién

de los usuarios del Sistema Nacional de
Salud depende de la disponibilidad de
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recursos financieros de las instituciones
y establecimientos para la atencién
médica hospitalaria y ambulatoria de los
sectores publico, social y privado, en la
presente norma se establecen las
caracteristicas 'y criterios minimos
necesarios de infraestructura y
equipamiento que garanticen a la
poblacion demandante,
homogéneos con calidad y seguridad.

servicios

DEFINICION DE CLINICA

Establecimiento medico destinado a
proporcionar asistencia o tratamiento
médico a determinadas enfermedades.

En este espacio fisico se trata devolver de
cierta medida la salud del wusuario,
quienes ven atentada la misma, los
operarios son personas sanas quienes
ayudan a mejorar o mantener la salud,
por lo que debe ser un lugar higiénico,
con buen manejo de desechos. Lo
prioritario es la salud de esta forma se
manifiesta el cuidado y no el deterioro el
cuidado dela ventilacion es importante
ya que a través de esta se propagan virus.
La forma en que estos establecimientos
tratan de devolverte la salud se basa en
el cuidado, medicamentos,
recomendaciones, ejercicios, cambio de
hébitos alimenticios, ritmo de vida,
tratamiento, en  algunos casos,
tratamientos quirargicos, y cuidados
generales con el fin de curar las
enfermedades y en algunos casos solo de
controlarlas para mejorar la calidad de
vida del paciente.
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Se presenta la percepcion del estado
de salud de los habitantes del D.F.,
que permite destacar que los
habitantes de las delegaciones
Iztapalapa, Gustavo A. Madero y
Tlalpan son quienes tienen la
percepcion mas negativa de su estado
de salud en relacion con los
pobladores de otras delegaciones.
Curiosamente, estas tres delegaciones
se encuentran en el grupo de las mas
afectadas por temperaturas y
precipitaciones extremas.
Adicionalmente, Iztapalapa y Gustavo
A. Madero son dos de las delegaciones
con mas concentracion de pobres. Lo
anterior sugiere que existe un vinculo
evidente entre salud, pobreza y
eventos extremos climaticos en el
D.F. Es importante sefialar que los
efectos negativos en la salud que
resulten de un evento climatico
extremo pueden agudizarse si no se
cuenta con los servicios médicos
adecuados, elemento comun en zonas
marginadas.

335552

B

Gririca 4
Percepcion del estado de salud de los habitantes
de las delegaciones del D.F.

2

s
2 Toguar
., e
£os
£
‘_‘,;h')
i L UL
8 '3 845833 ¢ 88
3 SEEEEEER
£ g§E8FPFETE§=§
g 2 2 RETH I

3

Fuente. elaboracion propia en base a los datos de la exicn 2008 del inect
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Recomendaciones de politica piiblica ante el cambio climitico

Problema asociado al
canbio climdtico

Delegaciones con mayor

Propusstas de politica piiblica it

Creacién y reparacion de infraestructura

Y SRS =y

del sistema de drenaje; aprovechar el

agua de lluvia, mantenimiento del emi- Gustavo A. Madero
sor central, y rep ¢ palap
de redes, campafias de educacién ala po- Tlalpan
blacién (particulares y empresas), identi-

ficar e instalar medidores a los grandes

Disponibilidad de
agua

usuarios.
Delegaciones con una per-
cepcion baja de su salud:
Seguir las recomendaciones encamina- Gustavo A. Madero
das a mejorar la disponibilidad de agua,

paap
reducir el actual nivel de emisiones ge- Tlalpan
neradas en la ciudad, establecer limites
de emisién para las industrias, ampliar Delegaciones con menor
areas verdes urbanas, programas de acceso aservicios médicos:
oferta de medicinas y atencién medica Milpa Alta
gratuita y prog de p i6n de Cuajimalp
salud de enfermedades contagiosas. Xochimilco

