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En el dmbito de la arquitectura hospitalaria, el diseno de espa-
cios destinados al cuidado de la salud ha evolucionado consi-
derablemente en las Ultimas décadas. Este proceso no solo se
ha centrado en la funcionalidad estructural de los edificios, sino
también en elimpacto que estos espacios tienen en el bienestar
fisico, emocional y psicoldgico de los pacientes.

El presente trabajo es el resultado de un proceso de investiga-
cion, andlisis y recopilacion del proceso de diseno de la Unidad
Hemato-Oncoldgica del Hospital del Nino Morelense en Emilia-
no Zapata, Morelos; abordado por medio de capitulos que co-
rresponden a cada etapa de trabagjo.

Se define la problemdtica a través de un enfoque fenomenold-
gico, entendiendo las necesidades intrinsecas del habitador y
se presenta el entorno en el que se emplazard. Esto da paso a
la definicidon de conceptos bdsicos relevantes para el proyecto
a desarrollar asi como la metodologia aplicada en un marco
tedrico referencial, cuestionando las convenciones de diseno
hospitalario que han sido estandarizadas, asi como su impacto
sobre el bienestar fisico y psicoldgico del paciente, explorando
metodologias como la Neuroarquitectura y el diseno basado
en evidencias, dando sustento a esta critica; asi como el andlisis
de casos de estudio, identificando elementos clave para definir
las premisas de diseno con las cuales se aborda el proyecto; y
el andlisis fisico y social del entorno donde se emplaza el mis-
mo. Ademds, se exploran los elementos que definen al objeto
arguitectdnico, incluyendo los espacios que lo conforman y su
relacion entre ellos.

Finalmente, se describe el proceso de diseno, desde la fase ini-
cial del proceso de conceptualizacion, andlisis y concepcion
de los diferentes componentes espaciales, hasta el desarrollo
de criterios de instalaciones, estructurales y de acabados.
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Es un hecho que enfrentarse a enfermedades cronicas, como
es el caso del cancer, resulta en una afectacion psicologica al
paciente que padece dicha enfermedad, derivada de largas
jornadas de fratamiento y estadias en cenfros hospitalarios;
dichas afectaciones muestran mayor visibilidad en pacientes
menores de edad, siendo individuos que audn no se desarrollan
completamente, generando los recuerdos clave que dardn
forma a su personalidad encerrados en centros hospitalarios.

De acuerdo con los datos del Registro de Cdncer de Ninos y
Adolescentes (2019), existen 52 Unidades Médicas Acreditadas
(a partir de aqui nos referiremos a ellas como UMASs) para el
tratamiento de cdncer infantil, sin embargo, solo 18
cuentan con la categoria exclusiva de Infantil o
Pedidatrica.

Aungue estas UMAs se encuentren dentro de esta
categoria, la tipologia del edificio y sus espacios
responden a un esquema y diseno de un hospital
tradicional sin tomar en cuenta las necesidades antes
mencionadas de los infantes, agregado a la necesidad
de adaptarse a su nueva realidad y diagndstico médico.

El diseno arquitectonico en los espacios hospitalarios debe
responder a necesidades funcionales, sin dejar de lado las
necesidades y requerimientos psicoldgicos del habitador.
Se ha demostrado en diversos estudios que el diseno de
los espacios hospitalarios esta directamente relacionado
conlaevolucion (positiva o negativa) del estado de salud
de los pacientes, especialmente en infantes, asicomo en

el proceso de los familiares.

Imagen 1 Listén de cdncer infantil

Es asi como este trabajo parte de la interrogante:

1.1.1 JUSTIFICACION

La zona sur-poniente de la republica se ha visto des-
provista de centros de alta especialidad capaces
de atender la alta demanda para el tratamiento del
cdncer infantil, teniendo que ser trasladados aque-
llos pacientes quienes lo sufren a otras dependencias
en estados lejanos a su lugar de residencia. Bajo este
entendido, surge la propuesta de anexar una Unidad
de Hemato Oncologia al Hospital del Nino Morelense
(HNM), ubicado en Emiliano Zapata, Morelos. Desde
su fundacion en 1994, la mision del hospital ha sido
convertirse en el principal centro de tercer nivel no
solo del estado de Morelos sino estados circundantes,
contando con diferentes especialidades como car-
diologia, neurocirugia, endocrinologia, rehabilitacion,
entre muchas otras. Cuenta también con la infraes-
tructura para atender casos de cdancer infantil, pero
debido a la capacidad actual de sus instalaciones,
atiende Unicamente a paicentes residentes del esta-
do de Morelos.

El proyecto pretende no solo otorgar un servicio de
calidad, aumentando la capacidad de atencion de
casos, sino también reducir el impacto psicoldgico
negativo de la arquitectura hospitalaria sobre los
pacientes y su desarrollo cognitivo, colaborando de
esta manera a su pronta recuperacion.

Se plantea un cambio de paradigma en la resolucion
y bUsqueda de estrategias en proyectos de salud en
México, utilizando el método de diseno basado en
evidencias: evitando una aproximacion genérica,
creando soluciones innovadoras y especificas al
contexto, asi como la neuroarquitectura y psicologia
ambiental, permitiendo una integracién entre la
funcionalidad que se requiere en este género de

N

llustracion 1 Unicacién Geogrdfica |
Elaboracion propia
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Emiliano Zapata

6. Fdbrica de ropa
Marsell

edificio y las necesidades fisicas y psicologicas del menor y su
familia por medio del diseno arquitectonico.

1.12 UBICACION

Ubicado en Av. de la Salud S/N, Emiliano Zapata, Morelos, México;
el proyecto se plantea como una unidad anexa al Hospital del
Nino Morelense, que debido a la falta de espacio contiguo al
conjunto ya existente, se ubicard frente a este.

La ubicaciéon del proyecto persigue dos objetivos:

e Descentralizar los servicios de alta especialidad de la Ciudad
de México, al fiempo que se mantiene en distancia proxima a
ellos.

e Proveer del servicio no solo al estado de Morelos, sino fambién
a estados adyacentes.

El predio resaltado en la ilustracion 2 representa el espacio
disponible para el desarrollo del proyecto con un aproximado de
22, 000 m2, sin embargo, para el desarrollo del proyecto fueron
Unicamente utilizados 17,731.00 m?

A 3

S
O\QQ b

00\0%

llustracion 2 Delimitacién del terreno | Elaboracion propia

1.1.3 GRUPO DE ENFOQUE

Pacientes clinicos menores de edad (0-17 anos) residentes
del estado de Morelos y estados colindantes, con patologias
cronicas y/o degenerativas que requieren de cuidados
especiales y largas estancias.

Si la Unidad de Hemato-Oncologia del Hospital del Nino y Ado-
lescente Morelense se disena bajo los conceptos y directrices
de la neuroarquitectura y el diseno basado en evidencias, po-
niendo como prioridad la experiencia del habitador, entonces
el espacio funcionard como un catalizador para la recuperao-
cion fisica y psicolégica del paciente.

Disenar la Unidad de Hemato-Oncologia del Hospital del Nino
y Adolescente Morelense bajo los conceptos y directrices de la

neuroarquitectura y el diseno basado en evidenciaos.

e Andlizar el diseno hospitalario desde la percepcion infantil,
utilizando estrategias de diseno como la neuroarquitectura y
el diseno basado en evidencias, con base en una investiga-
cion documental.

e Determinar las premisas de diseno a partir de los casos de
estudio y la investigacion del marco tedrico.

e Andlizar el entorno desde los aspectos fisicos, sociales, cultu-
rales y econdmicos para poder dar las directrices de diseno.

e Definirla composicion espacial del objeto arquitecténico por
medio del programa arquitecténico, matrices y diagrama
de relaciones, zonificacion y partido arquitectonico.

e Desarrollar el proyecto arquitectonico y técnico constructivo.

15
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Imagen 2 Astrocitoma Pilocitico | Histopatologia

| Neurowikia

|2.1 CANCER INFANTIL

De acuerdo con la American Childhood Cancer Or-
ganization (2021), el cancer infantil es una de las prin-
cipales causas de muerte en infantes entre los 5 a 14
anos; 400,000 ninos son diagnosticados mundialmen-
te cada ano. La deteccion temprana del cdncer in-
fantil es dificil por lo que la edad promedio de los ni-
nos diagnosticados es a los 8 anos; teniendo un rango
de supervivencia global estimado de 5 anos, se esti-
ma que 328,000 ninos (diagnosticados o no) mueren
anualmente.

Imagen 3 Leucemia Mieloide Aguda |
Histopatologia | St. Jude Children’s Research
Hospital, 2018

Imagen 4 Linfoma de Hodgkin | Histopatologia |
St. Jude Children’s Research Hospital, 2018

Unidad Hemato-Oncolégica Infantil
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2.1.1 TIPOS COMUNES
DE CANCER INFANTIL

El Instituto de Salud para el Bienestar y la Organizacién Mundial de la Salud,
senalan que los tipos mds comunes de cancer en ninos y adolescentes son los
tumores cerebrales, la leucemia, los fumores sélidos, sarcomas y linfomas.

La Academia Americana de Pediatras (2021) proporcionan las siguientes defini-

ciones:

Cdncer presente en el sistema ner-
vioso central. En esta categoria se
encuentran los astrocitomas, fumores
neuroectodérmicos, gliomas del tron-
co encefdlico y ependimomas.

Tipo mdas comun en infantes. Se pro-
ducen glébulos blancos anormales
incapaces de combatir las infeccio-
nes.

Formado en las células nerviosas; co-
munmente en ninos menores de 10
ANos.

Formado en los tejidos blandos, se
encuenfra comunmente en brazos,
piernas, térax o abdomen.

Cdncer del sistema inmune, afecta
los tejidos linfdticos.

Entre los mds comunes se encuentra
la enfermedad de Hodgkin.

Crecimiento anormal de las células,
originado en la gladndula suprarre-
nal.

Mayor frecuencia en ninos grandes
y adolescentes.

Hay dos tipos principales: Osteosar-
coma y Sarcoma de Ewing.

Tumor ocular que aparece a tem-
prana edad, comprometiendo la
vision.

2.1.2 TRATAMIENTOS

La Organizacion Mundial de la Salud estipula que los
tratamientos habituales para el tratamiento contra el
cdncer son la cirugia, quimioterapia y/o radioterapia;
ademds de contar con un equipo multidisciplinario en
atencién a su desarrollo fisico y cognitivo.

El Instituto Nacional de Cdncer de Estados Unidos (2022)
las define de la siguiente forma:

Método parala extirpacion de tumores sélidos y linfomas.

Tratamiento mediante fGrmacos parareducir su tamano,
destruir las células o ayudar con el conjunto de otros
tratamientos; sin embargo, también puede afectar alas
células sanas.

La quimioterapia puede ser administrada por vias
orales, infravenosas (por medio de catéteres o puertos),
inyeccion, intratecal, infraperitoneal e intraarterial.

La terapia molecular dirigida funciona a base de
compuestos que bloquean el crecimiento de las células
cancerosas, que, a diferencia de la quimioterapia, no
afectan alas células sanas debido a su accidn selectiva.

Es un fratamiento en que, por medio de altas dosis
de radiacién, se destruyen o retrasan el crecimiento
de las células cancerosas, danando el ADN de las
mismas. Se requiere de un tratamiento constante de
dias o semanas para que el ADN de las células llegue
a estar lo suficientemente danado para que en los

Imagen 5 Quimioterapia en ruedas | Instituto Nacional de
Salud del Nino San Borja, 2019

21
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Imagen 6 Sala de Radioterapia | Teletdn

meses posteriores a la terminacion de la
radioterapia continien muriendo.

El fipo de radioterapia necesaria para el
tratamiento depende del tipo de cdncer,
tamano y ubicacion del tumor, asi como
la presencia de tejidos cercanos sensibles,
entre otros.

Existen dos tipos de radioterapia:

° Haz Externo

Por medio del acelerador lineal, se trata
una parte especifica del cuerpo sin
afectar a los tejidos cercanos, calculando
una frayectoria y dosis precisa. En esta
categoria se encuentran: Radioterapia de
Conformacion Tridimensional, de Intensidad
Modulada, Guiada por Imdgenes vy
Estereotdctica corporal.

° Haz Interna

También conocida como braquiterapia,
es un tipo de radioterapia en la que se
colocan cdpsulas o semillas que contienen
radiacion cerca o dentro del tumor. Usado
frecuentemente para cdnceres de cabeza
y cuello, ojo, préstata, entre ofros. Existen
tres tipos: Implantes con Indices de dosis
baja, Implantes con indices de dosis alta e
Implantes permanentes.

Cada uno de estos métodos puede
ser utilizado solo o en combinacion,
dependiendo deltipo de cdncer, ubicacion,
tamano, entre ofros factores; requiriendo de
un enfoque multidisciplinario para abordar
adecuadamente la enfermedad.

22.1 PROCESO PERCEPTIVO

El papel de la arquitectura, fuera del dmbito funcional y estético, tiene una
influencia positiva o negativa tanto en los habitadores permanentes como
en los temporales; por lo que el ser humano con su uso determinard el espa-
cio, pero ala vez, el espacio determina el bienestar de una persona.

Mdas alld de lo arquitectdnico, para entender el mundo que nos rodeaq, el
ser humano genera un proceso perceptivo. Este proceso se encarga de in-
terpretar la informacioén recibida a través de los sentidos, los cuales son ca-
paces de percibir estimulos por medio de la vista, oido, tacto, gusto y olfato.

Estimulo
sensorial

Captacion de
los estimulos
sensoriales del
entorno

Transduccion Atencion

Los estimulos
se convierten
en senales Selecciéon de
eléctricas que los estimulos
son procesadas relevantes.
por el sistema

Nnervioso.

Percepcion

Organizacion
de lainfor-
macion para
construir una
experiencia
perceptiva.

Interpretacion Conciencia
Significado
personal de la Toma de
informacion decisiones.
recibida.

Grdfico 1 Etapas del Proceso perceptivo| Colegio de Psicdlogos de Argentina (2024) | Elaboracién Propia
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222 EL PROCESO
PERCEPTIVO EN LA
ARQUITECTURA

Las experiencias arquitectdnicas que
surgen de la interaccion entre entornos
y experiencias humanas son multisenso-
riales y simultdneas. Esta experiencia es-
ta ligada a la percepcion sensorial.

Un estudio realizado por Coburn et al.
(2017), analiza las reacciones que atra-
viesan las personas al interactuar con el
objeto arquitectonico; estas pueden di-
vidirse en fres redes neuronales:

Las caracteristicas ambientales estimu-
lan las redes neuronales visuales, so-
matosensoriales, auditivas y olfativas.
Estas sensaciones estdn ligadas a res-
puestas motoras como las reacciones
de acercamiento o evitativas o como
navegar por el espacio construido.

Al entrar en una obra arquitectonica,
se hace un andlisis "de abajo hacia
arriba” procesando caracteristicas vi-
suales tales como la forma, dimension,
materialidad y los estimulos obtenidos
por medio del facto y el olfato.

Este procesa la informaciéon “de aba-
jo hacia arriba” recibida anteriormen-
te para relacionarlo a las experiencias
personales tales como la educacion,
la memoria y el contexto con el que se
encuentra la persona.

Conecta la experiencia recibida con
los sentimientos positivos como la ale-
gria y el interés, o negativos como el
estrés y la angustia.

La union de estas fases crea un sentido
holistico del entorno arquitectdénico.
(Chatterjee et al. 2021)

2.2.3 NEUROCIENCIA

La Sociedad para la Neurociencia
(2006), define la neurociencia como el
estudiodelsistemanervioso,incluyendo
el cerebro, el tallo cerebral y las redes
de células sensoriales o neuronas a
través del cuerpo, avanzando en la
compresion del pensamiento, emocion
y comportamiento del ser humano.

Para el estudio de la neurociencia es
importante diferenciar entre sentimien-
fos y emociones. Las emociones son
originadas de las senales neuronales
que describen los estados fisioldgicos
del cuerpo. Por lo tanto, las emociones
producidas por estimulos fisicos son ob-
servadas y mesurables; por ejemplo, el
temor es asociado al incremento de
los latidos y la respiracion, mientras que
la felicidad implica la relajaciéon de los
musculos y una sensacion de placer.

Por lo que las reacciones emocionales
implican un proceso inconsciente de
la informacidén recibida de los estimu-
los (Fellous et al., 2002); mientras que
los sentimientos son reacciones cons-
cientes atribuidas a reacciones corpo-
rales inconscientes (Damasio, 2009).

El rpido crecimiento de ha permitido
que la neurociencia cognitiva se ligue
con la arquitectura (Pati, et al., 2016),
dando como resultado la neuroarqui-
tectura.

2.2.4 NEUROARQUITECTURA

La neuroarquitectura, definida por
Eberhard (2008), es la construccién del
entorno disenado con base en las neu-
rociencias, creando espacios que pro-
muevan las actividades cognitivas y la
estimulaciéon de la mente.

El objetivo principal de la neuroarqui-
tectura es desarrollar patrones con-
ceptuales y marcos empiricos en
relacion con la interaccion entre el ce-
rebro, el cuerpo y la arquitectura (Az-
zazy et al., 2021); asi como estudiar las
afectaciones generadas por el espa-
cio arquitecténico en el animo de las
personas.

2.2.5 ENFOQUES DE
LA NEUROARQUITECTURA

Como se menciond anteriormente, la
neuroarquitectura estudia la influencia
de los factores generados por un obje-
to arquitecténico en el habitador, por
lo que, para su aplicacion, Higuera-
Trujillo et al., (2021) senalan estos enfo-
ques bdsicos:

A pesar de que los habitadores no
tienen dimensiones exactas ni pro-
porciones, entienden la harmonia
subyacente (Cortes, 2007)

La fenomenologia es el estudio y
descripcion de los fendmenos ex-
perimentados a tfravés de los sen-
tidos. (Husserl, 2012) Al hablar de
fenomenologia en arquitectura,
tenemos el espacio objetivo y el
espacio subjetivo. El espacio sub-
jetivo deriva de la relacion del ser
humano con el espacio (Bolinow,
2020)

La psicologia se encarga de las
comportamientos y procesos men-
tales involucrados en la experien-
cia (Gross, 2015), su enfoque en
el espacio es llamado “psicologia
ambiental”. De acuerdo con la ba-
se de la psicologia cognitiva, existe
una relacién directa entre el com-
portamiento humano, el entorno
y SuU proceso emocional (Bonnes,
1995).

Estos factores a considerarse pue-
den ser la altura del espacio, vistas
al exterior y ruido.

Evidence Base Design o en espanal,
Diseno Basado en Evidencias, fue de-
finido por Kirk Hamilton y el Center for
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Variable de diseno

Alfura del techo

Presencia de

Health Design (2009) como:

“el proceso de basar las decisiones sobre el
entorno construido en una investigacion creible
para lograr el mejor resultado posible”

El diseno basado en evidencias (EBD) usa méto-
dos cientificos para construir vinculos entre el di-
seno vy los resultados que soporten las estrategias
y decisiones del diseno; reconoce el impacto del
espacio construido en el rendimiento de la aten-
cidn médica y el bienestar de los habitadores.

En la tabla 1, se puede observar las variables
que estudia la psicologia ambiental en rela-
cién con la experiencia del habitador obteni-
da por el diseno basado en evidencias.

Efecto

Techos altos dan sensacion de libertad, los techos bajos dan sensacién de

Techos altos generan mejor creatividad y sensacién de confort.
Afecta positivamente la orientacién
Reduce el estrés y la ansiedad

En parques, el placer aumenta dependiendo de la densidad de arboles.

vegetacion
La temperatura del color y la iluminancia estdn relacionadas con el confort.
La luz natural en los hospitales reduce las estadias.

lluminacion La luz y la forma estan interrelacionadas: las paredes y techos pueden influen-
ciar la percepcion de brillo. Una habitaciéon parece mds grande al recibir luz
Primeras cosas que procesa la vision

Color . . : "
Efectos variados dependiendo de preferencias estéticas.
Tabla 1 | Efectos generados por variables o aspectos del diseio arquitectonico estudiado en la psicologia ambiental y el acercamiento del disefio basado

en evidencias | The Cognitive-Emotional design and study of architectural space: a scoping review of neuroarchitecture and its precursor approaches

(Higuera-Trujillo et al., 2021)

Por definicion, un hospital es un lugar
para gente enferma, pasar tiempo en
un hospital usualmente significa la per-
dida de autonomia de los pacientes.

Debido a las necesidades funcionales
de un hospital, los pacientes estdn su-
jetos a rutinas y entornos totalmente
ajenos a sus hdbitos y horarios. El espa-
cio, casi siempre caracterizado por un
frio inexpresivo y colores mondtonos en
paredes de habitacion, corredores y
salas de espera inducen a los pacien-
tes a retraerse mds en si mismos y ce-
der ante su preocupacién y ansiedad
con respecto a su estado de salud (Ai-
tini, 2007).

Los centros de salud contempordneos
requieren priorizar la experiencia y ca-
lidad de vida del paciente ademds
del tratamiento que se le brinda; los di-
senadores deben considerar como el
espacio construido afecta el bienestar
y la calidad de la atencidon brindada
en estos ambientes. (Andritsch et al.,
2013).

El espacio oncoldgico tangible puede
influenciar la experiencia positiva o ne-
gativa del cuidado y sugiere no confi-
nar el cuidado en “relacion enfermera
— paciente”, sino usar el potencial te-
rapeutico de todo el ambiente. (Ed-
vardsson et al., 2006)

De acuerdo con las investigaciones de
Edvardsson et al. (2006) y Drahota et al.
(2012), el entorno fisico en los espacios
tangibles dedicados al cuidado onco-

l6gico puede influir significativamente
en la experiencia del paciente. Estos
estudios sugieren que el diseno de es-
tos espacios no debe limitarse Unica-
mente a la interacciéon directa entre
enfermeras y pacientes, sino que debe
aprovechar todo el potencial terapéu-
tico del ambiente en su conjunto.

Ademds, senalan que el diseno del
espacio debe abordar varios aspec-
tos, como la seguridad del paciente,
la orientacion clara dentro del entor-
no, la privacidad, el desarrollo social
y el enriqguecimiento sensorial. Estos
elementos son cruciales para crear un
entorno que promueva el bienestar
del paciente, facilite su recuperacion
y contribuya positivamente a su expe-
riencia durante el fratamiento oncolo-
gico.

El diseno del espacio en entornos on-
cologicos debe ser holistico y centra-
do en el paciente, considerando no
solo sus necesidades médicas, sino
también sus necesidades emociona-
les y psicologicas; por lo que el diseno
basado en evidencias es fundamental
para mejorar no solo la experiencia del
paciente, sino de todos los habitado-
res del conjunto.

Este acercamiento de diseno con en-
foques de neuroarquitectura, otorga
una vision mas amplia del potencial
terapéutico de los espacios, mdas alld
de la relacion entre la funcionalidad y
la estética o de la interaccidn entre el
personal médico y el paciente.
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Diversos estudios han resaltado de
forma continua los beneficios para la
salud que conlleva la conexidon con la
naturaleza en entornos fisicos cotidia-
nos, especialmente aquellos que invo-
lucran a pacientes, personal médico y
cuidadores que tienen interacciones
regulares (Haluza et al., 2014).

Dentro de los beneficios se encuen-
tran:

Se argumenta que la exposicion a
la naturaleza permite la relajacion vy
reduce las respuestas automdticas
a situaciones de estrés; promovien-
do la activacion del sistema nervioso
parasimpatico (Ulrich et al., 1991). Es-
to es particularmente relevante en la
reduccion del estrés en entornos on-
cologicos, donde los pacientes y sus
acompanantes pasan largos periodos
de tiempo; estos habitadores pueden
experimentar sinfomas de estrés (Ed-
wards y Clarke, 2004) y pueden en-
frentarse a necesidades insatisfechas
relacionadas con el diagndstico y el
tratamiento (Jodrell et al., 2010). Ade-
mas, ayuda a reducir la presidon arterial
y la frecuencia cardiaca (Park y Ma-
ttson, 2008), ansiedad (Katcher et al,
1984) y dolor durante los procedimien-
tos médicos (Dietfte et al, 2003).

Los pacientes que fienen acceso a es-
pacios naturales, ya sea a través de
jardines o vistas desde las ventanas y
arte que mostraba escenas de naturo-
leza, informan en un estudio realizado

2.3.1 VISTAS VERDES

por Rowlands y Noble (2008) una me-
jora en su bienestar, asi como una sen-
sacion de conexion con la naturaleza.
La provision de tales oportunidades fi-
sicas y visuales para conectarse con la
naturaleza puede ampliar las estrate-
gias accesibles para los pacientes con
cdncer vy sus familias.

En un estudio realizado por Blaschke
et al (2017) notaron que la naturale-
za puede ser aprovechada en entor-
nos de atencion médica oncoldgica
para crear ambientes sensorialmente
estimulantes y actividades que contri-
buyan a la mejora del paciente, ofre-
ciendo distracciones agradables vy
promoviendo la recuperacion.

Ademds de los efectos psicoldgicos
positivos, la exposicion a la naturaleza
se ha asociado con beneficios fisiologi-
cos, como una reduccion de la presion
arterial y la frecuencia cardiaca (Park
y Mattson, 2008), la ansiedad (Katcher
et al, 1984) y el dolor durante los proce-
dimientos médicos (Dietfte et al, 2003);
lo que puede tener un impacto direc-
to en la recuperacion y el tratamiento
de los pacientes.

Integrar la naturaleza en entornos de
atencion médica puede ser una estra-
tegia efectiva para mejorar el bienes-
tar fisico y emocional de los pacientes,
asi como para crear ambientes tera-
péuticos y sensoriales que propicien la
recuperacion.

2.3.2 ESPACIO EXTERIOR

Los espacios exteriores dentro de los hospi-
tales estdn siendo reconocidos cada vez
mdas como elementos cruciales en el diseno,
siendo una clave para que estos centros de
salud aborden las necesidades emociona-
les, sociales, fisicas y espirituales de sus habi-
tadores (Djukanovi et al., 2017).

Los jardines deben ser disenados para ofre-
cer oportunidades de ejercicio, explora-
cion, interaccion social y conexion con la
naturaleza, asi como para proporcionar dis-
tracciones en el entorno fisico (Ulrich et al.,
2004).

El acceso a estos espacios brinda a los ha-
bitadores la posibilidad de conectarse con
la vida cotidiana, disfrutar de dreas verdes,
mantener un sentido de autonomia y faci-
litar las interacciones sociales. Todo lo cual
les ayuda a enfocarse en si mismos y en la
vida mds alld de su enfermedad, por me-
dio de una atmosfera calmada y relajante
en donde puedan verse inmersos en una
experiencia restauradora y multisensorial.
(Tseung et al., 2021).

La integraciéon del espacio interior con el
espacio exterior no responde solo a una
necesidad fisica, sino que también aborda
las necesidades emocionales y sociales de
los pacientes. Estos entornos ademds de ser
una pausa visual fransforman positivamen-
te la experiencia de los pacientes, contri-
buyendo en su bienestar, desarrollo y en su
recuperacion integral.

Imagen 8 Areas exteriores| Children’s Hospital Zurich | Herzog & de
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Mientras que el “estar curado” es un
estado de terminacion definitivo, “sa-
nar” es una fravesia con distintas rutas
posibles. La curacién es un proceso ho-
listico que repara el cuerpo, la mente y
el espiritu resultando en un cambio po-
sitivo, encontrar significado y avanzar
hacia la realizacion de WHOLENESS, a
pesar de la presencia o ausencia de la
enfermedad. (Firth et al., 2015)

DuBose et al. (2016) define que dicha
curacion se ve facilitada en entornos
optimos. El espacio construido puede
facilitar la curacion mediante diversos
mecanismos. La arquitectura influen-
cia conductas que tienen un impacto
en la experiencia de curacion; sin em-
bargo, la curacion es dependiente de
la participacion y percepciéon del indi-
viduo.

Barlett (2013) identifico 7 estrategias
gue contribuyen a la sanacion: habi-
taciones individuales; obras de arte o
fotografias sobre naturaleza; ventanas

2.4.1 EL ESPACIO CONSTRUIDO
COMO ESPACIOS DE CURACION

orientadas al este; vegetacion; mane-
jo de la acustica, habitaciones aleja-
das de dreas que produzcan ruido vy
vistas a la naturaleza.

La arquitectura desempena un papel
fundamental en la creacién de entor-
nos de atencidn médica que fomen-
tan la curaciéon y el bienestar integral
de los pacientes, al tiempo que reco-
nocen la importancia de abordar no
solo los aspectos fisicos de la enferme-
dad, sino también los emocionales vy
espirituales.

El entorno no puede causar la cura-
cion, pero puede facilitar las emocio-
nes y comportamientos que apoyen a
la curacion; el entorno puede inducir
respuestas fisicas y emocionales tales
como la felicidad y la relajacion; el
espacio construido puede mejorar el
control y la funcionalidad del indivi-
duo, todas las cuales son anteceden-
tes de la curacion.

Intencidn curativa

Plenitud personal

Relaciones curativas

Organizaciones curativas

Estilo de vida saludable

Cuidado integral

Espacios curativos

Sustentabilidad

Psicolégico, emocional,
construccion espiritual

Medidas positivas:

Control, seguridad, sentido
de dignidad, aceptacion
de la condiciéon, autonomia,
independencia, senfido de
coherencia, bienestar

Medidas inhibidoras:
Ansiedad, fatiga, estrés
emocional

Social, relacional,
construccion organizacional

Medidas positivas:

Calidad de atencion,
aislamiento del paciente,
relacion paciente-cuidador,
relaciones sociales

Medidas inhibidoras:
Aislamiento

Cuidado integral,
Construccién de estilos de
vida saludables

Medidas positivas:
Satisfaccion

Medidas inhibidoras:
Estrés, depresion, ansiedad,
dolor, fatiga

Funcional, resiliente,
construccion regenerativa

Medidas positivas:

Comfort, relajacion, calidad
de vida, sentido de salud
mejorado, resiliencia, estatus
funcional

Medidas inhibidoras:

Variables arquitecténicas:

e Libre de barreras
Entorno hogareno
Acceso y vistas a la
naturaleza

Variables arquitecténicas:

e Libre de barreras

Variables arquitecténicas:

e Accesoy vistas ala

naturaleza

¢ Distribucion de la
habitacion

e |luz

Conftrol auditivo

Variables arquitecténicas:

e Accesoy vistas ala
naturaleza
Distribuciéon de la
habitacion

e Libre de barreras

e Entorno hogareno

Grdfico 2 Medidas positivas de entornos de curaciéon optimos | Optimal Healing Environments Liked Initiatieves (DuBose et al., 2016)
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Libertad de eleccién

2.4.2 IMPACTO EN LOS ADOLESCENTES

La adolescencia es un periodo de transicion que en-
vuelve periodos de desarrollo complejos. (Mulhall et
al., 2004). Los adolescentes ya no son ninos, ni tampo-
Cco son adultos, pero al mismo tiempo son algo de am-
bos; esto los hace flexibles, pero también vulnerables.
(Blumberg, Devlin, 2006).

Ademds de eso, cuando los adolescentes se enfren-
tan a una enfermedad potencialmente mortal como
el cancer, su desarrollo estd en peligro. Estdn separa-
dos del entorno familiar y expuestos a entornos hos-
pitalarios que a menudo no se ajustan alos jovenes.

La mayoria de las veces, los adolescentes siguen sien-

do admitidos en salas de ninos o adultos, ninguno de

los cuales es adecuado para su estancia. (Gillies, Po-
rry-Jones, 1992).

Esta falta de implementacion puede de-
berse a una vision insuficiente de lo que
distingue a los pacientes adolescentes
COmMo grupo, a pesar de las diferentes
necesidades y deseos individuales.

Un estudio realizado por Peeters et

al. (2018) sugiere que la experiencia

de los adolescentes en un enforno

hospitalario destaca en tres temas

interrelacionados: el apoyo, la dis-

traccion y el control y la autonomia.

El entorno fisico influye en esta expe-

riencia a través de sus cualidades sen-

soriales, y especificamente a través de

la flexibilidad y la libertad de decisiones
que ofrece.

Gréfico 3 La experiencia de los adolescentes en los entornos hospitalarios: fres temas interrelacionados, influenciados por aspectos espaciales| How do
adolescents affected by cancer experience a hospital environment2 (Peeters et al., 2018)

Laimportancia del apoyo se relaciona,
en primer lugar, con dos de sus necesi-
dades mds especificas: la privacidad y
la interaccidn social. Pese a ser ambos
importantes en la vida coftidiana de los
jovenes, en el hospital a menudo no
son compatibles.

Las habitaciones individuales toman
una vital importancia debido a que
fienen la posibilidad de convivir a so-
las con su familia, siguiendo su propio
ritmo y haciendo frente a la situacion
en su manera.

Cuando se frata de interaccion social,
las necesidades difieren en gran medi-
da en este grupo en constante cam-
bio, por lo que se requiere de cuartos
comunes donde los pacientes puedan
interactuar con ofros al igual que con-
vivir con sus familiares en distintos en-
fornos.

A pesar de que los interiores de los hos-
pitales pueden proveer alos habitado-
res de algunas distracciones, los espa-
cios exteriores ofrecen otra conexion
con la vida fuera del hospital. Aparte
de las actividades que pueden reali-
zar en estos espacios, las cualidades
sensoriales del entorno ofrecen cier-
ta distracciéon también, siendo la mdas
importante la presencia de la ilumina-
cioén natural y la vista hacia el mundo
exterior.

Estas cualidades sensoriales pueden
suavizar los sentimientos de aislamien-
to o depresion; lo cual puede ser espe-
cialmente importante cuando el tfrato-
miento no les permite salir.

En el proceso de desarrollar su inde-
pendencia y construir su identidad, los
adolescentes que enfrentan enferme-
dades de repente se ven privados del
conftrol sobre sus vidas y cuerpos.

Entre los numerosos desafios que en-
frentan en el hospital, la mayoria se
relaciona con la pérdida de conexion
con el mundo exterior. Estos obstdcu-
los incluyen la falta de libertad, auto-
nomia y conftrol; limitada interaccion
social; incapacidad para participar en
actividades cotidianas; aburrimiento; y
falta de privacidad (Battle et al., 1989).

Segun un artficulo publicado en 2015
en Wiley Online Library (Christiansen
et al.), la mayoria de los adolescentes
con cdncer destacan la importancia
del apoyo de sus iguales o la necesi-
dad de la interaccion para sobrellevar
el tratamiento y la convalecencia. Sin
embargo, también se sienten social-
mente aislados, desconectados o dife-
rentes de personas en su mismo rango
de edad, asi como con una madurez
emocional mayor debido a su cambio
de perspectiva sobre la vida.

Neville (1998) senala que los adoles-
centes recién diagnosticados con
cdancer, especialimente entre los 14 y
22 anos, experimentan niveles mds al-
tos de angustia psicoldgica cuando
carecen de apoyo social. El respaldo
de sus pares durante el fratamiento se
correlaciona con una reduccion de la
ansiedad y la depresion, asi como con
una mejor reintegracion a la vida aca-
démica.

Destaca como la estructura, ambien-
tes y actividades de un hospital pue-
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den promover la interaccién social tan
necesitada por los pacientes, generan-
do espacios grupales que permiten el
trato entre iguales, ademds de recalcar
la importancia de la inclusion de los ni-
nos y los adolescentes en el diseno de
dichos espacios para conseguir estas
metas.

En el 2001, Dilani sugiere que los entornos
de apoyo psicosocial son aquellos que
“mejoran la capacidad de las personas
para manejar el estrés”; proponiendo 4
caracteristicas necesarias para dichos
ambientes: servicios con enfoque en
torno al paciente, diseno del ala e inte-
gracioén del hospital dentro de la ciudad
y su estructura social.

Para conseguir estas metas, en el 2008,
un informe de Evidence for Innovation
recomendod la creacion de espacios
familiares en las habitaciones de los pa-

1 Variaciéon espacial: 1
! Libertad de eleccion y flexibilidad !

cientes, dreas de juego para ninos Mas
pequenos y salas de recreacion y musi-
ca para adolescentes (NACHRI y CHD,
2008).

Esto sugiere que el diseno contempord-
neo de los hospitales y la psicosociolo-
gia se centran en proporcionar espacios
gue maximicen las oportunidades para
que los pacientes interactuen social-
mente dentro del entorno hospitalario,
ya sea con sus familias o con otros pa-
cientes (McLaughlan, 2017).

Por lo tanto, es imperativo que los entor-
Nnos hospitalarios sean disenados de ma-
nera que fomenten activamente estas
interacciones sociales, proporcionando
espacios adecuados para que los pa-
cientes se conecten entre si y con sus
familias; promoviendo el apoyo social y
emocional, contribuyendo asi al bienes-
tar integral de los pacientes adolescen-
tes durante su estadia en el hospital.

Fmmmmmmmmmmememmmmmmmememmmmmmmmmmmmmmmmmmmmmmmmmmmmmmmmmmmmmmmmmmmmmmmmmmmmmmmmmmmmmm—————— -
1 — - 1
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i conectividad 1
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! Cuartos de pacientes !
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1 1
1 . ace 1
I Coherencia estética 1
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Comida y bebida

Libertad de eleccion y flexibilidad

Interacciones sociales y conectividad

Espacio personal y territorialidad

Confort y
autonomia

Grdafico 4 Descubrimientos de la experiencia de los adolescentes en entornos hospitalarios | How do adolescents affected by cancer experience a hospital
environmente (Peeters et al., 2018)

2.4.3 IMPACTO EN LAS INFANCIAS

La arquitectura es mucho mds que la
simple disposicion de estructuras y es-
pacios fisicos; es el reflejo del alma de
un lugar, moldeada por una compleja
inferaccion de factores psicoldgicos y
naturales.

Norberg-Schulz (1980) describe la ar-
quitectura no solo como el “espiritu de
un lugar” —factores como el agua, en-
torno, luz, materiales y condiciones cli-
maticas si no también en términos del
impacto de estas caracteristicas en las
personas.

Los “espacios curativos” para los ninos
son entendidos mds como un ‘“espa-
cio” en el cual los ninos reciben fra-
tamientos médicos. Los ninos pueden
sentir ansiedad, estrés y miedo a través
de la exposicion de los entornos en los
cuales reciben cuidados, experiencias
que se pueden ensamblar en la me-
moria. (Einsen et al., 2008)

Cuando hablamos de “espacios cu-
rativos”, Day (2007) los describe como
“el medio ambiente influye faciimente
en las perspectivas del mundo, sensibi-
lidades y movilidad del pensamiento.
Las perspectivas afectan como nos
comportamos, finalmente en quien
nos convertimos”.

Egnew (2005) sugiere que las cualida-
des de la curacién interna y la trans-
cendencia del sufrimiento encuentran
una resonancia dentro de un entorno

propicio para las necesidades del pa-
ciente.

Pacientes jovenes sufren de graves
preocupaciones y temores durante la
estancia de su hospitalizacion debido
a que son sacados de su entorno fami-
liar para encajar en el sistema estruc-
turado de un hospital (Verschoren et
al.,2015)

El miedo de un nino de ser separado
de su familia y amigos, teniendo que
estar en un ambiente desconocido vy
desagradable, ser sometido a pruebas
y tratamientos, y perder su autode-
terminacion puede tener un impacto
tanto a corto como a largo plazo en
sus vidas. (McCormick, 2017).

Se han idenftificado que muchos as-
pectos de las experiencias sensoriales
de los ninos afectan la atencion médi-
cay los espacios de curacion.

Olores, temperatura, decoracion, pre-
sencia de foftografias, y jugar con ju-
guetes y computadoras es importante
(Birch et al., 2007).

Un estudio indico cuatro aspectos del
entorno fisico en un hospital pedidatri-
co que afectan alos ninos, familiares y
habitadores:

1. Caracteristicas arquitectonicas (Ta-
mano de las habitaciones, distribucion,
localizacion de las ventanas vy vistas.)
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Imagen 10 Zona de juego en salas de espera| EKH Children’s Hospital |
Integrated Field

2. Caracteristicas de diseno de interiores
(Decoracion y color de las habitaciones y
mobiliario.)

3. Caracteristicas ambientales (luz artificial
y natural, ruido y acustica y control de la
temperatura ambiental y ventilacion.)

4. Atencion al paciente y familiares (Espa-
cio personal, privacidad, seguridad, facili-
dad de orientacion, instalaciones de ocio y
recreacion, dreas recreativas externas, en-
tre ofras). (Watts y Wilson, 2009).

Un estudio reciente por Gaminiesfahani et
al. (2020) se enfocan en nueve cualidades
especificas del diseno:

De acuerdo con Ulrich et al. (1991), las dis-
tracciones positivas estdn ligadas a la re-
duccidon de estrés en espacios de salud.
Tales distracciones son identificadas como
“caracteristicas ambientales que provocan
sensaciones positivas, mantienen la aten-
cion y el interés sin agravar ni estresar al in-
dividuo vy, por lo tanto, pueden bloguear o
reducir pensamientos preocupantes (Pear-
son et al., 2018).