Tlahuac

Iztapalapa

Deterioro del nivel
de salud

La poblacion con acceso a la
seguridad social por delegacion. Se
observa que cerca de la mitad de la
poblacién del D.F. (43.8%) carece de
acceso a servicios de seguridad social.
Las delegaciones que presentan los
porcentajes mas elevados son Milpa
Alta, Cuajimalpa, Xochimilco, Tlahuac
e Iztapalapa. Es importante notar que
de acuerdo a la columna cuatro los
habitantes de las delegaciones
Iztapalapa y Gustavo A. Madero sin
acceso a la seguridad social
representan, en su conjunto, 15.4%
de la poblacion total del D.F. Ambas
delegaciones, como se ha sefialado,
destacan por su elevada
vulnerabilidad al estar expuestas a
eventos meteoroldgicos extremos,
concentrar un gran numero de pobres
y tener escaso acceso a los servicios
de salud. Otro indicador que refleja la
pobreza vy vulnerabilidad en una
region es la migracion.

Cuapro 3
Poblacion sin acceso a Seguridad Social, 2009
Poblacién

Delegacién @ ) 3) @)

Total Sn/S.8.* ND)% ()T(D%
Azcapotzalco 418413 129576 310 15
Coyoacan 623 672 246 827 396 28
Cuajimalpa 190 259 102523 539 12
Gustavo A. Madero 1168120 469 288 402 53
Iztacalco 386399 154253 39.9 17
Iztapalapa 1836515 889 022 479 101
Magdalena Contreras 234916 108 064 46.0 12
Milpa Alta 130518 84050 644 1.0
Alvaro Obregon 720112 318253 442 36
Tlahuac 374728 183798 490 21
Tlalpan 621 674 295700 476 33
Xochimilco 427 383 214376 502 24
Benito Juarez 361 966 132502 366 15
Cuauhtémoc 531 004 220574 415 25
Miguel Hidalgo 357733 139818 39.1 16
Venustiano Carranza 438 504 184 882 422 21
Total 8 841 916 3 873506 43.8
Nota: * 5n/5.5.: poblacion sin acceso a Seguridad Social
Fuente: 160 propia con datos dela ia de Salud del Distrito Federal, Agenda Estadistica (2009).
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PROYECTO CLINICA DE ESPECIALIDADES EN

OBESIDAD Y DIABETES.

El proyecto clinica de Obesidad y
Diabetes corresponde a un proyecto
ubicado en el Distrito Federal en la
colonia santa Isabel Industrial de la
delegacién Iztapalapa.

Las calles que conforman el proyecto
son la esquina de agricultores y av.
Tulyehualco.

Se eligié esta zona por la conectividad
que tiene con la ciudad asi mismo ya
que carece de equipamiento.

El proyecto surge a partir de la
problematica actual del pais ya que
figura en primer lugar en obesidad
infantil asi como en adulta, siendo
consecuencia de ello la diabetes; la
cual es una de las principales causas
de muerte en el pais.

Asi mismo la cifras con las que cuenta
en el pais el servicio de nefrologia asi
como las amputaciones refieren una
fuerte suma al pais para ello es la
clinica y para las personas que
requieren un servicio de calidad con
personal calificado en estas 2
especialidades.

Ya que cuenta con especialistas asi
como zonas especificas, es una clinica
de tercer nivel de atencion.

El proyecto comienza a partir de un
programa el cual se define como lo
siguiente:

Con la palabra “programa”

designamos los arquitectos el

conjunto de funciones y necesidades
que el proyecto ha de resolver, este
se desarrolla y transforma en el
proceso de la toma de decisiones
proyectuales. (Mufioz, 2008)

Siendo que el programa designa el
conjunto de funcidon y necesidades
encontramos lo siguiente:

PROGRAMA DE NECESIDADES

Se llama asi a la relacion de actividades
a realizar se anexa el programa de
requerimientos para relacionar con los
espacios que solicita la actividad.