Por lo tanto, por ejemplo, es importante en-
tender el rol de las estrategias de distrac-
cién positivas para los espacios de espera
de las clinicas de los hospitales pedidtricos
y es constantemente molesto para las per-
sonas aburrirse y estar insatisfechas, incluso
cuando estdn sanas.

El entretenimiento en la atencién medica
pedidtrica es significativo. En un estudio de
(Biddiss et al., 2013) mostro que una panta-
lla interactiva en las salas de espera ofrecia
la oportunidad de aliviar la ansiedad a tra-
vés de la exploracion de baja intensidad,
distraccidén, descubrimiento y deleite.

La adecuacion ala edad de los jugue-
tes es importante para la salud mental
y psicologica de los ninos e, indirecta-
mente, para los padres e incluso las
enfermeras. La aptitud adecuada pao-
ra la edad de un juguete es importan-
te porque los juguetes ayudan a aliviar
el dolory, por lo tanto, aceleran el pro-
ceso de tratamiento.

La musica tiene efectos positivos en el
tfratamiento y salud de los ninos con
cdncer, incluyendo mayor sensacion
de comodidad y mejor actividad de
juego; asi como la reducciéon de la
ansiedad, hdbitos alimenticios mejora-
dos, acortamiento de la duracion del
fratamiento y cambios positivos en el
estado de dnimo (Sherman, Shepley,
et al., 2005)

Asimismo, Kisilevsky et al. (2004) co-
mentan que el juego con muysica tiene
efectos positivos en los infantes, siendo
estos una expresion facial sin dolor mas
frecuente, restauraciéon de su frecuen-
cia cardiaca basal mdas rapidamente
y calma.

La iluminacién no es solo critica para
llevar a cabo actividades, también es
importante porque afecta a los seres
humanos psicologica y fisioldgicamen-
te. (Joseph, 2006).

La luz impacta a la salud humana y su
rendimiento al controlar el sistema cir-
cadiano del cuerpo, el cual regula la
sensacion de somnolencia vy vigilia du-
rante un periodo de 24 hrs. Por lo tanto,
en muchos centros de salud, el perso-
nal médico puede sentirse somnolien-

to o cansado o, en mayor medida, 10s
ritmos internos no coinciden con 1os rit-
mos de frabajo. (Joseph, 2006). Se ha
encontrado que la luz natural reduce
la depresidon, mejora el sueno, reduce
la duracion de las estadias en los cen-
tros de salud y reduce los costos de
medicamentos para el dolor (Ulrich et
al., 2004).
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Tener acceso a la naturaleza de for-
ma directa, a través de jardines o
por medio de fotografias, tiene un
impacto positivo tanto de manera
fisica como afectiva, incluyendo la
reduccion del dolor y estrés, mejora
de las funciones sociales, y mayor
sensacion de control de los entornos
de salud. (Pearson et al., 2018).

Vinculado a esto, Sherman, Shepley
et al. (2005) encontraron que la na-
turaleza mejora el estado de dnimo y
satisfaccion de los pacientes pedid-
tricos. Los “espacios no verdes” estdn
asociados a peores manifestaciones
de los sinftomas de trastorno por défi-
cit de atenciéon (ADHD).

Por lo tanto, la naturaleza opera co-
Mo un entorno restaurador, reponien-
do los procesos mentales y emocio-
nales que se agotan como resultado
directo de la atencién orientada a
las tareas.

Ademds, cuatro componentes am-
bientales (la sensacion de “estar
lejos”, la fascinacion del espacio
para los habitadores, la calidad de
la enfrada y la compatibilidad es-
pacio-habitador) tienen resultados
restaurativos provenientes de un pe-
riodo de actividad cognitiva concen-
trada (Sherman, Varni, et al., 2005.)

Usando como modelo el jardin de
Comer Children’s Hospital, disehado
con geometrias y trayectorias orgd-
nicas que distinguen los espacios me-
diante pavimentos y especies vege-
tales variadas, se crean recorridos y
perspectivas dindmicas. Esto permite
que, a tfravés de una variedad de ex-

Imagen 13 Jardin exterior | Comer Children's Hospital | Site design
group

Imagen 14 Jardin exterior | Comer Children's Hospital | Site design
group

periencias y actividades proporciona-
das en este entorno, los ninos tengan
la oportunidad de desarrollar habilida-
des cognitivas, sociales y emocionales,
asi como habilidades motrices finas y
gruesas, y el desarrollo y mejora del ha-
blay el lenguagje.

El color de un ambiente incrementa
la calma, aliviana el dolor, reduce las
emociones negativas e incrementa la
sensacion de confort. De acuerdo con
Park (2009) la estimulacion ambiental
positiva, incluyendo el uso de color,
puede promover el bienestar del pa-
ciente reduciendo su estrés o los senti-
mientos negativos.

Un estudio conducido por Boyatzis y
Varghese (1994) exploro la asociacion
del color con las emociones, indican-
do que los colores brillantes incremen-
tan las emociones positivas en los ni-
nos, mientras que los colores oscuros
son asociados a las emociones nega-
tivas.

Park (2009) investigo la relacion del co-
lor en las habitaciones de los pacien-
tes pedidtricos, siendo los colores pre-
feridos de los pacientes ingresados el
azul y verde, con el blanco como me-
nos preferido; mientras que el color de
los pacientes sanos fue el amarillo. Asi-
mismo, se determind un esquema de
una paleta de color, mds comUnmen-
te el azul medio a cdlido, verde pastel
y amarillo de acento, crema o naranja
son mas preferidos para la entrada al
hospital que los colores vivos como el
blanco, el rojo o el verde. Mientras que
los colores sencillos, cdlidos y acoge-
dores son preferidos para pasillos.

Imagen 16 Uso del color en habitacién | Sheffield Children’s
Hospital | Avanti Architects

Es importante dejar como anotacion
que los ninos enfermos No perciben sus
alrededores como lo hacen los ninos
sanos (Park, 2009)

En la imagen 16, Sheffield Children’s
Hospital disenado por Avanti Archi-
fects, crea un ambiente alegre y aco-
gedor para los habitadores; que, con
ayuda de un artista, crearon ambien-
tes coloridos y apropiados para los ni-
nos en las habitaciones.

El arte y el fipo de arte usado en las ho-
bitaciones de los pacientes es impor-
tante en el proceso de tratamiento.
Einsen et al. (2008) indica que el arte
ha tenido beneficios terapéuticos pa-
ra los ninos cuando son parte del dise-
no centrado en el paciente.
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Imagen 17 Wayfinding y temdtica| Seattle Children’s Hospital | Studio SC

Ofra prioridad fue la comodidad
en el diseno temdatico y mobiliario
que proporcionen una sensacion
de “sentirse como en casa”.

Coad y Coad (2008) sugiere que
el diseno tematico a lo largo de los
pasillos debe basarse en la simplici-
dad. Grandes fotografias o pinturas
mejoraban la senalizacion temati-
ca. El mar, naturaleza, animales y
figuras (como las olas) son los dise-
nos mas populares en salas; sin em-
bargo, cabe destacar que la inter-
pretacion sobre preferencias varia
segun las habilidades y edades.

Enlasimagenes 17 y 18, se observa
como en el Seattle Children’s Hos-
pital el arte y diseno temdatico es
implementado por medio del way-
finding es implementado en todas
las zonas del hospital por medio de
temdaticas y colores; facilitando la
orientacion de todos los habitado-
res del conjunto.

En primera instancia, algunas cao-
racteristicas fisicas de los ambien-
tes hospitalarios pueden causar
estrés en los pacientes, sus familia-
res y personal médico; tales como
corredores y distribucidon confusa,
falta de privacidad, preocupacio-
nes sobre la seguridad, etc. (Watts
y Wilson,2009).

En contraste, espacios que son per-
cibidos como curadores, alenta-
dores y protectores, por instancia,
proveen caracteristicas placente-
ras como confort, seguridad vy pri-
vacidad las cuales pueden mejo-

rar la satisfaccion de los pacientes y su
familia (Koontz, 2003).

El nUmero de dreas privadas donde
los padres pueden estar con los niNos,
disponibilidad de aparcamiento, y la
cantidad de espacio que hay en el
closet de habitacién de un nino son
importantes (Varni et al., 2004).

Ademas, los espacios que facilitan los
enfoques de curacién holistica a tra-
vés de la participacion de los padres
y la expansion de la relacion de ayu-
da y confianza se identifican como
determinantes de la satisfaccion de
los padres con la atencidon medica de
sus hijos. Tal atencidon holistica, a través
de la "promocién de la ensenanza in-
terpersonal y el aprendizaje del nino
alterado” (Koontz, 2003), requiere la
provision de espacios bien disenados y
apropiados.

Acorde a Fricke et al. (2019), el exceso
de frdfico al lado de la habitacion del
paciente y el hacinamiento puede re-
ducir la velocidad de recuperacion y
la eficacia del tfratamiento. Mas alld,
“las habitaciones de una sola cama
mejoraron principalmente el sueno, la
privacidad y la confidencialidad de los
pacientes”.

Sherman at al. explica que hay dos fti-
pos de hacinamiento; densidad social
y densidad espacial. Maxwell (2003)
reporta que “la densidad social, es
el nUmero de persona en un espacio
determinado; y la densidad espacial,
una medida mads intimamente ligada
al entorno construido real, se refiere a
la cantidad de espacio por persona’.

Asimismo, Sherman, Varni, et al. (2005)
argumentan que la densidad espacial
causa frastornos del comportamiento
en los ninos y disfunciéon mental en los
ninos. Ambas densidades, sociales vy
espaciales, tenian un impacto nega-
tivo en el funcionamiento cognitfivo,
afectivo/psicolégico y conductual de
los ninos, asi como su grado de impo-
tencia.

De acuerdo con estudios, el ruido in-
crementa el estrés, presion arterial y
ritmo cardiaco (Frickle et al., 2019), la
tension muscular y la electromiografia
son ofras consecuencias de la presen-
cia del ruido en los hospitales pedidtri-
cos (Sherman, Shepley, et al., 2005).

Adicionalmente, Trapannotto et al.
(2004) encontré que los infantes que
estaban expuestos al ruido no podian
volver a las condiciones de referencia
anteriores y pasaron por impactos fisio-
I6gicos y conductuales negativos.

La arquitectura puede ofrecer al ho-
bitador una serie de elementos clave,
como el confrol del ruido, la gestidon
del hacinamiento, la iluminacién ade-
cuada, el uso del colory la integracion
de jardines y espacios naturales. Estos
elementos aseguran una experiencia
mas confortable mientras se transita
por el entorno arquitectdnico, redu-
ciendo asi cualguier impacto psicolo-
gico negativo que el espacio pudiera
tener en los habitadores.
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Se estima que en México se diagnostican
anualmente 5,000 casos de cdncer infan-
til, siendo el 75% diagnosticados en etapas
avanzadas complicando su tratamiento. El
tipo mdas comun de cdncer es la Leucemia
linfobldstica aguda, comprendiendo aproxi-
madamente el 50% de los casos.

De acuerdo con el Registro de Cdancer en Ni-
nos y Adolescentes 2019 (RNCA), la distribu-
cion de los casos registrados disminuyd en los
ultimos anos con una diferencia entre el 2015
y 2019 de mds de 900 casos. En el 2019 hubo
registro de 1922 casos, de los cuales el 49.4%
(949 pacientes) fueron leucemias, mientras
que el 50.6% (9?73 pacientes) fueron tumores
solidos.

Para la atencion médica especia-
lizada, México cuenta con
(UMA) las
cuales son las encargadas de otor-
gar atencion médica oncoldgica
en las entidades federativas; acor-
de al Registro Nacional del Cancer
2019, se cuenta con
, siendo el Instituto Na-
cional de Pediatria, el Hospital del
Nino Poblano y el Hospital Universi-
tario Dr. José Eleuterio G. de Nuevo
Ledn las sedes con mayor notifica-
cion de casos. Los casos en todas
las Unidades Médicas se dividen en
locales y fordneos, siendo la mayo-
ria dirigidos a la Ciudad de México.

De las 52 UMA’s registradas, solo 18
son especializadas en poblacion
Infantil exclusivamente

En las UMAs el porcentaje de super-
vivencia es del 56%, manteniéndo-
se por debajo del porcentaje mun-
dial del 80%.

El grupo con mayor afectacion co-
rmresponde a los infantes entre 1 @
4 anos con 571 casos reportados,
siguiendo con el rango de 10-14
anos con 509 casos, 5-9 anos con
471, 15-18 anos con 272 casos vy
menor 1 ano con 99 casos.

Imagen 19 Instituto Nacional de Pediatria | El Sol de México

Imagen 20 Hospital del Nino Poblano | Contigo Puebla

>1 ano 1-4 anos 5-9 anos 10-14 anos
Edad/Casos
Casos % Casos % Casos % Casos %
Femenino 42 2 247 13 200 10 230 12
Sexo Masculino 57 3 324 17 271 14 279 15
Total 99 5 571 30 471 25 509 26

Grdfico 5 Casos segun caracteristica del tumor por residencia |

Elaboracién Propia | Con base a RNCA Grdfico 6 Casos notificados 2019 | Elaboracion Propia | Con base a RNCA

Tabla 2 Relacién eddad/casos | Elaboracion propia | Con base a RNCA
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Grdfico 7 Ingreso hospitalario | Elaboracién Propia | Con base a los
Informes Anuales 2019-202 HNM

Grdfico 8 Egreso hospitalario | Elaboracion Propia | Con base a los
Informes Anuales 2019-202 HNM

Pacientes por rango de edad
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F 2019 12 70 59 19 34
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Grdfico 9 Pacientes por rango de edad | Elaboracion Propia | Con base
a los Informes Anuales 2019-202 HNM

El Hospital del Nino Morelense (a partir de
aqui se referencia como HNM) es una de
las UMAs que brindan atencion a los pa-
cientes diagnosticados con cdncer pro-
cedentes de los estados de Morelos vy
Guerrero. Esta sede brinda atencidon médi-
ca unicamente a la poblacioén infantil con
padecimiento que requiera un 3er nivel
de atencion (especialidad) y proporcio-
nando servicio principalmente a personas
sin seguro social, sin tener un servicio ex-
clusivo a los mismos. Con un promedio de
10,500 pacientes al ano, el HNM cuenta
con los siguientes servicios:

¢ Servicio de consulta externa con 43 es-
pecialidades

e Unidad de Hospitalizacion

Esta drea cuenta con 24 camas de uso
mixto, considerando 14 camas para He-
mato-Oncologia y 10 camas de Pediatria.

» Servicio de Hemato Oncologia
Cuenta con dos consultorios para Hema-
tologia, dos consultorios para Oncologia;
en el drea de quimioterapia ambulatoria
cuentan con 8 espacios.

Asimismo, el hospital cuenta con el pro-
grama “Aula Hospitalaria” en la cual los
pacientes que se encuentran ingresados
por periodos prologados o con enferme-
dades que impiden su asistencia a la es-
cuela; asi como una “Escuela para padres
de Ninos con Cdncer” en donde reciben
informacidén sobre la enfermedad, trata-
mientos y cuidados.

e Calidad de Vida (Cuidados Paliativos)
e Unidad de Cirugia y Anestesia.

e Unidad de Medicina Critica y Urgen-
cias

* Unidad de Servicios Auxiliares y de
Diagndstico

Conformado por Laboratorio clinico,

genética, transfusion sanguinea, pato-

logia, radiologia e imagen (Rayos X, Ul-

trasonido y Tomografia)

* Unidad de Ensenanza Médica e In-
vestigacion

Asi como las dreas de enfermeria, fra-
bajo social, mantenimiento, servicios,
finanzas y contabilidad, planeacion y
desarrollo.

Conforme al Informe Anual 2020 y 2021,
se recibieron 458 pacientes en el ano
2019 y 101 pacientes en el ano 2020,
demostrando un decrecimiento notorio
debido a la pandemia por COVID-19.

Asimismo, en el 2020 se contd con 438
ingresos, mientras que en el 2021 se con-
t& con 427 ingresos y en el 2022 con 406
ingresos demostrando que los pacientes
recibidos fueron ingresados multiples ve-
ces.

Diagnéstico

Leucemia linfobldstica aguda (LLA)

Leucemia mielobldstica aguda (LMA)

Tumor maligno de los huesos largos del miembro inferior
Tumor maligno de testicuo descendido

Enfermedad de Letterer-Siwe

Hepatoblastoma

Tumor maligno de los huesos de la
pelvis, sacro y coccix

Tumos maligno de rindn

Linfoma anapldstico de células grandes ALK-positivo
Tumor maligno de cerebelo

Linfomma de Hodgkin

Linfoma de Burkitt

Tumor maligno del hueso y del cartilago articular

La duracidén de la estancia en hospitali-
zacion es de un promedio de 5 dias con
un 40% de ocupacidén estimado.

Los pacientes con mayor incidencia
fueron del sexo masculino con rango de
edad 5-9 anos, siguiendo por el sexo fe-
menino de 1-4 anos.

Dentro de los diagndsticos mds comu-
nes en los respectivos anos destaca la
Leucemia Linfobldastica Aguda y el Tu-
mor Maligno de los Huesos Largos del
Miembro Inferior.

Se atendieron 1,569 (2018), 1,719 (2019),
1,507 (2020), 2,342 (2021) y 1,537 (2022)
consultas respectivamente siendo la
mayoria consultas de rutina.

El HNM a pesar de contar con varios
servicios de atencién, carece de los
servicios necesarios para una atencion
completa a los pacientes de Hemato
Oncologia; mencionando en su informe
anual 2021 de la necesidad de una ex-
pansion de este servicio.

Egresos
2019 2020 2021
330 47 239
29 12 4
18 33 3
17 8 -
16 22 25
- 22 9
- 6 9
- 7 -
- 6 5

Tabla 3 Relacién diagndsticos por ano | Elaboracion Propia | Con base en los Informes Anuales 2019-2020 HNM
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La informacidn presentada permite poner en perspectiva la situacion
por la que atraviesan los ninos que sufren de cdncer en cualquiera de
sus versiones asi como el tratamiento que conlleva. Metodologias vy tra-
tamientos como quimioterapia y radioterapia son procedimientos suma-
mente invasivos, que, aunados a estancias en centros hospitalarios ca-
rentes del cardcter y vocacion por la situacion del paciente, dificultan
sU proceso de recuperacion, especialmente en el dmbito psicoldgico.

Entender los procesos por los que atraviesan los pacientes permite la
proposicion de soluciones que aminoren el impacto de estos sobre su
persona. Especialmente los fratamientos mencionados, como la cirugia,
quimioterapia, radioterapia y terapia molecular, asi como sus particu-
laridades, permiten definir el programa arquitectdnico de la Unidad de
Hemato-Oncologia, proporcionando los espacios necesarios para llevar
dichas précticas a cabo de manera que se complementen con los ser-
vicios ya presentes en el Hospital del Nino Morelense.

Estos espacios son concebidos en el conjunto basdndose en los con-
ceptos de la Neuroarquitectura como principal estrategia de diseno. Es-
ta disciplina o rama del conocimiento estudia y define las maneras en
las que el espacio puede afectar o influir en el estado psicoldgico del
habitador. Estimulos determinados pueden desembocar reacciones es-
pecificas en las personas de acuerdo con la asociacion de emociones
que presenten ante estos estimulos especificos, como pueden ser olores,
sonidos, o colores. Estas reacciones afectan directamente el desenvolvi-
miento del habitador dentro del espacio, pudiendo promover o neutra-
lizar respuestas tanto positivas como negativas dependiendo de cémo
se enfoquen.

La seleccion de estos estimulos concretos se ven respaldadas por el
Diseno Basado en Evidencias, que justifica las decisiones de diseno al
compararlas con casos de éxito ya existentes en otros contextos. Este
acercamiento replica estos casos de éxito conociendo el resultado o in-
fluencia que podrd ejercer sobre el habitador. En otras palabras, es una
técnica o metodologia que no se basa en la suposicion o la generacion
de hipdtesis, sino en el aprovechamiento de los resultados de experi-
mentos conducidos con anterioridad.

La mayoria de las decisiones de diseno a aplicar en el desarrollo del
conjunto fienen su origen en los beneficios demostrados por el diseno
basado en evidencias. Medidas como las vistas verdes, la relacion de los
espacios interiores con exteriores o el uso 0 No uso de ciertos colores en-
cuentran su fundamentacién en esta metodologia de diseno, sabiendo
a ciencia cierta, como afectan al habitador desde antes de aplicarlo
en el proyecto.

Este proceso se ve acompanado de un reto adicional. El diseno de uni-
dades médicas pedidtricas ha sido dominado por las necesidades de
niNos menores a 12 anos, mismos que han sido protagonistas de estos
procesos de diseno. Sin embargo, los adolescentes de 13 a 17 anos, aun
considerados pacientes pedidtricos, tienen una serie de necesidades
que no siempre pueden verse satisfechas por los mismos medios. Esto
denota la importancia de promover los procesos de socializacion entre
pares dentro de la unidad, fomentando el desarrollo psicosocial de los
pacientes por medio de la relacidn con ofros en condiciones similares a
ellos mismos, tanto en salud como en edad. El reconocimiento de esta
distincion permite que la unidad de hemato-oncologia sea capaz de
atender ambos extremos del espectro y adaptar su servicio a quien lo re-
cibe. Esto se ve reforzado por la promocion y fomento de la autonomia
del paciente, reconociendo el lugar donde se encuentra y pudiendo to-
mar decisiones dentro de un ambiente semi-controlado, que garantice
su seguridad sin sacrificar su foma de decision.

El andlisis concluye con el reconocimiento de la situacion actual en la
que se encuentra México para el tratamiento del cdncer infantil. La
cantidad de unidades pedidtricas acreditadas para el tratamiento del
cdancer ifantil, representa un 34.6% del total, siendo Unicamente 18 a lo
largo de la republica. En su mayoria, los pacientes se desplazan junto
con sus familias a la Ciudad de México para recibir tratamiento, centra-
lizando la oferta del sector salud. El desarrollo del proyecto podrd des-
centralizar dichas dindmicas, ofreciendo alternativas para los habitantes
de ofros estados, sin condicionar su salud a costa de un vigje.

Son todas estas las condicionantes que dan forma a la Unidad de He-
mato-Oncologia, tanto desde la perspectiva de diseno como la justifica-
cion de su ubicacion.
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Referencias Arquitecténicas
3.1 Casos de estudio

3.1.1 Coppenhague Children’s Hospital

3.1.2 Centro Oncoldgico Infantil Princess Maxima
3.1.3 EKH Children’s Hospital

3.1.4 Conclusiones

3.2 Premisas de diseno

3.1 CASOS DE ESTUDIO

Se analizaron los siguientes referentes con diversas fi-
nalidades para la obtencidén de informacién durante
el proceso de diseno. Este andilisis permitird entender
las relaciones espaciales entre los espacios que con-
forman la unidad, asi como las constantes e intencio-
nes de diseno que permitirdn disenar espacios amiga-
bles con el habitador. Enfocdndose en los siguientes
puntos:

Copenhaguen Children’s Hospital

e Integracion de los espacios y circulaciones verti-
cales.

e Inspiracion conceptual.

Centro Oncolégico Infantil Princess Maxima

* Enfoque de diseno centrado en las necesidades
del paciente.

* Uso del diseno basado en evidencias.

e Generacidon de ambientes en espacios interiores.

EKH Children’s Hospital
e Integraciéon de espacios lUdicos y funcionales.
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Imagen 21 Vista Exterior | Coppenhague Children’s Hospital | 3XN

Imagen 22 Diagrama | Coppenhague
Children’s Hospital | 3XN

3.1.1 COPPENHAGUEN
CHILDREN'S HOSPITAL

Imagen 23 Vista aérea | Coppenhague Children’s Hospital | 3XN

3XN
Copenhague, Dinamarca
58.000 m2
Terminacion en 2024

53

Unidad Hemato-Oncoldgica Infantil



SPOIUOLOBlINDIY SPIoUSIS)oY

54

Tomando la forma de dos manos que estiran
sus “dedos” hacia la luz, la ciudad vy la na-
turaleza, el volumen es la inseccidon de dos
nUcleos que desprenden 5 edificios respecti-
vamente.

Las manos, como principio organizador, ge-
neran un claro y marcado centro publico.
Cada "dedo” funciona como un ala de las
cuales terminan en

. El diseno de dedos tiene como ob-
jetivo reducir distancias entre las alas indivi-
duales

y simultdneamente, asegura una distancia
de maximo 7 - 20 metros desde cada ala al
jardin mds cercano.

Partiendo de el diseno per-
mite crear un ambiente informal donde la fa-
milia y el paciente puedan tener una travesia
segura con contextos identificables y espa-
cios ludicos, manteniendo la mejor calidad
de vida posible.

Imagen 25 Area de juego | CCH | 3XN

Interseccion

Remate visual

Imagen 26 Diagrama de jardines | Coppenhague Children’s Hospital | 3XN

Imagen 27 Habitacion CCH | 3XN

o K ¢ =

Terraza verde

Fantasia/arte

Areas de juego

Area de descanso
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Imagen 28 Pasillo Exterior Princess Maxima Children’s Hospital | LIAG

Imagen 29 Fachada Princess Maxima Children’s Hospital | LIAG

3.1.2 CENTRO
ONCOLOGICO INFANTIL
PRINCESS MAXIMA

Imagen 30 Princess Maxima Children’s Hospital | LIAG

LIAG Architects
Ultrecht, Paises Bajos
44,833.00 m2
2018
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Conectado con Wilhelmina Children’s Hos-
pital por medio de un colorido puente para
optimizar el uso de ambos espacios, el centro
brinda un ambiente confortable tomando en
cuentalaluz solar, el aire y la vista; haciendo
posible mantener la vida cotidiana por me-
dio de habitaciones contiguas para familio-
res, asi como espacios para interactuar en un
ambiente familiar.

Basado en ,
permite a los ninos con cdncer seguir desa-
rrolldndose en todos los aspectos motores,
cognitivos y sociales sin detener su desarrollo
personal.

Concentrados en el diseno del espacio para
cada grupo de edad, se utilizd un

en donde la prioridad deja
de ser el espacio construido para dar paso a
las necesidades de los habitadores.
Con ayuda del
(DBE) y la comunicacion constante con el
personal de salud, pacientes y familiares se
disenaron para que el
infante pueda seguir desarrollandose duran-
te su estancia; tomando como principio rec-
tor la necesidad de movilidad constante del
niNo.
El centro cuenta con diversos

por todo el comple-

jo, siendo "el Parque” el mdas caracteristico
de estos, dandoles la oportunidad de descu-
brir el espacio por medio del juego. Asimismo,
cuentan con un Centro de Ciencia y Descu-
brimiento para ayudar a los pacientes y fami-
liares a entender la enfermedad y fratamien-
to al que serdn sometidos.

Unificado por medio del color, materiales,
muebles y grdficos, permiten un entorno
comprensible e intuitivo para los habitadores.

Imagen 31 Princess Maxima Children’s Hospital | Sala de
exposiciones | MMEK

Imagen 32 Princess Maxima Children’s Hospital | Sala de
juegos | MMEK

Imagen 33 Princess Maxima Children’s Hospital | Sala de
espera | MMEK

Imagen 34 Planta Baja

Imagen 35 Primer Nivel

Imagen 36 Segundo Nivel

Imagen 37 Tercer Nivel
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Imagen 38 Vista Exterior | EKH Children’s Hospital | Integrated Field

Imagen 39 Diagrama | EKH Children’s Hospital | Integrated Field

3.1.3 EKH CHILDREN"S
HOSPITAL

Imagen 40 Control Solar | EKH Children's Hospital | Integrated Field

Integrated Field
Samut Sakhon, Tailandia
6,000 m?
2019
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Desarollado en un darea de 6,000 m?
distribuidos en 5 niveles, EKH Chil-
dren’s Hospital los cuales se basan
en el dibujo de una linea curva con-
tinua, generando una sensacion de
libertad para la experiencia del es-
pacio.

Las zonas de servicio se ven direc-
tamente ligadas a dreas de juego
con vistas a dreas exteriores.

Cosas que les tfraen

en el hospital;
“diversion” es lo que instintivamente
cada nino busca.

Siguiendo este concepto, las salas
de espera fueron disenadas para
ser un patio de juegos.

Imagen 42 Sala de espera EKH | IF

Imagen 43 Sala de espera EKH | IF

Imagen 44 Habitacién EKH | IF

Imagen 46 Pasillo habitaciones EKH | IF

Para adaptarse a la dimension de
los ninos, se usan distintas formas, co-
lores en tonos pastel y simbolos que
trabajan junto con lineas curvas,
evitando las formas geométricas
perfectas; encontradas en arcos
colocados alrededor de las puer-
tas y espacios para sentarse usando
la ergonomia de un nino, creando
asi un ambiente que se adapta al
comportamiento y preferencias de
los ninos.

El uso de

asegura que los pacientes no serdn
molestados por el exceso de lumi-
nancia.

El hospital cuenta con 3 tipos de ha-
bitaciones (VIP, Junior y estandar),
decoradas cada una con un dife-
rente color e instalando sobre la ca-
ma una ldmpara de constelaciones,
asegurando un nivel de iluminacion
adecuado para que se mantenga
prendida toda la noche.
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EHK Children’s Hospital, desarrollado en 6,000 metros cuadrados, constituye
una extension adjunta al complejo hospitalario preexistente. En calidad de
entidad dependiente de este, dispone exclusivamente de los servicios bdsi-
cos esenciales para su funcionamiento operativo.

Los servicios generales se encuentran en la zona centro mientras que las
circulaciones se encuentran a cada lado del conjunto.

Se divide en sistemas y subsistemas dependiendo de su funcion.

SISTEMA

SUBSISTEMA

Areas PUblicas

Salas de espera, sanitarios.

Servicios de tratamiento

Consultorios, hidroterapia, cuartos de examinacion,
hospitalizacién

Administracion Oficinas
Empleados Areas de descanso y reunion de empleados.
Servicios Farmacia, caja, comedor, tiendas.
Mantenimiento Bodegas, cuartos de maquinas

Circulaciones

Circulaciones generales

Circulaciones de servicio o privadas

Tabla 4 Clasificacion de los espacios | Elaboracion propia

Imagen 47 Planta Baja - EKH Children’s Hospital | Archdaily, 2020

Areas publicas

Servicios de
fratamiento

Servicios
Mantenimiento
Circulaciones

Circulaciones
de servicio

. Circulaciones
verticales

1. Enfrada principal
2.5ub entrada

3. Enfrada estacionamiento
4. Bahia vehicular

5. Servicio al cliente

6. Resbaladilla

7. Vestibulo

8. Elevador

9. Escalera de emergencia
10. Elevador de servicio

11. Sanitario Hombres

12. Sanitario mujeres

13. Sanitario discapacitados
14. Cuarto de aseo

15. Cocina

16. Comedor

17. Centro de desarolio

18. Vestidores

19. Estacion de enfermeras
20. Sala de examen

21. Alberca

22. Area de juegos

23, Servicios

24,17

25. Cuarto de maquinas

26. Estacionamiento

Imagen 48 Segundo Nivel - EKH Children’s Hospital | Archadaily, 2020

Imagen 49 Tercer Nivel - EKH Children’s Hospital | Archdaily, 2020

Areas publicas

Servicios de
fratamiento

Administraciéon
Empleados
Servicios
Mantenimiento
Circulaciones

Circulaciones
de servicio

Circulaciones
verticales

1. Vestibulo

2. Sala de espera

3. Conector con ofro edificio
4. Elevador

5. Escalera de emergencia
6. Elevador de servicio

7. Sanitario de hombres

8. Sanitario de mujeres

9. Sanitario discapacitados
10. Farmacia

11. Caja

12. Admision

13. Cenfro de bienestar

14. Area de juego

15. Sala de examen

16. Estacion de enfermeras

17. Cuarto de alimentacion bebé

18. Cuarto de cambio bebé
19. Cenfro de pediatria

20. Cuarto de tratamiento
21. Cuarto de enfermeras
22. Cuarto de doctores

23. Comedor de servicios

24. Cuarto de méquinas

25. Oficina

26. Resbaladila

27. Consultorios

Servicios de
fratamiento

Empleados
Mantenimiento
Circulaciones

Circulaciones
de servicio

Circulaciones
verticales

1. Vestibulo

2. Elevador

3. Escalera de emergencia
4. Elevador de servicio

5. Estacion de enfermeras
6. Cuarto de tratamiento
7. Corredor del ala

8. Corredor de servicios

9. Cuarto estdandar tipo A
10. Cuarto estandar tipo B
11. Cuarto Junior VIP

12. Cuarto VIP tipo A

13. Cuarto VIP tipo B

14. Cuarto de maquinas
15. Cuarto de enfermeras
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3.1.4 CONCLUSIONES

Los andlogos anteriormente presen-
tados, fienen como caracteristica en
comun un enfoque de diseno basa-
do y adaptado para el habitador in-
fantil, teniendo consideracion hacia
su desarrollo, el juego y la experiencia
espacial; buscando que el habitador
se oriente fdacimente por el espacio
mientras tiene la oportunidad de con-
tinuar con un desarrollo adecuado.

Imagen 50 Vista Exterior | CCH | Archdaily

A pesar de no contar con informacién de
este proyecto debido a que es el resultado
ganador de un concurso, se puede apreciar
las intenciones de crear un edificio que no
solo sea funcional, sino que tfambién permita
el juego; lo cual se evidencia por medio de
volumetrias irregulares intersectadas en un
nucleo central, asi como el juego de niveles
en las terrazas. La geometria de la propues-
ta rompe con la ortogonalidad fradicional
del edificio de salud, incentfivando la explo-
racion del habitador, mientras que integra
todos sus usos por medio de un Unico nucleo
central. Mantiene ademds, una relacion
constante con el exterior por medio de los
remates visuales de cada una de las alas y
amplios ventanales.

Elementos a reinterpretar:

Remates visuales hacia dreas verdes
Distintas orientaciones

Nucleo central

Jardines con diversos usos

Imagen 51 Vista Exterior | PMCH | Archdaily

Resultado de la metodologia de diseno
basado en evidencias, el centro enfoca
su desarrollo espacial en el cuidado del
habitador y sus emociones y sensaciones
durante su estancia. Su diseno “inverso”
prioriza la situacion del habitador sobre la
funcionalidad de los espacios, sin descui-
darla, pero convirtiendo al habitador en
el verdadero protagonista del proceso de
diseno. Se infegran espacios lUdicos y de
aprendizaje para aprender y comprender
la enfermedad de una forma diddctica.

Elementos a reinterpretar:

Espacios de juego
Elementos Flexibles
“Patient - Centered Care”
Enfoque de diseno inverso
Uso de luz natural

Uso de color en fachada

Imagen 52 Vista Exterior | EKH| Archdaily

Con una volumetria regular, el proyecto se
desarrolla interiormente por medio de cur-
vas y otras geometrias irregulares que faci-
litan el movimiento por el conjunto a la vez
que incitan la creatividad y rompen con la
rigidez de la arquitectura hospitalaria con-
vencional. Eluso de coloren gamas claras
y formas irregulares permiten desarrollar la
imaginaciéon del habitador.

El uso de color en gamas claras y formas
iregulares permiten desarrollar la imagina-
cion del habitador.

Elementos a reinterpretar:

Formas irregulares

Espacios de juego

Curvatura de muros

Espacio abierto en vestibulo principal
Sala de espera flexibles

Uso de parasoles en fachada
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llustracion 3 Vistas verde | Elaboracién Propia

Con el finde ampliar el espacio y redu-
cir elimpacto psicolégico negativo en
los habitadores, se generan visuales a
espacios con abundante vegetacion
promoviendo la integracion entre es-
pacios interiores y exteriores.

llustracién 5 Espacio exterior | Elaboraciéon Propia

Acceso a la naturaleza de manera di-
recta por medio de zonas jardinadas

llustracién 4 Color | Elaboracién Propia

Generacion de sensaciones y efectos
psicoldgicos positivos en los pacientes
mediante paletas de color especifi-
cas.

llustracién 6 Juego | Elaboraciéon Propia

Infegracion de dreas lUdicas fomen-
tando el desarrollo psico-social de los
pacientes y la relacién entre pares.

llustracion 7 Promocién de la curiosidad | Elaboracion
Propia

Incentivar al habitador a recorrer los
espacios orgdnicamente descubrién-
dose por experiencia propia.

llustracion 9 Altura del techo | Elaboracién Propia

Jerarquizar los espacios por medio
de diferencias de alturas generando
dinamismo espacial y destacando
aquellos espacios relevantes progra-
mdticamente o con mayor afluen-
cia de habitadores.

llustracion 8 Luz natural| Elaboracion Propia

Integrar y regular la cantidad de luz
que ingresa a los espacios dependien-
do de las necesidades de cada uno.

llustracién 10 Disefio temdtico | Elaboraciéon Propia

Diferenciacion de los espacios funcio-
nales por medio de gamas cromati-
cas y estéticas especificas, fomentan-
do el reconocimiento de los mismos.
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Se encuentra dentro de las formaciones de depresion
de los cerros Acatlipa, Tucuman, El Monte Negro y San
Gaspar; por el norte se encuentra el Cerro Peldn, asi
como las barrancas de Tetecala y San Vicente.
Consta de 3 caracteristicas de relieve: Zonas de ac-
cidentadas de fuerte pendiente correspondiente al
40%, localizado en el oriente; zona de lomerio con
ligera pendiente con un 18% del territorio, localizado
en la Colonia Tres de Mayo, DIEZ, Tepetzingo, Teteca-
lita y parte de la Cabecera Municipal.

La tercera son las zonas semiplanas que cubren el
42%, localizado en el poniente y en la zona centrar
sentido norte a sur.

La vegetaciéon presente en la zona es de

con vegetacion secundaria de
clima cdlido. Gran parte del territorio es usado
para la agricultura del maiz y la cana.

El municipio de Emiliano Zapata se
encuentra principalmente en zona
son Feozem, castanozem y Rendzi-
na.

Enlazona del predio, se localiza

caracterizada por ser suelo de
textura fina, color negro, compuesto
por mas del 40% de arcilla. Chicloso
en épocas de lluvia, endurecido y
agrietado en época de secas. Lo-
calizado al norponiente, principal-
mente en la Colonia Tres de Mayo
y la Colonia Prohogar, incluyendo el
DIEZ.

O

Feozem Luvico Vertisol Pelico
Feozem Haplico . Feozem Calcarico
Rendzina Litosol

llustraciéon 11 Edafologia | Elaboracion Propia | Con base en

Proyecto del Programa Municipal de Ordenamiento Ecoldgico de
Emiliano Zapata

Emiliono Zapata pertenece a la re-
gion minera A Cuernavaca: piedra
caliza, cantera, tezontle y agrega-
dos pétreos.

Se divide en 6 zonas: Aluvidon, For-
macion Balsas, Formacién Cuautla,
Formacion Mexcala, Formacion Mo-
relos y ; encon-
trandose el predio en esta Utlima
zona, caracterizada por tener rocas
con nombre del volcan de origen,
encontradas sobre la Formacion de
Cuernavaca.

O

. Aluvién Formacién Mexcala
. Formacién Balsas . Formacién Morelos
Formacién Cuautla Grupo Chichinautzin
llustraciéon 12 Geologia | Elaboracion Propia | Con base en

Proyecto del Programa Municipal de Ordenamiento Ecoldgico de
Emiliano Zapata
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llustracién 13 Zona Hidrologica Cuernavaca. INEGI 2019

Se encuentran arroyos en Palo Blanco, Las fuentes, Canal
de Agua Dulce, Arroyo Salado, La Rosa y Roque; por la cao-
becera municipal atraviesan las barrancas de Tetecala y
San Vicente.

En la cabecera municipal, de norte a sur, atraviesa el rio Las
Fuentes y un ramal del Rio Apatlaco. Se cuenta con cuatro
manantiales:

Palo Escrito al norponiente
El Salto, Chihuahuita y El Zapote al sur

Localizado en zona de recarga de acuiferos, se encuentran
registrados 10 pozos.

O

- Tanque de agua

| Pozo
Manantial Corriente de agua
llustracién 14 Hidrografia | Elaboracién Propia | Con base en

Proyecto del Programa Municipal de Ordenamiento Ecoldgico de
Emiliano Zapata

El municipio cuenta con dos tipos de climas principales: en la parte
norte y centro se encuentra un clima Semicdlido subhUumedo (0.99%)
mientras que en el resto del territorio (Tetecalita y Campo La Leona) es
cdlido subhumedo.

La direccidén de los vientos, en lo general, se presenta de sentido norte
a sur; invirtiendo el sentido durante el dia y la noche.

O

Gréfico 10 Vientos Dominantes | Elaboracién propia con base en lo obtenido en Cbe Clima Tool

0.5-1.5m/s
1.5-3.3m/s
3.3-5.5m/s
5.5-7.9m/s
7.9 -10.7 m/s
10.7 - 13.8 my/
13.8-17.1m/
17.1-20.7 m/
>20.7 m/s
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El predio a trabajar tiene frente sobre el poniente,
asimismo, tiene una inclinacién hacia el nororiente
con respecto al norte; permitiendo no tener
orientaciénes directas al sur.

Debido a que el proyecto se encuentra en el hemis-
~ ferionorte, el asoleamiento predominante es desde el
sur durante la mayor parte del ano. Durante las ma-
nanas y tardes, asi como los dias cercanos al solsticio
w de verano el asoleamiento serd por el norte.

En el grafico 11 en que se observa la grdfica solar es-

OUIOJUS [9p SISIoUY

Grdfico 11 Asoleamiento | Elaboracion propia

tereogrdafica, se ven reflejadas las horas en las que se
deben de usar métodos de proteccidn solar con el
objetivo de reducir la temperatura interior del espacio
arqguitectonico.

En el grafico 12 se puede observar la frayectoria del
sol con respecto al terreno seleccionado, siendo el

A partir de los datos obtenidos de las Normales Clima-
toldgicas de Morelos, estacion 00017014 TEMIXCO; se
destaca que en los meses comprendidos entre julio
a septiembre se presenta la mayor cantidad de pre-
cipitacion mensual, siendo Septiembre el mes con
mayor precipitacion media mensual. La precipita-
cion media anual es de 1,000 mm.

frente del predio con respecto a la calle, el lado mds
afectado por el asoleamiento.

121 jun
24 jul

N . 21 may
24 ago | g ! Z 21 abril
16 BN 8
15 i 9
14 10
‘ ‘ L g e WS = \ ‘ :
23 sep! ‘ : ! ! | ; ; ! 4 | - ; : : 121 mar
22 oct ! % 3 /21 feb
22nov - - —— - 21ene
p 6 15 14 13 2 It 10 9 s

/21 dic

Grdfico 13 Elaboracion propia con base en Normales Climatoldgicas Estaciéon 00017014

Grdafico 12 Asoleamiento | Elaboracion propia
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A partir de los datos obtenidos de las Normales Cli-
matolégicas de Morelos, durante el periodo de 1951
a 2010; se destaca que en los meses comprendidos
entre febrero a junio se presenta un aumento de tem-
peratura, siendo abril y mayo los meses criticos con
33.9°y 33.5° respectivamente.

La temperatura media se mantiene en un rango de
20.5° a 26°. El registro de menor temperatura se pre-
senta en los meses de enero y diciembre con 20.5°.

En la tabla 4, se observa una estimacion de tempe-
raturas horarias medias con base a las temperaturas
maximas y minimas mensuales. Se observa como las
temperaturas mas altas se concenfran en un horario
de 12:00-19:00 hrs en todos los meses; siendo marzo,
abril y mayo los meses con mayor temperatura en di-
chos horarios, alcanzando temperaturas de 37.9° en
Abril a las 13:00 hrs.

Grdfico 14 Elaboracién propia con base en Normales Climatoldgicas Estacion 00017014

ESTIMACION DE TEMPERATURAS HORARIAS MEDIAS MENSUALES, A PARTIR DE MEDIAS EXTREMAS.
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Tabla 5 | Estimacion de temperaturas horarias medias mensuales | Obtenido de BIOSOL
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La humedad relativa es una estimacion resultante de
la temperatura minima y mdxima obtenidas de las
normales climatoldgicas.

Se encuentra dentro del rango de confort en todos
los meses. Los meses en donde se presenta mayor hu-
medad son aquellos comprendidos entre Junio y Sep-
tiembre con una humedad mdaxima de 80% y 83%, co-
rrespondiéndose de igual manera con los meses de
mayor precipitacion; como se puede observar en el
grdfico 15.

La tabla 5 representa una estimacion de humedades
relativas horarias medias mensuales; mostrando que,
como en el grafico, los meses que presentan mayor
humedad son de Junio a Septiembre, presentandose
en un horario de 22:00-08:00 hrs.

Estos datos al ser contrastados con los de la tabla #
evidencian la accidén de la humedad de la zona en
el descenso de las temperaturas durante horas de la
noche.

Grdfico 15 Elaboracién propia con base en Normales Climatoldgicas Estacion 00017014

ESTIMACION DE HUMEDADES RELATIVAS HORARIAS MEDIAS MENSUALES, A PARTIR DE MEDIAS EXTREMAS.
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Tabla 6 | Estimacion de humedades relativas horarias medias mensuales | Obtenido de BIOSOL
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llustracién 15 Integracién al Contexto | Elaboraciéon propia

I4.3 INTEGRACION AL CONTEXTO

4.3.1 Vistas desde el contexto 4.3.2 Vistas desde el predio
hacia el contexto

hacia el predio

1

Imagen 53 Google Maps

2

Imagen 54 Google Maps
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Imagen 55 Google Maps
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Imagen 56 Google Maps
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Imagen 57 Google Maps
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Imagen 58 Google Maps
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Imagen 59 Google Maps
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Imagen 60 Google Maps
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Imagen 61 Google Maps
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Imagen 62 Google Maps
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Imagen 63 Google Maps
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Imagen 64 Google Maps
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Vialidades principales . Vialidades secundarias

llustracion 16 Estructura Vial | Elaboracion propia

Vialidades terciarias @

® Ruta 17

Base de taxis

4.4.1 ESTRUCTURA URBANA

El municipio de Emiliano Zapata cuenta
conuna amplia conexion con los munici-
pios aledanos y sus propias localidades;
entre ellas se encuentra la Autopista del
Sol, la carretera estatal Tejalpa-Zacate-
pec y la carretera estatal a Temixco.

A la altura del Hospital del Nino Morelen-
se, incia el Eje Metropolitano que inicia
en el Desarrollo Integral Emiliano Zapata
(DIEZ), confinuando por el Boulevard Bu-
gambulias prolongandose hasta Juite-
pec y Cuernavaca.

A nivel de conexidon local, las localida-
des de Tezoyuca, Tepetzingo y Tetecali-
ta tienen répido acceso a la cabecera
municipal y con los municipios aledanos
de Temixco y Xochitepec.

Las vialidades primarias presentes en la
ilustracion 8 son la Av. Miguel Hidalgo
y la carretera Emiliano Zapata - Cuer-
navaca que conectan con la Autopis-
ta del Sol, llegando a una glorieta que
conecta con Av. Temixco. Se senaliza la
carretera estatal Tejalpa-Zacatepec.

Las vialidades secundarias se compo-
nen por la Av. de la Salud en la cual se
encuentran los distinfos equipamientos
dedicados a la salud de Morelos; asi co-
mo las calles aledanas a la cabecera
municipal.

Las vialidades estan representadas por
las calles de cardcter habitacional asi
como las de distintas residencias habita-
cionales.

Esta ruta, patrocinada por el DIF, reco-
rre los principales hospitales de morelos
iniciando por el Hospital General Parres
hasta llegar al HNM y al Hospital de Alta
Especialidad.

Su recorrido consta de los hospitales de
la zona, UTEZ y el Walmart “Paraiso™.

Esta ruta recorre Temixco, Emiliano Za-
pata Y Juitepec
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442 INFRAESTRUCTURA Y SERVICIOS
PUBLICOS

El municipio de Emiliano Zapata cuenta con 17 pozos
de agua subterrdnea y un manantial, los cuales pro-
porcionan 437 Its/seg. Todos los pozos cuentan con
sistema de potabilizacion. Debido a que se encuen-
tra en una zona de recarga de mantos acuiferos, la
explotacion de perforacion de pozos es alta.

Pozo Tiempo de Operacion Gasto
Las Caijitas 12 horas 16 Its/seg
Las Planchuelas 18 horas 20 Its/seg
Valle Zapata 18 horas 42 Its/seg
Calpan 24 horas 9 Its/seg
Las cumbres 18-24 horas 20 Its/seg
Tres caminos 8 horas 25 Its/seg
Nustar 12 horas 15 Its/seg

Tabla 7 Pozos en Emiliano Zapata | Elaboracién propia | Con base a Sistema de
Conservaciéon, Agua Potable y Saneamiento de Emiliano Zapata

La dotacién por localidad es de:

Emiliano Zapata : 166 Its/hab/dia
Tezoyuca: 168 Its/hab/dia
Tres de Mayo: 186 Its/hab/dia

El municipio cuenta con una
cobertura amplia de drenagje,
siendo aproximadamente el
98% de viviendas particulares
habitadas con este servicio.

El municipio cuenta con diver-
sas plantas de tfratamiento de
aguas residuales de cardcter
municipal; la primera localizada
al sur de Tezoyuca con un gas-
to de operaciéon de 13 lIts/seg,
la segunda planta en la colo-
nia Palo Escrito con un gasto de
operacion de 30 lts/seg vy la fer-
cera en terrenos del Deportivo
CUMELZ. Se cuenta también con
plantas de fratamiento que pro-
veen servicio a los desarrollos
habitacionales Las Garzas, San
Francisco y La Campina.

Se cuenta con una cobertura
del 99% de alumbrado en las vi-
vendas particulares habitadas.

Se cuenta con deficiencias en el
alumbrado publico. En la Cabece-
ra del Municipio cuenta

con una deficiencia del 80%, sien-

do la mayor parte en Av. Temixco.
En la Colonia 3 de Mayo, Unica-
mente una parte del centro cuen-
ta con el servicio; mientras que en
la localidad de Tezoyuca la cober-
tura es del 65%, en Tetecalita y Te-
petzingo del 30%

La localidad de Tezoyuca vy la Cao-
becera Municipal cuentan con el
servicio.

Aproximandamente el 30% de las
viviendas habitadas cuentan con
servicio de telefonia; en cuanto a
nivel de localidades:

Emiliono Zapata cuenta con un
22% de lineas particulares ademads
de teléfonos publicos.

Tres de Mayo cuenta con 54% de
lineas particulares y teléfonos pu-
blicos.

Tezoyuca cuenta con 22% de li-
neas particulares, asi como teléfo-
nos publicos y agencias de larga
distancia rural.

Tepetzingo cuenta con 18% de li-
neas parficulares y una caseta.
Tetecalita cuenta con 11% de li-
neas particulares, ademads de telé-
fonos publicos.
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4.4.3 Equipamiento

Cerca de la Autopista del Sol, se
encuenfra Walmart “Paraiso”, 3
fiendas Oxxo, diversas tiendas de
abarrotes, farmacias. Sobre Av. Te-
mixco se encuentra de Cenftral de
Abastos.

Imagen 65 Walmart | Google Maps

Imagen 66 Central de Abasto | Google Maps

En las inmediaciones se encuentra
la Universidad Tecnoldgica Emilia-
no Zapata UTEZ, Cecyte Emiliano
Zapata, la escuela primaria fede-
ral matutina “Ninos Héroes”, ves-
pertina “Frobel Flores Quintero”, “8
de Agosto” y “Kan 19".

Equipamiento de educacion Equipamiento de abasto

llustracién 17 Equipamiento | Elaboraciéon propia

O Central de abasto

Equipamiento de salud

Sobre Av. de la salud se encuen-
tra el Hospital del Nino Morelen-
se, el Hospital del Alta Especiali-
dad “Centenario de la Revolucion
Mexicana” del ISSSTE. Cerca de la
cabecera municipal se encuentra
el SISAME de Emiliano Zapata vy la
Unidad Médica Familiar 18

Imagen 67 Hospital del Nino Morelense | Google
Maps

Imagen 68 Hospital de Alta Especialidad | Google
Maps

La zona no cuenta con parques o
dreas verdes relacionadas a la re-
creacion de los habitantes.
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4.5.1 PERFIL
SOCIODEMOGRAFICO

En base alo observado enla
pirdmide poblacional 2020,
es una pirdmide decrecien-
te, siendo el mayor rubro se
encuentra entre los 10 a los
24 anos en ambos géneros.

De acuerdo con las proyec-
ciones de poblacion, para
el ano 2030 habrd un incre-
mento de aproximadamen-
te 32% (30,000 habitantes),
de los cuales son 52% muje-
res y 48% hombres.

850+
80 a 84
75a79
70a74
65 a 69
60 a 64
55a 59
50 a 54
45 a 49
40 a 44
35039
30a 39
25029
20024
15a19
10a 14
5a9
0a4

Pirdmide poblacional

Grdfico 16 Pirdmide poblacional 2020 | Elaboracién propia | Con datos de SCITEL

120,000

100,000

80,000

60,000

40,000

20,000

Proyecciones de crecimiento

111,747

106,582
100,835
94,076
84,768
2010 2015 2020 2025 2030
ANO

Grdfico 17 Proyecciones de crecimiento | Elaboracién propia | Con datos de SCITEL

De acuerdo con el Censo de Poblacion
y Vivienda 2010 el municipio cuenta con
83,435 habitantes, de los cuales el 51%
(42,724) son mujeres y 49% (40,761) son
hombres.

Como se observa en el Grdfico # , el ma-
yor rango de poblacién se concentra en-
fre los 25 a 59 anos; el municipio cuenta
con 31,588 menores de edad.

La mayor parte de la poblaciéon del mu-
nicipio de Emiliano Zapata se encuentra
localizada en la cabecera municipal.

Total de habitantes

0a 500

501 - 1500

. 1501 - 3000

llustracion 18 Habitantes | Elaboracién Propia | Con base en
Proyecto del Programa Municipal de Ordenamiento Ecoldgico de
Emiliano Zapata
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4.5.2 Salud

En cuanto a cobertura en servicios de salud, 29, 400
no se encuentran afiliadas a ningun servicio de salud,
mientras que 77,542 personas se encuentran afiliadas
a los siguientes:

* 40,263 personas cuentan con servicio de IMSS

e 7,365 personas cuentan con servicio de ISSSTE

e 250 personas cuentan con ISSSTE Estatal

e 27,024 personas cuentan con Salud para el
Bienestar

e 807 personas cuentan con IMSS BIENESTAR

e 535 personas cuentan con servicios de PEMEX,
Defensa o Marina

e 2,377 personas son atendidas en institucion
privada

e 350 personas estan afiliadas a otra institucion.

Servicio de Salud Habitantes (%)
IMSS 37.32%
ISSSTE 6.56%
ISSSTE Estatall 0.22%
Saludparaelbienestar 24.62%
IMSS BIENESTAR 0.75%
PEMEX, SEDENA 0.50%
Institucion Privada 2.22%
Otra institucion 0.32%

Sin institucion 27 .49%

Tabla 8 Afiliacion a Servicios de Salud | Elaboraciéon propia | Con datos de SCITEL

4.5.3 Economia

El municipio de Emiliano Zapata cuenta con
56,063 personas mayores de 12 anos que son
econdmicamente activas, de las cuales 24,
327 son mujeres y 31, 736 son hombres.

Dentro de las principales actividades se en-
cuentran la agricultura, ganaderia, pesca,
caza y aprovechamiento forestal; mineria, in-
dustria manufacturera, electricidad y agua;
construccién, comercio, servicio de transpor-
fe.

La mayoria de la poblaciéon en Morelos gene-
ra un salario de mas de 1 a 2 salarios minimos
diarios, siendo el 70% trabajadores asalaria-
dos vy 23.41% trabajadores por cuenta propia.

Actividad econdmica
1.17
9.61

Actividad econdmica 12.25

1.17 9.61

12.25

48.52 9.66
9.66
48.52
18.78
18.78
Agricultura, ganaderia, Comercio
aprovechamiento forestal, pesca
y caza Servicios de transportes, comuni-
cacioén, profesionales, financieros,
Mineria, industrias manufactureras, sociales, gobierno y ofro

electricidad y agua
No especificado
Construccion

Grdfico 19 Porcentaje de la poblacién de acuerdo conactividad
econdémica | Elaboracién propia | Con datos de SCITEL

Posicion en el trabajo

Poblacion
ocupada Trabajadores Empleadores Trabajadores por Trabajadores | No
asalariados P cuenta propia sin pago especificado
766,584 70.35 3.28 23.41 2.00 0.96
» Posiciéon en el frabajo
Poblacion s
ocupada Hasta 1 Mdasde 1 A€ Masde3 Mdésde s  Mdasde No recibe -
P s.m a?2s.m. 52.:31.3 adsm. al0s.m 10 s.m. ingreso N CHEDRIEee!e
766,584 988  30.13 2359 | 17.24  7.09 2.32 2.06 7.69

Tabla 9 Trabajadores y Salario | Elaboracion propia | Con datos de SCITEL
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5.1 NORMATIVIDAD APLICABLE
AL TERRENO

Porcentaje
De acuerdo con la Carta de Orde- Permitido aplicado al

namiento Territorial (2012), el terre- terreno

no a trabagjar se encuentra locali-
que, conforme a las normas com-

plementarias, es posible construir
cualguier edificacion destinada a _

la salud.

Tabla 10 Superficies | Elaboraciéon Propia

5.1 Normatividad Aplicable al Terreno

5.2 Normatividad Aplicable al Objeto Arquitectdnico
5.2.1 Secretaria de Salud

5.2.2 Instituto Mexicano del Seguro Social

USO PERMITIDO: Expresa la ubicacién mds conveniente que debe

tener dentro de la estructura urbana, con respecto a las zonas
representativas y homogéneas del Municipio

USO NO PERMITIDO: Expresa la ubicacion mas desfavorable e
inconveniente dentro de la estructura urbana; estas posiciones
deben evitarse para prevenir problemas de funcionamiento urbano
y del propio uso o destino

11.3.1 HOSPITALES
1.3
SALUD

I1.3.2 CLINICAAS Y CENTROS DE SALUD, CLINICAS DE URGENCIAS Y
CENTROS DE SALUD GENERALES, LABORATORIOS

Tabla 11 Carta de Ordenamiento Territorial | Programa Municipal de Desarrollo Urbano Sustentable de Emiliano Zapata, 2012
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H. AYUNTAMIENTO DE
EMILIANO ZAPATA
20092012

URBANO Y OBRAS PUBLICAS

Dirsceion do Planeacién y Administracien Urba na

‘ 'SECRETARIA DE PLANEACION, DESARROLLO

PROGRAMA MUNICIPAL DE DESARROLLO URBANO)|
SUSTENTABLE DE EMILIANO ZAPATA

SIMBOLOGIA

usos
H 1.5 23 ViviHa

H4 61 ViviHa
ntrol dentro de Ia zona de amortiguamiento

77 ViviHa
95 ViviHa

Imagen 69 Carta de Ordenamiento Territorial | Programa Municipal de Desarrollo Urbano Sustentable de Emiliano Zapata, 2012

Centro Urbano
-] centro Histérico

[ cum_iez

Centro Urbano Metropolitano Desarrollo Integral
Emiliano Zapata

7] cumez
Urbano Matropol

Centro litano Emiliano Zapata

rredor Urbano

dustria

V///A Industria_Extractiva

Industria de bajo riesgo

// // Banco_material

| FRA )
Agricola_riego

I:l Agricultura_temporal
I:l Selva_Baja_Caducifolia

[ pastizal

Vegetacion secundaria

DESTINOS

Vialidad regional existente

Vialidad primaria
——= Vialidad regional propuesta
Relleno sanitario

RESERVAS
W) RTH1.5 23 ViviHa
W) RTH3 45 ViviHa
RTH4 61 VivHa
W) RTHs 77 ViviHa
W) RTHe 95 ViviHa
Y77 uEn

Equipar
usos

ico, deportivo, recreativo, comercial,
les con densidad H1.5 23 ViviHa

geridtricas y Usos Complementarios

[ Jues

a w
c
WA ciasficacion_residuos (CRS)

Planta clasificadora de residuos sélidos

CARTA DE ORDENAMIENTO TERRITORIAL

Son dos los principales organismos responsables de la administracion
normativa de centros de salud en sus diferentes niveles, siendo la “Se-
cretaria de Salud” (SS) y el “Instituto Mexicano del Servicio Social” (IMSS).

5.2.1 Secretaria de Salud

Dentro de las facultades de la SS junto con el “Consejo de Salubridad
General” (CSG) se encuentra la regulacion de las “Normas Oficiales
Mexicanas” (NOM's) en materia de atencion médica y asistencia social,
esto a través del "Comité Consultivo Nacional de Normalizacién de In-
novacion, Desarrollo, Tecnologias e Informaciéon en Salud” (CCNNITIS),
organismo encargado de la promociéon y expedicion de la mismas nor-
mas. Del conjunto de NOM's que reflejan diferentes aspectos del funcio-
namiento de centros hospitalarios, las siguientes son aquellas aplicables
al proyecto a nivel arquitectonico/espacial, a diferencia de ofras que se
limitan a temas operativos y administrativos.

5.2.2 Instituto Mexicano
del Seguro Social

Por su parte, el IMSS regula la composicion y requisitos minimos espacia-
les de las unidades y dependencias que lo componen por medio de las
“Normas de Proyecto y de Arquitectura”, divididas por temdatica en 9 to-
mos distintos, de los cuales, los siguientes afectan el presente proyecto,
definiendo los requerimientos minimos de los espacios que lo componen
en las diferentes especialidades.
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En la siguiente tabla, se desglosan los espacios y las normas que fueron

aplicadas a cada uno de ellos.

Generales

Radioterapia

Imagenologia

Para la atencién de personas con discapacidad, en materia
espacial, se limita a mencionar la necesidad de garantizar un
rédpido ingreso y egreso de las instalaciones.

Para el funcionamiento de unidades de especialidades, men-
ciona la necesidad de dividir las dreas de un mismo centro
hospitalario de acuerdo consu especialidad, asi como el mo-
biliario y equipo necesario para el correcto funcionamiento de
cada una de estas.

Establece requerimientos arquitectonicos aplicables a centros
de salud, ahondando en medidas de circulaciones, sugeren-
cias de acabados y especificaciones que pueden verse refle-
jadas de igual manera en las normas técnicas complementa-
rias de diseno arquitecténico, como son dimensiones minimas,
pendientes, efc.

Define el funcionamiento de unidades familiares y hospitala-
rias, desde el listado de espacios que los compone, los servicios
qgue son requeridos de acuerdo al numero de camas, hasta la
relacién entre los mismos.

Regulaciones espaciales, operativas y administrativas necesa-
rias para establecimientos con servicios de radioterapia. Men-
ciona como espacios necesarios “dreas de tratamiento y las
dreas fisicas de apoyo.

Establece requerimientos espaciales para dreas de estudios de
ultrasonido asi como las areas que lo componen.

Define las dreas de Imagenologia, laboratorios clinicos, anato-
mia patolégica, CEYE y urgencias.

Rehabilitacion

Laboratorio

Consulta Externa

Hospitalizacion

Servicios

Tabla 12 Normatividad | Elaboracion propia

Referente al proyecto, se especifican los requerimientos para
las dreas de hospitalizacién pedidtrica asi como rehabilitacion
fisica.

Define requisitos para el funcionamiento de laboratorios clini-
cos, asi como los espacios que los componen el drea.

Establece las especificaciones de laboratorios de anatomia
patoldgica, mismas que son consistentes con las encontradas
en la NOM-007-SSA3-2011 ya mencionada.

Define las dreas de Imagenologia, laboratorios clinicos, anato-
mia patolégica, CEYE y urgencias.

Menciona los requisitos minimos de equipo y espacia-
les para consultorios de especialidad, muchas de ellas
ya cubiertas por otras en el mismo listado.

Referente al proyecto, se especifican los requerimientos para
las areas de hospitalizacion pedidtrica asi como rehabilitacion
fisica.

Referente al proyecto, se especifican los requerimientos para
las dreas de hospitalizacién pedidtrica asi como rehabilitacion
fisica.

Define las dreas de Imagenologia, laboratorios clinicos, anato-
mia patolégica, CEYE y urgencias.

Regula las dimensiones de espacios complementarios como
banos y vestidores, lavanderia, almacenes, talleres de mante-
nimiento, oficinas de gobierno y farmacia.

101

Unidad Hemato-Oncoldgica Infantil



Anteproyecto




e e

Universidad Nacional - J ~  Biblioteca Central
Auténoma de México -

Direccion General de Bibliotecas de la UNAM
Swmie 1 Bpg L IR

UNAM - Direccion General de Bibliotecas
Tesis Digitales
Restricciones de uso

DERECHOS RESERVADQOS ©
PROHIBIDA SU REPRODUCCION TOTAL O PARCIAL

Todo el material contenido en esta tesis esta protegido por la Ley Federal
del Derecho de Autor (LFDA) de los Estados Unidos Mexicanos (México).

El uso de imagenes, fragmentos de videos, y demas material que sea
objeto de proteccion de los derechos de autor, serd exclusivamente para
fines educativos e informativos y debera citar la fuente donde la obtuvo
mencionando el autor o autores. Cualquier uso distinto como el lucro,
reproduccion, edicion o modificacion, sera perseguido y sancionado por el
respectivo titular de los Derechos de Autor.



olodA0Idaluy

104

6.1.1 LISTADO DE NECESIDADES
Y ESPACIOS

Una vez conocido los distintfos procesos y tratamientos a los que se somete el pa-
ciente desde el diagnostico hasta las etapas finales, se realizé un listado de nece-
sidades basadas en estos, asi como los espacios que contribuyan a satisfacer la
necesidad.

Las necesidades y los espacios surgen a partir de la lista de espacios requeridos pa-
ra hospitales de tercer grado establecidos en el reglamento del IMSS. Al ser un ane-
X0 a un hospital existente, los espacios serdn complementarios a los ya existentes.

NECESIDAD

ESPACIO

. Recibir, informar

Vestibulo principal, recepcién e informacién

1

2. Estancia de hospitalizaciéon Habitaciones

3. Tratamiento /érreoc:) %e n?;i;rg:ialfsrropio, radioterapia,

4. Recuperacion fisica Area de rehabiltacion fisica, hidroterapia
5. Seguimiento Consultorios, sala de espera

6. Diagnéstico Laboratorios e imagenologia

7. Administraciéon

Areas administrativas, de empleados y
médicos

8. Aimacenaje

Bodega de insumos, bodega general

9. Mantenimiento

Cuartos de maquinas

Tabla 13 Lista de necesidades | Elaboracion Propia

El programa arquitectoénico se vio definido por medio del listado de necesidades,

6.1.2 PROGRAMA ARQUITECTONICO

asi como por el andlisis de tesis de temdtica similar.

Las medidas minimas de estos espacios se vieron definidas por los reglamentos
vigentes que rigen la normatividad mexicana, acompanado de la Guia para Ser-
vicios de Salud de AusHFG, el cual proporciona guias técnicas de los espacios mds

utilizados en el drea de salud; asi como los reglamentos del IMSS.

En la seccion de Anexos, se encuentran las cédulas de andlisis espacial de algunos

de estos espacios.

NO.
COMPONENTE

COMPONENTE ESPACIAL

DESCRIPICION / ACTIVIDADES
ESENCIALES

M2 POR

M2 TOTAL
COMPONENTE = CONSTRUIDOS

ACCESO

Plaza de acceso 1

Modulo de informacidn 1

Zona de transicion exterior-interior.
Relacion urbano-arquitectdnica

Centro de informacién al habita-
dor

Subtotal
Circulaciones 20%
Total drea de acceso

20

20

AREAS ADMINISTRATIVAS

Recepcion / Sala de espera 1

Direccién de Oncologia 1
Oficinas 3
Sala de juntas 1
Archivo 1

Area de fotocopiado 1

Sanitario 3

Filtro de seguridad y solicitud de
informacion

Zona de trabajo administrativo de
las dependencias

Sala de reuncién y planeaciéon
administrativa
Guarda de documentos

Satisfacer necesidades higiénicas y
de aseo de los empleados

Subtotal
Circulaciones 20%
Total drea de acceso

18

20
12
24

15

166
24.8
190.8

AREA DE EMPLEADOS
1

Acceso de empleados

Regaderas 2
. , 2
Vestidores y area de
guardado
2
1
Sala de descanso /
comedor
1
I Sanitarios M 2
I Sanitarios H 2

Ingreso de personal de trabajo
Aseo del personal sanitario

Salvaguarda y custudia de objetos
personales del personal sanitario

Salvaguarda y custudia de objetos
personales de los empleados

Espacio dedicado ala
alimentacion y descanso de
personal médico en sus descansos

Espacio dedicado a la
alimentacion y descanso de
empleados en sus descanos

Satisfacer necesidades higiénicas y
de aseo del personal

Subtotal

Circulaciones 20%

Total drea de acceso

10
10

22
12

12
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COMPONENTE ESPACIAL

HOSPITALIZACION

NO.
COMPONENTE

PROGRAMA ARQUITECTONICO

DESCRIPICION / ACTIVIDADES
ESENCIALES

Registro de altas y bajas de

M2 POR
COMPONENTE

M2 TOTAL
CONSTRUIDOS

PROGRAMA ARQUITECTONICO

Admisidon hospitalaria 1 pacientes hospitalizados 20 20
Sala de espera ! Espacio dg estar para los familiares 50 50
de los pacientes

Habitacién para estancias

Cuarto 22 hospitalarias 26 572

Central de enfermeria 2 Supervision Y frabcjo de personal 25 50
de enfermeria

Ludoteca ! Espc_lmo para las interacciones 40 40
sociales y culfurales

Sala de juegos 1 25 25
Espacio de interaccion social

Sala para adolescentes 1 25 25

Terraza ! Espacio para el contacto conla 135 135
naturaleza
Almacenamiento, limpieza y

Cuarto séptico 2 sanitizacién de recipientes de 12 24
recoleccién de excretas

Cuarto de aseo 2 Almgcenoje de productos de 10 20
limpieza
Subftotal 961
Circulaciones 20% 192.2

TRATAMIENTO
URGENCIAS
Recepcion ! Recibir hopl’rodores que llegan de 29 99
ambulancias
Sala de choque 1 Reanimacioén 22 22
Subftotal 44
Circulaciones 20% 6

CONSULTA EXTERNA

NO. DESCRIPICION / ACTIVIDADES M2 POR M2 TOTAL

COMPONENTE ESPACIAL - oMPONENTE ESENCIALES COMPONENTE  CONSTRUIDOS

Sanitario empleados 1 Satisfacer neces.ldodes higiénicasy 4 4
aseo de los habitadores

Cuarto de aseo 1 AlmgcenOJe de productos de 10 10
limpieza
Subtotal 443
Circulaciones 20% 88.6

QUIMIOTERAPIA

Recepcion 1 Centro de atencién e informacién 24 24

Sala de espera 1 Espacio .de ’rronmcpp y espera 100 100
para pacientes y familiares

Central de enfermeria ! Supervision y frabajo de personal 20 20
de enfermeria

Area de tratamiento 1 Zona para recibir el fratamiento 172 172

Cuarto aislado 2 Cuorf.o‘poro poqen’res con 14 28
condiciones delicadas

Aplicacion de cateter 1 26 26

Prepacion de mezclas 1 Prep.or'ooon de medicamento a 12 12
administrar

Guardado de fdrmaco 1 Guarda de fadrmaco necesario 10 10

. Guarda de equipo médico

Guarda de equipo 1 necesario 8 8

Sanitarios M 1 . . L 6 6
Satisfacer necesidades higiénicas 'y

o aseo de los habitadores
Sanitarios H 1 6 6
- Satisfacer necesidades higiénicas y

Sanitario personal ] aseo de los habitadores 6 6

Sanitario H 1 12 12

Sanitario M ! Satisfacer neces'|dodes higiénicasy 12 12
aseo de los habitadores

Sanitario familiar 1 6 6
Subftotal 439
Circulaciones 20% 87.8

Recepcion 1 Centro de atencién e informacion 25 25
Sala de espera 1 Espacio de transicién y espera 200 200
Consultorio 8 Primer contacto y seguimiento 25 200
Consultorio especializado 2 Primer contacto y seguimiento 25 50

RADIOTERAPIA

Recepcion

Centro de atencién e informacion

20

20
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PROGRAMA ARQUITECTONICO

PROGRAMA ARQUITECTONICO

NO. DESCRIPICION / ACTIVIDADES M2 POR M2 TOTAL

COMPONENTE ESPACIAL - compONENTE ESENCIALES COMPONENTE  CONSTRUIDOS

sala de espera ! Espacio Fﬂe ‘rranmcpp y espera 90 90
para pacientes y familiares

Acelerador Lineal ! Dispositivo de radioterapia de haz 140 140
externo

Cuarto de conftrol AL 1 Monitoreo del tratamiento 15 15

Cuarto de potencia AL 1 Cuarto de pp’renoo para el 12 12
acelerador lineal

. Estudio de identificacion de

Tomografé (Simulador) 1 barrido de tejidos 45 45

Cuarto de control TC S 1 Monitoreo del fratamiento 15 15

Cuarto de potencia TC S 1 Cuarto de potencia para el TC S 8 8

Taller de moldes ] Creacion de moldes para el 15 15
fratamiento

Bodega 1 Almacenaje de equipo y moldes 10 10

. . Aplicacion del procedimiento.

Sala de branquiterapia 1 Necesidad de aislamiento 30 30

Cuarto de control BQ 1 Monitoreo del tfratamiento 15 15

Sala de recuperacion Espacio de recuperacién para los

: P 1 pacientes después del 50 50

branquiterapia .
fratamiento

Sanitario vestidor 3 Satisfacer nece'5|dodes higiénica y 5 15
de aseo, cambiarse de ropa

Cuarto de planeacion 1 Planeaciéon de los procedimientos 25 25

Sala de procedimientos 1 Cu‘o,r’ro.poro procedimientos 40 40
quirdrgicos menores
Cuarto para esterilizaciéon de

Cuarto de esterilizacion 1 material quirdrugico; con conexion 12 12
a la sala de procedimientos

Sanitarios M 1 12 12

Sanitarios H 1 Satisfacer neces.ldodes higiénicasy 12 12
aseo de los habitadores

Sanitario familiar 1 6 6
Sutotal 587
Circulaciones 20% 117.4

TERAPIA MOLECULAR

Supervision y frabajo de

NO. DESCRIPICION / ACTIVIDADES M2 POR M2 TOTAL
COMPONENTE ESPACIAL - oMPONENTE ESENCIALES COMPONENTE  CONSTRUIDOS
Sanitarios M 1 6 6
Sanitarios H ! Satisfacer neces]dodes higiénicasy 6 6
aseo de los habitadores
Sanitario personal 1 6 6
Subftotal 175
Circulaciones 20% 35
REHABILITACION
Recepcion 1 Centro de atencién e informacién 10 10
sala de espera ! Espacio gle TI’GI’]SICIO_I_’] y espera 80 80
para pacientes y familiares
Fisioterapia 1 Espoc!o dgglcqu al ejercicio'y 80 80
rehabiltacion fisica
Cuartos de fratamiento 3 Espacios dedicados a terapias 10 30
especifico especificas
Hidroterapia ! Reducir las consecuencias 180 180
causadas por los tratamientos
! Almacenaje de equipo necesario 5 5
en fisioterapia
Bodega - - ;
Almacenaje de equipo necesario
1 ) ; 5 5
para hidroterapia
Sanitarios M ! Satisfacer necesidades higiénicas y 15 15
Sanitarios H 1 aseo de los habitadores 15 15
Regaderas 2 Satisfacer necesidades higiénicas y 15 30
Regadera discapacitados 1 aseo de los habitadores 15 15
Cuarto de aseo 1 Guarda de materiales de limpieza 3 3
Subtotal 468
Circulaciones 20% 93.6

Cenftral de enfermeria 1 - 15 15
personal de enfermeria

Area de tratamiento 1 Zona para recibir el fratamiento 120 120

Preparacién de mezclas 1 Prepgr.omon de medicamento a 12 12
administrar

Guardado de fdrmaco 1 Guarda de fdrmaco necesario 10 10

ACCESO

Recepcion 1 Centro de atencién e informacién 10 10

sala de espera ! Espacio gle ’rronmcpp y espera 80 80
para pacientes y familiares

Entrega de resultados 1 Er.ﬂreg,o 'de resulfados de 12 12
diagndsico

Archivo 1 Guarda de documentos 10 10
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PROGRAMA ARQUITECTONICO

PROGRAMA ARQUITECTONICO

NO. DESCRIPICION / ACTIVIDADES M2 POR M2 TOTAL

COMPONENTE ESPACIAL - oMPONENTE ESENCIALES COMPONENTE  CONSTRUIDOS
Subftotal 112
Circulaciones 20% 28.4

LABORATORIO

Confrol y recepcion de 1 Recepcion de muestras externas 15 15

muestras

Toma de muestras 5 Cublcul_o para foma de muestras 3 6
de pacientes

Guarda de muestras 1 Almocenj.oe de mues’rrgs de - 10 10
laboratorio para posterior andlsis

Laboratorio de andlisis 1 Analizar las muestras 50 50
Subtotal 81
Circulaciones 16.2

IMAGENOLOGIA

Tomografia 1 FSTUd'O por medio de 40 40
imagenes por rayos x

Cuarto de control TC 1 Monitoreo del estudio 10 10

Cuarto de potencia TC 1 Cuarto de potencia para el TC 8 8

Resonancia Magnética 1 Estudio por m_edlo de imanesy 40 40
ondas de radio

Cuarto de control RM 1 Monitoreo del estudio 10 10

Cuarto de potencia RM 1 Cuarto de potencia para la RM 8 8

Rayos X ! !Es’rudlo de radiografias de 15 15
imagenes por rayos X

Cuarto de control 1 Monitoreo del estudio 8 8

Cuarto oscuro 1 Revelado de radiografias 10 10

Ultrasonido ! Es‘rudllo.por medio de ondas 15 15
mecdnicas

Cuarto de procedimientos 1 Cuarto para procedimientos 20 20
menores

Area de interpretacion 1 Interpretacion de los estudios 20 20

Ris/Pacs 1 Central de informacién 10 10

Sanitarios 5 Satisfacer neces.ldodes higiénicasy 4 8
aseo de los habitadores

Vestidor 1 Cambio de ropa 4 4

Bodega 1 Almacenaje 4 4
Subtotal 230
Circulaciones 20% 46

AREA DE APOYO

ABASTECIMIENTO

NO. DESCRIPICION / ACTIVIDADES M2 POR M2 TOTAL
COMPONENTE ESPACIAL - oMPONENTE ESENCIALES COMPONENTE  CONSTRUIDOS
AREA DE RELACION

Oficina trabajo social 1 15 15
Caja 1 Cobro por servicios 15 15
Cafeteria 1 Alimentacién 100 100
Cocina 1 Prepacién de alimentos 35 35
Area de exposiciones 4 Area de juego y aprendizaje 25 100
sala de espera ! Espacio qle Tronmcpp y espera 20 20

para pacientes y familiares

Subtotal 185

Circulaciones 20% 37

Total drea de acceso 222

Bodega de medicamentos

& INSUMOos 1 Entrega de material médico 30 30
Roperia 1 Almacenaje de blancos 10 10
Almacenaje general 1 Almgcenolje. de medicamentos y 22 22
equipo meédico
Subtotal 62
Circulaciones 20% 12.4
Total drea de acceso 74.4
SERVICIOS
Farmacia 1 Distribucién de medicamentos 50 50
Morgue 1 R.ecepc'lgn, almacenamiento vy re-
frigeracion de cuerpos.
Lavanderia 1 LGYOdO de ropa de cama, 25 25
uniformes, etc.
Cuarto de mdquinas Equipo de bombeo para agua
AP 1 20 20
hidraulico potable
Calentamiento de agua para
Cuarto de calderas 1 habitaciones 20 20
Cuarto de gases Cenftral de oxigeno, éxido nitroso y
o 1 . g 20 20
medicinales aire comprimido
Subestacion eléctrica 1 Cuarto de fableros el_ec‘rncos, 20 20
planta de emergencia
Cto. cerrado y vigilancia 1 Revisiébn de cdmaras de seguridad 12 12
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COMPONENTE ESPACIAL

UPS

SITE

Cuarto de basura

R.P.B.I

Recepcion de insumos

NO.
COMPONENTE

1

1

DESCRIPICION / ACTIVIDADES
ESENCIALES

Almacenaje de datos
Cuarto de basura orgdnica

Cuarto de basura inorgdnica
Cuarto de residuos peligrosos
biolégico - infecciosos

Recepcion de proveedores y
servicios

Subtotal
Circulaciones 20%
Total drea de acceso

M2 POR

COMPONENTE = CONSTRUIDOS

M2 TOTAL

12

12

10

10

10

10

181
36.2
217.2

6.1.3 RESUMEN DE AREAS

Superficie consiruida

Servicios

Acceso

Area administrativa

Area de empleados
n Hospitalizacion
“ Tratamiento

Diagnostico
Area de relaciéon
Area de apoyo

Subtotal
Circulaciones 20%
TOTAL
Superficie libre
Servicios
1. Ploza de acceso
2. Estacionamiento ( 31 cajones)
3. Patio de maniobras
4. Jardines
TOTAL
Superficie total

Superficie
Superficie construida

Superficie libre

TOTAL REQUERIDO
DEL TERRENO

Tabla 14 Resumen de dreas | Elaboracién Propia

Area
40
124
177
961
2,112
453
185
213
4,265
853
5118

Area
1000
1800
400
1000
4200

Area
5118
4200

9,318

113

Unidad Hemato-Oncoldgica Infantil



ol08A0ldaluy

114

6.1.4 MATRICES DE RELACION

Las matrices de relaciones per-
mite conocer la relacion e im-
portancia entre los distintos
espacios, mejorando asi la com-
prension de estos para lograr
una mejor funcionalidad.