Necesidades Requerimiento

acceder acceso peatonal
estacionar acceso vehicular
vesibular vestibulo

recibir recepcion

indicar modulo de informacion
diagnosticar laboratorio

cuidar observacion

ensefiar sala de usos multiples
rehabiliar area de reabiliacion
ejercitar area de reabiliacion
controlar consultorio

tratar consultorio

educar sala de usos multiples
consumir farmacia

alimentar cafeteria




PROGRAMA ARQUITECTONICO
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PROGRAMA
superficie dimensiones

planta baja largo x ancho unidades
consultorio 274.56 7.8 4.4 8
farmacia 60.64 8.25 7.35 1
sala de espera 69.42 8.9 7.8 1
recep/caja /control 86.33 9.7 8.9 1
cafeteria publico 306.25 17.5 17.5 1
area de ensefianza 62.08 9.7 6.4 1
urgencias 37.00 7.4 5 1
curaciones 57.51 7.73 7.44 1
sala de espera 2 40.00 8 5 1
sanitarios publicos 84.00 10 8.4 1
elevador 15.00 4 3.75 1
escalera 41.65 6.74 6.18 1
monta-camilla 9.25 3.6 2.57 1

personal
control vital 38.66 7.16 5.4 1
control/sala de 52.82 8.24 6.41 1
espera
sanitarios c/vestidor 126.74 11.67 5.43 2
cafeteria 180.68 18.25 9.9 1
laboratorios 70.66 5.52 3.2 4
roperio 97.89 13 7.53 1
cto de maquinas 31.66 5.83 5.43 1
obituario/autopsia 27.42 5.43 5.05 1

planta alta
nutricidn y psicologia 34.51 7 4,93 1
control 45.54 4,95 4.6 2
cuartos 579.60 7 6.9 12
vestidor 23.72 2.45 4.84 2
rehabilitacion 101.53 13.1 7.75 1
direccion general 42.50 8.5 5.00 1
administracion 65.04 12 5.42 1
sanitarios 13.61 3.15 2.16 2
rayos x 43.07 7.3 5.90 1
cuarto oscuro 43.07 7.3 5.90 1
material sucio 65.70 9 7.30 1
quiréfano 179.08 7.4 12.10 2
escalera 41.65 6.74 6.18 1
elevador 14.84 4 3.71 1
Superficie Total 3063.66
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ETAPAS DE PROYECTO

Siendo un proyecto modular se propone
realizarlo en etapas en planta baja

/ consultorio
/| farmacia
/) sala de espera

recep/caja /control
< cafeteria publico

area de enseianza
urgencias
\_ curaciones

sala de espera 2

sanitarios publicos

elevador

escalera

monta-camilla

nutricion y psicologia

e control

cuartos

7 vestidor
rehabilitacion

7 <

direccidon general

administracion

sanitarios

\_ rayos x
cuarto oscuro

material sucio

quiréfano
~ Nutricion
Nefrologia
Hemodialisis
N—

Oncologia
< Rehabilitacién a

amputaciones
_




PROPUESTA MODULAR E
INVERSION ECONOMICA

El proyecto se realiz6 en bloques
modulares a partir de secciones de 12
metros hasta 1 metro por lo que el el
elemento que lo conforma son prismas.

El proyecto permite el juego
volumetrico horizontal y vertical de los
elemento lo cual lo hace flexible para su
expansion asi mismo el terreno vecino
se utiliza de estacionamiento por lo que
puede crecer de forma horizontal si es
necesario, con el cumpliento de las
normas el proyecto deja espacio de
frente minimo en una Av. Principal por
lo que el proyecto puede crecer hasta
11 niveles de forma vertical.

El proyecto es factible ya que las cifras
de personas con este tipo de patologias
va en aumento asi como el abuso de la
fast food, la mercadotecnia utilizada
para alimentos a con alto contenido
graso o azucares.