De acuerdo con la diviséon de
espacios en el programa, se rea-
lizaron distintas matrices de relo-
ciones, siendo desglosados to-
dos los espacios que se muestran
en el programa arquitecténico.

Plaza de acceso
Mddulo de informacion
Caja

Directa Indirecta D Sin relacion

Recepcion

Dir. Oncologia

Dir. Rehabilitacion
Coord. Tratamientos
Sala de juntas
Archivo

Sanitarios

Directa Indirecta D Sin relacién

Acceso

Vestidores
Regaderas

Area de guardado
Sala de descanso
Sanitarios

Directa Indirecta D Sin relacién

Admisidn hospitalaria
Sala de espera
Sanitarios

Cuarto de aseo
Central de enfermeria
Cuarto séptico
Cuarto paciente
Cuarto aislado

. Directa Indirecta D Sin relacion

Recepcion
Sala de espera
Cenftral de enfermeria

Area de tratamiento

Guardado de fdrmaco

Terapia Molecular

Sanitarios

Recepcion
Sala de espera
Acelerador

- Cuarto de control

'g Taller de moldes

O Bodega

% Branquiterapia

& Cuarto de control
Tomografia (simulador)
Cuarto de control
Sanitarios
Vestidores

. Directa Indirecta D Sin relacion

Recepcion

Sala de espera
Toma de muestras
Recep. de muestras
Guarda de muestras
Lab. Andlisis
Tomografia

Cuarto de control
Resonancia Magnética
Cuarto de control
Rayos x

Cuarto de conftrol
Ultrasonido

Cuarto obscuro

A. de interpretacion

Directa Indirecta

D Sin relacion

Rehabilitacion

Recepcion
Sala de espera
Consultorio
Consultorio Esp.
Sanitarios

Consulta externa

Cuarto de aseo

Recepcion

Sala de espera
Fisioterapia
Hidroterapia
Tratamientos Esp.
Sanitarios

Recepcion
o Sala de espera
SCen‘rrol de enfermeria
% Area de tratamiento
€ Cuarto aislado
(:3) Guardado de fdrmaco
Sanitarios

Lavanderia

Roperia

Bodegas

Patio de maniobras
Carga y descarga
Recepcién de insumos
Cuarto de mdquinas
Subestacién Eléctrica
Calderas

Cto. cerrado

Site

Cuartos de basura
R.P.B.I.

Directa Indirecta D Sin relacién
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R —

Terapia
Personal

Sala de
Espera

Hidroterapia

Fisioterapia
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Areas
Administrativas
(Oficinas)

Consultorio (x7)

Sala de Espera

Circulaciones

Verticales
Areas Recepcion
Exteriores / Caja

Vestibulo General

SIMBOLOGIA

Espacio

D Fisondmico

Zona o sector

Acceso

D Complementario

A. Adminsitrativas

<
[}
4

Relacion

1
H | Distributivo
]

A. Empleados

Grdfico 20 Diagrama de relaciones | Planta baja | Elaboracién Propia

6.1.5 DIAGRAMAS DE
FUNCIONAMIENTO

—Vestibulo——

1 Cto.
Cafet
aretera Cerrado Bodega
1 : 1
1 1 1
1 1 1
1 1 1
———— L-e=d J L .
: : " - : Cuartos de
! d Pasillo de Servicio 5—---~‘ Méquinas
5 \ y i
1
1
'
'
i
! Vest Recepcion
Vestidores i | de Insumos
Area de

Directa

Tratamiento

Descanso
(Empleados)

Bodega

Vestidores

Area de
Descanso Checador
(Doctores)

Sala de Espera i'----

__. Cuartos de
Basura

Fe=====p-=====-p--

=== Morgue

Tratamiento

l

Radioterapia

|

Braquiterapia

—

TC de Simulacion

'
1
1
1
1
1
1
1
1
1
1
1
1
1
1
1
1
1
1
1

-
1
'
\

Taller de
Moldes

Cuartos
de Control

Planeacion

______ Indirecta

A. Apoyo

NUcleo de Habitaciones A

Cenftral de
Enermeria

T
1
1
1
1
—_—

Cuarto
Sépftico

Habitaciones %_ _
x9

1
1
1
i
1
1
i
:
1
i
:
1
.
|
Pasillo |
1
:
:
1
'
:
1
1
:
1
1
:
1
1
1

e e

[ 1
' '

Bodega

Central de
Enermeria

Cuarto
Séptico

i

HE
1 1
1 1
I
1 1
1 1
[
.
1
b
[
1 1
1 1
. .
Pasillo | |
1 1
1 1
.
1
]
I
1 1
I
H
1 1
1 1
! 1
1
v

Habitaciones|
X9 .

NUcleo de Habitaciones B

- - - - - - -

SIMBOLOGIA

Espacio

D Fisondmico

Zona o sector

D Complementario

Diagndstico Hospitalizacién

Cuarto

Aislado x2

Preparacion Guardado
de Mezclas Férmaco

Quimioterdpia (Area de
Tratamiento)

1 1
1 Vestibulo } Sala de Espera
] 1

erapia Molecular (Area de
Tratamiento)

Preparacién H Guardado

de Mezclas Farmaco
(o TTTTTT T 1
1 ]
1 1
1 Circulaciones Verticales i
1 1
- H
Sanitarios
l—--- --_-I 1A
! Vestibulo ! Recepcion de Muestras vy
e Entrega de Resultados
T
1
1
i
Sala de ] Toma de _]Laboratorio y
Espera Muestras Andlisis
T
1
1
1
B .
I, \\
' | Resonancia !
i | Magnética Rayos X ' ~
H H Interpretacion
' - de
1 1 resultados
i [ . ] [ ] i
' Tomografia Ultrasonido | |
\ '
N .’
Estudios
Relacion
[
H | Distributivo [D][¢=Yo! (o I —— Indirecta
]

Tratamiento

Grdfico 21 Diagrama de relaciones | Planta alta | Elaboracién Propia
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El desarrollo volumétrico del proyecto se da en una es-
tructura de dos niveles, con el objetivo de igualar la al-
tura total del conjunto con el ya existente, ftomando en
cuenta la diferencia de nivel de ambos terrenos. Par-
tiendo de las 7 principales dreas programdaticas; una de
ellas con el doble de superficie que las demds, volvién-
dolas 8 para efectos prdacticos; resultan divididas en 4
en cada planta dando como resultado cuatro bloques
o “alas” de dos niveles cada una.

La integracion espacial de estas 4 alas independientes,
separando e independizando los usos de los espacios;
por medio de un Unico nucleo centfral de manera orgd-
nica, permite el libre transito del habitador; aportando,
ademas, espacio publico ala comunidad.

La unidad de Hemato - Oncologia del Hospital del Ni-
Nno Morelense relaciona 4 edificaciones aparentemente
independientes y con diferentes usos por medio de un
Unico volumen integrador funcionando como nucleo
de circulaciones. Cada una de las alas se encuentra
rotada de manera que permite sacar el maximo prove-
cho del terreno y las condiciones climaticas dependien-
do del uso del espacio; evitando asi las orientaciones
francas.

Las habitaciones hacen uso de las principales visuales
disponibles del proyecto, hacia las dreas exteriores del
mismo, mientras que aquellas mdas desfavorables como
estacionamientos y colindancias corresponden a las
dreas no dependientes de vistas, como dreas de servi-
cio y aquellas que deben permanecer aisladas.

Volumen contemplando
todo el metraje necesa-
rio de los espacios.

Rotacién de los volu-
menes obtenidos. Con-
trol de asoleamientos y

orientaciones.

llustracién 19 Generacion de Volumetria | Elaboracion Propia

Generaciéon de 4 volu-

menes, divididos en |las

dreas del programa ar-
quitectodnico.

Articulacion de los 4 vo-

[Umenes a través de un

modulo central de co-
municacion.
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Espacios
perimetrales

Servicios
comunes
al centro

Circulaciones

Circulacién
cenfralalizada
infegrada a
los cuerpos

Areas
comunes
infegradas a
los espacios.

Circualcién
orgdnica.

|6.4 ZONIFICACION

El proyecto consiste en 4 edificios
de dos niveles, con funciones inde-
pendientes, integrados por un nu-
cleo cenftral.

La disposicion de los 4 cuerpos a
45°, en manera conjunta con el
vestibulo cenfral, genera un reco-
rrido claro y orgdnico en el conjun-
to. Este acomodo, a su vez, permite
que al pasar una estrecha salida,
se abra el espacio hacia 4 zonas
de dreas verdes.

llustracién 20 Incoporacion de volimenes a través de un elemento central | Elaboracién Propia

Nivel 2

Nivel 1

Sotano

llustracién 21 Zonificacion | Elaboracion Propia
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|6.5 PARTIDO ARQUITECTONICO

De modo que cada seccidon de la unidad funcione
de manera eficiente, se propone la divisidon de los es-
pacios en zonas independientes, conectadas de ma-
nera radial a un nucleo central.

El conjunto cuenta con un acceso principal y un ac-
ceso de servicios, cada uno controlado por un filtro;
asimismo, cuenta con salidas secundarias hacia los
jardines y una salida de emergencia.

Cada zona cuenta con un filtro de acceso y una sa-
la de espera independiente. Esta solucion permite al
habitador descubrir el espacio mientras se desplaza
liboremente por él, manteniendo a la vez un control de
los accesos a las distintas dreas.

Nivel 2

Hospitalizacion

Hospitalizacion

Nivel 1

Consulta
externa

Sotano

Servicios

llustracién 22 Generacion de Volumetria | Elaboracién Propia

Terapia
Molecular

Imagenologia
y laboratorio

Servicios

Radioterapia

A. Empleados
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La eleccidon de la paleta vegetal fue en base al reconocimiento de los arboles
nativos de la zona, asi como los que se encuentran actualmente en el terreno. Las
plantas con fines ornamentales fueron escogidas debido a la variedad de colores
que generan, asi como la facilidad de mantenimiento.

Nombre

Nombre

. ., Familia
cientifico comun
Plumeria Rubra Flor de mayo Rubiaceae
lpomoea Cazahuate
. . lpomoea
murucoides amarillo
Coe;qlp[nlo Lagana Fabaceae
gilliesii de perro
Delonix regia Tabachin Fobgceoe
Lindl
Pithecollobium Huamuchil Fabaceae

Follaje

Perenne

Caducifolio

Perenne

Perenne

Perenne

Dimension

H=20m

H=5-13m
T=40 cm

H=12-15m
T=50-70cm
C=7-10md

H=25cm
T=60-80cm

Floracion

Mayo

Octubre - Abril

Primavera

Junio - Agosto

Nov - Mayo

Notas
adicionales

Tronco delgado,
copa globosa. Flores
blancas, rosas o
amarillas.

Copa abierta.
Flores blancas

Crecimento rapido,
luz directa.

Crecimiento rapido,
resistente a sequias

Tronco robusto y
espinoso, flores
blancas.

Usos

Ornamental

Sombra,
ornamental

Sombra

Sombra

Sombra
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Nombre
cientifico

Tabebuia
chrysantha

Strelitzia Reginae

Cymbopogon
nardus

Lavandula
abgustifolia

Tradescantia
spathacea

Agapanthus
africanus

Duranta
erecta

Tabla 15 Paleta Vegetal Elaboracion Propia

Nombre
comun

Guayacan

Ave del paraiso

Citronela

Lavanda

Maguey
morado

Agapanto

Duranta

Familia

Bignoniaceae

Strelitzioceae

Poaceae

Lamiaceae

Commelin-
aceae

Lilioceae

Verbenaceae

Follaje

Caducifolio

Perenne

Perenne

Perenne

Perenne

Perenne

Perenne

Dimensidon

H=12-15m | Meses de mayor

T=60cm

H= 50-80cm

H= 60cm

Floracion

temperatura

Primavera

Verano

Verano

Notas
adicionales

Resistente a plagas,
ramas escasas

Luz directaq, riego
moderado

Luz directa

Rdpido crecimiento

Bajo mantenimiento,
adaptable

Follaje verde variado

Usos

Ornamental

Ornamental

Ornamental

Ornamental

Ornamental

Ornamental

Ornamental
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Imagen 70 Vista Exterior | Imagen Propia

Proyecto Arquitectdnico
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En un predio de aproximadamente
13,000 m? frente al Hospital del Nino Mo-
relense, la Unidad de Hemato Oncolo-
gia se plantea como un anexo a dicho
conjunto hospitalario, brindando apoyo
administrativo, asi como urgencias y ci-
rugias.

Los espacios se dividen en cuatro vo-
lUmenes de dos niveles sobre nivel de
bangqueta, ademads teniendo uno de es-
tos, sdétano; con una superficie total de
--- m2, con la finalidad de distribuir las
dreas de acuerdo con la privacidad que
estas requieren, asi como la frecuencia
de uso. Estos volUmenes se unen por me-
dio de un nuUcleo central de distribucion
y circulaciones.

Por medio de diferentes orientaciones,
cada volumen dispone de entrada
constante de luz natural, asi como vistas
hacia los diversos jardines exteriores que
forman parte del conjunto.

El desnivel del predio permite que, a tro-
vés de un juego de alturas, el proyecto
se intfegre con las edificaciones colin-
dantes; mantieniendo una linea virtual
en las elevaciones de la imagen urbana.

7.2.1
ACCESO Y
ESTACIONAMIENTO

Para el ingreso al conjunto, se colocaron los siguientes accesos:

El acceso peatonal de la Unidad para pacientes y familiares es por medio
del nUcleo central, enmarcado por dos voluUmenes laterales diagonales. Este
accceso se encuentra en relacion directa con la bahia vehicular.

Este acceso se articula con el acceso de personal médico. Cuenta con 31
lugares de estacionamiento.

En la fachada principal del Edificio D, misma que se encuentra sobre Av. de
la Salud; se localiza la zona de urgencias, con un acceso directo a la zona
de ambulancias.

En el sdtano del Edificio D, se encuentra el drea de carga y descarga para
materiales y equipo, acceso de servicio y salida de desechos, asi como co-
municacion con la morgue.

Todos los accesos cuentan con andadores y jardines que conectan dichos
accesos entre ellos, al igual que con el acceso principal.
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Imagen 71 Vista Exterior Acceso | Imagen Propia

Por medio del uso de las bases dadas por la neuroarqui-
tectura y el diseno basado en evidencias, se generan es-
pacios que, ademds de cumplir funcionalmente con la
normatividad aplicable; hacen uso de premisas de dise-
no tales como el uso del color, alturas, incorporacién de
la luz natural, uso del wayfinding, entre otras; que invitan
ala exploracion y al facil desplazamiento por el conjunto.
Consiguiendo asi que los espacios generen tranquilidad
al mismo tiempo que permite al paciente seguir desarro-
llando su creatividad e imaginacion.

Los espacios estdn comunicados de manera constante
con el exterior por medio de ventanas, remates o jardines,
permitiendo que la visual o “vista verde” de la naturaleza
se integren con el espacio construido, maximizando asi la
entrada de luz natural.
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Sotano

Cuarto de
madquinas

Imagen 72 Planta Baja | Imagen Propia

Servicios

7.3.1 SOTANO

En el sdtano se ubican varios servicios
qgue requieren conexidon directa con el
drea de hospitalizacion. Esta zona in-
cluye el C.E.Y.E., la lavanderia, el alma-
cén, el taller de mantenimiento y la mor-
gue. Ademds, dispone de un acceso
directo desde el drea de carga y descarga.

En el exterior, se encuentra el cuarto de
maquinas, que alberga la subestacion
eléctrica, el cuarto eléctrico, la zona de
bombas y calderas, asi como los siste-
mas de gases medicinales, desechos or-
gdnicos, desechos inorgdnicos y R.P.B.IL
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Administracion,
Area de empleados
y servicios.
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7.3.2
CONSULTA EXTERNA

Las dreas generales del ala de consulta
se encuentran proyectadas a modo de
espacios curvos que, a diferencia de una
construccion ortogonal convencional,
promueve la curiosidad del habitador vy el
sentido de libertad al recorrer el espacio.

La sala de espera, con capacidad para
50 personas (25 pacientes con su acom-
panante), el diseno de mobiliario permite
la flexibilidad y adaptacion del espacio,
infegrando dreas ludicas que fomenten
el desarrollo y propicien las distracciones
positivas por medio de la exploracion de
baja infensidad. Todo el espacio cuen-
ta con visitas continuas al exterior, permi-
tiendo el acceso constante de luz natu-
ral, asi como vistas verdes. Cuenta con
una columna recubierta a modo de “ar-
bol” alrededor de la cual pueden realizar
actividades lUdicas. Esta columna en su

Imagen 74 Diagrama | Consultorios | Imagen Propia

interior alberga parte de los sistemas de
instalaciones del conjunto. Adyacente a
la sala de espera, se encuentra una sala
de juegos y una salida al jardin exterior asi
como visuales constantes al mismo. El re-
corrido de la sala de espera remata con
un ventanal que continda las tendencias
de vistas verdes e interaccion con el ex-
terior ya mencionadas.

El drea de consultorios se encuentra com-
puesta por 8 consultorios de 22m?2; siendo
cada uno compuesto asu vez porun drea
de pre-evaluacion y un drea de evalua-
cion y estudio, separadas entre ellas por
una celosia decorativa. Cada consulto-
rio se infegra con la temdtica y color es-
pecifica a la seccidon, al igual que otros
espacios, a fravés del wayfinding. El ala
se tematizd como un ambiente selvdatico,
predominando tonos verdes y amarillos,
gue ademds de promover la identifica-
cion del espacio por sus caracteristicas,
permiten distinguir los usos de las diferen-
tes zonas, mediante cambios de color,
pavimento o plafén. Esto resulta evi-
dente en cada consultorio, di-

vidiendo por estos medios

el drea de consulta y

pre-evaluacion del

drea de estudio, asi

como en la sala de

espera, separando

dreas lUdicas, de

espera y de trdnsi-

to por medio de las

mismas estrategias.

Imagen 75 Interior consultorio | Imagen Propia
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Imagen 76 Acelerador Lineal | Imagen Propia

7.3.3
RADIOTERAPIA

La zona de radioterapia, desarrollada
en un area de 780m2, brinda un servicio
completo para el tratamiento, inician-
do por el simulador de tomografia que
en conjunto con el taller de moldes son
parte introductoria del tratamiento. De-
pendiendo del tratamiento a adminis-
frar, se cuenta con acelerador lineal y
con sala de braquiterapia.

Los espacios de tratamiento se encuen-
tran distribuidos de manera radial a lo
largo de la envolvente del volumen que
las alberga, agrupando los espacios por
drea introductoria (Simulador, sala de
planeacion y taller de moldes) y trata-
miento (aceleradorlineal, braquiterapia
y cuarto de recuperacion). Dada la de-
licada naturaleza del tratamiento, exis-
ten limitantes con respecto alarelaciéon
que pueden tener estos con el exterior,
por motivos de seguridad. Esto entra en
directa contradiccidén con las premisas
de diseno seleccionadas, por lo que se
prestd especial atencidon en garantizar
esta relacion con dreas exteriores

a lo largo de las circulaciones

y zonas de espera que

pertenecen al drea

de radioterapia,

permitiendo la en-

trada de luz natu-

ral principalmente

en los recorridos.

Por medio del way-
finding se identifica
esta ala por medio
de un bioma sub-
marino, haciendo

uso de tonalidades azules y murales que
hacen alusion al fondo marino.

Con el uso de plafones de diseno sobre
el aparato, mismos que simulan corrien-
tes marinas, el paciente podrd apreciar-
los durante el tratamiento. Se propone
piso vinilico en estas mismas tonalida-
des, permitiendo cambios en el diseno
del mismo que busca abstraer las mis-
mas corrientes. Especificamente el tono
azul promueve la tranquilidad y sereni-
dad, por lo que fue seleccionado para
esta zona en particular con la intencidon
de reducir el impacto que pudiera pro-
vocar la maquinaria tan intfimidante co-
mo lo es el acelerador lineal.

Imagen 77 Diagrama | Radioterapia | Imagen Propia
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7.34
REHABILITACION

El ala de rehabilitacion se encuentra
dividida en dos grandes espacios des-
tinados a dos formas de tratamiento
distintas, siendo estas mecanoterapia
e hidroterapia. Ambas comparten una
zona comun compuesta por recepcion,
consultorio, cubiculos de tratamiento
especializado, banos y vestidores, mis-
mas que suplen a ambas dreas de tra-
tamiento.

El drea de hidroterapia cuenta con una
alberca con un paso a desnivel para el
personal médico, asi como una rampa
para las sillas de ruedas y una tina de
Hubbard, sanitarios y regaderas. Todo
el perimetro de la alberca se encuentra

Imagen 78 Diagrama | Rehabilitacion | Imagen Propia

correctamente adaptado con pasama-
nos para facilitar la accesibilidad del
drea para los pacientes que lo requie-
ran. El wayfinding se hace presente uti-
lizando tonalidades de azul que reflejan
las profundidades del mar, presentes en
plafones, acabados en piso y recubri-
mientos en muro. El drea cuenta con
vistas verdes hacia los jardines fraseros
del conjunto, manteniendo un grado de
privacidad adicional del publico gene-
ral, considerando la sensibilidad de los
procedimientos que se llevan a cabo.

Atravesando la zona de cubiculos de
tratamiento especializado, se encuentra
la zona de Mecanoterapia. Un drea de
ejercicio fisico con vistas verdes cons-
tantes a los jardines del conjunto,
equipada para la realizacion
de ejercicios de bajo im-
pacto con la asisten-
cia de personal
calificado. Esta
drea se encuen-
tra tematizada
alrededor de la
savana africa-
na, decorada
con tonalidades
amarillas, na-
ranjas y ocres,
distinguiéndose
una vez mas me-
diante el wayfin-
ding.

Imagen 79 Rehabilitacién | Imagen Propia
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Imagen 80 Hidroterapia | Imagen Propia

7.3.5 AREA
ADMINISTRATIVA

Al ser un area adicional al drea administrativa gene-
ral del Hospital del Nino Morelense, los espacios in-
cluidos en el programa son complementarios a los ya
existentes, siendo dependientes de estos.

Cuenta con una zona de recepcidén, sala de juntas,
archivo; asi como una oficina para trabajo social, dos
oficinas para dreas especializadas y una oficina del
director del centro.

7.3.6 SERVICIOS

Con acceso desde el exterior al checador, el drea de
empleados se divide en dos: trabajadores y médicos.
Ambos espacios cuentan con zona de descanso, sa-
nitarios, regaderas y vestidores.

Dentro de esta zona se encuentra el cuarto de con-
trol de vigilancia, site, ups, bodega, lavanderia, ro-
peria, bodegas de insumo y medicamentos, morgue
y cuartos de basura. Cuenta con un acceso desde el
exterior al cuarto de mdaquinas.

La cafeteria y dreas de surtido de alimentos se en-
cuentra dividida en dos espacios: un drea de comen-
sales abierta con barra fria, relacionada directamen-
te con el vestibulo localizado en el ndcleo central y
un drea de cocina cerrada destinada principalmente
a la preparacion de alimentos de pacientes interna-
dos en el centro, asi como personal de este; ademds
de brindar servicio a los habitadores temporales.

147
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Planta Baja

Hospitalizacion

Imagen 81 Planta Alta | Imagen Propia

Tratamiento
Quimioterapia y
Terapia Molecular

Imagenologia
y Laboratorio
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7.37
IMAGENOLOGIA
Y LABORATORIO

El drea de Imagenologia y Laboratorio
complementa y amplia los servicios del
Hospital del Nino Morelense, replican-
do aquellos servicios que son indispen-
sables para la Unidad de Hemato-On-
cologia; integrdndose con el centro ya
existente.

Mediante un pasillo perimetral, el espa-
cio es distribuido de manera radial se-
parando la planta en zona semipublica
y zona privada.

La zona puUblica se compone por la sala
de espera, que sirve como transicion a

Imagen 82 Diagrama | Imagenologia | Imagen Propia

zona semipublica. En esta Ultima, se
ubican la toma de muestras, ultrasoni-
do, rayos x, resonancia magnética y to-
mografia.

En la zona privada se localizan las dreas
exclusivas de empleados como el cuar-
to oscuro, el cuarto de interpretacion y
el laboratorio de andlisis.

Al igual que la zona de radioterapia,

esta debe cenirse a las normativas de

seguridad vigentes, lo que limita su ex-

posicion con el exterior y la posibilidad

de generacion de vistas, mismas que

deben verse limitadas a las zonas puU-
blicas y circulaciones.

El diseno del wayfinding,
que utiliza una pa-
leta en tonos azu-
les y verdes, estd
inspirado en la re-
presentacion de
los bosques; estos
colores conftribu-
yen a una atmos-
fera calmada,
favoreciendo la
experiencia del
habitador.

Imagen 83 Resonancia Magnética | Imagen Propia
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Imagen 84 Quimioterapia | Imagen Propia

7.3.8
TRATAMIENTO

El drea de quimioterapia, con una extension de 323
m2, se conforma por 14 zonas de suministro del trata-
miento, distribuidas en: 4 zonas comunes, 8 zonas semi
privadas y 2 cuartos aislados; asi como un consultorio,
sala de espera compartida con el drea de terapia mo-
lecular y dareas relacionadas con la preparacion del
medicamento de uso exclusivo para el personal. Es-
tos espacios estdn disenados para poder adaptarse
y satisfacer las necesidades fisicas y psicolégicas del
paciente, ofreciendo opciones que promueven la in-
teraccion social o la privacidad segun las preferencias
de cada paciente. Los cuartos aislados, estan destina-
dos a pacientes con defensas comprometidas por el
tratamiento, brindando un entorno protegido para mi-
nimizar el riesgo de infecciones y contacto con otros.

La disposicion radial del espacio en el drea de trata-
miento permite la libre circulacidon del habitador y su
relacion con otros. Cuenta con visuales constantes a
los jardines del conjunto, promoviendo las vistas ver-
des y la iluminacién natural. El diseno del wayfinding
se basa en tonos violetas y lilas, tematizando el espa-
cio como cumbres y cordilleras nevadas.

En 189 m2, el drea de tratamiento se distribuye de ma-
nera perimetral con 10 zonas de suministro del trata-
miento, 4 publicas y 6 semi publicas; de igual manera,
cuenta con las dreas relacionadas a la preparacion
del medicamento, bodega y drea de enfermeria. Esta
disposicion responde y cumple con los mismos objeti-
vos que el drea de quimioterapia, permitiendo tanto
el trato entre pares como la privacidad del paciente
que recibe el fratamiento.
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7.39
HOSPITALIZACION

El drea de hospitalizacion se unifica y se distribuye por dos volume-
nes compuestos por 22 habitaciones individuales, divididas en sec-
ciones de 9 y 13 habitaciones; cada seccidon cuenta con estacion
de enfermeria, bodega y cuarto sépftico.

Se optd por proyectar cuartos individuales en lugar de cuartos com-
partidos, brindando privacidad y tranquilidad al paciente y a su fo-
milia, permitiendo la individualidad de sus procesos de adaptacion
y tratamiento, pudiendo enfocarse de lleno en su situaciéon particu-
lar. Estas habitaciones generan espacios pensados especialmente
para desarrollar una mejor dindmica e interaccion familiar. La pro-
porcion y dimensiones de vanos en la habitacion permite visuales
constantes hacia el exterior desde cualquier punto de la misma, in-
dependientemente de su estatura o si se encuentra de pie o acos-
tado. El color azul seleccionado genera un espacio de tranquilidad
y se encuentra distribuido a través del mobiliario, mismo que estd
disenado especificamente para permitir las estancias largas no solo
del paciente sino un miembro de su familia, considerando su como-
didady las actividades que pudiera desarrollar durante su estancia.
La luz artificial de la habitacion se disend de modo que no resultara
molesta para el paciente, quien desde la cama recibird luz difusa a
modo de luces nocturnas ubicadas en el plafén de la habitacion,
mismas que no distorsionan los ritmos circadianos del paciente.

Con el objetivo de incentivar la integracion y desarrollo del menor
dentro de su estancia de hospitalizacion, se crearon tres zonas de
recreacion dependiendo del rango de edad, fomentando el trato
entre iguales; asimismo, la zona cuenta con un jardin exclusivo del
drea de hospitalizacién, en el cual los pacientes podrdn interactuar
entre siy con sus familiares, tfeniendo contacto controlado hacia un
drea exterior.

Imagen 85 Diagrama | Hospitalizaciéon | Imagen Propia
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8.1.1 Criterios Generales
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8.2.3 Muebles sanitarios

8.3 Instalacion Sanitaria

8.3.1 Aguas Grises
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8.3.3 Agua pluvial

8.4 Instalacion Eléctrica

8.4.1 Niveles de iluminacion
8.4.2 Catdlogo de luminarias
8.4.3 Cdlculo de luminarias
por zona Edificio D

8.5 Acabados

8.5.1 Muros

8.5.2 Pisos

8.5.3 Plafones

8.5.4 Catdlogo de acabados Edificio D
8.6 Costos paramétricos

|8,1 ESTRUCTURAL CONSTRUCTIVO

8.1.1 CRITERIOS GENERALES

Para ser capaces de generar un ejercicio pre-dimensionamiento ade-
cuado que refleje la realidad de la situacion estructural del proyecto a
desarrollar, es necesario contar con dos datos principales que influirdn
en los factores de carga a aplicar, siendo estos el grupo de riesgo al que
pertenece el edificio de acuerdo con su tipologia, y los criterios aplica-

bles a la resistencia del terreno.

Clasificacion por Grupos

Esta clasificacion puede verse re-
flejada en el Articulo 139 del Titulo
Sexto del Reglamento de Cons-
trucciones de la Ciudad de Méxi-
co, mismo que es aplicable a las
localidades del interior de la repuU-
blica.

Las edificaciones son divididas en
dos grupos dependientes del im-
pacto logistico, social o ambiental
que podria generarse en caso de
una falla estructural.

Grupo A. Edificaciones cuya falla
estructural podria causar un nUme-
ro elevado de perdidas de vidas
humanas, o constituir un peligro
significativo por contener sustan-
cias toxicas o explosivas, y edifi-
caciones cuyo funcionamiento es
esencial ante una emergencia ur-
bana (RCDF).

Subgrupo Al Construcciones para
las que se requiere mantener mao-
yores niveles de seguridad.

Q) Edificios que es necesario
mantener en operacion ain des-
pués de un sismo de magnitud im-
portante, como: hospitales, aero-
puertos, terminales y estaciones de
transporte {...)

En base a lo anterior, podemos de-
terminar que el objeto arquitecto-
nico a desarrollar se encuentra en
la categoria de Grupo A, al fratar-
se funcionalmente de un hospital;
esto implica la consideracion de
un factor de carga accidental mao-
yor en los cdlculos de bajada de
cargas.

Unidad Hemato-Oncolégica Infantil
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Con base al Arficulo 203 del Regla-
mento de Construccion del Munici-
pio de Emiliano Zapata, el municipio
cuenta con dos tipos de suelo:

Tipo de Suelo |

Formados por rocas o suelos gene-
ralmente firmes, sin embargo exis-
ten superficialmente o intercalados,
depodsitos arenosos en estado suelto
o cohesivos relativamente blandos,
de espesor variable. Ademds es fre-
cuente la presencia de oquedades
en rocas y de cavernas y tuneles
excavados en suelos para explotar
minas de arena.

Tipo de Suelo Il

Constituido  predominantemente
por estratos arenosos y limoareno-
sos, intercalados en capas de arci-
lla expansiva de origen volcdnico
de espesor variable. (RCMEM)

De acuerdo con la edafologia del
municipio, el terreno se encuentra
localizado en Rendzina- Vertisol,
caracterizado por ser un suelo de
textura fina, compuesto por mds del
40% de arcilla; por lo que, en base
a estas caracteristicas, se cataloga
Como

Suelo de baja resistencia Tipo Il.

Estas mismas caracteristicas en la
CDMX corresponderian a un suelo
Tipo C, con resistencia de 5 a 2 ton/
m2; por lo que se tomard la condi-
cion mas desfavorable de 2 ton/m2
para los cdlculos de redimensiona-
miento, teniendo en consideracion
que son criterios y que en caso de
un proyecto real es necesario un es-
tudio de mecdnica de suelos.

Como consecuencia de la compo-
sicion, ubicaciéon y longitud de los
edificios y como criterio general, el
proyecto se divide estructuralmen-
te en 5 edificios por medio de juntas
constructivas, permitiendo el movi-
miento independiente entre ellos.

8.1.2 CIMENTACION

Debido a que el proyecto se encuentra en zona tipo
lll, al no tener un estudio de mecdnica de suelo, se
tomo la resistencia de terreno mas baja de 2 T/M2.

Por lo que al realizar la bajada de cargas se observa
qgue no es posible la utilizacion de zapatas aisladas
debido a las dimensiones resultantes del sistema cau-
saria la unidn entre estas, es por esto por lo que se
opta por usar una losa de cimentacidon con tableros
de 8 x 6 mts.

8.1.3 SUPERESTRUCTURA

Se propone una estructura de marcos rigidos con co-
lumnas de concreto de 40x40 cm a cada 8 metros
en sentido longitudinal y a cada 6 o 12 metros en el
sentido transversal dependiendo del caso.

Como sistema de losa se proponen vigas de acero IPR
A50 (calculadas cada una en la situacion mdas desfa-
vorable y siendo replicadas en todo el proyecto), sos-
teniendo un sistema de losacero, permitiéndonos asi
tener claros de mayores longitudes. Este sistema de
losacero, ademds de tener vigas principales, contard
con vigas secundarias o largueros colocados a cada
dos metros a modo de coincidir con la I[dmina galva-
nizada acanalada de calibre 22.

Las Idminas de losacero se colocardn de manera per-
pendicular a los largueros, permitiendo una mayor es-
tabilidad de la estructura.

A modo de caso de estudio se desarrolld la bajada
de cargas de una columna central del edificio D,
siendo este el caso mds desfavorable, pudiendo ser
replicable en el resto de la estructura; garantizando,
no solo la solidez estructural del objeto arquitectoni-
co, si no también una uniformidad en los elementos
estructurales facilitando asi el diseno arquitectonico y
estructural.

Imagen 88 Superestructura | Elaboracion Propia
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8.1.4 BAJADA DE CARGAS

Material Peso Volumétrico Espesor Peso por
(kg/m3) & m2
Losacero - - 326 kg/m?
Tezontle 1600 0.15 240 kg/m?
Enfortado 2200 0.05 110 kg/m?
Enladrillado 1800 0.02 36 kg/m?
Impermeabilizante - - 5 kg/m?
Plafon - - 15 kg/m?
Instalaciones - - 20 kg/m?
<0
Q = 752 kg/m?
O o
20
59 CARGA MUERTA 8.1.5 AREAS TRIBUTARIAS
8¢S 752 FC(1.5) 1128 kg/rm?
3 . 77
33 CARGA VIVA Debido a que es un tablero rectangular, las
100 FC(1.7) 170 kg/m? areas tributarias se dividieron en tableros rec- ‘ ‘
tangulares y trapezoidales. ‘ ‘
CARGA TOTAL 1298 kg/m? \ \
) Peso Volumétrico Peso por
164 Material E 165
ateria (kg/m3) spesor o
Losacero - - 326 kg/m?
Piso vinilico - - 2.7 kg/m?

3 N R N R~ N ]
Plafon - - 15 kg/m? | | | | | |
Instalaciones - - 20 kg/m? \ \ \ \ \ \

363.7 | kg/ms | | | | | |
iz N N |/ |

| | | | | |
CARGA MUERTA | | | | | |
363.7 FC(1.5) 545.55 kg/m? | | | |

| | | |

CARGA VIVA

170 FC(1.7) 289 kg/m? |

CARGA TOTAL 834.55 kg/m? (A N NSO N SV 1]
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8.1.6 CALCULO DE VIGAS

Bajada de cargas Losa de Azotea

Peso/m?2 1298 kg/m?
Area tributaria 9 m?
TOTAL 11682 kg/m?

CARGA SOBRE LA VIGA

L=6m
Carga distribuida W/L 11682/6 = 1947 kg/m
MOMENTO MAXIMO
M=wlI2 /8 (1947)(6)%/8 = 8761.5
CORTANTE
V= wl/2 (1947)(6)/2 = 5841
RESISTENCIA A FLEXION
fb=(0.6)(fy) fy= 3515
fb=(0.6)(3515) 2019
MODULO DE SECCION
S=Mmax/fb (8761.5)(100)/2109 = 415.43
SECCION PROPUESTA
W 12X22 Peralte d 31.3
Base 10.2
Alma tw 0.66
Peso 32.8
COMPROBACION POR CORTANTE
Fu= V 5841 Aw 20.658
282.75
A 20.658 Y 5841
FV=fv x fy fv 0.4
1406 fy 3515
COMPROBACION POR DEFORMACION
D= 5wl 5(11682)(600)3 ~ 2 40 E 2,100,000
384E| 348(2,100,000) (6493) ’ I 6493
W 11682
Dpermisible= L/240 600 B o5 L 600
240 '

Bajada de cargas Losa de Azotea

Peso/m?2 1298 kg/m?
Area tributaria 30 m?
TOTAL 38940 kg/m?

CARGA SOBRE LA VIGA

L=8m

Carga distribuida W/L 38940/8 =

MOMENTO MAXIMO

M=wl2 /8 (4867.5)(8)%/8 =
CORTANTE
V=wl/2 (4867.5)(8)/2 =

RESISTENCIA A FLEXION

flo=(0.6) (fy) fy=
fo=(0.6)(3515) 2019

MODULO DE SECCION
S=Mmax/fb (38940)(100)/2109 =

SECCION PROPUESTA

W 16X67 Peralte d
Base
Alma tw
Peso

COMPROBACION POR CORTANTE

Fu= V 19470 Aw
469.16
A 41.5 \
FV=fv x fy fv
1406 fy

COMPROBACION POR DEFORMACION

D= 5wl 5(38940)(800)°
384El 348(2,100,000) (39708)
Dpermisible= L/240 800

240

4867.5 kg/m

38940

19470

3515

1846.37

41.5
26

99.8

41.5
19470

0.4
3515

3.11

3.33

I_E_ITI

2,100,000
39708
38940
800
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Bajada de cargas Losa de Azotea

Peso/m?2 1298 kg/m?
Area tributaria 18 m?
TOTAL 23364 kg/m?

CARGA SOBRE LA VIGA

L=6m

Carga distribuida W/L 23364/6 =

MOMENTO MAXIMO

M=wl2 /8 (3894)(6)/8 =
CORTANTE
V=wil/2 (3894)(6)/2 =

RESISTENCIA A FLEXION

fo=(0.6) (fy) fy=
fo=(0.6)(3515) 2019

MODULO DE SECCION

S=Mmax/fb (17523)(100)/2109 =
SECCION PROPUESTA
W 12X40 Peralte d
Base
Alma tw
Peso
COMPROBACION POR CORTANTE
Fu= \% 11682 514.06 Aw
A 22.725 ' \%
FV=fv x fy fv
1406 fy

COMPROBACION POR DEFORMACION

D= Swid 5(23364)(600)*
384El 348(2,100,000)(12903)
Dpermisible= L/240 600

240

3894 kg/m

17523

11682

3515

830.87

303
20.3
0.75
59.8

22.72
11682

0.4
3515

2.42

2.5

I_E_l'l'l

2,100,000
12903
23364
600

Bajada de cargas Losa de Azotea

Peso/m?2 1298 kg/m?
Area tributaria 15 m?
TOTAL 19470 kg/m?

CARGA SOBRE LA VIGA

L=8m

Carga distribuida W/L 19470/8 =

MOMENTO MAXIMO

M=wl2 /8 (2433.75)(8)%/8 =
CORTANTE
V=wl/2 (2433.75)(8)/2 =

RESISTENCIA A FLEXION

fo=(0.6)(fy) fy=
fbo=(0.6)(3515) 2019
MODULO DE SECCION
S=Mmax/fb (19470)(100)/2109 =
SECCION PROPUESTA

W 16X36 Peralte d
Base
Alma tw
Peso

COMPROBACION POR CORTANTE

Fu= V 9735 39208 Aw
A 30.22 ' \
FV=fv x fy fv
1406 fy

COMPROBACION POR DEFORMACION

D= Swi? 5(19470)(800)*
384El 348(2,100,000)(18647)
Dpermisible= L/240 800 _
240

2433.75 kg/m

19470

9735

3515

923.19

40.3
17.7
0.75
53.7

30.22
9735

0.4
3515

3.31

3.33

I_E_ITI

2,100,000
18647
19470
800

169

Unidad Hemato-Oncoldgica Infantil



Bajada de cargas Losa de entfrepiso Bajada de cargas Losa de entrepiso
Peso/m?2 1284.55 kg/m? Peso/m?2 1284.55 kg/m?
Area tributaria 9 m? Area tributaria 30 m?
TOTAL 11560.95 kg/m? TOTAL 38536.5 kg/m?
CARGA SOBRE LA VIGA CARGA SOBRE LA VIGA
L=6m L=8m
Carga distribuida W/L 11560.96/6 = 1926.82 kg/m Carga distribuida W/L 38536.5/8 = 4817.06 kg/m
MOMENTO MAXIMO MOMENTO MAXIMO
M=wI2 /8 (1926.82)(6)%/8 = 8670.71 M=wlI2 /8 (4817.06)(8)2/8 = 38536.5
CORTANTE CORTANTE
<0
Q =
o V=wl/2 (1926.82)(6)/2 = 5780.47 V=wl/2 (4817.06)(8)/2 = 19268.25
2 O
Ei % RESISTENCIA A FLEXION RESISTENCIA A FLEXION
=
g g flo=(0.6) (fy) fy= 3515 flo=(0.6)(fy) fy= 3515
e fo=(0.6)(3515) 2019 flo=(0.6)(3515) 2019
MODULO DE SECCION MODULO DE SECCION
S=Mmax/fo (8670.71)(100)/2109 = 411.13 S=Mmax/flo (38536.5)(100)/2109 = 1827.24
SECCION PROPUESTA SECCION PROPUESTA e
170 W 12X22 Peralte d 31.3 W 16X67 Peralte d 41.5 171
Base 10.2 Base 26
Alma tw 0.66 Alma tw 1
Peso 32.8 Peso 99.8
7 , —————
COMPROBACION POR CORTANTE COMPROBACION POR CORTANTE
Fu= V 5780.47 Aw 20.658 Fu= \Y, 19268.25 Aw 41.5 =
279.82 469.16 c
A 20.658 Vv 5780.47 A 41.5 Y, 19268.25 O
[
FVv=fv x fy fv 0.4 FV=fv x fy fv 0.4 8
1406 fy 3515 1406 fy 3515 @
. . . . 0
COMPROBACION POR DEFORMACION COMPROBACION POR DEFORMACION 8
O
D= 5wlik 5(11560.95)(600)3 038 E 2,100,000 D= Swik 5(38536.5)(800)° B 308 E 2,100,000 Q
384El 348(2,100,000) (6493) ’ I 6493 384El 348(2,100,000)(39708) ' | 39708 g
B W 11560.95 N W 38536.5 %
Dpermisible= L/240 600 _ 05 L 600 Dpermisible= L/240 800 _ 333 L 800 5
240 240 )
O
[
oD
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Bajada de cargas Losa de entrepiso

Peso/m?2 1284.55 kg/m?
Area tributaria 18 m?
TOTAL 23121.9 kg/m?

CARGA SOBRE LA VIGA

L=6m
Carga distribuida W/L 23121.9/6 =
MOMENTO MAXIMO
M=wil2 /8 (3853.65)(6)%/8 =
CORTANTE
V= wl/2 (3853.65)(6)/2 =
RESISTENCIA A FLEXION
flo=(0.6)(fy) fy=
fb=(0.6)(3515) 2019
MODULO DE SECCION
S=Mmax/fb (17341.42)(100)/2109 =
SECCION PROPUESTA
W 12X40 Peralte d
Base
Alma tw
Peso
COMPROBACION POR CORTANTE
Fu= V 11560.95 50873 Aw
A 22.725 ’ v
FV=fv x fy fv
1406 fy
COMPROBACION POR DEFORMACION
D= 5wl 5(23121.9)(600)3
384E| 348(2,100,000) (12903)
Dpermisible= L/240 600 _
240

3853.65 kg/m

17341.42

11560.95

3515

822.26

303
20.3
0.75
59.8

22.72
11560.95

0.4
3515

2.40

2.5

I_E_l'l'l

2,100,000
12903
23121.9
600

Bajada de cargas Losa de entrepiso

Peso/m?2 1284.55 kg/m?
Area tributaria 15 m?
TOTAL 19268.25 kg/m?

CARGA SOBRE LA VIGA

L=8m
Carga distribuida W/L 19268.25/8 =
MOMENTO MAXIMO
M=wlI2 /8 (2408.53)(8)%/8 =
CORTANTE
V= wl/2 (2408.53)(8)/2 =
RESISTENCIA A FLEXION
flo=(0.6)(fy) fy=
fb=(0.6)(3515) 2019
MODULO DE SECCION
S=Mmax/fb (19268.25)(100)/2109 =
SECCION PROPUESTA
W 16X36 Peralte d
Base
Alma tw
Peso
COMPROBACION POR CORTANTE
Fu= V 9634.12 31875 Aw
A 30.22 ' v
FV=fv x fy fv
1406 fy
COMPROBACION POR DEFORMACION
D= 5wl 5(19268.25)(800)3
384E| 348(2,100,000) (18647)
Dpermisible= L/240 800 _
240

2408.53 kg/m

19268.25

9634.12

3515

913.62

40.3
17.7
0.75
53.7

30.22
9634.12

0.4
3515

3.28

T_E_ITI

3.33

2,100,000
18647
19268.25
800
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Se procedid a realizar el cdiculo de las 4 situaciones de vigas en un mis-
mo tablero, siendo estas perimetral de claro largo, perimetral de claro
corto, central de claro largo y central de claro corto. Estos cdlculos arro-
jaron como resultados Optimos los modelos W 16x36, W 12x22, W 16x67 y
W 12x 40 respectivamente. Estos resultados fueron constantes tanto en
el cdlculo de la losa de azotea como de la loza de entrepiso, por lo que
pueden ser unificados.

Con base en los resultados del cdlculo anterior, y habiendo identificado
los 4 tipos de vigas que cumplen con los requisitos establecidos, se de-
cidié unificar las vigas perimetrales y centrales con el objetivo de simpli-
ficar el proceso constructivo. Para las vigas perimetrales se utiliza la viga
W 16 x 36, con un peralte de 40.3 cm y una base de 17.7 cm. Para las
vigas cenftrales se emplea la viga W 16 x 36 con un peralte de 41.5cmy
una base de 26 cm.

—

0.40

8.1.7 COLUMNAS

A

Se proponen columnas de acero HSS 16x16 (40.16cm
x 40.16 cm).

8.1.8 CALCULO DE CIMENTACION

Para el cdlculo de la cimentacion se foma en cuenta la bajan-
da de cargas obtenida de la seccion de cdlculo de vigas.

Se hace el cdlculo de las zapatas de un edificio.

CALCULO DE ZAPATAS

Carga recibida por la columna | 104,147.25 kg

Peso propio de la columna 3,3014.4 kg

Total de carga del terreno| 107,161.65 kg

Peso estimado de la zapata (7%) 7501.31 kg

TOTAL 114,662.97

Formula Pu/(k) (Qadm)

drea minima de la zapata| 573,314.83 cm?

Lado minimo 757.18 cm

MEDIDAS FINALES POR LADO 24m

Tabla 17 Cdiculo de zapatas | Elaboracién Propia

Como se observa en la tabla, el lado minimo de la zapata es de
7.5m, que al estar en un claro de 8m x 6 m conllevaria a la unién
de las zapatas entre si; por lo que se propone el uso de losa de
cimentacion.
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PERALTE EFECTIVO

L1=8m h= (LT +12)+[1.25(L1+L12)]
[2=6m f'c
f'c =250
fc=1.32 h= (800cm + 600 cm) + [1.25 (800 cm+ 600 cm)]
250
h= 1400 + 1725 ~ 3150
250 250
h=(12.6) (1.32) = 16.63 = 17 cm
ACERO MINIMO
0.70xVf'c xh 0.70x V250 x17
S = = —
fy 4200
As = (0.70 x 0.0595) (17) = 2.90 cm?
NUmero de varillas
2.9027 cm?
= 4.08 = 4 P#3
0.71 cm?
ACERO MAXIMO
, 1.10xVf'c xh 1.10 x V250 x17
S = = —_—
fy 4200
As = (1.10 x V0.0595) (17) = 4.5614 cm?
NUmero de varillas
4.5614
= 3.59 = 4 D#4
1.27

Ancho de la contratrabe
Proporcion 1:3

Claro /10
8/10=0.80cm 0.80/3=0.26 =0.30
CT-1
RT= 3T/m?
W = (3.00) (3 T/m?) = 9T/m
M _ wi? _ (o)) 79
8 8
(72 x 105) 172
b = v = 34.19 = 35x70
(45)(4)
CT-2
RT= 3T/M?2
W = (4.00) (3T/m?) = 12T/m
M _ wh? _ _(2)er 54
8 8
(54 x 10%) 17
b _—_ = 31.07 = 30x40
(45)(4)

Segun los cdlculos realizados, la losa de cimentacion tendrd un peralte
efectivo de 17 cm, estard hecha de concreto con una resistencia de
250 kg/cm? y acero con una resistencia de 4200 kg/cm?.

La contratrabe CT-1, tiene una dimension de 35x70. La contratrabe CT-
2, que divide los tableros, tiene una dimensidon de 30x640.
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Grdfico 22 Instalacion Hidrdulica | Elaboracion Propia

Tarjas [
Regaderas === —— Tinacos Caldera
ffffffffffffffffff Bombas
Lavabos = [-------
Compresor
WC Cisterna de agua
potable
Toma de
agua

El sistema propuesto para el sumi-
nistro de agua se compone por
equipo de bombas, tinacos, cister-
na y calderas; los cuales abaste-
cen el agua potable fria y caliente
a los espacios necesarios. Dichos
equipos se encuentran localizados
en el drea de servicios; cada edifi-
cio cuenta con ductos registrables,
los cuales permiten la subida al ni-
vel superior.

La toma para el abastecimiento
de agua potable se encuentra en
Av. de la Salud; la red de distribu-
cion serd a base de tuberia de PVC
marca Tuboplus.

Aunado a esto, se implementa el
uso de abastecimiento por gro-
vedad con finacos en caso de el
corte de energia eléctrica. El con-
junto cuenta con almacenagje de
agua para un dia por medio 8 ti-
nacos con capacidad para 2,500 L
conectados por vasos comunican-
tes, los cuales estan distribuidos de
acuerdo con la demanda de ca-
da edificio.

8.2.1 CISTERNA

El proyecto cuenta con una cisterna de agua potable de 72,000L, asi co-
Mo una cisterna de riego de 200,000L las cuales fueron calculadas con
base en los litros establecidos en el Reglamento de Construcciones del
Distrito Federal y el Reglamento de Construccion del Municipio de Emi-
liano Zapata con una reserva para 3 dias en cisterna y 2 dias en tinacos.

Este abastecimiento nace de la irregularidad en el servicio de agua po-
table en el Municipio de Emiliano Zapata, donde el suministro estd pro-
gramado para darse de manera alternada a lo largo de la semana, sin
embargo, este suministro no es constante. Esto amerita la consideracion
de dias adicionales en la capacidad de las cisternas para poder hacer
frente a los dias donde el servicio no ha cumplido con la demanda del
centro.

Ambas cisternas se tratan de cisternas prefabricadas de concreto mar-
ca Concretank

ESPACIO POB DOTACION MINIMA ~ LITROS
Consulta externa | 8 Consultorios 12L/sitio/paciente 2,880
Quimioterapia 56 Sesiones 12L/sitio/paciente 62

Terapia Molecular | 40 Sesiones 12L/sitio/paciente 480
Radioterapia 26 Pacientes 12L/sitio/paciente 252
Imagenologia 24 Pacientes 12L/sitio/paciente 288
Rehabilitacion 24 Pacientes 12L/sitio/paciente 288

Hospitalizacion 21 Pacientes 800L/persona/dia 16,800
Empleados 20 SOL/persono/dl'f] 1,000
15 100L/persona/dia 1,500

Total X dia 24,100

Jardin 12,084 m2 S5L/m2/dia 60,420
Estacionamiento 3,940 m2 2L/m2/dia 7,880

Total X dia 68,300
TOTAL CISTERNA AGUA POTABLE (3 DIAS) 72,300

TOTAL TINACOS AGUA POTABLE (2 DIAS) 48,200
TOTAL CISTERNA DE RIEGO 204,900

Tabla 18 Dotacién de agua | Elaboracion Propia
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8.2.2 RED DE
AGUA CALIENTE

Para el abastecimiento de agua caliente a las regaderas y tarjas que lo

requieran, se propone el uso de calderas.

8.2.3 MUEBLES SANITARIOS

de cerdmica

de cerdmi-

para fluxdmetro de pedestal. con sistema TDS2 (tfecnologia ca. 55.5x34.3cm. Uso en sani-

Helvex drena vy sella) Helvex.

de cromo. Helvex. Uso en sa-

N S de cromo. Helvex.
nitarios publicos.

de cromo. de chorro

Helvex. Uso en consultorios.

tarios pUblicos. Helvex.

de cerd-

mica. 55.5x34.3 cm. Uso para
habitaciones. Helvex.

bajo encime-
fijo. Economizadora. Helvex. ra. 43x53mm Teka.

Con el objetivo de aprovechar la mao-
yor cantidad de agua posible en el
proyecto, se propone la division de
aguas negras y grises para poder reu-
tilizar estas Ultimas para riego y abas-
tecimiento de W.C.s.

Ambas aguas residuales se evacua-
rdn del edificio por medio de ductos
de instalaciones registrables por tube-
rias de PVC.

Una vez fuera de la edificacion, las
aguas negras se evacuardn del te-
rreno por medio de registros sanitarios
de 40x60 ubicados en cada cambio
de direccion del sistema, asi como a
cada 10 metfros como maximo. Estos
dirigirédn las aguas negras al drenaje
municipal de la zona. Por su parte, las
aguas grises deberdn ser dirigidas a
una planta de tratamiento de aguas
que redlice el procedimiento necesa-
ro para poder almacenarla en una
cisterna de aguas tratadas. Estas po-
dran ser utilizadas para el riego de
dreas exteriores, asi como el abaste-
cimiento de muebles sanitarios (W.C.)
en el proyecto.

Tarjos

(Séptico, cental
de enfermeria)

Lavabos Regaderas
WC
WC
Sistema de
Filtrado

.......................................

Cisterna de
aguas grises

Cisterna de
agua pluvial

Jardines

Grdfico 23 Instalacion Sanitaria | Elaboracion Propia

i/
%

Drenaje
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Ademds de las mencionadas, se ubicard una bajada
de aguas pluviales de 100 mm en azotea por cada
100m2 de superficie. Esta se dirigird igualmente a una
planta de tratamiento y cisterna de aguas tratadas
para los mismos fines que el fratamiento de aguas gri-
ses.

Los registros de Aguas Negras y Grises ubicados al
exterior se instalardn a intervalos mdximos de 10 me-
tros y en cada cambio de direccion. La profundidad
y dimensidén de los registros dependerd de la pen-
diente que alcance la tuberia; siendo de 0.40x0.60
m cuando la profundidad mdxima sea de un metro
y de 0.50x0.70 m cuando se tenga una profundidad
mayor.

8.3.1 AGUAS GRISES

Con la finalidad de reducir el desperdicio de agua
y de acuerdo con el Reglamento de Construcciones
del Municipio de Emiliano Zapata, se propone la reuti-
lizacion de aguas grises provenientes de tarjas y rega-
deras, con excepcion a las ubicadas en la central de
enfermeras y cuartos sépticos.

Esta instalacion recolectard dicha agua por medio de
una red independiente alas aguas negras, siendo de-
positada una cisterna para su posterior fratamiento.

8.3.2 AGUAS NEGRAS

Las aguas negras procedentes de w.c. y tarjas ubica-
das en las cenfrales de enfermeria y sépticos serdn
canalizadas a tfravés de una tuberia separada que
las conducird a una Planta de Tratamiento de Aguas
Residuales (PTAR), donde serdn tratadas antes de ser
descargadas en el sistema de drenagje.

8.3.3 AGUA PLUVIAL

El agua pluvial serd recolectada mediante bajadas cada 100 m?, desti-
nada para su uso en el riego. El cdlculo de la capacidad de la cisterna
de almacenamiento para agua pluvial se basd en la isoyeta correspon-
diente a la zona, utilizando datos de un periodo de retorno de 10 anos y
una duracién de 30 minutos proporcionados por la Secretaria de Comu-
nicaciones y Transportes (2022).

Coeficiente de escorrentia:0.50
drea: 3,557.89m2

=90+ 1.14 + 1.00 = 92.14mm/h

3,657.89m2 = .3557HA

Q= 2.778 X 0.50 X 92.14 mm/h x
0.3557 HA = 45.52 litros /segundos

V= 45.52 x 3600 = 163,872
163,872 /1000 = 163.872 m3

163.872 = 12.80x12.80x1m
Isoyeta: 20mm

Periodo de retorno: 10 anos Por motivos de mantenimiento se
Duracion:30 min propone una cisterna de:

Factor de ajuste por periodo de

retorno:1.14 7.4mx74mx3m

Factor de duracion: 1.00
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Acometida
Eléctrica

Nucleo de
medidores

Subestacién
eléctrica

Interruptor General

Tablero General de distribucién

Tablero
Hospitalizacidn

.......

Tablero
Quimio/TM

Tablero
Imagen

Tablero
Consulta Externa

.......

Taoblero
Rehabilitacion

Tablero
Radioterapia

Tablero
Recepcidn principal

Grdfico 24 Instalacion Eléctrica | Elaboracién Propia

El sistema de alimentacion de
energia eléctrica estard conforma-
do por una

Todo este sistema se encuentra
provisto de energia por parte de
CFE, respaldado por una

para poder
administrar energia a las areas criti-
cas del proyecto como son las ha-
bitaciones y dreas de tratamiento.

La capacidad de este generador
serd deferminada de acuerdo al
cdlculo correspondeinte segun re-
glamento para determinar el sumi-
nistro minimo, con la posibilidad de
extender su fiempo de uso recar-
gando su combustible. De la mis-
ma manera, un porcentaje de las
luminarias (resulfado igualmente
de un cdlculo de acuerdo al regla-
mento de construcciones) estard
conectado a la planta de emer-
gencia, de modo que esta ener-
gia sea dirigida Unicamente a las
dreas indispensables.

La distribucion de la energia eléc-
trica se llevard a cabo por medio

de dentro del edificio que dividirdn
las dreas principales del proyecto. Cada ino
de los tableros distribuird a la red de ilumina-
cion y feurza (normal y regulada) dentro de su
drea correspondiente y se ubicardn en dreas
protegidas por personal del centro.

Dada la naturaleza del proyecto y sus inten-
ciones de reducir el impacto psicolégico de
la estancia en los pacientes, la iluminacion se-
rd disenada desde un enfoque relacionado
a la neuroarquitectura, de modo que altere
las atmodsferas de los espacios por medio de
diversas intensidades y colores repartidos de
manera estratégica. Esta iluminaciéon estaria
constutuida en su mayoria de iluminacion led,
misma que permite la versatilidad buscada en
la generacion de atmaosferas, asi como reducir
el consumo eléctrico.

8.4.1 NIVELES DE ILUMINACION

El Reglamento de Construcciones para el Dis-
trito Federal establece los siguientes niveles mi-
nimos de iluminaciéon artificial que deben de
tener los espacios:

ESPACIO NIVEL DE ILUMINACION
Oficinas 300 luxes
Consultorios y’solos 300 lUxes
de curacion
Salas de espera 125 luxes
Habitaciones 75 luxes
Laboratorios 300 luxes
Banos publicos 250 luxes
Circulaciones 100 luxes
Circulaciones | 75 lUXES
Plazas y explanadas
Estacionamiento 30 luxes
Cocinas 200 luxes

Tabla 19 Luxes necesarios | Elaboracién Propia
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Luminaria

8.4.2 CATALOGO DE LUMINARIAS

Se realizo una seleccidon de luminarias a utilizar en el
Edificio D de acuerdo con las zonas y los requisitos de
iluminacion; todas las luminarias son de luz neutra o

fria.

CATALOGO DE LUMINARIAS

Descripcidon

LED. Empotrable.
Luz Blanca Neutra

LED. Empotrable.
Luz Blanca Neutra

LED. Empotrable.
Luz Blanca Neutra

LED. Empotrable.
Luz Blanca Neutra

LED. Empotrable.
Luz Blanca

LED. Empotrable.
Luz Blanca

LED. Empotrable.
Luz Blanca

Tabla 20 Catdlogo de luminarias | Elaboracion Propia

Datos Técnicos

6w
320 Im
20x120x120mm
Marca Tecnolite

18 w
1200 Im
20x220x220mm
Marca Tecnolite

40 w
3000 Im
10x603x603mm
Marca Tecnolite

45w
3600 Im
12x295x1298mm
Marca Tecnolite

3w
120 Im
29X52X52mm
Marca Tecnolite

12w
1100 Im
13X24X600mm
Marca Tecnolite

24 w
2200 Im
13X24X1210mm
Marca Tecnolite

Zona de aplicaciéon

Uso en habitaciones
y vestidores.

Uso en consultorios,
pasillos, salas de
espera.

Zonas de almacena-
je, sanitarios,

Farmacia, oficinas.

Luz de acentuacidn
en plafén sobre ca-
milla de habitaciéon y
escritorio en consul-
torio

Luz de acentuacion
sobre escritorio en
consultorios.

Luz sobre escritorios.

8.4.3 CALCULO DE LUMINARIAS POR ZONA

EDIFICIO D

De acuerdo con los lUmenes requeridos y el catdlogo
de luminarias, se realizo un calculo para determinar

las luminarias necesarias por zona.

Espacio

C.EY.E.
Lavanderia
Sanitarios
Almacén
Morgue
Oficina morgue

Soétano

Mantenimiento
Talleres
Oficina

Circulaciones

Consultorios
Urgencias
Farmacia

Oficina Farmacia
Recepcion
Sanitario
Archivo

Planta baja

Caja
Circulaciones

Sala de
espera

Habitaciones
Terraza

Sala de juegos

Planta alta

Circulaciones

Tabla 21 Cdlculo de luminarias | Elaboracion Propia

Luxes
necesarios

300
300
100
200
300
300
300
300
300
100

300
300
300
300
300
100
300
300
100

125

75
100
250
100

CALCULO DE LUMINARIAS

m2 del
espacio

36.73
72.25
6
71.70
27
16.02
43.19
12.04
8.12
95.20

8.20
52.65
64.87
15.10
10.70

1.95
27.10
12.80
133.70

120

18
75.80
40
225

Lx tfotales
necesarios

11019
21675
600
14340
8100
4806
12957
3612
2436
9520

6756
15795
19461
4530
3210
585
8130
3840
13370

36000

1350

7580
10000
22500

Lx por
ldmpara

2200
3000
320
3000
1200
1200
3000
1100
2200
1200

1200
3000
3600
2200
1200
1200
3000
1200
3000

3000

320
540
1200
3000

Luminarias
necesarias
por drea

5.008
7.22
1.87
4.78
6.75

4.005
4.31
3.28
1.10
7.93

5.63
5.26
5.40
2.05
2.67
0.48
2.71
3.2
4.45

12

4.21

14.03

8.33
7.5

NUmero
real de
luminarias

5

N = W bh A N O DN N

O W W = W N ot 0 o

—
N
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8.5.1 MUROS

El sistema de bloques cerdmicos multiperforados Tabimax de la
marca Novaceramic fue seleccionado para componer los mu-
ros exteriores del proyecto asi como dreas hUmedas y laborato-
rios de imagenologia, esto debido a las ventajas que representa
ante sistemas tradicionales de mamposteria como el tabique
rojo recocido artesanal o el block de cemento arena, que resul-
ta ser la eleccion mds popular en la zona.

Al tratarse de un sistema extruido fabricado en serie, se asegura
la uniformidad de las piezas y el exhaustivo control de calidad
que garantiza las propiedades mecdnicas especificadas en su
ficha técnica. Los paquetes de aire generados por las perfo-
raciones de los bloques reducen la conductividad tanto térmi-
ca como acustica del sistema, aumentando sus propiedades
aislantes y aumentando el confort en los espacios interiores y
convirtiéndose en la eleccion ideal para mitigar los efectos de
la incidencia solar en el sitio. Dentro del abanico de alternativas
que ofrece la marca, se selecciond el Tabimax 12 (12x12x24 cm)
mismo que genera un muro final con acabados de 15 cm.

Los muros que no cumplen con las caracteristicas que ya se
mencionaron, fueron proyectados para estar constituidos de un
sistema de Tablaroca con bastidores de 15 cm, esto para permi-
tir mdas faciimente el paso de instalaciones, asi como reducir la
carga recibida por la estructura en zonas donde no fuera nece-
saria la utilizacion del block cerdmico.

Para el recubrimiento de los muros, se propone pintura vinilica
de colores variables dependiendo el drea en la que sea apli-
cada. Los muros de zonas que requieran un mayor control de
higiene, serdn recubiertos por material vinilico.

8.5.2 PISOS

Para el acabado en pisos principal en el proyecto se seleccio-
nd el Taralay Premium Compact de la marca Gerflor. Este sis-
tema de piso vinilico compuesto presenta alta resistencia a la
abrasidén y aranazos, lo que lo convierte en una opcidn ideal
para zonas de alfo transito como son los edificios de categoria
A, ademds de contar con propiedades antivirales y antibacte-
rianas, destacando excelentemente para sus usos en el sector
salud. Este piso vinilico en rollo heterogéneo, ademds de ser de
rdpida instalacion, permite la personalizacion de las geometrias
del despiece, permitiendo la generacion de disenos dindmicos
y orgdnicos en los recorridos. Durante el proceso de instalacion
se cuenta ademds con un proceso de termofusidon de las juntas
entre piezas, evitando la acumulacidn de polvo y otros alérge-
nos, promoviendo la limpieza y esterilidad de las dreas que asi
lo requieren.

8.5.3 PLAFONES

Los plafones seleccionados fueron los Ultima Health Zone de Ar-
mstrong Ceilings. Estos plafones de fibra mineral generan una
reducciéon y atenuacion de ruido de alto rendimiento, asi como
resistencia al moho y la humedad. Estos se encuentran disena-
dos especificamente para su uso en edificios de salud y son re-
gistrables.

En zonas donde no es necesario el registro para instalaciones, se
instalard panel de yeso

Se adjuntan fichas técnicas en el capitulo 11 Anexos.
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8.5.4 CATALOGO DE ACABADOS EDIFICIO D

Material Descripciéon

Mural vinilico en rollo
Marca Gerflor
Mod. Calypso

Color 7711 Cloud Ice

Pintura esmaltada
Marca Comex
Mod. Vinimex

Color Vaina 229-06

Pintura vinilica

Marca Comex

Mod. Vinimex
Color Terraza 229-05

Pintura vinilica

Marca Comex

Mod. Vinimex
Color Viento del este

Recubrimiento pétreo
Marca Corev Mod Corever
ColorCO 011

Piso vinilico en rollo 2x20m
Marca Gerflor
Mod Taralay Premium Compact
Color 4001 OFU

Piso vinilico en rollo 2x20m
Marca Gerflor
Mod Taralay Premium Compact
Color 7204 MIMOSA

Piso vinilico en rollo 2x20m
Marca Gerflor
Mod Taralay Premium Compact
Color 4015 GUINEA

Zona de aplicacion

C.EY.E

Consultorios

Sala de espera

Habitaciones

Exteriores

Todas las zonas.

Consultorios

Sala de espera

Piso vinilico en rollo 2x20m
Marca Gerflor
Mod Taralay Premium Compact
Color 8577 AMAZONAS

Piso vinilico en rollo 2x20m
Marca Gerflor
Mod Taralay Premium Compact
Color 8386 BOA VISTA

Piso vinilico en rollo 2x20m
Marca Gerflor
Mod Taralay Premium Compact
Color 4477 MACEIO

Piso porceldnico
18.5x150cm
Marca Intercermic
Mod. Heartwood Color Malt

Piso Gres porceldnico
33x33cm
Marca Intercermic
Mod. Maxima Color Cobalt

Plafén de fibra mineral
Marca Armstrong
Mod. Calla Healt Zone

Pintura vinilica para
plafén de yeso
Marca Comex Mod. Vinimex
Color Vaina 299-06

Pintura vinilica para
plafén de yeso
Marca Comex Mod. Vinimex
Color Terraza 229-05

Pintura vinilica para
plafén de yeso
Marca Comex Mod. Vinimex
Color Atldntida R1 - 05

Pintura vinilica para
plafén de yeso
Marca Comex Mod. Vinimex
Color Viento del este 207-01

Tabla 22 Catdlogo de acabados | Elaboracion Propia

Sala de espera

Habitaciones

Pasillo zona de hospitalizacion
y zona de enfermeria

Terraza zona de hospitalizacion

Zona de servicios

Areas publicas

Sala de espera en zona
de consultorios

Consultorios

Moédulo de enfermeria en zona
de hospitalizacion

Sobre camilla en habitaciones
de zona de hospitalizacion

191

Unidad Hemato-Oncoldgica Infantil



souoIonD|pISUl P A
[0IN}ONULSS OUBILD

192

Con el fin de estimar el costo real de construccion del proyecto, se acu-
dié al Valuador Bimsa, siendo aquel de 2019 el mds reciente con libre
acceso al publico. Este Valuador permitié generar un andlisis de costos
paramétricos de acuerdo a la tipologia del proyecto (hospital en este
caso), para posteriormente ajustarlos a precios actuales aplicando el
factor de inflaciéon del ano 2024, correspondiendo a 1.2705 de acuerdo
a los datos mds recientes del INEGI.

Datos del proyecto

Tipo Inmueble
Clasificacion Salud

Subclasificacion Pediatrico Oncoldgico
Niveles 3

Fachadas 4

NUmero de habitaciones 23

Tabla Resumen de Areas

Tipo Area (m2) Porcentaje
m? construidos 7370 34.58%
Estacionamiento 3957 18.57%
Areas Exteriores 9987 46.86%
Total 21314 100%

Una vez dividida la superficie del proyecto, se procedid a aplicar los cos-
tos paramétricos hallados en el Valuador correspondientes a la cons-
truccidon mads similar al mismo, tanto en superficie como en tipologia.

Partida $/m2 Total
Areas Construidas (7370m?)

Cimentacion $3,495.86 $25,764,488.20
Estructura de concreto $806.12 $5.941,104.40
Estructura de acero $3,353.22 $24,713,231.40
Albanileria $645.06 $4,761,462.20
Instalacion Hidrdulica $91.04 $670,964.80
Instalaciédn Sanitaria $157.56 $1,161,217.20
Instalaciéon Eléctrica $485.30 $3.576,661.00
Instalaciones Especiales $3977.62 $29,315,059.40
Acabados Interiores $2735.03 $20,157,171.10
Acabados Exteriores $1086.98 $8.011,042.60
Accesos $81.80 $602,866.00
Canceleria $375.03 $2,763,971.10
Mobiliario Fijo $707.34 $5,213,095.80
Equipos $583.80 $4,302,606.00
Estacionamiento (3957m?)
Acabados Exteriores $7.57 $29,954.49
gggf;? banguetay gua- $307.72 $1,217,648.04
Preliminares $315.32 $1,247,721.24
Areas Exteriores (12360 m2)
Cimentacién $232.76 $2,324,574.12
Albanileria $681.75 $6,808,637.25
Instalacion Eléctrica $710.32 $7.093,965.84
Acabados Exteriores $365.4 $3.,650,048.76
Accesos $12.27 $122,540.49
TOTAL $159,450,031.43

Con los resultados obtenidos tanto para proyecto arquitectdnico como
dreas exteriores, se procedié a realizar el ajuste por inflacion ya mencio-
nado, debido ala diferencia de tiempo entre la cotizacion del Valuador
y el desarrollo del presente trabajo.

Ajuste de Costos 2019-2024

Total 2019 $159,450,031.43
Tasa de inflacién aplicable 1.2705
Total 2024 $202,581,264.93

El costo de honorarios fue calculado a través de los aranceles y métodos
de cdlculo aprobados por el Colegio de Arquitectos de la Ciudad de
México (CAM-SAM). Este cdlculo, producido por la calculadora de aran-
celes del CAM-SAM (2024), arroja como resultado $7,876,030,27 MXN,
considerando una construccion de 7370 metros cuadrados ubicada en
el municipio de Emiliano Zapata, en el estado de Morelos.

Porcentaje

16.16%
3.73%
15.50%
2.99%
0.42%
0.73%
2.24%
18.39%
12.64%
5.02%
0.38%
1.73%
3.27%
2.70%

0.02%
0.76%
0.78%

1.46%
4.27%
4.45%
2.29%
0.08%
100%
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'11.1 PLANOS

A continuacion, se presenta el desarrollo del proyecto, el cual incluye:

e Planos preliminares:
-Plano de localizacion con medidas y drea.
-Plano topogrdfico.
-Plano llave.
e Planos arquitectonicos:
-Planos de conjunto.
-Planos particulares por edificio.
* Planos estructurales
e Cortes por fachada.

Para el edificio D del proyecto arquitectdnico, se abordardn los siguien-
tes aspectos:

e Planos de albanileria.
e Planos de acabados.
e Instalacion hidrdulica.
e |nstalacion sanitaria.
* Instalacion eléctrica.

CLAVE CONTENIDO ESC
PRE PRELIMINARES

PRE-O1 Plano de Localizacion

PRE-02 Topografia 1.750
PRE-03 Plano Llave 1:750

ARQ  ARQUITECTONICOS

ARQ-01 |Sétano 1:750
ARQ-02 |Planta Baja 1:750
ARQ - 03 |Planta Alta 1:750
ARQ -04 | Azotea 1:750
ARQ - 05 |Edificio B | Planta Baja 1:150
ARQ - 06 |Edificio B | Planta Alta 1:150
ARQ - 07 |Edificio B | Azotea 1:150
ARQ - 08 |EdificioB | Cortes 1:150
ARQ - 09 |Edificio B | Fachadas 1:150
ARQ - 10 |Edificio C | Planta Baja 1:150
ARQ- 11 |Edificio C | Planta Alta 1:150
ARQ - 12 |Edificio C | Azotea 1: 150
ARQ - 13 | Edificio C | Cortes 1:150
ARQ - 14 | Edificio C | Fachadas 1:150
ARQ - 15 | Edificio D | Sé6tano 1:150
ARQ - 16 |Edificio D | Planta Baja 1:150
ARQ - 17 |Edificio D | Planta Alta 1:150
ARQ - 18 |Edificio D | Azotea 1:150
ARQ - 19 |Edificio D | Cortes 1:150
ARQ - 20 |Edificio D | Fachadas 1:150
ARQ - 21 |Edificio E | Planta Baja 1:150
ARQ - 22 |Edificio E | Planta Alta 1:150
ARQ - 23 |Edificio E | Azotea 1:150
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IS INSTALACION SANITARIA
IS-01 Edificio D | Sétano 1:150
IS - 02 Edificio D | Planta Baja 1:150
IS - 03 Edificio D | Planta Alta 1:150
IS - 04 Edificio D | Azotea 1:150

IE INSTALACION ELECTRICA
IE-01 Acometida | Sétano 1:750
IE - 02 Distribucion General | Planta Baja 1:750
IE - 03 Distribucion General | Planta Alta 1:750
IE - 04 Edificio D | S6tano | Luminarias 1:150
IE - 05 Edificio D | Planta Baja | Luminarias 1:150
IE - 06 Edificio D | Planta Alta | Luminarias 1:150
IE - 07 Edificio D | S6tano | Contactos 1:150
IE - 08 Edificio D | Planta Baja | Contactos 1:150
IE - 09 Edificio D | Planta Alta | Contactos 1:150

ARQ - 24 |Edificio E | Cortes 1:150
ARQ - 25 | Edificio E | Fachadas 1:150
E-01 Cimentacion 1:150
E-02 Losa sétano 1:150
E-03 Losa tipo 1:150
CXF CORTES POR FACHADA
CXF-01 Corte por fachada 1 1:50
CXF-02 |Corte por fachada 2 1:50
ALB  ALBANILERIA
ALB - 01 Edificio D | Sé6tano 1:150
ALB - 02 Edificio D | Planta baja 1:150
ALB - 03 Edificio D | Planta Alta 1:150
ALB - 04 Edificio D | Azotea 1:150
ACA ACABADOS
ACA -00 |Tabla General de Acabados -
ACA -01 |Edificio D | Sétano | Plafén y Pisos 1:150
ACA - 02 |Edificio D | Planta Baja | Plafény Pisos 1:150
ACA - 03 |Edificio D | Planta Alta | Plafén y Pisos 1:150
ACA - 04 |EdificioD | Sétano | Muros 1:150
ACA - 05 |Edificio D | Planta Baja | Muros 1:150
ACA - 06 |Edificio D | Planta Alta | Muros 1:150
ACA - 07 |Edificio D | Azotea | Murosy Pisos 1:150
IH INSTALACION HIDRAULICA
IH-01 Dotacion de agua potable | Sétano 1:750
IH-02 Dotacién de agua potable | Azotea 1:750
IH-03 Edificio D | Sétano 1:150
IH - 04 Edificio D | Planta Baja 1:150
IH-05 Edificio D | Planta Alta 1:150
IH-06 Edificio D | Azotea 1:150

Unidad Hemato-Oncoldgica Infantil



SIMBOLOGIA Y NOTAS:

PROYECTO:

UNIDAD HEMATO
ONCOLOGICA

Ampliacion del Hospital del Nino Morelense

DIRECCION:
Av. de la Salud s/n, Emiliano Zapata,

Morelos, México

ALUMNA:

Shirley Harumy Ortiz Ruiz

PLANO:

PLANO DE LOCALIZACION

COTAS: CLAVE:
metros
ESCALA:
v | PRE-0]
FECHA:
Agosto 2024

ESCALA GRAFICA:

I

0 10 20 30 50 100




+6.00

+5.00

+4.00

+3.00

+2.00

+1.00

+7.00

122.88

+8.00
137.84

SIMBOLOGIA Y NOTAS:

PROYECTO:

UNIDAD HEMATO
ONCOLOGICA

Ampliacion del Hospital del Nino Morelense

DIRECCION:
Av. de la Salud s/n, Emiliano Zapata,

Morelos, México

ALUMNA:

Shirley Harumy Orfiz Ruiz

A

91.68

Av. de la Salud

PLANO:

TOPOGRAFICO

COTAS: CLAVE:
metros

E PV |Longitud | Azimut| Nivel
A B 1228853 | 65° | +/-0.00
B C 137.8475| 155° | +6.00
C D | 144.0099 | 245° | +3.00
D E 6.4308 10° +/-0.00
E F 11.4516 | 358° +6.00
F G 7.3060 353° | +3.00
G H 11.4696 | 348° | +4.00
H | 12.3439 342° +3.00
| A 91.6814 | 340° | +3.00

| PRE - 02

FECHA:
Agosto 2024

ESCALA GRAFICA:

Ut I 1

0 35 10 20 40




SIMBOLOGIA Y NOTAS:

PROYECTO:

UNIDAD HEMATO
ONCOLOGICA

Ampliacion del Hospital del Nino Morelense

DIRECCION:
Av. de la Salud s/n, Emiliano Zapata,
Morelos, México

ALUMNA:
Shirley Harumy Ortiz Ruiz
PLANO:
PLANO LLAVE
COTAS: CLAVE:
metros
ESCALA:

Av. de la Salud

- PRE-03

Agosto 2024

ESCALA GRAFICA:

JUL I

0 35 10 20 40




Indica nivel en planta

Indica sentido en escaleras

Indica corte

Indica alzado

Nivel de piso terminado

Nivel de pretil

4
%

'I Indica cambio de nivel en piso
o

<

NPT

NP

NJ

Nivel de jardin

777777 Indica proyeccién

TABLA DE AREAS:

Area de terreno 17,731.00 m?

Area de desplante 3,447.06 m?

Area construida 6,835.84 m?
PROYECTO:

UNIDAD HEMATO
ONCOLOGICA

Ampliacion del Hospital del Nino Morelense

DIRECCION:
Av. de la Salud s/n, Emiliano Zapata,

Morelos, México

— Av. de la Salud

ALUMNA:
Shirley Harumy Ortiz Ruiz
PLANO:
PLANO DE CONJUNTO

Sétano

COTAS: CLAVE:

metros
ESCALA: ] 700 A R Q _O .|
FECHA:
Agosto 2024

ESCALA GRAFICA:

Ut I 1

0 35 10 20 40




SIMBOLOGIA Y NOTAS:

-$- Indica nivel en planta
& Indica sentido en escaleras
'I Indica cambio de nivel en piso
O Indica corte
'6' Indica alzado
NPT Nivel de piso terminado
NP Nivel de pretil
NJ Nivel de jardin
777777 Indica proyeccién

TABLA DE AREAS:

Area de terreno 17,731.00 m?

Area de desplante 3,447.06 m?

Area construida 6,835.84 m?
PROYECTO:

UNIDAD HEMATO
ONCOLOGICA

Ampliacion del Hospital del Nino Morelense

DIRECCION:
Av. de la Salud s/n, Emiliano Zapata,

Morelos, México

ACCESO0.
Estacionamient!