Asi mismo es conveniente ya que la
obesidad a México le cuesta 23 000
millones de pesos anuales en cifras
aproximadas existen estados donde en
cada hogar existe una persona con falla
renal lo que para atender a estas
personas representa al gobierno una
fuerte suma economica por ello no se
les asigna bien un tratamiento asi como
el seguimiento por ello no existe

adherencia al tratamiento y que con
lleva a resultados peores como fallas

TESIS CLINICA DE OBESIDAD Y DIABETES

renales o en casos mas severos la
amputacion de mienbros.

Este proyecto resulta de toda esta
precupacion debido a que seria una
buena inversiéon tomando en cuenta la
facilidad constructiva mediante
secciones o mdodulos, asi mismo
responderia de forma conveniente con
toda esta problematica con la
posiblidad de implementarlo en todo
el pais para enfermos, como un método
de prevencion o para quellas que
quieren mejorar su estilo de vida y su
salud.

/

L

Atencion primaria a obesidad y
diabetes nivel 1y 2

P

Nivel 3y 4

Atencién a complicaciones en la
diabetes
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— AGRICULTORES

15

TERRENO

Se muestran desniveles colindancia y
dimensioén de calles.
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AREAS GENERALES
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PLANTA BAJA

Laboratorios
Lavanderia

Obituario

Servicio a trabajadores
Urgencias

Ntcleo de servicios
Consultorios

Cafeteria

Estacionamiento
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Ncleo de servicios
Servicio a trabajadores
Cafeteria

Area admon

Nicleo de servicios
Areas recreativas
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SANTA ISABEL INDUSTRIAL, IZTAPALAPA CD DE MEX.

ESCALA .
50 1:400

050 200 1000

@ COTAS:
Norte Mts.

SIMBOLOGIA:

O_ EJES

4 NIVEL DE PISO TERMINADO

_4  LINEA DE CORTE

5 N + INDICA NIVEL DE PISO

TERMINADO
PREDIO
———— BANQUETA
C} VEGETACION
— NOTAS:
. PLANTA ALTA
(@) —————————e

ARQUAVIER VELASCO M. En Arg. Soc.
ARQ.JOSE DE JESUS PELLON DORIA

ARQ JORGE TAMES Y BATTA M En Ara.

ARQ. MAXIMO CAMPOY MORENO E y M. en V.

Area construida PLANO:

1929 m2 Total planta alta_| ARQUITECTONICO

FECHA: A-02

SEPTIEMBRE 2016
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UNAM @

FAC. DE ARQUITECTURA

NOMBRE DEL PROYECTO

CLiNICA DE
ESPECIALIDADES EN
OBESIDAD Y DIABETES

_ NOMBRE:
JIMON CASTRO JESSICA J

CROQUIS AGRIULTORES

SRtz

DIRECCI6N
AV.TULYEHUALCO NO.85 Y 89
SANTA ISABEL INDUSTRIAL, IZTAPALAPA CD DE MEX.
[ ]
ESCALA

. 50 1:400
050 200 1000
{B COTAS:
Norte Mts.
SIMBOLOGIA:

O_ EJES

4 NIVEL DE PISO TERMINADO

—4  LINEA DE CORTE

— N + INDICA NIVEL DE PISO
TERMINADO

PREDIO
———— BANQUETA

@ VEGETACION
[

NOTAS:

ASESORES

ARQUAVIER VELASCO M. En Arg. Soc.
ARQ.JOSE DE JESUS PELLON DORIA

/ARQ JORGE TAMES Y BATTA M En Arg.

ARQ. MAXIMO CAMPOY MORENO Ey M. en V.

Area construida PLANO:
%oo:fl‘ga!&%%mgmmz ARQUITECTONICO

FECHA: A-03
SEPTIEMBRE 2016
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UNAM

FAC. DE ARQUITECTURA

NOMBRE DEL PROYECTO

CLiNICA DE
ESPECIALIDADES EN
OBESIDAD Y DIABETES

NOMBRE:
JIMON CASTRO JESSICA J

CROQUIS |;|
RGRICULTORES g
[ 1™

B

DIRECCION
AV.TULYEHUALCO NO.85 Y 89
SANTA ISABEL INDUSTRIAL, IZTAPALAPA CD DE MEX.