Av. de la Salud

ALUMNA:
Shirley Harumy Ortiz Ruiz
PLANO:
PLANO DE CONJUNTO
Planta Baja
COTAS: CLAVE:
metros
ESCALA:
= ARQ-02
FECHA:
Agosto 2024

ESCALA GRAFICA:

Ut I 1

0 35 10 20 40




%,

%
%

SIMBOLOGIA Y NOTAS:

-$- Indica nivel en planta
& Indica sentido en escaleras
'I Indica cambio de nivel en piso
O Indica corte
'6' Indica alzado
NPT Nivel de piso terminado
NP Nivel de pretil
NJ Nivel de jardin
777777 Indica proyeccién

TABLA DE AREAS:

Area de terreno 17,731.00 m?

Area de desplante 3,447.06 m?

Area construida 6,835.84 m?
PROYECTO:

UNIDAD HEMATO
ONCOLOGICA

Ampliacion del Hospital del Nino Morelense

DIRECCION:
Av. de la Salud s/n, Emiliano Zapata,

Morelos, México

Av. de la Salud

ALUMNA:
Shirley Harumy Ortiz Ruiz
PLANO:
PLANO DE CONJUNTO
Planta Alta
COTAS: CLAVE:
metros
ESCALA:
= ARQ-03
FECHA:
Agosto 2024

ESCALA GRAFICA:

Ut I 1

0 35 10 20 40




SIMBOLOGIA Y NOTAS:

-$- Indica nivel en planta
& Indica sentido en escaleras
'I Indica cambio de nivel en piso
O Indica corte
) “ '@' Indica alzado
nprien / Y I gl | } NPT Nivel de piso terminado
{ ‘ £ ) NP Nivel de pretil
NJ Nivel de jardin
%%ny 777777 Indica proyeccién
TABLA DE AREAS:

Area de terreno 17,731.00 m?

Area de desplante 3,447.06 m?

Area construida 6,835.84 m?
PROYECTO:

UNIDAD HEMATO
ONCOLOGICA

Ampliacion del Hospital del Nino Morelense

DIRECCION:
Av. de la Salud s/n, Emiliano Zapata,

Morelos, México

ALUMNA:
Shirley Harumy Ortiz Ruiz
PLANO:
PLANO DE CONJUNTO
Azotea
COTAS: CLAVE:
metros
B ESCALA: ] 700 A R Q_O4
- i \ \ . FECHA:
— Av. de la Salud AN Agosto 2024
ESCALA GRAFICA:

Ut I 1

0 35 10 20 40




Conexién con vestibulo principal (Ver plano ARQ-02)
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Conexién con vestibulo principal (Ver plano ARQ-03)
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- - O > @
BASE INCIAL FINAL BASE INCIAL FINAL BASE INCIAL FINAL

Losa de cimentacion
.I (Ver plano E-01)

Adhesivo acrilico para piso

vinilico Marca Comex Mod.

Polyform

Piso vinilico en rollo 2x20m
Marca Gerflor

Mod. Taralay Premium
Compact

Color 4001 OFU

Muro de tabique cerdmico
extruido 12x12x24 Marca
Novaceramic Mod Tabimax
12 asentado con mortero
cemento arena 1:4

Aplanado fino de 1.5 cm,
mortero cemento arena 1:4

Losa de entrepiso
2 (Ver plano E-02 / E-03)

Adhesivo para piso Marca
Interceramic Mod. Select

Piso vinilico en rollo 2x20m
Marca Gerflor

Mod. Taralay Premium
Compact

Color 7204 MIMOSA

Muro divisorio de panel de
yeso
Marca USG Mod. Tablaroca

Aplanado de yeso de 1.5cm

Mural Vinilico en rollo

Marca Gerflor Mod. Calypso
Color 7711 Cloud Ice a 1.5 m
de altura asentado cob
Adhesivo Acrilico Polyform
Marca Comex.

En la parte superior Pintura
Vinilica Marca Comex Mod.
Vinimex Color Blanco Blco-01

Losa de entrepiso
.I (Ver plano E-02)

Losa de azotea
2 (ver plano E-03)

Plafén de fibra mineral
Marca Armstrong Mod Calla
Health Zone Color White
24'x24' sostenido por sistema
Clean Room 15/16" marca
Armstrong de perfiles de
aluminio.

Pintura Vinilica Marca
Comex Mod. Vinimex
Color Blanco Blco-01

Pintura Vinilica Marca
Comex Mod. Vinimex
Color Vaina 229-06

SIMBOLOGIA Y NOTAS:

Q Indica nivel en planta

Indica sentido en escaleras

Losa de azotea
3 (Ver plano E-03)

Relleno de tezontle para
generacién de pendiente
del 2% con entortado y
enladrillado

Piso vinilico en rollo 2x20m
Marca Gerflor

Mod. Taralay Premium
Compact

Color 4015 GUINEA

Muro de contencién
(Ver plano E-01)

Piso vinilico en rollo 2x20m
Marca Gerflor

Mod. Taralay Premium
Compact

Color 8577 AMAZONAS

Piso vinilico en rollo 2x20m
Marca Gerflor

Mod. Taralay Premium
Compact

Color 8386 BOA VISTA

Piso vinilico en rollo 2x20m
Marca Gerflor

Mod. Taralay Premium
Compact

Color 4477 MACEIO

Fachada Prefabricada
Sistema PRECOR. Panel de
fiorocemento marca USG
mod. Durock, placa de
poliestireno expandido EPS
de 2" adherido con una
mezcla de adhesivo acrilico

unibase con cemento gris 1:1.

Malla de fibra de vidrio con
mezcla de adhesivo acrilico

unibase con cemento gris 1:1.

Una mano de sellador. Con
acabado final de pintura
elastomérica impermeable
para exteriores Top Walll
marca Comex color blanco.
Sistema fijado sobre bastidor
metalico calibre 20 marca
USG.

Mural Vinilico en rollo

Marca Gerflor Mod. Calypso
Color 7711 Cloud Ice a 1.5 m
de altura asentado cob
Adhesivo Acrilico Polyform
Marca Comex.

En la parte superior Pintura
esmalte Marca Comex Mod.
100 Total Color Blanco
Blco-01

Plafén de yeso Marca USG
Mod. Tablaroca 24'x24'
sostenido por sistema Clean
Room 15/16" marca
Armstrong de perfiles de
aluminio.

Pintura Vinilica Marca
Comex Mod. Vinimex
Color Terraza 229-05

Pintura Vinilica Marca
Comex Mod. Vinimex
Color Atlantida R1- 05

Pintura Vinilica
Marca Comex
Mod. Vinimex

Color Blanco Blco-01

Pintura Vinilica Marca
Comex Mod. Vinimex
Color Viento del este 207-01

Pintura Vinilica
Marca Comex
Mod. Vinimex

Color Terraza 229-05

Piso Gres porceldnico
33x33cm

Marca Interceramic
Mod. Méxima

Color Cobalt

Piso porceldnico
18.5x150cm

Marca Interceramic
Mod. Heartwood
Color Mallt

Recubrimiento de
fachada prefabricada en
resina-poliuretano marca
Fundermax, modelo
Alucompact 2NT.

Color Dove Blue

Pintura Vinilica

Marca Comex

Mod. Vinimex

Color Viento de Este 207-01

Pintura Esmalte
Marca Comex
Mod. 100 Total
Color Blanco Blco-01

Sistema de
impermeabilizante marca
Fester. Capa inicial de Primer
Fester HidroPrimer Plus a
razén de ém2/L. Capa de
Impermeabilizante Fester
Vaportite 550 a razén de
1L/m2 seguida de una capa
de malla Festerfelt 15 con
fraslapes de 10 cm entre
segmentos y capa final de
Fester Vaportite 550 a razén
de 1L/m2. Capa de
Festerblanc en cubeta a
razén de 3m2/L en dos
manos para proteccién ante
rayos ultra violeta. Espesor
total del sistema: 1,8mm

Pintura Esmalte
Marca Comex
Mod. 100 Total
Color Vaina 299-06

Pintura elastomérica
impermeable para exteriores
Top Wall marca Comex
color blanco

Indica cambio de nivel en piso

O Indica corte

PT Nivel de piso terminado

-

=z

Indica proyeccién

Acabado en muro

Cambio de material en muro

Acabado en piso

Cambio de material en piso

Acabado en plafon

oCMENG

Cambio de material en plafon

PROYECTO:

UNIDAD HEMATO
ONCOLOGICA

Ampliacion del Hospital del Nino Morelense

DIRECCION:
Av. de la Salud s/n, Emiliano Zapata,

Morelos, México

ALUMNA:
Shirley Harumy Ortiz Ruiz
PLANO:
Tabla de Acabados
COTAS: CLAVE:
metros
- ACA-00
FECHA:
Agosto 2024

ESCALA GRAFICA:
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SIMBOLOGIA Y NOTAS:

Indica nivel en planta

Indica sentido en escaleras

Indica cambio de nivel en piso

Indica corte

Nivel de piso terminado

Indica proyeccién

Acabado en muro

Cambio de material en muro

L1} @ @ E Acabado en piso
@ @ E Cambio de material en piso
@ Acabado en plafon
@ @ [T O Cambio de material en plafon
& &
>
S B =
o o O m | O
PROYECTO:
ONCOLOGICA
Ampliacion del Hospital del Nino Morelense
DIRECCION: »
Av. de la Salud s/n, Emiliano Zapata,
Morelos, México
ALUMNA:
Shirley Harumy Ortiz Ruiz
PISOS PLAFONES PLANO:
ACABADO ACABADO ACA BADOS
7 (P 1] Edificio D | Sétano
COTAS: CLAVE:
metros
BASE INCIAL FINAL BASE INCIAL FINAL
Losa de cimentacion Adhesivo acrilico Polyform 1 | Piso Vinilico en rollo 2x20m Marca Gerflor Mod. Taralay Premium Compact Losa de entrepiso 1 Plafén de fibora mineral Marca Armstrong ESCALA:
(Ver plano E-01) Marca Comex Color 4001 OFU (Ver plano E-02) Mod Calla Health Zone Color White 1:150 -
N N 24'x24' sostenido por sistema Clean Room
Adhesivo para pisos Select 7 | Piso gres 33x33cm Marca Interceramic Mod, Maxima Color Beige 15/16" marca Armstrong de perfiles de FECHA:

Marca Interceramic

aluminio.

Agosto 2024

ESCALA GRAFICA:
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Indica nivel en planta

% Indica sentido en escaleras

Indica cambio de nivel en piso

Indica corte

NPT Nivel de piso terminado

Indica proyeccién

Acabado en muro

Cambio de material en muro

Acabado en piso

Cambio de material en piso

Acabado en plafon

oCMENG

Cambio de material en plafon

PROYECTO:

UNIDAD HEMATO
ONCOLOGICA

Ampliacion del Hospital del Nino Morelense

DIRECCION:
Av. de la Salud s/n, Emiliano Zapata,

Morelos, México

ALUMNA:
Shirley Harumy Ortiz Ruiz
PISOS PLAFONES PLANO:
ACABADO ACABADO ACA BADOS
7 Edificio D | Planta Baja
COTAS: CLAVE:
metros
BASE INCIAL FINAL BASE INCIAL FINAL
Losa de entrepiso Adhesivo acrilico Polyform 1 | Piso Vinilico en rollo 2x20m Marca Gerflor Mod. Taralay Premium Compact Losa de entrepiso Plafén de fibra mineral Marca Armstrong 1| Pintura Marca Comex Mod. Vinimex Color Blanco Blco-01 ESCALA: .
(Ver plano E-02/E-03 Marca Comex Color 4001 OFU (Ver plano E-02) Mod Calla Health Zone Color White 24'x24' ) 1:150 —_
" — " sostenido por sistema Clean Room 15/16"
2 ZZ?OY‘;IQ‘&OSIT\Arg!?\%Qom Marca Gerflor Mod. Taralay Premium Compact marca Armstrong de perfiles de aluminio. 2 | Pintura Marca Comex Mod. Vinimex Color Vaina 229-06 FECHA:
Agosto 2024
3 | Piso Vinilico en rollo 2x20m Marca Gerflor Mod. Taralay Premium Compact Plafén de yeso Marca USG Mod. 3 : Vini g
Color 4015 GUINEA Tablaroca 24'x24' sostenido por sistema Pinfura Marca Comex Mod. Vinimex Color Terraza 229-05 ESCALA GRAFICA:
4 | Piso Vinilico en rollo 2x20m Marca Gerflor Mod. Taralay Premium Compact Clean Room 15/16" marca Armsfrong de

Color 8577 AMAZONAS

perfiles de aluminio.
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Indica nivel en planta

Indica sentido en escaleras

Indica cambio de nivel en piso

Indica corte

NPT Nivel de piso terminado

Indica proyeccién

Acabado en muro

Cambio de material en muro

Acabado en piso

Cambio de material en piso

Acabado en plafon

oCMENG

= Cambio de material en plafon
@ s @
Le
[21] % [2[1] [2[1]
2 2 2
)
-
-
D D] Do @ @ Ho
B e || e Bl
[21] ]
L] PROYECTO:
ONCOLOGICA
Ampliacion del Hospital del Nino Morelense
DIRECCION: n
Av. de la Salud s/n, Emiliano Zapata,
Morelos, México
ALUMNA:
Shirley Harumy Ortiz Ruiz
PISOS PLAFONES PLANO:
ACABADO ACABADO ACA BADOS
Edificio D | Planta Alta
COTAS: CLAVE:
metros
BASE INCIAL FINAL BASE INCIAL FINAL
Losa de entrepiso Adhesivo acrilico Polyform Piso Vinilico en rollo 2x20m Marca Gerflor Mod. Taralay Premium Compact Losa de concreto 1 Plafon de fibra mineral Marca Armstrong 1 . - ESCALA:
(Ver plano E-02/E-03) Marca Comex Color 4001 OFU (Revisar plano estructurdl) Mod Calla Health Zone Color White Pintura Marca Comex Mod. Vinimex Color Blanco Blco-01 1:150 -
- — - 24'x24' sostenido por sistema Clean Room
gg;‘gg&%%x%“&fmm Marca Gerflor Mod. Taralay Premium Compact 15/16" marca Armstrong de perfiles de 4 | Pintura Marca Comex Mod. Vinimex Color Atldntida R1 - 05 FECHA:
aluminio. Agosto 2024
Piso Vinilico en rollo 2x20m Marca Gerflor Mod. Taralay Premium Compact 2 Plafén de yeso Marca USG Mod. 5 " - . g
Color 4477 MACEO Tablaroca 24x24' sostenido por sistema Pintura Marca Comex Mod. Vinimex Color Viento del este 207-01 ESCALA GRAFICA:
Clean Room 15/16" marca Armstrong de
Piso Porceldnico 18.5x150cm Marca Interceramic Mod, Heartwood Color Malt perfiles de aluminio.
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SIMBOLOGIA Y NOTAS:

Indica nivel en planta

Indica sentido en escaleras

Indica cambio de nivel en piso

Indica corte

Nivel de piso terminado

Indica proyeccién

Acabado en muro

Cambio de material en muro

Acabado en piso

Cambio de material en piso

Acabado en plafon

Cambio de material en plafon

PROYECTO:

UNIDAD HEMATO
ONCOLOGICA

Ampliacion del Hospital del Nino Morelense

DIRECCION:
Av. de la Salud s/n, Emiliano Zapata,

Morelos, México

ALUMNA:

Shirley Harumy Ortiz Ruiz

N 4 | |4
ACABADO
BASE INCIAL FINAL
1 Muro de tabique cerdmico 1 Aplanado fino de 1.5 cm, mortero 1 Mural Vinilico en rollo 2x20m Marca Gerflor Mod. Calypso Color 7711
extruido 12x12x24, marca cemento arena 1:4 Cloud Ice a 1.5m de altura asentado con Adhesivo acrilico Polyform

Novaceramic, mod.Tabimax12
asentado con mortero

Aplanado de yeso de 1.5cm
cemento arena

Marca Comex. En la parte superior, pintura vinilica Marca Comex Mod.
Vinimex Color Blco-01

PLANO:

ACABADOS | MUROS

Edificio D | S6tano

2 Muro divisorio de panel de yeso

Marca USG Mod. Tablaroca Sistema PRECOR.

2 Pintura vinilica Marca Comex Mod. Vinimex Color Blanco Blco-01

INEESE NN

3 Muro de contencién

R imient fach falbori
(Ver plano E-01) ecubrimiento de fachada prefabricada

en resina-poliuretano marca Fundermax,
modelo Alucompact 2NT. Color Dove
Blue

5 | Pintura esmaltada Marca Comex Mod. 100 Total Color Blanco Blco-01

8 Pintura elastomérica impermeable para exteriores Top Wall marca Comex color
blanco.

COTAS: CLAVE:
metros
ESCALA:
wo o ACA-04
FECHA:
Agosto 2024

ESCALA GRAFICA:
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SIMBOLOGIA Y NOTAS:

Indica nivel en planta

Indica cambio de nivel en piso

Indica corte

% Indica sentido en escaleras

Nivel de piso terminado

Indica proyeccién

Acabado en muro

Cambio de material en muro

Cambio de material en piso

Acabado en plafon

S
7
E Acabado en piso
|
&S
e

Cambio de material en plafon

PROYECTO:

UNIDAD HEMATO

ONCOLOGICA

Ampliacion del Hospital del Nino Morelense

DIRECCION:

Av. de la Salud s/n, Emiliano Zapata,

Morelos, México

ALUMNA:

Shirley Harumy Ortiz Ruiz

PLANO:

ACABADOS | MUROS

Edificio D | Planta Baja

COTAS: CLAVE:
metros

ACABADO
BASE INCIAL FINAL
Muro de tabigue cerdmico i
extruido ]ngyy marca éssgr?goo?gz:lezis cm, mortero 2 | Pintura vinilica Marca Comex Mod. Vinimex Color Blanco Blco-01
Novaceramic, mod.Tabimax12
asentado con mortero 2 | Aplanado de yeso de 1.5cm 3 | Pintura vinilica Marca Comex Mod. Vinimex Color Terraza 229-05
cemento arena 1:4
m:;igﬁggﬁgg ?gg@,gigeso 3 | Sistema PRECOR. 5 | Pintura esmaltada Marca Comex Mod. 100 Total Color Blanco Blco-01
4 Recubrimiento de fachada prefabricada 6 Pintura esmaltada Marca Comex Mod. 100 Total Color Vaina 299-06
en resina-poliuretano marca Fundermax,
modelo Alucompact 2NT. Color Dove 8 Pintura elastomérica impermeable para exteriores Top Wall marca Comex color
Blue blanco.

“n ACA-05

FECHA:
Agosto 2024

ESCALA GRAFICA:
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@ @ @ @ @ @ @ @ @ @ Q Indica nivel en planta
g g @ % Indica sentido en escaleras
a @ n @ K a @ N @ oY @ 1 ;
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v @ N v @ ~ = @ Indica cambio de nivel en piso
| ? @@ | P @@ |
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SIMBOLOGIA Y NOTAS:

<P

T OTe Ly

<

.

Indica corte

<P

T &=y & & =
& @@?@ @@é% %ﬁé@ @@@ @ @i@@ & (IR > & & D S T
!L Cambio de material en muro
S =
" 2
@; g@ @; g@ @E @ h@ @d Q Cambio de material en plafon
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P UNIDAD HEMATO
N ONCOLOGICA

Ampliacion del Hospital del Nino Morelense

& do & & |l & Jh,dod o J o9 & .o

AN
&9 3

DIRECCION:
Av. de la Salud s/n, Emiliano Zapata,
Morelos, México
MUROS ALUMNA:
ACABADO Shirley Harumy Ortiz Ruiz

<> Q @ PLANG:

BASE INCIAL NAL ACABADOS | MUROS

1 Muro de tabique cerdmico 1 Aplanado fino de 1.5 cm, mortero 1 Mural Vinilico en rollo 2x20m Marca Gerflor Mod. Calypso Color 7711 Edificio D | Planta Alta
extruido 12x12x24, marca cemento arena 1:4 Cloud Ice a 1.5m de altura asentado con Adhesivo acrilico Polyform COTAS: )
Novaceramic, mod.Tabimax12 Marca Comex. En la parte superior, pintura vinilica Marca Comex Mod. ' t CLAVE:
asentado con mortero Aplanado de yeso de 1.5cm Vinimex Color Blco-01 meiros

cemento arena

2 Muro divisorio de panel de yeso
Marca USG Mod. Tablaroca

ESCALA:
Sistema PRECOR. Pintura vinilica Marca Comex Mod. Vinimex Color Blanco Blco-01 1:150 A C A —O 6

Recubrimiento de fachada prefabricada Pintura vinilica Marca Comex Mod. Vinimex Color Viento del este 207-01 FECHA:

en resina-poliuretano marca Fundermax, Agosto 2024
modelo Alucompact 2NT. Color Dove
Blue

INEESE NN

Pintura esmaltada Marca Comex Mod. 100 Total Color Blanco Blco-01 "
ESCALA GRAFICA:

CERGEENIES

Pintura elastomérica impermeable para exteriores Top Wall marca Comex color

blanco. 4 u \—‘




AN AN AN
S — =
$ Indica nivel en planta
Indica sentido en escaleras
%
AN Ak " Indica cambio de nivel en piso
O Indica corte
% % % NPT Nivel de piso terminado
Indica proyeccién
@ @ @ @ @ e Acabado en muro
E; g ; { ; ! Cambio de material en muro
E Acabado en piso
@ @ E Cambio de material en piso
@ Acabado en plafon
@ @ @ @ O Cambio de material en plafon
PALN % VAN
N N
PROYECTO:
2B Pad B 7
: ’ v ONCOLOGICA
Ampliacion del Hospital del Nino Morelense
DIRECCION: n
Av. de la Salud s/n, Emiliano Zapata,
Morelos, México
ALUMNA:
Shirley Harumy Ortiz Ruiz
PISOS MUROS PLANG:
ACABADO ACABADO ACABADOS
] Edificio D | Azotea
E 7 COTAS: CLAVE:
metros
BASE INCIAL FINAL BASE INCIAL FINAL
i Ami L ESCALA:
Losa de Azotea 3 [Relleno de tezontle para generacion de Q | Sistema de impermeabilizante marca Fester. Capa inicial de Primer Fester QAXL;:Sigoe :gg'gr;cggggo Aplanado fino de' 1.5 cm, mortero Pintura vinilica Marca Comex Mod. Vinimex Color Blanco Blco-01 1:150
(Ver plano E-03) pendiente del 2% con entortado y HidroPrimer Plus a razén de 6m2/L. Capa de Impermeabilizante Fester ) ' : cemento arena 1:4 ’ -
! . A X Novaceramic, mod.Tabimax12
enladrillado Vaportite 550 a razén de 1L/m2 seguida de una capa de malla Festerfelt 15 asentado con mortero Sistema PRECOR Pintura elastomérica impermeable para exteriores Top Wall FECHA:
con T(oslopes de 10 cm entre segmentos y capa final de fester Vaportite 550 cemento arena 1:4 Panel de fibrocemento.Placa de poliestireno expandido marca Comex color blanco. AgosTo 2024
arazén de 1L/m2. Capa de Festerblanc en cubeta a razén de 3m2/L en dos . . ! o
manos para proteccion ante rayos ultra violeta. Espesor total del sistema: EPS de 2" adherido con una mezcla de adhesivo acrilico

1,8mm

unibase con cemento gris 1:1. Malla de fibra de vidrio,
con mezcla de adhesivo acrilico unibase con cemento
gris 1:1. Una mano de sellador.

ESCALA GRAFICA:




CISTERNA PREFABRICADA DE

CONCRETO MARCA CONCRETANK ™

CON CAPACIDAD PARA 3 DIAS DE
DOTACION (72,000 L) DE 2.5 x 5.7 x 5 m
(ANCHO, LARGO, ALTO) - CONSIDERA
CONSUMO DE AGUA POTABLE.

SIMBOLOGIA Y NOTAS:

$ Indica nivel en planta
& Indica sentido en escaleras
O Indica corte
NPT Nivel de piso terminado
SCAF Sube columna de agua fria
SCAC Sube columna de agua caliente
BCAF Baja columna de agua fria
BCAC Baja columna de agua caliente
——% | Indica direccién de tuberia
G Conexiéon bajo didmetro indicado
Tt Tee
It Codo de 90°
++ Cruz
(M] Medidor
gq Vdlvula de globo
—N\— Vdlvula check
L Llave de nariz
— ———— | Tuberia de agua fria
— ~—— | Tuberia de agua caliente
PROYECTO:

UNIDAD HEMATO
ONCOLOGICA

Ampliacion del Hospital del Nino Morelense

DIRECCION:
Av. de la Salud s/n, Emiliano Zapata,

Morelos, México

ALUMNA:

Shirley Harumy Ortiz Ruiz

PLANO:

INST.HIDRAULICA

Plano de Conjunto | Sétano

COTAS: CLAVE:
metros

ESCALA:

e IH-O1

Agosto 2024

ESCALA GRAFICA:

e 1




5 TINACOS MARCA ROTOPLAS MODELO
TINACO PLUS 2500 CON CAPACIDAD PARA 2
DIAS DE DOTACION (50,000 L) - CONSIDERA
UNICAMENTE CONSUMO DE AGUA POTABLE

5 TINACOS MARCA ROTOPKAS MODELO
TINACO PLUS 2500 CON.CAPACIDAD PARA 2
DIAS DE DOTACION (50,000 L) - CONSIDERA
UNICAMENTE CONSUMO DE AGUA POTABLE

5 TINACOS MARCA ROTOPLAS MODELO
TINACO PLUS 2500 CON CAPACIDAD PARA 2
DIAS DE DOTACION (50,000 L) - CONSIDERA
UNICAMENTE CONSUMO DE AGUA POTABLE

@32

5 TINACOS MARCA ROTOPLAS MODELO
TINACO PLUS 2500 CON CAPACIDAD PARA 2
DIAS DE DOTACION (50,000 L) - CONSIDERA
UNICAMENTE CONSUMO DE AGUA POTABLE

SIMBOLOGIA Y NOTAS:

$ Indica nivel en planta
& Indica sentido en escaleras
O Indica corte
NPT Nivel de piso terminado
SCAF Sube columna de agua fria
SCAC Sube columna de agua caliente
BCAF Baja columna de agua fria
BCAC Baja columna de agua caliente
——% | Indica direccién de tuberia
G Conexiéon bajo didmetro indicado
Tt Tee
It Codo de 90°
++ Cruz
(M] Medidor
gq Vdlvula de globo
—N\— Vdlvula check
L Llave de nariz
— ———— | Tuberia de agua fria
—-————— | Tuberia de agua caliente

PROYECTO:

UNIDAD HEMATO
ONCOLOGICA

Ampliacion del Hospital del Nino Morelense

DIRECCION:
Av. de la Salud s/n, Emiliano Zapata,

Morelos, México

ALUMNA:

Shirley Harumy Ortiz Ruiz

PLANO:

INST. HIDRAULICA

Plano de conjunto | Azofea

COTAS: CLAVE:
metros

ESCALA:

" |H-02

Agosto 2024

ESCALA GRAFICA:

e 1
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SIMBOLOGIA Y NOTAS:

{} Indica nivel en planta
& Indica sentido en escaleras
O Indica corte
NPT Nivel de piso terminado
SCAF Sube columna de agua fria
SCAC Sube columna de agua caliente
BCAF Baja columna de agua fria
BCAC Baja columna de agua caliente
——% | Indica direccién de tuberia
G Conexion bajo didmetro indicado
Tt Tee
It Codo de 90°
++ Cruz
(M] Medidor
gq Vdlvula de globo
—N\— Vdlvula check
L Llave de nariz

— ———— | Tuberia de agua fria

~—— | Tuberia de agua caliente

PROYECTO:

UNIDAD HEMATO
ONCOLOGICA

Ampliacion del Hospital del Nino Morelense

DIRECCION:
Av. de la Salud s/n, Emiliano Zapata,
Morelos, México

ALUMNA:

Shirley Harumy Ortiz Ruiz

PLANO:

INST. HIDRAULICA

Edificio D | Azotea

COTAS: CLAVE:
metros

ESCALA:
o |H-03

FECHA:
Agosto 2024

ESCALA GRAFICA:




ALIMENTACION DESDE CISTERNA
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D13
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SIMBOLOGIA Y NOTAS:

{} Indica nivel en planta
& Indica sentido en escaleras
O Indica corte
NPT Nivel de piso terminado
SCAF Sube columna de agua fria
SCAC Sube columna de agua caliente
BCAF Baja columna de agua fria
BCAC Baja columna de agua caliente
——% | Indica direccién de tuberia
CH Conexion bajo didmetro indicado
Tt Tee
It Codo de 90°
++ Cruz
(M] Medidor
gq Vdlvula de globo
—N\— Vdlvula check
L Llave de nariz

~———— | Tuberia de agua fria

~——-—— | Tuberia de agua caliente

PROYECTO:

UNIDAD HEMATO
ONCOLOGICA

Ampliacion del Hospital del Nino Morelense
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COTAS: CLAVE:
metros

ESCALA:
o IH-04
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SIMBOLOGIA Y NOTAS:

{} Indica nivel en planta
& Indica sentido en escaleras
- ° o O Indica corte
j j j NPT Nivel de piso terminado
e R — ey — o —— SCAF Sube columna de agua fria
Tﬁ SCAC Sube columna de agua caliente
T BCAF Baja columna de agua fria
- BCAC Baja columna de agua caliente
Ag ——% | Indica direccién de tuberia
‘ CH Conexion bajo didmetro indicado
. Tt Tee
L It Codo de 90°
! +H Cruz
5% M Medidor
) TTsess i3 E Vdivula de globo
—N\— Vdlvula check
L Llave de nariz
— ———— | Tuberia de agua fria
—-————— | Tuberia de agua caliente
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ONCOLOGICA

Ampliacion del Hospital del Nino Morelense
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SIMBOLOGIA Y NOTAS:

{} Indica nivel en planta
& Indica sentido en escaleras
O Indica corte
NPT Nivel de piso terminado
SCAF Sube columna de agua fria
SCAC Sube columna de agua caliente
BCAF Baja columna de agua fria
BCAC Baja columna de agua caliente
——% | Indica direccién de tuberia
CH Conexion bajo didmetro indicado
\F:L;;ég Tt Tee
“.. - ‘ ‘ “ B Codo de 90°
Haiis “++ Cruz
' / = (M] Medidor
o :CYAC_ Aren % Vdlvula de globo
I— R —N— Vélvula check
o L Llave de nariz
— ———— | Tuberia de agua fria
—-————— | Tuberia de agua caliente
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HACIA PLANTA DE TRATEMIENTO -,

LUEGO A CISTERNA DE RIEGO
HACIA PTAR - LUEGO A
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DRENAJE MUNICIPAL
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HACIA PLANTA DE TRATEMIENTO -
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SIMBOLOGIA Y NOTAS:

{} Indica nivel en planta
——r Indica sentido en escaleras
O Indica corte

NPT Nivel de piso terminado
BCAN Baja columna de aguas negras
BCAG Baja columna de aguas grises
BCAP Baja columna de agua pluvial

——— | Indica direccién de tuberia

T Yee PVC

21 Codo de 45° PVC
[on Bajada de columna de agua
R.A.N. Registro Aguas Negras
R.A.G. Registro Aguas Grises
R.A.P. Registro Aguas Pluviales
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SIMBOLOGIA Y NOTAS:

4

Indica nivel en planta

——r Indica sentido en escaleras
O Indica corte
NPT Nivel de piso terminado
BCAN Baja columna de aguas negras
BCAG Baja columna de aguas grises
BCAP Baja columna de agua pluvial
——— | Indica direccién de tuberia

Yee PVC

Codo de 45° PVC

(@

Bajada de columna de agua

R.A.N. Registro Aguas Negras

R.A.G. Registro Aguas Grises

R.A.P. Registro Aguas Pluviales
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ONCOLOGICA

Ampliacion del Hospital del Nino Morelense
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Av. de la Salud s/n, Emiliano Zapata,

Morelos, México
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SIMBOLOGIA Y NOTAS:

4

Indica nivel en planta

——r Indica sentido en escaleras
O Indica corte
NPT Nivel de piso terminado
BCAN Baja columna de aguas negras
BCAG Baja columna de aguas grises
BCAP Baja columna de agua pluvial
——— | Indica direccién de tuberia

Yee PVC

Codo de 45° PVC

(@

Bajada de columna de agua

R.A.N. Registro Aguas Negras

R.A.G. Registro Aguas Grises

R.A.P. Registro Aguas Pluviales
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SIMBOLOGIA Y NOTAS:

{} Indica nivel en planta
& Indica sentido en escaleras
O Indica corte

NPT Nivel de piso terminado
BCAN Baja columna de aguas negras
BCAG Baja columna de aguas grises
BCAP Baja columna de agua pluvial

—®— | Indica direccién de tuberia
T Yee PVC

21 Codo de 45° PVC
M@u Bajada de columna de agua
R.A.N. Registro Aguas Negras
R.A.G. Registro Aguas Grises
R.A.P. Registro Aguas Pluviales
PROYECTO:

UNIDAD HEMATO
ONCOLOGICA

Ampliacion del Hospital del Nino Morelense

DIRECCION:
Av. de la Salud s/n, Emiliano Zapata,
Morelos, México

ALUMNA:

Shirley Harumy Ortiz Ruiz

PLANO:

INST. SANITARIA

Edificio D | Azotea

COTAS: CLAVE:
metros

ESCALA:
o 15-04

FECHA:
Agosto 2024

ESCALA GRAFICA:




TABLERO
GENERAL

SIMBOLOGIA Y NOTAS:

{} Indica nivel en planta
D Indica sentido en escaleras
'I Indica cambio de nivel en piso
O Indica corte
@ Indica alzado
NPT Nivel de piso terminado

Indica proyeccion

—N—> Acometida CFE

Z]J Interruptor de seguridad

Z] Tablero de distribucion

Indica tuberia por plafén

_ Indica tuberia por muro

_ Indica tuberia por piso

Caja registro

Indica Sube o Baja tuberia

Luminaria Led Bucaramanga VIII

Luminaria Led Bucaramanga VI

Luminaria Led lota

Luminaria Led Domus IV

HD%@O}%

Luminaria Led Domus |l

Luminaria Led Slimfit 24

Luminaria Led Slimfit 12

Apagador

Contacto en muro

Contacto en piso

ol Yals]

Contacto regulado
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TABLERO D
Edificio B | Planta baja

) Administracion TABLEROE
: N Edificio B | Planta baja
S BROSE Servicios
TABLERGC.
Edificio E | Planta baja "% 3

Rehabilitacion

TABLERO F
Edificio C | Planta baja
Radioterapia

TABLERO B
Edificio D | Planta baja
Consultorios y servicios

SIMBOLOGIA Y NOTAS:

{} Indica nivel en planta
D Indica sentido en escaleras
'I Indica cambio de nivel en piso
O Indica corte
@ Indica alzado
NPT Nivel de piso terminado

Indica proyeccion
—N—> Acometida CFE
Z]J Interruptor de seguridad
Z] Tablero de distribucion
Indica tuberia por plafén

—_— Indica tuberia por muro

—_— Indica tuberia por piso

Caja registro

Indica Sube o Baja tuberia

Luminaria Led Bucaramanga VIII

Luminaria Led Bucaramanga VI

Luminaria Led lota

Luminaria Led Domus IV

Luminaria Led Domus |l

HD%@OEE

Luminaria Led Slimfit 24

Luminaria Led Slimfit 12

Apagador

Contacto en muro

000 |

Contacto en piso
N Contacto regulado
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TABLEROH
Edificio B | Planta alta
Quimioterapia

TABLERO |
Edificio C | Planta alta
Imagenologia

TABLERO G
Edificio D | Planta alta
Hospitalizacion

SIMBOLOGIA Y NOTAS:

{} Indica nivel en planta
D Indica sentido en escaleras
'I Indica cambio de nivel en piso
O Indica corte
@ Indica alzado
NPT Nivel de piso terminado

Indica proyeccion

—N—> Acometida CFE

Z]J Interruptor de seguridad

Z] Tablero de distribucion

Indica tuberia por plafén

_ Indica tuberia por muro

_ Indica tuberia por piso

Caja registro

Indica Sube o Baja tuberia

Luminaria Led Bucaramanga VIII

Luminaria Led Bucaramanga VI

Luminaria Led lota

Luminaria Led Domus IV

HD%@OEE

Luminaria Led Domus |l

Luminaria Led Slimfit 24

Luminaria Led Slimfit 12

Apagador

Contacto en muro

000 |

Contacto en piso

N Contacto regulado
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SIMBOLOGIA Y NOTAS:

Indica nivel en planta

D Indica sentido en escaleras

'I Indica cambio de nivel en piso
O Indica corte

@ Indica alzado

NPT Nivel de piso terminado

Indica proyeccion

Acometida CFE

Interruptor de seguridad

Tablero de distribucion

Indica tuberia por plafén

Indica tuberia por muro

Indica tuberia por piso

Caja registro

Indica Sube o Baja tuberia

Luminaria Led Bucaramanga VIII

Luminaria Led Bucaramanga VI

Luminaria Led lota

Luminaria Led Domus IV

HD%@OEE

Luminaria Led Domus |l

Luminaria Led Slimfit 24

Luminaria Led Slimfit 12

Apagador

Contacto en muro

Contacto en piso

ol Yols]

Contacto regulado

PROYECTO:

UNIDAD HEMATO

ONCOLOGICA

Ampliacion del Hospital del Nino Morelense

DIRECCION:

Av. de la Salud s/n, Emiliano Zapata,

Morelos, México

LUMINARIA DESCRIPCION ZONA DE APLICACION LUMINARIA DESCRIPCION ZONA DE APLICACION
Bucaramanga VIl Led. Empotrable. Luz blanca neutra. Consultorios, pasillos, sala de espera, pasillos, dreas de Ultraslim 12 Led. Empotrable. Luz blanca neutra. Consultorios
O = 12w | 1100 Im | 13x24x620mm | Tecnolite

18 w | 1200 Im | 20x20x220mm | Tecnolite

servicio

Domus IV Led. Empoftrable. Luz blanca neutra.
40 w | 3000 Im | 10x603x603mm | Tecnolite

Lavanderia, bodega, mantenimiento, circulaciones

Bucaramanga VI Led. Empotrable. Luz blanca neutra.

6w | 320 Im | 20x120x120mm | Tecnolite

Habitaciones, terraza

Domus Il Led. Empotrable. Luz blanca neutra.
45w | 3600 Im | 12x295x1298mm | Tecnolite

Farmacia

IOTA Led. Empotrable. Luz blanca neutra.
3w | 120 Im | 29x52x52mm | Tecnolite

Luz de acentuacién en habitacion

Ultraslim 24 Led. Empofrable. Luz blanca neutra.
24w | 2200 Im | 13x24x1210mm | Tecnolite

Mantenimiento, bodega, oficinas

ALUMNA:
Shirley Harumy Ortiz Ruiz
PLANO: ,
INST. ELECTRICA
Edificio D | Sétano
COTAS: CLAVE:
metros
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1:150 | E_O 4
FECHA:

Agosto 2024
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SIMBOLOGIA Y NOTAS:

Indica nivel en planta

D Indica sentido en escaleras
'I Indica cambio de nivel en piso
O Indica corte
@ Indica alzado
NPT Nivel de piso terminado

Indica proyeccion

Acometida CFE

Interruptor de seguridad

Tablero de distribucion

Indica tuberia por plafén

Indica tuberia por muro

Indica tuberia por piso

Caja registro

Indica Sube o Baja tuberia

Luminaria Led Bucaramanga VIII

Luminaria Led Bucaramanga VI

Luminaria Led lota

Luminaria Led Domus IV

HD%@OEE

Luminaria Led Domus |l

Luminaria Led Slimfit 24

Luminaria Led Slimfit 12

Apagador

Contacto en muro

Contacto en piso

ol Yols]

Contacto regulado

PROYECTO:

UNIDAD HEMATO
ONCOLOGICA

Ampliacion del Hospital del Nino Morelense

DIRECCION:

Av. de la Salud s/n, Emiliano Zapata,

Morelos, México
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LUMINARIA DESCRIPCION ZONA DE APLICACION LUMINARIA DESCRIPCION ZONA DE APLICACION
o Bucaramanga VIl Led. Empotrable. Luz blanca neutra. Consultorios, pasillos, sala de espera, pasillos, dreas de Ultraslim 12 Led. Empotrable. Luz blanca neutra. Consultorios

18 w | 1200 Im | 20x20x220mm | Tecnolite

servicio

12w | 1100 Im | 13x24x620mm | Tecnolite

Domus IV Led. Empoftrable. Luz blanca neutra.
40 w | 3000 Im | 10x603x603mm | Tecnolite

Lavanderia, bodega, mantenimiento, circulaciones

Bucaramanga VI Led. Empoftrable. Luz blanca neutra.
6w | 320 Im | 20x120x120mm | Tecnolite

Habitaciones, terraza

Domus Il Led. Empotrable. Luz blanca neutra.
45w | 3600 Im | 12x295x1298mm | Tecnolite

Farmacia

IOTA Led. Empotrable. Luz blanca neutra.
3w | 120 Im | 29x52x52mm | Tecnolite

Luz de acentuacién en habitacion

Ultraslim 24 Led. Empofrable. Luz blanca neutra.
24w | 2200 Im | 13x24x1210mm | Tecnolite

Mantenimiento, bodega, oficinas

ALUMNA:
Shirley Harumy Ortiz Ruiz
PLANO: ,
INST. ELECTRICA
Edificio D | Planta Baja
COTAS: CLAVE:
metros
ESCALA:
1150 IE-05
FECHA:

Agosto 2024

ESCALA GRAFICA:




SIMBOLOGIA Y NOTAS:

$ Indica nivel en planta
D Indica sentido en escaleras
'I Indica cambio de nivel en piso
O Indica corte
@ Indica alzado
NPT Nivel de piso terminado

Indica proyeccion
Acometida CFE

Interruptor de seguridad
Tablero de distribucion

Indica tuberia por plafén

Indica tuberia por muro

Indica tuberia por piso

Caja registro

Indica Sube o Baja tuberia

Luminaria Led Bucaramanga VIII

Luminaria Led Bucaramanga VI

Luminaria Led lota

Luminaria Led Domus IV

HD%@OEE

Luminaria Led Domus |l

Luminaria Led Slimfit 24

Luminaria Led Slimfit 12

Apagador

Contacto en muro

Contacto en piso

ol Yols]

Contacto regulado

PROYECTO:

UNIDAD HEMATO
ONCOLOGICA

Ampliacion del Hospital del Nino Morelense

DIRECCION:
Av. de la Salud s/n, Emiliano Zapata,

Morelos, México

ALUMNA:

Shirley Harumy Ortiz Ruiz
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LUMINARIA DESCRIPCION ZONA DE APLICACION LUMINARIA DESCRIPCION ZONA DE APLICACION
Bucaramanga VIl Led. Empotrable. Luz blanca neutra. Consultorios, pasillos, sala de espera, pasillos, dreas de Ultraslim 12 Led. Empotrable. Luz blanca neutra. Consultorios
O = 12w | 1100 Im | 13x24x620mm | Tecnolite

18 w | 1200 Im | 20x20x220mm | Tecnolite

servicio

PLANO:

INST. ELECTRICA

Edificio D | Planta Alta

Domus IV Led. Empoftrable. Luz blanca neutra.
40 w | 3000 Im | 10x603x603mm | Tecnolite

Lavanderia, bodega, mantenimiento, circulaciones

Bucaramanga VI Led. Empotrable. Luz blanca neutra.

6w | 320 Im | 20x120x120mm | Tecnolite

Habitaciones, terraza

COTAS:
metros

Domus Il Led. Empotrable. Luz blanca neutra.
45w | 3600 Im | 12x295x1298mm | Tecnolite

Farmacia

IOTA Led. Empotrable. Luz blanca neutra.
3w | 120 Im | 29x52x52mm | Tecnolite

Luz de acentuacién en habitacion

ESCALA:
1:150

IE-06

Ultraslim 24 Led. Empofrable. Luz blanca neutra.
24w | 2200 Im | 13x24x1210mm | Tecnolite

Mantenimiento, bodega, oficinas
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SIMBOLOGIA Y NOTAS:

{} Indica nivel en planta
D Indica sentido en escaleras
'I Indica cambio de nivel en piso
2 O Indica corte
@ Indica alzado
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La unidad de hemato oncologia del hospital del nino morelense
demuestra cdmo un objeto arquitecténico puede no solo en-
focarse en cumplir con sus funciones mas primordiales como
puede ser auxiliar en el fratemiento y recuperacién de diversas
enfermedades para el caso de un hospital, sino que se pueden
enfocar sus espacios para procurar la comodidad y bienestar
psicologico de los pacientes que hagan uso de 1os mismos.

Las practicas y resultados del diseno basado en evidencias
puestas a prueba durante el desarrollo del ejercicio nacen des-
de la experiencia empirica y demostrativa conseguida por otros
proyectos a nivel mundial, mismos que aseguran haber incre-
mentado la calidad de vida de sus habitantes gracias a las de-
cisiones de diseno ya exploradas. Por supuesto que estos enfo-
ques podrian haber sido puestos en prdactica en cualquier fipo
de unidad hospitalaria, sin embargo, el tratamiento del cancer
infantil conlleva un desgaste fisico considerable aunado al des-
gaste mental sufrido tanto por el paciente como su familia, si-
tuacion que solo empeora con largas estancias en centros de
salud, rodeados por espacios que nunca fueron pensados con
la comodidad del habitador en mente. Esto los convierte en los
primeros candidatos para ser beneficiados por un proyecto de
estas caracteristicas.

Por supuesto que el proyecto no deja de lado la calidad en
la atencidn médica que puede ser proporcionada a sus habi-
tadores, cubriendo las ramas de especialidad necesarias para
ofrecer tantos tipos de tratamiento como fuera posible a los pa-
cientes.

El desarrollo del proyecto lo convertiria en un referente tanto en
calidad de tratamiento, como en un parteaguas para cambiar
la percepcidon que se tiene de los espacios hospitalarios, asi co-
mo las funciones que pueden cumplir, no limitdndose exclusiva-
mente a atender los padecimientos fisicos.

Este proyecto surge de la observacion de los efectos psicoldgicos
negativos que los hospitales pueden tener en los ninos que reci-
ben tratamiento para cdncer o tumores. A partir de esto, se plan-
ted la pregunta: sComo podria ser un hospital que satisfaga tan-
to las necesidades fisicas como psicoldgicas de sus pacientes?

Para abordar esta cuestion, llevé a cabo una investigacion
que me permitid explorar diversas soluciones potenciales pa-
ra esta problemdtica. El proyecto se basa en los principios de
la neuroarquitectura y el diseno basado en evidencia, apli-
cando estos enfoques para desarrollar posibles respuestas.

El proceso de elaboracion de esta tesis no solo permitid respon-
der ala pregunta planteada, sino que también me permitié des-
cubrir nuevos métodos de diseno arquitectdnico. Ademds, la te-
sis representa una oportunidad para aplicar los conocimientos
adquiridos durante mi formacion profesional y aprender nuevas
habilidades en el campo de la arquitectura.
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Isométrico | Habitacion | Imagen Propia

Superestructura | Imagen Propia
llustraciones

Ubicacion Geogrdfica | Elaboracién Propia

Delimitacién del terreno | Elaboracién Propia

Vistas verdes | Elaboracién Propia

Color | Elaboracién Propia

Espacios verdes | Elaboracion Propia

Juego | Elaboracioén Propia

Promocion de la curiosidad | Elaboracién Propia

Luz natural | Elaboracién Propia

Altura del techo | Elaboracién Propia

Disefio temdtico | Elaboracion Propia
Edafologia | Elaboracién Propia | Con base en Proyecto del Programa
Municipal de Ordenamiento Ecolégico de Emiliano Zapata

Geologia | Elaboracién Propia | Con base en Proyecto del Programa
Municipal de Ordenamiento Ecoldgico de Emiliano Zapata

Hidrografia | Elaboracién Propia | Con base en Proyecto del Programa
Municipal de Ordenamiento Ecolégico de Emiliano Zapata

136
138
140
141
142
143
144
145
146
148
150
151
152
155
156
157
163

13
14
68
68
68
68
69
69
69
69

73

73

74
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Zona Hidroldgica de Cuernavaca | Inegi, 2019
Integracién al Contexto | Elaboracién Propia

Estructura Vial | Elaboracion Propia

Localizacién Equipamiento | Elaboracién Propia
Habitantes por zona | Elaboracion Propia | Con base en
Generacién de la volumetria | Elaboracién Propia
Incorporacién de volumenes | Elaboracién Propia
Zonificacion | Elaboracion Propia

Partido Arquitectdnico

Grdficos
Etapas del proceso percetivo | Colegio de Psicologos de Argentina (2024) |
Elaboracion Propia

Medidas positivas de Entornos de Curacién éptimos | Optimal Healing
Environments Like Iniatieves (DuBose et al., 2016)

La experiencia de los adolescentes en los entornos hospitalarios |How do
adolescents affected by cancer experience a hospital environment? (Peeters
et al., 2018)

Descubrimientos de la experiencia de los adolescentes en entornos hospitalarios
| How do adolescents affected by cancer experience a hospital environment?
(Peeters et al., 2018)

Casos segun caracteristica del tumor por residencia | Elaboraciéon Propia | Con
base en el Registro Nacional de Cdncer 2019

Casos Notificados al RNCA | Elaboracién Propia | Con base en el Registro
Nacional de Cdancer 2019

Ingreso Hospitalario HNM | Elaboracién Propia | Con base en los Informes
Anuales 2019-2020 HMN

Egreso Hospitalario HNM | Elaboracién Propia | Con base en los Informes
Anuales 2019-2020 HMN

Pacientes por rango de edad | Elaboracién Propia | Con base en los Informes
Anuales 2019-2020 HMN

Vientos Dominantes | Elaboracion Propia con base en lo obtenido en Cbe
Clima total

Asoleamiento | Elaboracién Propia

Asoleamiento | Elaboracién Propia

Precipitacion Mensual | Elaboracion Propia | Con base en Normales
Climatoldgicas Estacion 00017014
Temperatura Mensual | Elaboraciéon Propia | Con base en Normales

Climatoldégicas Estacion 00017014

Humedad | Elaboracion Propia | Con base en Normales Climatoldgicas
Estacion 00017014

Pirdmide Poblacional 2020 | Elaboracién Propia | Con datos de SCITEL
Proyecciones de Crecimiento | Elaboraciéon Propia | Con datos de SCITEL

Rangos de Edad | Elaboracion Propia | Con datos de SCITEL

74
82
84
88
21
119
120
121

123

23

31

32

34

42

42

44

44

44

75

76
76

77

78

80

90

90
21

20
21
22
23
24

Porcentaje de poblacién de acuerdo consu actividad econdmica | Elaboracién
Propia | Con datos de SCITEL

Diagrama de funcionamiento | Planta Baja | Elaboraciéon Propia
Diagrama de funcionamiento | Planta Alta | Elaboracién Propia
Instalacion Hidrdulica | Elaboracion Propia

Instalacion Sanitaria | Elaboracion Propia

Instalacion Eléctrica | Elaboracién Propia

Tablas

Efectos generados por variables o aspectos del disefio arquitecténico | The
cognitive - emotional design and study of architectural space (Higuera-Trujillo
et al., 2021)

Relacién edad - casos | Elaboracién Propia | Con base en el Registro
Nacional de Cdncer 2019

Relacién Diagnosticos por ano | Elaboracion Propia | Con base en los Informes
Anuales 2019-2020 HNM

Clasificacion de los espacios | Elaboracion propia
Estimacion de temperaturas horarias medias mensuales | Obtenido de BIOSOL

Estimacion de temperaturas horarias medias mensuales | Obtenido de BIOSOL

Pozos en Emiliano Zapata | Elaboraciéon Propia | Con base en el Sistema de
Conservacién, Agua Potable y Saneamiento de Emiliano Zapata

Afiliacién a Servicios de Salud | Elaboracién Propia | Con datos de SCITEL
Trabajadores y Salario | Elaboracién Propia | Con datos de SCITEL

Superficies | Elaboracién propia

Carta de Ordenamiento Territorial | Programa Municipal de Desarrollo Urbano
Sustentable de Emiliano Zapata, 2012

Normatividad | Elaboracién Propia

Listado de Necesidades | Elaboraciéon Propia
Resumen de dreas | Elaboracion Propia
Paleta Vegetal | Elaboracién Propia

Bajada de cargas | Elaboracion Propia
Cdlculo de zapatas | Elaboraciéon Propia
Dotacion de agua | Elaboracion Propia
Luxes necesarios | Elaboraciéon Propia
Catdlogo de luminarias | Elaboracién Propia
Cdlculo de luminarias | Elaboracién Propia

Catdlogo de acabados | Elaboracion Propia

93

116
117
176
179
182

26

43

45

64
79
81

89

92
93
97

97

101
105
113
126
162
173
177
183
184
185
189
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Se elaboraron cedulas de andlisis espacial con base a la Normativa
del IMSS para determinar el drea necesaria para los espacios fiso-
némicos. Dicho andlisis, consta de planta con drea de uso y circu-
lacién, cortes/alzados, mobiliario con medidas, relacidon con otros
espacios, asi como los requerimientos necesarios.

Hospitalizacién

Actividades a realizar Superficie total en m? 21.60 m? Altura total en m: 2.70m
6.00
3.60 ¥k 2.25
.. 1/ ] ]
Descanso y recuperacioén du- ‘ .
. . . I T &
rante estancias hospitalarias. [ _\/ ] [
_ N 83 @
1.20 ‘ JL | i
2 2
b 2.4 I
O 1t 7 O O =l O | I
60 ‘ ‘10 //
Habitantes L 060 H T L / \ i
0.60 - |
2.40 l RN o =
Permanentes 0 ¥ 235 ¥ -
' # 075 120
Temporales 2 I———l m _&@
— gL
.
Orientacién Deseable PLANTA !
Oriente - Norte 270 270
. 190
Instalaciones
_Ls0
Hidraulica \/ -
10
290
Sanitaria \/
Eléctrica \/
: ALZADO 1 o — —2
VS Incendios
HVAC v 220 210
_210
L90
Tipo de iluminacion - ﬁ% g4
Natural \/
090
_080
Arfificial v %
o _Q
Tipo de ventilacién ALZADO 2
Natural \/
. ) . 7
Artificial Area de uso . Circulaciones o . 2 5 y
Mobiliario ancho | fondo = alto Relacién con ofros espacios
Cama quirdrgica metdlica rodable 1.00 1.95 1.00
Portavenoclisis 0.72 0.72 1.50 TTTTTTTTTTm s )
- 1 Pasillo |
Mesa metdlica de noche 0.50 0.50 0.93 o e )
Sillén semiconfortable 0.60 0.70 0.70 i
Bodega g i
Televisién 096 | 020 | 0.56 ! |
Excusado con fluxdbmetro 042 | 077 | 037 cuato | 1| centralde | 1 Habiaci
Séptico Enermeria abftaciones
Lavabo contra muro 0.70 0.48 0.10
SIMBOLOGIA
Espacio D Fisonémico D Complementario g_-ué Distributivo
Relacién Directa  ------ Indirecta
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Actividades a realizar Superficie total en m? 38.11 m? Altura total en m: 2.70m Actividades a realizar Superficie total en m? 19.44 m? Altura total en m: 2.70m
5.40
1
8.25 1 L 0<60-;|’—O.60 ,|" 2.06 ,|" 2.14
S isid frabajo d - X o L -
upervisiony rol OJ,O e. perso 270 ‘i"i' 225 '|"'|" 3.00 1 Revisién y seguimiento clinico
nal de enfermeria, limpieza de - de pacientes \ — ___ i
T . .
comodos, guarda de blancos. ‘ ‘ \@ @ ‘ 0.60 /@\ 0.84
[ ‘ 0.80 0 )
2.44 -‘ \/9\ 0.|76
\
)Y 3.60 |
; R -,l' 0.65 ,,L 0.45 .
Habitantes 462 - L Qi v \ Habitantes @ @ 10
Permanentes 0 / Fosot ook w 000 0.46 Permanentes 1 m j’ I
Temporales 2 Y ) Temporales 2 @ 102 @)
]o&s L oL J
| 2
o I yegr | o
Orientacién Deseable i LlM i Orientacién Deseable CANTA boso dasehosoborr b o
3.60 1
PLANTA - .
20 —270
Instalaciones Instalaciones
_Ls0
Hidrdulica \/ Hidrdulica \/
R T a0
> Sanitaria \/ q o Sanitaria \/ N\ - i—— 12T \=> T
> Eléctrica v %{ \w{(/ Eléctrica v S =l 0L -
(>B I N P N JO G o)
e} VS Incendios - —0 VS Incendios ALZADO 1
w ALZADO 1
HVAC v HVAC v 2
200 —20
210 20
Tipo de iluminacién N P Tipo de iluminacién
N / 150 o
354 Natural 120 \\ // bj I[_IJQ Natural J 355
090 A
Artificial v - % s Artificial v e —om
/
s
o 0
Ti . ALZIADO 2 . Y — = =
ipo de ventilacion Tipo de ventilacion ALZADO 2
Natural Natural \/
Artificial v Area de uso . Circulaciones o : 3 3 y s Artificial Area de uso [j Circulaciones | 0 ! 2 3 4 5
._._:
5
Mobiliario ancho | fondo = adlto Relacién con otfros espacios Mobiliario ancho | fondo = adlto Relacién con otfros espacios =
Lavamanos de cerdmica 0.70 0.48 0.10 Escritorio 1.50 0.76 0.90 O
O
Tarja de acero inoxidable 0.80 0.50 0.18 ym e e e \ Silla fija con asientfo integral 0.55 0.57 0.79 Consultorio g
: Pasill : o o =
W.C. de cerdmica 042 | 077 | 037 ; astle : Sillén giratorio de oficinista 070 | 070 | 0.80 o)
"""""" 1T Sanitarios O
Mueble con mesa superior e inferior 2.60 0.60 0.90 ! Bdscula con estadimetro 0.27 0.53 1.48 . <
Bodega y ! H Q
Mueble para empotrar tarja 1.43 0.60 0.90 ! i Escalerilla 3 peldanos 0.40 0.30 0.30 H _9
. i i - . O
Mesa con cajones y puertas 0.96 0.60 0.90 Cuarto 1| Centralde ! o Mesa para exploracion universal 0.56 1.85 1.05 =
séptico "1 Enemmeria |77t Habitaciones Sala de Espera o)
Vitrina para instrumental 0.68 0.46 1.60 Mueble con tarja 3.60 0.60 0.90 T
Silla giratoria 0.70 0.70 0.80 | gMmBoLOGIA Tarja de acero inoxidable 0.30 0.45 0.18 SIMBOLOGIA §
Escritorio 3.60 0.70 1.00 | gspacio D Fisonbmico D Complementario Distributivo Negatoscopio 0.75 0.12 0.50 Espacio [:] Fsonbmico D Complementario Distributivo g
Negatoscopio 0.75 0.12 0.50 | Relacién Directa  ------ Indirecta Portavenoclisis 0.72 0.72 1.50 | Relacion Directa  -=eme- Indirecta
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Actividades a realizar

Aplicacion de fdrmacos para

fratamiento de quimioterapia.

Habitantes
Permanentes

Temporales 3

Orientacion Deseable

Instalaciones
Hidrdulica
Sanitaria

Eléctrica \/

VS Incendios

HVAC v

Tipo de iluminacién

Natural

Artificial v

Tipo de ventilacién

Natural

Arfificial v

Mobiliario

Sillén confortable 1 lugar
Separador
Portavenocilisis rodable
Repisa

Sillon reclinable

Superficie total en m? 18 m? Altura total en m: 2.70m
7.20
2.40 2.40 2.40
] |
275 / > / % /
Jf &
PLANTA v
270
o 150
_Ll
/] aa
ALZADO 1 —L
270 —240
210 Sl
150 —10
i _Ll0
070 080
BEIeE a1
ALZIADO 2
Area de uso [j Circulaciones 7:‘ o : 2 3 .

ancho = fondo

0.67 0.65
0.20 | 2.101
0.72 0.72
0.40 0.40
0.72 1.24

alto
0.70
2.10
1.50
0.10
1.08

Preparacion Guardado
de Mezclas

F&rmaco

Relacién con ofros espacios

Cuarto
Aislado x2
T

~ Quimioterdpia
(Area de Tratamiento)

I
1 Vestibulo } Sala de Espera
] U
SIMBOLOGIA
Espacio DFisonémico D Complementario é %Distribuﬂvo

Relacion

Directa  ------ Indirecta

Actividades a realizar

Tratamiento de haz externo

para el proceso de radiote-

rapia.

Habitantes

Permanentes 0
Temporales 1

Orientacion Deseable

Instalaciones
Hidrdulica
Sanitaria

Eléctrica \/

VS Incendios

HVAC v

Tipo de iluminacién

Natural

Arfificial v

Tipo de ventilacion

Natural

Artificial v

Mobiliario
Acelerador Lineal
Mesa con puertas
Estante

Estante para moldes

119.66 m?

Superficie total en m? Altura total en m:

—

PLANTA
| —
= I
ALZADO 1
‘“ I
> AN
ALZADO 2

3.00 m

Area de uso [j Circulaciones 7:‘ e i

ancho = fondo alto

1.24 4.87 247 | ey emmmmmmmemoeooes
2.40 0.60 0.90
1.20 0.60 2.10

0.90 0.60 2.10

SIMBOLOGIA
Espacio DFisonémico D Complementario : %Disfribufivo
Relacion Directa  ------ Indirecta

Taller de Cuartos
Moldes | |de Control
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Actividades a realizar

Deteccidn y localizacion de
tumores por medio de estudio
de un escdner.

Habitantes
Permanentes 0
Temporales 1

Orientacion Deseable

Instalaciones
Hidrdulica
Sanitaria

Eléctrica \/

VS Incendios

HVAC v

Tipo de iluminacién

Natural

Arfificial v

Tipo de ventilacion

Natural

Arfificial v

Mobiliario

Tomodgrafo (Simulador)
Mesa con puertas
Carro de blancos
Monitor de signos vitales

Monitor de techo

Superficie total en m? 43.52 m? Altura total en m: 3.00 m
7.39
k
1 3.08 -
777 (S [
/ > I (S @ 0.95
/ CLL, 0.40
{ N =
| ]
AN
| ]
4.09 | 235
; | P % “
L*"‘\
589 | — 5.89@
|
[ “\ % [ 0.54
— ) 4 — "|~
- e \\
ST 1.05
// /
1.80 < =T ——
@
Z i
[
PLANTA am
210
Q20 N
ALZADO 1 —
300 300
206 - —210
= H] 143
pivi
L0 H L1 ] 020
T
o : < —0
ALZADO 2
Area de uso D Circulaciones [j [ | \
e 0 1 2 3 4

ancho
2.73
1.87
0.42
0.50
1.30

fondo
4.92
0.60
0.51
0.50
1.13

alto
2.05
0.90
0.85
1.18
1.56

Sala de Espera

Planeacion

SIMBOLOGIA
Espacio DFisonémico D Complementario é %Distribuﬁvo
Relacion Directa  ------ Indirecta

Taller de Cuartos
Moldes | |de Control

Actividades a realizar

Realizacion de ejercicios de

mecanoterapia.

Habitantes
Permanentes 4
Temporales 4

Orientacion Deseable

PLANTA

Superficie total en m?

Instalaciones
Hidrdulica
Sanitaria

Eléctrica \/

VS Incendios ALZADO 1

HVAC v

Tipo de iluminacién
Natural \/

Artificial

ALZADO 2

Tipo de ventilacion
Natural \/
Artificial v Area de uso
Mobiliario

Barras paralelas ajustables

Colchoén para gimnasio

Rueda para ejercicio de hombro

Escalera vertical fija

Escalera y rampa con barandal

Bicicleta fija

Espejo para valorar postura

L

ancho

0.85
2.30
0.95
0.77
2.48
0.41
0.55

45.36 m? Altura total en m: 2.70m
}720
'-0,731-—1.00—11—0'77-T-o.77-ﬁ—0.94 .i' 298
T T
0.60 N o 0.94
215 - "L ] 210
l J—100 —f
i B J- 0.88 -
— \\\\ j 17 :%L?: .I'—mo—. ,
—_ L ) ) Sk S S S Y. = LS LS. *.74
*— é‘ | —
| o .
i 205
3.00 . =
\ 1
l 0.60 0.87
: —_ 1
I
,!' 295 ,,l' 'Lus ,!' 1.00 ,,l' 1.50—1
a0
s
0
= J
- 3P
20
20
—l20
= Q8
o =]
. . 77
Circulaciones |/, — — L 5
fondo = alto Relacion con otros espacios
2.77 0.90
1.82 0.10 Vestibulo
0.95 o7s T
0.65 2.20
1.58 1.20 Terapia L _____. Salade | Fisioterapia
Personal Espera
0.95 1.30
0.70 1.85
SIMBOLOGIA
Espacio D Fisonémico D Complementario :_~: Distributivo
Relacion Directa  ------ Indirecta
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Actividades a realizar Superficie total en m? 26 m? Altura total en m: 2.70m Actividades a realizar Superficie total en m? 144 m? Altura total en m: 425 m
17.10
15.00
Rehablitacion fisi di
ena I(.tiCIOI’\ |$|co. |,oor meaio Rehabilitacién fisica por me-
de parafinas, fraccion y elec- . L a0
. dio de ejercicios. 1004
troterapia. ® ]‘ &
273
R i
1 8.10 6.00 LL}\’, . A
. L 171 ° . |
Habitantes B — Habitantes i I
Permanentes 0 Permanentes 0 L JERERERENNARRRRY
Temporales 4 Temporales 14 ‘ x
273 4
cvss} 4120 #F—180—f
Orientacién Deseable Orientacién Deseable
PLANTA
PLANTA az
. Z‘ZL 0
Instalaciones Instalaciones < <
210
Hidrdaulica \/ Hidraulica \/
090
> Sanitaria v Sanitaria v ?‘“’!&—
om0 _o =
(.:B Eléctrica v Eléctrica v M
>< 110
O VS§ Incendios ALZADO 1 P g VS Incendios ALZADO 1
wm
HVAC v HVAC v 2 .
200
Tipo de iluminacién Tipo de iluminacién < <
Leg |
360 Natural - Natural \/ | om0 361
ﬁ I
Artificial v — — Artificial v ] —— L/%P oy
— — T |
o = — I B e e |
z ALZADO 2 : 1l o
Ti ventilacion Ti ventilacion
po de ventilacio po de ventilacio AIADO 2
Natural | ‘ | Natural \/
Arfificial v Area de uso . Circulaciones @ 0 1 2 3 4 5 Arfificial Area de uso . Circulaciones @ e T2 53 & o
._._:
5
Mobiliario ancho | fondo = alto Relacién con otfros espacios Mobiliario ancho | fondo = adlto Relacién con otfros espacios =
Camilla para fisioterapia 0.60 1.90 0.80 Elevador Hidrdulico 2.50 1.00 1.68 E' . : Sala de O
PR | Sanitarios "Vestibulo: Espera O
Mueble para empoftrar tarja 2.70 0.60 0.90 Vestibulo [ I_____,: P g
__________________ . NO)
Separador 0.20 2.80 2.10 : 8
1
Carro de acero 0.67 = 055 | 090 ' CC)
Terapia | ______ Salade | _____| Fisioterapia {
Personal Espera _9
Hidroterapia O
&
O
T
O
SIMBOLOGIA SIMBOLOGIA O
R N O
Espacio DFisonémico D Complementario é EDisTribuTivo Espacio DFisonémico D Complementario é éDisfribuﬁvo E
T o )

Relacion Directa  ------ Indirecta Relacién Directa  ------ Indirecta
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Actividades a realizar

Deteccidon de tumores por
medio de imagenes de rayos
X.

Habitantes
Permanentes 0
Temporales 1

Orientacion Deseable

Instalaciones
Hidrdaulica
Sanitaria
Eléctrica

VS Incendios

ANEEANANAN

HVAC

Tipo de iluminacién
Natural

Artificial v

Tipo de ventilacion

Natural

Artificial v

Mobiliario
Tomodgrafo
Mesa con cajones

Carro de blancos

Superficie total en m? 46.20 m? Altura total en m: 3.00 m
8.40 g
L L
3.49 1 2.80 1 2.1/1/
] : )
1.58 7.23
]" 3.97 ®
— T
} ] 0.85
| —+
5.50 2.36 [ j I 0.66
= -
} Ji || 0.85
L -
o 3.64 +
0.50
1.58 ) NS
0 A
N/
)
300
20
20
o
200
220
pivi. 7
L — _0%0
o =
Area de uso Circulaciones 04,—\—,‘\—,—‘
1 2 3 4 5
ancho = fondo | alto Relacion con otros espacios
236 | 507 | 200
3.18 | 0.40 | 0.90 i Vestioulo
0.42 | 0.51 0.85

' )

i i

| Resonancia ’ | Cuarto de

! . Tomografia f==l======

1 (_Magnética R control

i 1

i i

. Rayos x Ultrasonido .

\ ! Interpretacién

N e e e e e e e e e e memcma. de

resultados

Espacio C] Fisonémico D Complementario é %Dismbuﬁvo
Relacion Directa  ------ Indirecta

Actividades a realizar Superficie total en m? 46 m? Altura total en m: 2.70m
7.30
- - 77 7 = =T
Realizar estudio por medio de | ‘ - ‘ %40
imanes y ondas de radio. - 1.92 ) \_\‘lr
: 0385
L
g k 2.70 + \\
‘ -y \\
\ \‘\ | 360 466
[ N A 111 e 1 |
Habitantes et 222 | L W — 1t
Permanentes 0 @ $ /"
1/
Temporales 1 | 7
i 6.45 A
N 1.96 ® p 7 \
. .7 h o p \
Orientacién Deseable 1 % gz @
A/ S S S /
5.86
Instalaciones 20 _ o
Hidrdulica 215 200
Sanitaria —
I Y
Eléctrica \/ i .
VS Incendios —a
o —14
HVAC v
270 210
Tipo de iluminacién
210 P _210
Natural Q
Artificial 20 I 120
\/ s i i i Tom
|:
, 015 _ol1s
Tipo de ventilacion — ‘ —
Natural
Artificial v Area de uso Circulaciones 041—\] 2\ L, l |
Mobiliario ancho | fondo = adlto Relacién con otfros espacios
Resonador Magnético 2.30 2.25 270 | memmmeees
1 Vestibulo
Anaquel 270 | 0.60 | 2.10 [ i Espera
Mdquina para anestesia 0.67 0.82 1.52 g0 T
i Rayos X i
| Resonancia . Cuarto de
: Magnética /7777777 -confrol
i Tomografia Ultrasonido i
:‘ i Interpretacion
N e e e e . de
resulfados
Espacio C] Fisonémico D Complementario é_-né Distributivo

Relaciéon

Directa  ------ Indirecta
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Actividades a realizar

Generacién de imagenes de

estudio por medio de ondas

mecdnicas.

Habitantes

Permanentes 0
Temporales 3

Orientacion Deseable

Instalaciones
Hidrdulica
Sanitaria

Eléctrica

ANANAN

VS Incendios

HVAC

Tipo de iluminacién
Natural

Artificial v

Tipo de ventilacion

Natural

Artificial v

Mobiliario

Equipo de ultrasonografia
Divan chaisse lounge

Banco giratorio con respaldo
Excusado con fluxémetro
Lavabo contra muro

Carro de acero

Superficie total en m?

Area de uso

16.20 m?

Altura total en m: 2.70m

5.15

3.49 ,Hf— 1.50 ——f

0.73

4

ancho
0.60
0.60
0.65
0.42
0.70
0.67

— i
0.38 ,Ir—.l- 0.70 -}

Ii

E U Ry Q

Circulaciones

fondo
0.90

1.74

0.60

0.77

0.48

0.55

alto
1.40
1.00
0.86
0.37
0.10
0.90

o

! Vestibulo | Sala de

. Espera

N P

I/ \\

0 )

i i

| Resonancia . | Cuarto de

! o Ultrasonido  |==l======

! Magnética H control

1 1

: - :

| Tomografia Rayos X .

L ! Interpretacion

N e e e e e e e o e e e de

resultados

Espacio D Fisonémico D Complementario é § Distributivo
Relacion Directa  ------ Indirecta

Actividades a realizar

Resguardo de caddveres.

Habitantes
Permanentes 0

Temporales 1

Orientacion Deseable

Instalaciones
Hidraulica
Sanitaria
Eléctrica

VS Incendios

ANEEANANAN

HVAC

Tipo de iluminacién
Natural

Artificial v

Tipo de ventilacion

Natural

Artificial v

Mobiliario

Superficie total en m?

21 m?

Altura total en m:

6.88

2.54

2.94

| —t

2.68

@1 J /\\// \

r
L

0.90 !

¥
J I

— |
-

Gl

Area de uso

ancho

Anaquel para resguardo de caddveres 2.57

Montacarga manual rodable de caddver 2.70

Lavabo confra muro

0.70

fondo
2.50
1.20
0.48

Circulaciones

alto
2.40
1.20
0.10

2.70m

Relacion con otros espacios

Morgue —i Pasillo

Recepcion

Circulacion

vertical

Espacio C]Fisonémico D Complementario é %Distribufivo

Relacion

Directa  ------ Indirecta
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Se incluyen las fichas técnicas de los acabados de muro, plo-
fon y piso que se proponen en acabados.

MURAL CALYPSO

DESCRIPCION
EN I1SO 24346
Espesor total (EN 428) mm 0.92
EN I1SO 24340
Espesor de la capa de desgaste (EN 429) mm 0.10
EN ISO 23997
Peso (EN 430) g/m? 1610
: EN ISO 24341
Anchura de la hoja (EN 426) cm 200
. . EN I1SO 24341
Longitud de la hoja (EN 426) Im 30
CLASIFICACION
Norma / Especificacion del producto - - EN 15102
Clasificacion al fuego EN 13 501-1 clase B-s2,d0
RENDIMIENTO
Solidez del color EN 20 105 -B02 | grado 26
. . - EN ISO 26987
Resistencia a los productos quimicos (EN 423) - OK
Actividad antibacteriana > 99,9% inhibe el
(E. coli - S. aureus - MRSA)* SO 22196 ) crecimiento
c € EN 15102 - OK

* La aplicacién de un método de limpieza eficaz es la mejor defensa contra las infecciones.
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COMEX 100 TOTAL

BRILLANTE

Esmalte Premium.

Comex’

CARTA TECNICA

1. DESCRIPCION DEL PRODUCTO

PRODUCTO

Comex 100® TOTAL es un esmalte alquidalico anticorrosivo,
libre de plomo*, que seca en solo 90 minutos en condiciones
normales de temperatura, ofreciendo la maxima proteccién y
durabilidad contra la corrosidon en superficies metalicas
ferrosas y una alta durabilidad a la intemperie aun en climas
con humedad. Cuenta con una extraordinaria adherencia por
lo que no requiere la aplicacién de un primario previo en
superficies ferrosas.

Esmalte Comex 100® TOTAL ofrece una excelente nivelacion
y la mas amplia oferta de color que perdura por mas tiempo
en perfectas condiciones por lo que protege y embellece al
mismo tiempo todas las piezas de herreria.

TIPO
Alquidalico.

USOS RECOMENDADOS

Interiores y exteriores, sobre superficies metalicas ferrosas,
muros y plafones de concreto, yeso, ladrillo, materiales
compuestos con cemento y placa de yeso, ya sean nuevas o
por repintar.

COLORES

17 Colores Brillantes

Blanco, Negro, Amarillo Cromo, Amarillo Limén, Azul
Holandés, Azul Intenso, Azul Ultramar, Bermellédn Inglés,
Castafio Oscuro, Gris Perla, Marron, Naranja, Roble, Rojo
Ladrillo, Verde Esmeralda, Verde Intenso, Verde Yerbabuena

1 Color con efecto Metalico
Café Anodizado

COLORACION

Bajo el sistema Color Center® de Comex®, es posible
obtener 3546 colores del muestrario ColorLife®. EI maximo
de colorante que se puede agregar por cada litro es:

COMEX 100 TOTAL VIVID B1 10 mL
COMEX 100 TOTAL VIVID B2 20 mL
COMEX 100 TOTAL VIVID B3 40 mL
COMEX 100 TOTAL VIVID B4 80 mL

ACABADO
Brillante.

2. PARAMETROS DE MEDICION

SOLIDOS POR PESO (%)
50.0 - 65.0

SOLIDOS POR VOLUMEN (%)
40.0 -53.0

VISCOSIDAD
75.0 - 95.0 KU a 25°C.

DENSIDAD (g/mL
0.900 - 1.150 a 25°C.

BRILLO
85 unidades minimo, evaluado a 60° después de 24 horas de
aplicado.

V.0.C.
Menor a 450 g/L de acuerdo a la NOM 123 SEMARNAT 1998.

3. CARACTERISTICAS ESPECIALES

GENERAL

Comex 100® TOTAL proporciona un alto rendimiento, poder
cubriente y proteccion contra la corrosion, excelente nivelacién y
brochabilidad, dejando un acabado de alta durabilidad, brillante,
terso y con excelente adherencia.

EN RELACION AL MEDIO AMBIENTE

Producto fabricado con materias primas libres de plomo de
acuerdo con la Norma Oficial Mexicana NOM-003-SSA1-2006 y
16CFR-1303 de Estados Unidos de Norte América.

4. DATOS DE APLICACION

PREPARACION DE LA SUPERFICIE

La superficie a pintar debera estar limpia, seca, libre de polvo,
oxido, grasa, ceras, pintura mal adherida y cualquier otro
contaminante que evite la adherencia del producto. Con el fin
de preparar adecuadamente las superficies, siga los pasos de
preparacion, como se describe a continuacion:

Substratos nuevos, de cemento y yeso:
1.- Dejar curar la superficie un minimo de 28 dias antes de
aplicar cualquier recubrimiento.

2.- Lijar la superficie con lija grado 180-240 en caso de presentar
bordes, retirar todo el material que se haya desprendido.

Para metales ferrosos nuevos.
1-. Lijar la superficie con lija de grado 180-240 para crear una
superficie de anclaje y eliminar residuos de soldadura.

Para madera nueva.
1.-Si la madera exuda resina, raspar la superficie y limpiar con
alcohol o solvente.

Substratos previamente pintados:
1.- Las pinturas viejas o en mal estado deberan retirarse
completamente utilizando un cepillo de alambre, espétula, pafo
abrasivo u otro medio adecuado.

WWW.COmeX.com.mx Revisiéon No.: 2
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VINIMEX TOTAL ANTIVIRALY

ANTIBACTERIALMATE

Pintura Acrilica para Interiores y Exteriores

Comex

CARTA TECNICA

1. DESCRIPCION DEL PRODUCTO

PRODUCTO
Pintura antiviral y antibacterialmate base agua para interiores
y exteriores.

TIPO
100% Acrilica.

USOS RECOMENDADOS

Pintado y mantenimiento de muros interiores y exteriores,
plafones de concreto, aplanados de yeso, materiales
compuestos con cemento, panel de yeso, madera, etc.

Para muros interiores y exteriores brindando beneficios
TOTALES tanto al momento de aplicar como a largo plazo,
dejando acabados Unicos protegiendo las superficies de
problemas ligeros de alcalinidad.

COLORACION

MUESTRARIO COLOR LIFE con 1400 colores y COLOR
LIFE 2 con 2146 colores.

Con los colorantes de “Color Center”, se preparan las
férmulas para cientos de tonos. EI maximo de colorante que
se puede agregar por cada litro es:

Vivid B1 5mL
Vivid B2 15 mL
Vivid B3 30 mL
Vivid B4 50 mL
Vivid B5 90 mL

Para el muestrario “COLOR LIFE” cadabase se utiliza en los
siguientes colores:

Vivid B1 en la mayoria de regulares y grises con terminaciéon
01yo02.

Vivid B2 algunos de regulares y grises con terminacién 03,
04y 05.

Vivid B3 en la mayoria de regulares y grises con terminaciéon
06, 07 y 08.

Vivid B4 algunos de regulares y grises con terminacién 09,10
y 11.

Vivid B5 en la mayoria de intensos terminacién 12,13 y 14.

Para el muestrario “COLOR LIFE 2” cadabase se utiliza en
los siguientes colores:

Vivid B1 Colores con terminacion 01 y 02. Y todos los
“offwhite”

Vivid B2 colores con terminacion 03 exceptuando los
offwhite.

Vivid B3 Mayoria de colores con terminacién 04.

Vivid B4 Mayoria de colores con terminacién 05.

Vivid B5 Colores con terminacion 06 y 07.

ACABADO
Blanco y colores 0-4.0 U.B. @ 85°

2. PARAMETROS DE MEDICION

SOLIDOS POR PESO (%)
Blanco y pasteles 52.0 - 56.0
Tonos medios 40.0 - 48.0
Tonos intensos  28.0 - 32.0

SOLIDOS POR VOLUMEN (%)
Blanco y pasteles 34.0 - 38.0
Tonos medios 32.0- 36.0
Tonos intensos  28.0 - 32.0

VISCOSIDAD
100 - 125Unidades Krebs al momento de envasado

DENSIDAD (g/ml)
0.980 - 1.350

LAVABILIDAD
Mayor de 10000 ciclos.

3. CARACTERISTICAS ESPECIALES

GENERAL

Pintura 100% acrilica con un espectro de proteccién Antiviral y
Antibacterial. Este recubrimiento es base agua y libre de plomo
de acuerdo con la NOM-003-SSA1-2006, con acabado mate,
evita la formacion de algas y hongos, prolonga la duracién de los
colores, deja acabados Unicos y protege las superficies de
problemas ligeros de alcalinidad. Por su alta tecnologia es ideal
para interiores y exteriores, brindando beneficios TOTALES
tanto al momento de aplicar y a largo plazo. Sus componentes
de Ultima generacién reducen la formacién de las cuatro
principales bacterias'"’ que provocan enfermedades respiratorias
y gastrointestinales, asi como el virus® causante de la COVID
19. La efectividad de este recubrimiento estd respaldada por
estudios realizados bajo los métodos JIS Z 2801:2010 e ISO
21702, los cuales han demostrado una efectividad de hasta dos
afnos en interiores, siempre y cuando la integridad y la limpieza
de la superficie se mantengan. Vinimex Total es la mejor opcion
en pinturas para embellecer y proteger tu hogar.