ESCALA  1:500

COTAS:

@Nom Mts.

SIMBOLOGIA:
4 NvELES
C} VEGETACION

|———— BANQUETA

1 PENDIENTE

NOTAS:

ASESORES
ARQ.JAVIER VELASCO M. En Arq. Soc.
ARQ.JOSE DE JESUS PELLON DORIA
ARQ JORGE TAMES Y BATTA M En Arg.
ARQ. MAXIMO CAMPOY MORENO Ey M. en V.

EEEEEEEEE

FECHA:

SEPTIEMBRE 2016
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UNAM

FAC. DE ARQUITECTURA

NOMBRE DEL PROYECTO

CORTE SECCION B-B’

7 CLIiNICA DE
T T ESPECIALIDADES EN
o0 P OBESIDAD Y DIABETES
[ 1
3 m _ NOMBRE:
41360 JIMON CASTRO JESSICA J
£12.70 i
8 ELEVADOR m AREA DE MEDEOS ADMON [i 1
< CROQUIS  —tonaurons
,9.10 H—‘— D} 19.10 E E ,9.10 ﬂ o
_ N_ B35 '4 I-{ - g
ol TRANSFER ) [ [ ’ % 2
+4.60 +ae60 || | ﬁ
[370 | — 5 DIRECCI6N
swnazo AV.TULYEHUALCO NO.85 Y 89
SANTA ISABEL INDUSTRIAL, IZTAPALAPA CD DE MEX.
Pl AT il | .
ESCALA  1:300
0.00 1.00
CORTE SECCION A-A’
COTAS:
Mts.
SIMBOLOGIA:
O_ EJES
- @ %} G A
—=% LINEA DE CORTE
8.65 7.75 ya 6.05 . 8.0 . 9.33 5.15 ya 12.15 ya
I‘ 7 ‘ 7 7 ‘ 7 ‘ 7 15.01
+18.30 < N+ INDICA NIVEL DE PISO
S LINEA DE TIERRA
11360 \ MUROS
_ +12.70
3 HevoDAvICA o oo —— MUEBLES
e 5 gt T
— [.83 ﬁ [i 1
o ] ] ] -
+4.60 ! +4.60
+3.70
— [ onsutToRIgs SALA DE ESPERA conTRoL ! 1
e ASESORES
+ 0.10 ﬁ IARQ.JAVIER VELASCO M. En Arq. Soc.

ARQ.JOSE DE JESUS PELLON DORIA
ARQ JORGE TAMES Y BATTA M En Arg.
ARQ. MAXIMO CAMPOY MORENO Ey M. en V|

PLANO:
CORTES
ARQUITECTONICO
FECHA: A-04
SEPTIEMBRE 2016
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UNAM

FAC. DE ARQUITECTURA

NOMBRE DEL PROYECTO

CLIiNICA DE
ESPECIALIDADES EN
OBESIDAD Y DIABETES

NOMBRE

JIMON CASTRO JESSICA J

CRoQUIS

SuR 129
AV.TULYEHUALCO.

DIRECCI6N
AV.TULYEHUALCO NO.85 Y 89
SANTA ISABEL INDUSTRIAL, IZTAPALAPA CD DE MEX.

ESCALA

0.00 1.00 5.00

1:300

050 200 1000

COTAS:
Mts.

SIMBOLOGIA:

O_ EJES

—4  LINEA DE CORTE

< N+ INDICANIVEL DE PISO

LINEA DE TIERRA
|  muros
— MUEBLES
[ 1
NOTAS:
[ 1
ASESORES
PLANO:
FACHADAS
ARQUITECTONICO
FECHA: A-05
SEPTIEMBRE 2016




UNAM

S @g} b b b 4?‘@ %} 4,%

es) NOMBRE DEL PROYECTO
5.68 8.68 9.37 g 402 6.69 Ve 4.95 / 5.95 5.25 / 3.72 5.88
7 q g CLINICA DE
3.70 7.75 6.23 7.68 10.0 , 26.7
ad 4 /1 " Y / ESPECIALIDADES EN
1820 OBESIDAD Y DIABETES
\ — [ 1
g ] _ NOMBRE:
srae0 \ | JIMON CASTRO JESSICA J
\7 +12.70
o [ 1
- Le1d CROQUIS AGRICULTORES
\ 8.35| % g
s :
- l I DIRECCISN
S 3 AV.TULYEHUALCO NO.85 Y 89
Y & SANTA ISABEL INDUSTRIAL, IZTAPALAPA CD DE MEX.
+ 0.10 B m ] ﬁ [ ]
Y

ESCALA

000 100 500

1:300

050 200 1000

FACHADA OESTE

Mts.

SIMBOLOGIA:

O_ EJES
- o
—4  LINEA DE CORTE
6.15 v 5.50 | pd 9.04 yd 5.70 a 9.30 8.70 . 6.05 7.75 . 2.35
ﬂ 1 1 1

=P _< N+ INDICANNEL DE PISO
_— — ?\ 41830

“~
N
-~
N

o LINEA DE TIERRA
3
<
MUROS
+13.60
[£1270 —— MUEBLES
9|
3
- - - . \
, +9.10 L 1
T _ [ SBS5
_— - NOTAS:
2
<
+ 4.6
3370 L 1
| b ASESORES
| N JARQJAVIER VELASCO M. En Arg. Soc.
+ 0.1 ARQ.JOSE DE JESUS PELLON DORIA

IARQ JORGE TAMES Y BATTA M En Arq.
ARQ. MAXIMO CAMPOY MORENO Ey M. en V.

FACHADA SUR

FECHA: A-06
SEPTIEMBRE 2016




MALLA
ELECTROSOLDADA
6-6/10-10

LAMINA P,

LOSACERO

CAL. 22, SECC. 4.
LARGUERO IPR

PATIN DE 0.19
Y PERALTE DE 0.19 CM

\

|

MALLA
ELECTROSOLDADA
6-6/10-10

LAMINA PARA
LOSACER
CAL. 22, SECC.

X

LARGUERO |IP)
PATIN DE 0.19 CM
Y PERALTE DE 0.19 CM

MALLA
ELECTROSOLDADA

RECUBRIMIENTO APLANADO Y
XICO.

MODULAR

CONCRETO
F'C=250Kg/cm

RECUBRIMIENTO APLANADO Y
PINTRA EPOXICO

PLAFON MODULAR

PR
CONCRETO

F'C=250Kg/cm

Ner+ 90 PISO EPOXICO

6-6/10-10

LAMINA ;/(;R/
LOSACE
CAL. 22, SECC. 4.

LARGUERO IPR
PATIN DE 0.19 Cl
Y PERALTE DE 0.19 CM

PLAFON MODULAR

MALLA
ELECTROSOLDADA
6-6/10-10

LAMINA PARA
LOSACE|
CAL. 22, SECBM/
LARGUERO IPI
PATIN DE 0.19CM
Y PERALTE DE 0.19 CM

PISO EPQ

GERIMIENTO APLANADO Y
/zr(ox\co

NPT+4S  msogroxco

RECUBRIMIENTQ_APLANADO Y
PINTRA EPOXICO

PLAFON MODULAR

DADO 40X40 CM.
sle} VAR. No. 5
EST.No.3 @ 15CM

TORNILLOS Y PLACA.
172 PARA SOPQRTE

F*C=250 KG/CM2

COLUMNA DE ATERD:

CONTRATRABE DE CONCRETO

—FLANTILLA DE CONCRETO POBRE

ALZADO

FACHADA SUR

CONCRETO
F'C=250Kg/cm

MALLA
ELECTROSOLDADA
6-6/10-10

LAMINA PARA
LOSACERO
CAL. 22, SECC. 4.