(1) Escherichiacoli ATCC 8739, Salmonella typhimurium ATCC
14028, Pseudomonasauruginosa ATCC 9027,
Staphylococcusaureus ATCC 6538P.

(2) Coronavirus SARS-CoV-2 - MX-BC2-2020-p1VE6

EN RELACION AL MEDIO AMBIENTE
Este producto esta fabricado con materias primas que no estan
elaboradas a base de plomo ni de mercurio.

WWW.COMEX.Com.mx Revision No.: 2
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fAaRiace

Fecha de Impresion: 2&-APR-2024

ETT 2

PRUEBAS RESULTADO ESTANDAR METODOS
Resistencia al Rayado (Mohs) 7.0 >=5.0 ASTM C1895
Absorcién de Agua (%) <3% <3% ASTM C373
Resistencia a la Flexion (Kg/cm?) >300 >300 E.N. ISO 13006
Resistencia a Sustancias Quimicas Resiste Resiste ASTM C650
Fuerza de Adhesion (psi) >50 >=50 ASTM C482
Resistencia a la Helada Resiste Resiste ASTM C1026
Resistencia al Craquelado Resiste Resiste ASTM C424
Resistencia al Shock Térmico Resiste Resiste ASTM C484
Resistencia al Manchado Resiste De acuerdo a Resultados ASTM C1378
Coeficiente Dindamico de Fricciéon* >0.42 De acuerdo a Resultados ANSI A326.3

* Es importante comentar que el resultado del coeficiente dinamico de friccion pueden variar dentro de la misma corrida o entre diferentes corridas. También puede
variar después de la instalacion debido a la presencia de materiales liquidos sobre el piso, tales como agua, aceite y materiales extrafios; la longitud de la
zancada en el momento de resbalarse, tipo de acabado del piso, suela del zapato, y las condiciones fisicas y mentales del ser humano.

VARIACIONES EN TONO O COLOR

Variaciones en tono o color son inherentes en todos los productos de arcilla
cocidos, que ayuda a crear la belleza del producto, siendo ésta una caracteristica
de la loseta.

Mezclar al menos 6 cajas durante la instalacion es recomendado para obtener
mejores resultados. Esto es especialmente importante cuando se instalan productos
con textura "seca", también el brillo puede cambiar bajo ciertas condiciones de
iluminacion.

TIPO DE TRAFICO PARA CERAMICA ESMALTADA PISO:
PEI I - Uso residencial trafico ligero

PEI lI- Uso residencial trafico moderado

PEI 1l Uso comercial trafico ligero

PEI IV Uso comercial trafico moderado

PEI V- Uso comercial trafico intenso

FORMATOS

Todos los formatos son vendidos en tamario nominal (aproximado).

PRUEBAS DE PRODUCTO

Las pruebas son desarrolladas seleccionando muestras aleatorias, éstas son
hechas por el laboratorio de Interceramic; los resultados son representativos de la
calidad de la

loseta del lote muestreado. Esto no garantiza que los resultados sean exactamente
iguales en cada loseta. Procedimientos y resultados individuales estan disponibles
por Interceramic.

NOTAS:

*Los pisos y recubrimientos Interceramic no requieren de abrillantadores, ni pulidoras.

Para la limpieza de pisos de textura mas seca, utilizar un cepillo duro, jabén y agua
caliente (para eliminar grasas y remocién de suciedad). NO USAR ACIDO
MURIATICO ya que dafia el esmalte.

*El producto recibido por el cliente puede variar en tono y textura de la muestra
exhibida en la tienda.

Nuestra compafiia estda comprometida y se preocupa por mantener una armonia
con el medio ambiente a través de la innovacion de nuestros productos y procesos
de manufactura, reduciendo asi el dafio al ecosistema.

*No son dafiinos para la salud (Libre de componentes toxicos)

* Larga duracion

* Optimizacién de materiales reciclados sin dafar el medio ambiente
* No requiere mantenimiento para conservar su originalidad

* Facil limpieza

* Industria limpia (Los procesos de fabricacién no contaminan)

ESTANDARES ANSI A137.1-2019; ISO 13006.

Nuestros productos cumplen con los Estandares A.N.S.I. (American National Standards
Institute) para Piso y Recubrimiento, los métodos de prueba usados corresponden a

las Normas A.S.T.M. (American Society for Testing and Materials) y la Norma Europea
(E.N./ISO)

*Cualquier duda o pregunta respecto a la calidad del producto debe ser resuelta antes
de la instalacion, posterior a ésta no se aceptan reclamaciones, por favor contacte a un
representante de Interceramic en la tienda donde compré el producto o en la pagina
web: www.interceramic.com

*La variacion de tono es inherente en todos los productos cocidos de arcilla y en las
piedras naturales.

Los puntos se generan de acuerdo a producto, color y ubicacion de la obra. La tabla anexa

solo muestra los maximos posibles.

MR Crédito 4 Contenido de Reciclado 10% 1 punto Contenido de Reciclado 20% 2 puntos

IEQ Crédito 4.3 Baja Emisién de Material - Contenido de Compuestos Organicos Volatiles
(VOCs) 1 punto

MR Crédito 5 Materiales Regionales; 1-2 puntos, productos que se extraigan en un radio de
100 millas (160 km) del proyecto, se valoran a un 20% de su costo-factor de
valoracion 2-(100 millas)

SS Crédito 7.1 Efecto Isla de Calor SRI>29; color de la ceramica 1 punto

MR Enviroment MR Environmental Product Declaration (EPD) 1 punto

Life Cicle Asse Life Cycle Assessment (LCA) Indicadores mejor que el promedio de la industria 1
punto

Crédito Piloto  LEED Crédito Piloto: Certificacion Green Squared, 1 punto

Fecha de Impresion: 0£-Ci0T-2028

PRUEBAS RESULTADO ESTANDAR METODOS
Resistencia al Rayado (Mohs) 9.0 >=5.0 ASTM C1895
Absorcion de Agua (%) <0.5% <0.5 ASTM C373
Resistencia a la Flexion (Kg/cm?) >450 >350 E.N. ISO 13006
Resistencia a Sustancias Quimicas Resiste Resiste ASTM C650
Fuerza de Adhesion (psi) >50 >=50 ASTM C482
Resistencia a la Helada Resiste Resiste ASTM C1026
Resistencia al Craquelado Resiste Resiste ASTM C424
Resistencia al Shock Térmico Resiste Resiste ASTM C484
Resistencia al Manchado Resiste De acuerdo a Resultados ASTM C1378
Coeficiente Dinamico de Friccion* >0.42 De acuerdo a Resultados ANSI A326.3

* Es importante comentar que el resultado del coeficiente dinamico de friccion pueden variar dentro de la misma corrida o entre diferentes corridas. También puede
variar después de la instalacion debido a la presencia de materiales liquidos sobre el piso, tales como agua, aceite y materiales extrarios; la longitud de la
zancada en el momento de resbalarse, tipo de acabado del piso, suela del zapato, y las condiciones fisicas y mentales del ser humano.

VARIACIONES EN TONO O COLOR

Variaciones en tono o color son inherentes en todos los productos de arcilla
cocidos, que ayuda a crear la belleza del producto, siendo ésta una caracteristica
de la loseta.

Mezclar al menos 6 cajas durante la instalacion es recomendado para obtener
mejores resultados. Esto es especialmente importante cuando se instalan productos
con textura "seca", también el brillo puede cambiar bajo ciertas condiciones de
iluminacion.

TIPO DE TRAFICO PARA CERAMICA ESMALTADA PISO:

PEI I - Uso residencial trafico ligero

PEI ll- Uso residencial trafico moderado

PEI Il Uso comercial trafico ligero

PEI IV Uso comercial trafico moderado
PEI V- Uso comercial tréafico intenso

FORMATOS

Todos los formatos son vendidos en tamafio nominal (aproximado).

PRUEBAS DE PRODUCTO

Las pruebas son desarrolladas seleccionando muestras aleatorias, éstas son
hechas por el laboratorio de Interceramic; los resultados son representativos de la
calidad de la

loseta del lote muestreado. Esto no garantiza que los resultados sean exactamente
iguales en cada loseta. Procedimientos y resultados individuales estan disponibles
por Interceramic.

NOTAS:

*Los pisos y recubrimientos Interceramic no requieren de abrillantadores, ni pulidoras.

Para la limpieza de pisos de textura mas seca, utilizar un cepillo duro, jabén y agua
caliente (para eliminar grasas y remocién de suciedad). NO USAR ACIDO
MURIATICO ya que dafia el esmalte.

*El producto recibido por el cliente puede variar en tono y textura de la muestra
exhibida en la tienda.

Nuestra compaiiia estd comprometida y se preocupa por mantener una armonia
con el medio ambiente a través de la innovacion de nuestros productos y procesos
de manufactura, reduciendo asi el dafo al ecosistema.

*No son dafiinos para la salud (Libre de componentes tdxicos)

* Larga duracion

* Optimizacion de materiales reciclados sin dafar el medio ambiente
* No requiere mantenimiento para conservar su originalidad

* Fécil limpieza

* Industria limpia (Los procesos de fabricacién no contaminan)

ESTANDARES ANSI A137.1-2019; ISO 13006.

Nuestros productos cumplen con los Estandares A.N.S.I. (American National Standards
Institute) para Piso y Recubrimiento, los métodos de prueba usados corresponden a

las Normas A.S.T.M. (American Society for Testing and Materials) y la Norma Europea
(E.N./ISO)

*Cualquier duda o pregunta respecto a la calidad del producto debe ser resuelta antes
de la instalacion, posterior a ésta no se aceptan reclamaciones, por favor contacte a un
representante de Interceramic en la tienda donde compré el producto o en la pagina
web: www.interceramic.com

*La variacion de tono es inherente en todos los productos cocidos de arcilla y en las
piedras naturales.

Los puntos se generan de acuerdo a producto, color y ubicacién de la obra. La tabla anexa

solo muestra los maximos posibles.

MR Crédito 4  Contenido de Reciclado 10% 1 punto Contenido de Reciclado 20% 2 puntos

IEQ Crédito 4.3 Baja Emision de Material - Contenido de Compuestos Organicos Volatiles
(VOCs) 1 punto

MR Crédito 5 Materiales Regionales; 1-2 puntos, productos que se extraigan en un radio de
100 millas (160 km) del proyecto, se valoran a un 20% de su costo-factor de
valoracion 2-(100 millas)

SS Crédito 7.1 Efecto Isla de Calor SRI>29; color de la ceramica 1 punto

MR Enviroment MR Environmental Product Declaration (EPD) 1 punto

Life Cicle Asse Life Cycle Assessment (LCA) Indicadores mejor que el promedio de la industria 1
punto

Crédito Piloto LEED Crédito Piloto: Certificacion Green Squared, 1 punto
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PREMIUM COMPACT

DESCRIPCION Brazilia - Indiana - Metallica - Osmoz - Poesia - Nedpolis
E ofal EN ISO 24346 mm 2.00
Spesoriota ASTM F386-02 | pulgada 0.08
G del de d ‘ EN I1SO 24340 mm >1.02
rosor de fa capa de desgaste ASTM F410-02 | pulgada >0.039
EN I1SO 23997 g/m2 = 2580
Peso - libras/pie| >0.53
cuadradog
EN ISO 24341 cm 200
Anchura de la hoja i pies 66"
pulgadas
EN I1SO 24341 Im 20
Longitud de la hoja i pies 66'
pulgadﬁs
CLASIFICACION
Norma / Especificacion del producto - - EN ISO 10582
Clasificacion europea EN ISO 10874 clase 34 -43
Clasificacion al fuego EN 13 501-1 clase Bfl-s1
Propension eléctrica estatica EN 1815 kV <2
Resistencia al deslizamiento (1) DIN 51 130 clase R10
PRESTACIONES
Resistencia al desgaste EN 660.2 mm3 <20
Grupo de desgaste - grupo T
Tipo contenido aglutinante EN ISO 10582 tipo |
Estabilidad dimensional EN ISO 23999 % <040
Indentacion residual (requisito) EN ISO 243431 mm <0.10
Indentacion residual (medida) B mm =~ 0.02
Aislamiento acustico de impacto EN ISO 7172 dB 8
Prueba de la silla de ruedas (tipo W) ISO 4918 - OK
Conductividad térmica EN ISO 10456 W/(m.K 0.25
Solidez del color ES 20 105 - B02 grado 26
Tratamiento de superficies - - Evercare
Resistencia a los productos quimicos (2) EN ISO 26987 - OK
Actividad antibacteriana (E. coli - S. aureus - MRSA) 1ISO 22196 - > 99 % inhibe el crecimiento
®)
Actividad antivirica (coronavirus humano 229E) (3) 1ISO 21702 - > 99,7% después de 2 horas
MEDIO AMBIENTE / CALIDAD DEL AIRE
INTERIOR
TVOC después de 28 dias I1SO 16000-6 Hg/m3 <10
Certificacion - - Floorscore
MARCADO CE
EN 14041

(1) Para una resistencia sostenible a la humedad durante toda su vida util, consulte las gamas Tarasafe.
(2) En cuanto a la resistencia a los productos quimicos, descargue el folleto correspondiente de nuestro sitio web.
(3) La aplicacion de un régimen de limpieza eficaz es la defensa mas importante contra las infecciones.

FICHA TECNICA DE PRODUCTO

RECUBRIMIENTOS ESPECIALES EXTERIORES / DECORATIVOS

COREVER

INFORMACION COMERCIAL
Emision: Abril 5, 2016
Revision: Abril 30, 2021

Descripcion: Recubrimiento Pétreo 100% Acrilico compuesto de
finos granos ceramizados y pétreos de color de granulometria
controlada, aditivos quimicos diversos y conservadores.

Usos: Aplicable en exteriores e interiores sobre cualquier superficie
lisa y nivelada, como concreto, paneles pre fabricados, madera y
aplanados. No se recomienda en plafones. Para otros sustratos
consultar con el Departamento Técnico de COREV. Gran variedad de
posibilidades de uso, en corporativos, hospitales, clubes, edificios
departamentales, etc.

Producto aprobado para PRECOR y D-WALL.

Beneficios: Resistente al desgaste y al lavado, contiene resinas
acrilicas que le dan movimiento adaptable a la edificacion; absorbe
pequefias fisuras; de gran belleza por sus miltiples tonalidades.
Inagotables combinaciones de colores, numerosas posibilidades
decorativas.

Limitaciones:

No recomendamos este producto cuando se tienen lienzos o tramos
muy largos a lo ancho y a lo alto, que excedan las dimensiones del
andamiaje o hamaca y el alcance del aplicador en cada nivel de piso
donde esta instalando, debido a que se generan empalmes y
efectos de cambio de tono, por lo que se debe modular o dilatar la
superficie para obtener éptimos resultados.

No recomendamos aplicar sobre sustratos desnivelados y/o rugosos,
ya que este producto no oculta imperfecciones de las paredes.

No recomendamos aplicar cuando esta lloviendo o hay amenaza de
lluvia. Cuando el sustrato estd mojado y/o la humedad relativa es
mayor a 80%.

No recomendamos aplicar cuando las temperaturas del ambiente,
del material liquido y/o la superficie sean menores de 10°C o
superiores a 40°C.

Este producto no es ANTI HONGO, si requiere de esta propiedad,
comuniquese con el médulo de servicio o con su Ejecutivo de
Ventas.

No recomendamos tonos intensos o negros en este tipo de
texturas, debido al incremento de temperatura del sustrato
durante su aplicacion en climas calidos, lo cual dificulta su
instalacién y obtencién de su textura.

La aplicacion de este producto requiere de equipo, herramienta y
mano de obra especializada y certificada por COREV.

Este producto es base agua, por lo que se debe evitar el
congelamiento.

No aplicar en plafones, superficies inclinadas, superficies
horizontales o elementos que funjan como techumbre.

Este producto no soporta el contacto prolongado o inmersién en
agua.

Para prevenir marcas de suciedad por escurrimientos, se debe
colocar botaguas o algun tipo de proteccién a todos los elementos
horizontales como pretiles, vanos de ventanas y balcones con el fin

de evitar que el agua sucia escurra hacia los muros y se impregne
en la textura del producto.

Para Reforzar la resistencia a la suciedad y facilitar el lavado de este
producto se debe aplicar como protector el SANISEAL MATE o
BRILLANTE de acuerdo a su ficha técnica.

Evite hacer retogques o parches, ya estos seran visibles aun
utilizando el mismo tono y lote de producto.

Por ser producto policromatico, los colores son aproximados, No
hay continuaciones de obra.

Los tonos pueden variar entre lote y lote, por lo que recomendamos
planear la obra 'y estimar las cantidades completas de producto.
Recomendamos aplicar lotes completos y no combinarlos en un
mismo tramo.

Procurar que la mano de obra siempre sea la misma en tramos
completos.

Guardar material del mismo lote para reparaciones, las reparaciones
solo deben realizarse por médulos o pafios completos.

No dejar muros incompletos durante la aplicacién.

Los retoques o parches no se pueden perder u ocultar
completamente

No se recomienda el uso de llana para aplicacién del producto, la
aplicacion recomendada por COREV producto es por aspersion.

No emplear equipos de agitacién mecénica (taladros) para mezclar
el producto.

Acabado: Semi - satinado

Colores: Segun Carta de Color. Posibles combinaciones especiales
para proyectos.

Texturas: Semi-rugosa.

Presentacion:
Galén 5.40 kg
Cubeta 27.00 kg

FICHA TECNICA

Propiedades y/o Caracteristicas: Gran dureza, adherencia,
flexibilidad, lavable y fécil de aplicar. Rendimiento teérico de 10 a
12 m? por cubeta. Este producto puede ser repintado con pinturas
base agua y composicion a base de polimeros acrilicos. Si repinta
con pinturas vinilicas o alquidales esta sujeto a posibles deterioros
acelerados del producto y por supuesto a la pérdida de cualquier
garantia. Los Rendimientos publicados son aproximados. Estos
rendimientos varian de acuerdo a las condiciones de instalacion, la
condicion del sustrato, la técnica de instalacion y la experiencia del
instalador. Corev no asume responsabilidad por rendimientos
estimados, es responsabilidad del instalador  determinar
rendimientos especificos a cada proyecto.

Almacenamiento: 1 afo en espacio cubierto con temperatura
no menor de 5° C, ni mayor de 40° C.

COREV DE MEXICO S.A DE C.V.
Planta 20 de Noviembre No. 396. Col. Sta. Ma. Aztahuacan Ampliacién, México, CDMX 09500 Tel. (55) 1546-6200
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s CALLA® Health Zone™

DI

TOTAL

De orilla cuadrada y tegular ACOUSTICS® SUSTAIN® 24/7
. Absorcion de Sonido (NRC) Sistemas de Plafones DEFEND™
textura lisa + Blogueo de Sonido  (CAC) Sustentables de Soluciones para espacios
Alto Desempefio més saludables y seguros

T’R
armstrongceilings.com

Plafones tegulares cuadrados Calla® Health Zone™ con sistema de suspensioén Suprafine® de 9/16"

Plafones lisos de acabado similar a los paneles de yeso que son repelentes al agua. Cumple con los lineamientos USDA/FSIS, FGI e HIPAA mas ensambles Clean Room.
Ofrece el desempefio de plafon Sustain® y Total Acoustics® para espacios flexibles.

ATRIBUTOS CLAVE DE SELECCION APLICACIONES TiPICAS

- Obtenga un control total del ruido y versatilidad . Durabilidad y limpieza excepcionales con . Rendimiento de la sala limpia hasta ISO - Educacion
en la planta con plafones Total Acoustics®: un acabado suave y duradero (resistente Clase 5 (Clase 100) utilizando sistemas de . Oficinas
NRC + CAC = Desempefio Total Acoustics a Io§ impactos, las raspaduras, y la suspension Clean Room™ con juntas . Cocina/éreas de preparacion
. Cumple o excede las pautas USDA/FSIS, FGI, suciedad . Energy-saving, high light-reflective finis de alimentos
HIPAA y ANSI §12.60 - CleanAssure™ — seguro para su Uso con , Garantia limitada de 30 afios para el . Atencién médica
. Antibacteriano/Moho: el rendimiento de un limpiador desinfectante sistema contra el pandeo y el crecimiento - Salas de pacientes
BioBlock® Plus resiste el crecimiento de Limpio + Simple: Plafones Calla® forman visible de moho y hongo  Salas de tratamiento

bacterias productoras de olores y manchas, asi parte de la cartera Sustain® y estan libres )
como moho en la superficie de los plafones de productos quimicos de la Lista Roja - Centrales de enfermeria
para una mejor calidad del aire interior - Salas de emergencia
- Lavatorios y sanitarios
COLORES - Salas Limpias
* Los colores estandar estan precalificados
. para cumplir con los requisitos de
White Black Stone Colores Ia cartera Sustain®. Los colores
(WH) (BK) (SB) personalizados personalizados se deberan evaluar si se
disponibles* requieren criterios de sustentabilidad.

DETALLES

1. Calla® Health Zone™ de orilla cuadrada
2. Calla® Health Zone™ tegular cuadrado
3. Calla Health Zone tegular cuadrado con sistema de suspension Suprafine® de 9/16"

®

@Armstrong

TechLine 877 276-7876 CEILING & WALL SOLUTIONS

0

D

«_
Rt D

Q-

CONTENIDO

0 RECICLADO

BIOBASED . (VIR VIIVIEVEIVIVIVIE VvV VIV
NO ® PRODUCT SUSTAIN G s
45 CALLA® Health Zone™ L S ) 5, o2 o
De orilla cuadrada y tegular GREENGUARD =8 Zoss 52 sg BE o5E |2 (5E
i old Certifie el §5%8 BB I =t ofn | 2E st 3
textura lisa Declare. {etalis abeio) gs 82 gg¥s| =2 | 58 (52| g28 =5 |56 8
SELECCION VISUAL SELECCION DE DESEMPERNO Los puntos representan el mayor nivel de desempefio. $5$$
Bio- Humi- CleanAssure™ DURABILIDAD
Block+ Guard+ @ | plafones desinfectables —
Sz s 5 B E
® g 822 & E . 5 g
. £8 So = _ 8% ccE g 5 K] S
Acistica & 8% S 58 22 258 82 88% g % = 5 g % g 23
certificadla 2 33 232 SE %8 E2 ~ - 3§ 8§ § g § & £°%
Nimero por UL 28 B£ 8285 21 &535J 8 &£ 5 82 E E & 33
e Dimensiones A _— —=
articulo  (Pulgadas) @ @ @ g@ Q « @9‘@@%@@
CALLA® 2230 24x24x1" [] 080 OPTIMO 170 Clase 0.85  + o e R e e e e
Health Zone™ . ( A e
15/16" 2233 24x48x1" [ ] 080 38 OPTIMO 170 Clase 0.85 + . . e e e s e s e e e
de orilla cuadrada . . @)) o A .
2236 30x30x1" [ ] 080 38  OPTIMO 170 Clase 0.85  + . e e e+ e e e e o o e
. . @)) o A e
Tegular cuadrado 2231 24x24x1" [ 080 38  OPTIMO 170 Clase 0.85  + .« e e e+ e e e e o o e
y de 15/16" . . () I
E 2234  24x48x1" [ ] 080 38 OPTIMO 170 Clase 0.85  + o e o e e e e e e s e e
. . @) o A
2237 30x30x1" [ ] 080 38  OPTIMO 170 Clase 0.85  + o e e e e e e e e o e
. . (@)) e A e
Tegular cuadrado 2232 24x24x1" [] 080 38  OPTIMO 170 Clase 0.85  + . e e e e s e e e e e
y de 916" )
E £ 2032BK 24x24x1" ] 080 38  OPTIMO 170 Clase NA  + . . e e e s e s e e e
. . <@)) o A
£52232SE 24x24x1" [] 080 38  OPTIMO 170 Clase NA  + . e e e+ e e e e o o o
. . <@)) « A
2235  24x48x1" [ ] 080 38  OPTIMO 170 Clase 085  + . e e e+ e e e e o o e
. . @)) o A e
2238 30x30x1" ] 080 38  OPTIMO 170 Clase 0.85  + . . e e+ e e e e o o e
. . @)) o A e
. 1" de espesor: De orilla cuadrada y 15/16", y tegular cuadrado de 15/16" y de 9/16"
Tamafios 4 SEMANAS Ancho Largo - - - — Clase 085  + o e o e e o o o o o e o
fabricados i —_— A

a pedido enviar 4" —1-1/2" 1?” -

" 30

700

Visite la pagina del producto en linea %0_1/2' — 48" 4" : 24"

y consulte "Configurar un articulo" para
verificar las capacidades. ;Preguntas?
Envie un correo electronico a Techline@
armstrongceilings.com

1 Los plafones Total Acoustics® presentan una combinacion ideal de absorcion y blo ueo de sonido en un solo producto.
BUENO (NRC 0.60-0.65; CAC 35+) SUPERIOR (NRC 0.70-0.75; CAC 35+) OPTIMO (NRC 0.80+; CAC 35+)
* Los valores anunciados para la reflectancia luminica y la resistencia al Iavado al restregado ya las raspaduras aplican Unicamente a los plafones de color White.

SISTEMA DE SUSPENS|0N * CAC 29 logrado con el sistema de suspension Clean Room™; sin certificacion UL para acstica.

15/16" J?{? (ie 1-1/2" QEJ 9/16" | |

| I 1 | I | | | | |

Prelude® Clean Room™ Clean Room Silhouette® Silhouette Suprafine® Interlude® XL® HRC
(acero o aluminio) (acero o aluminio) con ranura de 1/4" con ranura de 1/8"
NOTA: Clean Room Clase 5 (Clase 100) (articulo 2231) certificada por UL para acstica solo en el sistema de suspension de 15/16".
PROPIEDADES FiSICAS Certificacion Gold de "““““”“ng“;“jj“g,'lﬁgjgﬁ'ﬁ'; Consideraciones de disefio
. emisiones de COV SUSTANCIAS QUIMICAS Se dispone de muestras fisicas de producto para los colores
Material i L Certificado por terceros, cumple UL.CON/GE estandar y personalizados a pedido. Consulte la muestra fisica del
Fibra mineral moldeada en himedo con membrana actsticamente  con CDPH/EHLB/Mtodo estandar, . producto antes de hacer una eleccion final. Aunque nos esforzamos
transparente. version 1.2, 2017 del Departamento de

Acabado de la superficie
Membrana actsticamente transparente con pintura de latex
aplicada en fabrica.

Resistencia al fuego

Clase A: Caracteristicas de combustion superficial ASTM E84 y
FAN/ULC $102. Indice de propagacion de llama de 25 o menos.
Indice de generacion de humo de 50 o menos (etiquetado por UL).
Clasificacion segun la norma ASTM E1264

Tipo IV, Forma 2, Patron E, Resistencia al fuego Clase A.
Resistencia a humedad/gandeo

Los plafones HumiGuard® Plus se recomiendan para dreas
expuestas a altos indices de humedad, sin incluir agua estancada
y aplicaciones en exteriores.

Protege contra la proliferacion de bacterias/moho/hongos

Los plafones con desemperio BioBlock® Plus resisten el
crecimiento en su superficie de bacterias que producen olores y
manchas, asf como el moho y los hongos.

TechLine / 1 877 276-7876
armstrongceilings.com/healthzone
(seleccione: Espafiol)
BPCS-6028M-522

GREENGUARD

GOLD

Salud Publica de California. Este estndar es la pauta
para bajas emisiones en LEED®, WELL Buildin:
Standardw Living Buildin Challenge® LBC a\Green
Titulo 24, Estandar ANS/ASHRAE/USGRC

Protocolo de Evaluacion de Green Buwldmg de ANSVGBI
Alto contenido reciclado

Clasificacion que indica que contiene més de un 50% de contenido reciclado
total. El contenido reciclado total se basa en la composicion del producto de
contenido reciclado Posconsumo y preconsumo (posindustrial) de acuerdo con
los lineamientos de la Comision Federal de Comercio de los EE. UU. (FTC).
Valor de aislamiento

Factor R: 2.9 (unidades BTU);

Factor R: 0.445 (unidades de watts)

Limpieza y desinfeccién

Las opciones de limpieza y desinfeccion recomendadas por los Centros

de Control y Prevencion de Enfermedades (CDC) estan disponibles en
armstrongceilings.com/cleaning

Solo los plafones blancos son lavables y restregables.

LEED® es una marca comercial del Green Building Council de los Estados Unidos; Declare® y Living Building Challenge® (LBC)
son marcas comerciales del International Living Future Institute®; WELL™ y WELL Building Standard son marcas comerciales del
International WELL Building Institute. UL y UL Certified son marcas comerciales de UL LLC. Todas las demas marcas comerciales

%)or garantizar la coincidencia exacta de los colores, diversos

ctores, como las diferencias en los materiales, la textura, la
porosndad del sustrato, los procesos de pintura, 'la iluminacion yla
subﬂetlwdad del observador, pueden afectar al aspecto de los colores
de la pintura en los plafones y paneles, los sistemas de suspension
y los productos de molduras. Debido a estas y otras diferencias, los
plafones y paneles, los productos de molduras y los sistemas de
suspension con el mismo nombre de color combinaran, pero puede
que no coincidan exactamente. El producto esté tefiido en diversos
lotes de colores. Pida suficientes cantidades iniciales y guérdelas de
reserva para minimizar las posibles variaciones de color.

Garantia de desempefio de 30 afios

Si la instalacion se realiza con el sistema de suspension
Armstrong®,

Para consultar los detalles, visite armstrongceilings.com/warranty

Peso; pies cuadrados/caja

2230, 2231, 2232, 2232BK, 2232SE — 1.0 Ib/SF; 40 SF/caja
2233, 2234, 2235 - 1.0 Ib/SF; 48 SF/caja

2236, 2237, 2238 — 1.0 Ib/SF; 50 SF/caja

Cantidad minima del pedido
1 caja

utilizadas en este documento son propiedad de AWI Licensing LLC o de sus empresas afiliadas. © 2022 AWI Licensing LLC CEILING & WALL SOLUTIONS

@Armstrong
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CLEAN ROOM™

Sistema de Suspension de
Te Expuesta de 15/16" y 1-1/2
aluminio

D

SUSTAIN"

Sistemas de Plafones
Sustentables de
Alta Desempefio

Este sistema de suspension con junta integral esté disefiado especificamente para salas
blancas, areas de procesamiento de alimentos y centros de datos.

ATRIBUTOS CLAVE DE SELECCION COLOR
+ Adecuado para su uso en salas blancas de Clase  * Clean Room 15/16" y 1-1/2" forma parte de
5 (Clase 100 segun la definicién de la norma ISO la cartera Sustain™ y cumple las normas de
14644-1 (Norma Federal 209E) cuando se utiliza cumplimiento de sustentabilidad mas estrictas
con Clean Room™ FL, Clean Room VL, Ultima® del sector en la actualidad
Health Zone™ y Optima® Health Zone™ - 10 anos de garantia limitada; 30 afos con White
+ Familia de productos CleanAssure™: incluye HumiGuard® Plus (WH)
plafones, sistemas de suspension y bordes
desinfectables APLICACIONES TIPICAS
+ Sistema de suspension Seismic Rx®; enfoque « Laboratorios / Salas blancas
ICC-ES de las instalaciones (ESR-1308) i
. X « Instalaciones farmacéuticas
+ Junta integral para un mejor sellado entre el ] ) _
plafon y el sistema de suspension + Industria Automotriz y aeroespacial
+ Empalme integral de la Te principal para facilitar + Salas de ordenadores
las conexiones y el control del médulo + Hospitales
+ Detalle superpuesto del extremo XL® - Instalaciones de procesamiento de alimentos
+ Costura giratoria para una mayor resistencia a + Fabricacion de alta tecnologia
la torsién
+ Centros de datos
sistema de suspension Clean Room + Salas de resonancia magnética
SELECCION VISUAL DESEMPENO EMBALAJE
CleanAssure™
DISTANCIA ENTRE Sistema de suspension
COLGADORES* LBS./LFT desinfectable
©
= >
= % § 2 N
88 ¢ _§ 8 s 8
¢S £E 5 55 5 g 3
td® 0wl O Ow® O P £
Numero de Separacion  Dimensiones 0 Ah = ra N 8 8
articulo® Descripcion de ranuras (pulgadas) 2 pies. 4 pies. 5 pies. @ﬁ? U “ @ a a
Aluminio EA7900  Te principal de 12' de 12" aeje 144 x 15/16 x 2" - 141 - - ° ° ° 20 240
coextruido digmetro interior
para safa limpia EA7940 Te daria de 4' 12" aej 48 x 15/1 2" 12.65 ° ° ° 0 240
. X X - - - -
(con junta) e secundaria de aeje 8 6 .6 6
15/16"
EA7920  Te Secundaria de 2' 24 x15/16 x 2" 4.9 - - - - ° ° ° 60 120
EA7812**  Moldura en dngulo con 144 x 15/16 x 15/16" - - - - - - - - 30 360
dobladillo de 12'
Otros tamafios  Tes principales L: 36" - 144 / Tes secundarias L: 24" - 144" / Distancia entre ejes 6" desde los extremos, Varia  Varia
12" en adelante
Aluminio EA79015 Te principal de resistencia 12" aeje 144 x1-1/2 x 2" - 16.7 8.4 - N N ° N 12 144
coextruido superior de 12
para sala limpia EATOATS T daria de 4 12" 3 6i 28 % 1-1/2 x 2" 17 144
i X 1 X - - - - . . .
(con junta) e secundaria de aeje 8 .66 36
1-1/2"
EA79215  Te Secundaria de 2' 24 x1-1/2x 2" 60.55 - - - - ° ‘ ‘ 36 72
* Simple Span Los puntos representan un

*% EA7812 para utilizar tanto con 15/16" como con 1-1/2"

alto nivel de desemperio.

ACCESORIOS

BERC2 - Clip de retencion de extremo de Te de 2" -
Le permite crear una instalacion de techo sismica D,
E, F que cumple con el cédigo,
eliminando la necesidad de utilizar
molduras de pared de 2" o barras
separadoras.

ALBERC2 (aluminio) - 200 piezas

BERC2 (Acero) - 200 piezas
FZBERC2 (Acero) - 50 piezas

ALBERC2 (Aluminio) - 200 unidades
FZALBERC2 (Aluminio) - 50 piezas

TechLine 877 276-7876

CHDC - Clip de sujecién transparente -
Se fija al bulbo superior del sistema de
suspension para mantener en su sitio el
plafon de orilla cuadrada de 1/16" a 5/8";
ayuda a evitar que el plafon se mueva en
las entradas.

Clean Room (CHDC)
clip de sujecién\
m

CHDC - 50 unidades
FZCHDC - 50 unidades

armstrongceilings.com/cleanroomgrid  (Seleccione: Espariol)

BHDC - Clip de sujecion de bordes
- Se fija a la moldura en angulo para
sujetar los plafones perimetrales

BHDC - 100 unidades

Armstrong

World Industries

FESTER FELT 15

IMPERMEABILIZANTES [N

Refuerzo para sistemas impermeables en cimentaciones y semi-flotados, impregnado con asfaltos tratados.

e Como membrana de refuerzo para impermeabilizaciones en
trabes o coronas de cimentacion.

e Como base para sistemas Impermeables semi-flotados, sobre
cubiertas de madera.

VENTAJAS

e Para los sistemas impermeables, Fester Felt 15 permite los
movimientos de las juntas, grietas o fisuras, puenteandolas y
evitando que éstas se transmitan a los sistemas
impermeables y provoquen su rompimiento.

e Para las cimentaciones, combinado con el impermeabilizante
elegido, resiste la humedad y salinidad.

e Conjuntamente con el impermeabilizante, evita el ascenso de
la humedad vy la posterior aparicidn del salitre en los muros.

o Resiste todo tipo de climas y condiciones ambientales.

INSTRUCCIONES DE APLICACION

1.En sistemas impermeables semi-flotados

Para este tipo de sistemas es indispensable que los techos
(losas o techumbres) sean planos y con pendientes suficientes
que favorezcan el escurrimiento total del agua, eliminando la
posibilidad de acumulacidn de esta.

No es recomendado para superficies horizontales.

a) Preparacién de la superficie.

Elimine partes sueltas o flojas y salientes filosas o puntiagudas
rasurando mediante pala plana.

Capas antiguas deben estar bien adheridas, de lo contrario,
deben ser retiradas.

Limpie polvo, éxidos, grasas y particulas sueltas.

b.Imprimacion
Para sistemas semi-flotados sobre madera, no se requiere de

imprimacion, salvo en los casos en que por la condicién de la
superficie sea necesario para favorecer la adherencia de Fester
Felt. En estos casos puede utilizarse Fester Hidroprimer Plus
WB (ver hoja técnica).

Para concreto es necesaria la imprimacion con Fester
Hidroprimer Plus WB.

FESTER FEL # 15

c) Colocacién del Fester Felt 15 semi-flotado

Después de la imprimacion y una vez seca, aplique cordones de
Fester Microseal 2F en forma de "S" (ayudandose con una
bolsa de hule como una duya), de forma continua que no
excedan el ancho de Fester Felt. Distribuidos sobre toda el drea
a impermeabilizar (exceptuando sobre las juntas con
movimiento).

Estando frescos los cordones, asentar los lienzos de Fester Felt
y dejar secar por 24 horas.

Los traslapes entre lienzos de Fester Felt 15 deberan medir 10
cm. en los laterales y 10 cm. en los extremos de cada rollo.
Procure que no coincidan con los ejes de las juntas.

Para evitar que el viento levante o desgarre el manto Semi-
flotado, es imprescindible adherir firmemente los traslapes y
en las orillas con Fester Microseal 2F cuidando no dejar ningln
hueco o abolsamiento.

En superficies de madera, ademas de adherir los traslapes sera
necesario fijarlos con tachuelas de tapicero clavadas cada 15
cm. aproximadamente.

ACTUALIZACION: JULIO DEL 2017 1
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FESTER VAPORTITE 550

iMPERMEABILIZANTES |

Impermeabilizante base solvente barrera de vapor, para usos multiples

Impermeabilizante asfaltico base solvente, libre de aromaticos, de usos multiples, elaborado con asfaltos refinados, agregados

minerales, fibras de refuerzo libres de asbesto y disolventes de rapida evaporacién.

Cumple Norma ASTM D-4479-93 recubrimientos impermea-
bles asfalticos libres de asbesto, tipo Il

Como impermeabilizante para techos, cimentaciones, charolas
de bafio, cuartos de lavado, jardineras, canalones para desagiie
de techumbres, fuentes, espejos de agua, taludes o muros de
contencion, macetones, etc.

Como proteccidon anticorrosiva para tuberias enterradas o
ductos de aire acondicionado.

Recomendado para aplicacion bajo recubrimientos pétreos en
pisos o entre-pisos.

Como adhesivo, recubrimiento, sellador y barrera de vapor
para aislamientos térmicos a base de fibra de vidrio, corcho,
lana mineral y similar (excepto poliestireno expandido).

VENTAIJAS

e Festrer Vaportite 550 se caracteriza por ser uno de los
productos mas completos y versatiles en su genero; por su
alto desempefio y durabilidad en todo tipo de clima,
preferido por la industria y la construccion para obra
nueva y mantenimiento.

e Facil aplicacion sobre superficies horizontales y verticales de
concreto, lamina, mamposteria, tabique, fibra de vidrio,
madera, metal, etc.

e No se degrada al estar inmersidn constante o en estructuras
bajo tierra.

e Brinda proteccion efectiva a las superficies, contra la
corrosion causada por agentes atmosféricos, sales, acidos y
alcalis ligeros.

e Conserva todas sus propiedades entre los 0°C y los 90°C, lo
que lo hace apto para superficies expuestas a cambios
drasticos de temperatura, tales como cuartos de maquinas,
zonas de calderas, etc.

e Forma barrera de vapor con permeabilidad de 0.01 perms.

e Aplicacion en frio, no necesita calentarse.

e Facil de aplicar mediante cepillos en clima frio o célido.

e Buena adherencia y flexibilidad.

e Libre de solventes aromaticos lo que lo hace un producto
amigable con el medio ambiente

FESTER VAPORTITE 550

INSTRUCCIONES DE APLICACION

A). Impermeabilizacion de superficies en techos

Componentes

1. Sustrato

2. Fester Hidroprimer Plus WB
3. Fester Vaportite 550

4. Festerflex

5. Fester Vaportite 550

6. Festerblanc

(6 m?/L)
(1 L/m? 1a mano)
(1 m. lineal/m?2.)
(1 L/m? 2a mano)
(3m?/ L en dos manos)
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