LARGUERO IPR
PATIN DE 0.19 CM
Y PERALTE DE 0.19 CM
PLAFON MODULAR
CONCRETO
F'C=250Kg/cm

MALLA ]
ELECTROSOLDADA
6-6/10-10

LAMINA PARA
LOSACERO

CAL. 22, SECC. 4.
LARGUER R
PATIN DE 0.19 CM
Y PERALTE DE 0.19 Cl
CONCRETO
F'C=250Kg/cm

MALLA
ELECTROSOLDADA_
6-6/10-10

LAMINA PARA
LOSACERO
CAL. 22, SECC. 4.

LARGUERO P
PATIN DE 0.19 CM
Y PERALTE DE 0.19

TORNILLOS Y PLACADE
172 PARA SOFORTE DE.

DADO 40X40 CM.
& VAR. No. 5
EST. No. 3 @ 15 CM.

F’C=250 KG/CM2
4 VAR. ROSC. No. 5

TORNILLOS Y PLACA DE
1/2 PARA SOPORTE DE

UNAM

FAC. DE ARQUITECTURA

COLUMNA DE ACERO
— | CONTRATRABE DE CONCRETO
& VAR. No. 5

“—PLANTILLA DE CONCRETO POBRE

ALZADO

IPR

NPT +90
FISO EPOXICO

HALAFON MODULAR

IPR

NPT+ 45 PISO EPOXICO

| ] PLAFON MODULAR

RECUBRIMIENTO
APLANADO Y PINTRA
EFOXICO

DADO 40X40 CM.
8 VAR. No. 5

PISO EPOXICO

F'C=250 KG/
4 VAR, ROSC. No. 5

COLUMNA DE ACERO.
& VAR. NG~ 5

NPLANTILLA

| conraase oe concrero

RETO FOBRE

ALZADO

FACHADA ESTE

NOMBRE DEL PROYECTO

CLINICA DE
ESPECIALIDADES EN
OBESIDAD Y DIABETES

NOMBRE:
JIMGN GASTRO JESSICA J

C% é‘
'Rl

DIRECCION
AV.TULYEHUALCO

ESCALA

@ COTAS:
e | M.

SIMBOLOGIA:

O ees

4 NIVEL DE PISO TERMINADO

_£  LINEADE CORTE

=N+ INDICANVELDE PISO
TERHINADO EN FAGHADA
IO CORTE

NOTAS:

ASESORES
ARQAVIER VELASCO M, En Arg. Soc.
ARQJOSE DE JESUS PELLGN DORIA
ARQUORGE TAMES ¥ BATTA M En Arg.
ARG, MAXIMO CAMPOY MORENO Ey M. en V.

PLANO:

ESTRUCTURA

FECHA:
SEPTIEMBRE 2018

E-02




Dimensiones
AREA TOTAL

CARGAS MUERTAS DE AZOTEA

Recubrimient¢
Losa
aligerada de
tridilosa con
0.60 cm de
peralte
Carga por vier
Carga por inst
carga por uso

TOTAL:

TRIDILOSA
BARRA

.6M

FORMULA
HIP=

FORMULA

PERALTE

TESIS CLINICA DE OBESIDAD Y DIABETES

CARGA TOTAL 1.7TON

A:
6.45 7.25
46.76
1.8 kg/m?
100 kg/m?
250 kg/m?
5 kg/m?
10 kg/m?
366.8 kg/m? 17152.49 kg/m?
.6M
.6M
A’+B2
0.95
HIP?-B?
0.37
APOYOS
XM/ZM=XT/ZT
X 0.3 0.475
X=.3/.475=XT/19
XT= .3/.475*19 12 KG

2 NODOS
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