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Resumen

Palabras claves: Centro de salud tipo “B"”, Arquitectura Biocllimatica, Confort Térmico, Estrategias Pasivas

Actualmente el Centro de Salud tipo “A” en el barrio Obrapia, presenta un déficit en su infraestructura, segin la clasificaciéon
del Ministerio de Salud Pdblica (MSP, 2023), los centros de salud de tipo “A” estén disefiados para atender a una poblacién
de entre 5.000 y 10.000 personas. No obstante, la poblacién de la Parroquia Sucre es de 48.215 habitantes, lo que excede
ampliamente la capacidad del centro actual.

Debido a estas limitaciones, el Centro de Salud fue cerrado dejando a la comunidad sin un lugar adecuado para recibir
atenciéon médica. En su lugar, los servicios se han trasladado temporalmente a la casa comunal del barrio, lo que ha
comprometido la calidad de la atencién proporcionada a los residentes.

A partir de esto, esta investigacién se enfoca en disefiar un nuevo Centro de Salud de mayor categoria en este caso un
tipo “B", aplicando estrategias de arquitectura bioclimatica para mejorar el confort térmico interior y promover un entorno
mas saludable para los usuarios.

El proyecto se desarrollé en tres etapas: una revision bibliografica que establecio los requisitos espaciales y funcionales
requeridos segln la tipologia del centro de salud a desarrollar; un anélisis y diagndstico del sitio para asegurar una
integracién adecuada con el contexto urbano; y la elaboracién de una propuesta arquitecténica que aplica estrategias de
arquitectura bioclimética para mejorar el confort térmico interior.

Los resultados reflejaron una infraestructura eficiente y adaptable a las demandas de servicios médicos de la comunidad,
permitiendo una mejor distribucion de los espacios segun las necesidades identificadas durante el diagnéstico. El disefio
del nuevo Centro de Salud tipo “B” implemento una zonificacidn clara que separd las dreas de atencién primaria de las
de emergencia y servicios especializados, mejorando tanto la operatividad como la accesibilidad dentro del edificio. La
investigacién concluye con la propuesta del nuevo Centro de Salud tipo “B”, que responde a las deficiencias identificadas
en la infraestructura existente. Al integrar criterios de arquitectura bioclimética, se logra un espacio que no solo satisface
los requerimientos funcionales y espaciales, sino que también promueve un ambiente saludable y confortable para la
comunidad de Obrapia.



Abstract

Keywords: Type “B"” Health Center, Bioclimatic Architecture, Thermal Comfort, Envelope.

Currently, the Type “"A” Health Center in the Obrapia neighborhood faces a deficit in its infrastructure. According to the
classification by the Ministry of Public Health (MSP, 2023), Type “A" health centers are designed to serve a population of
between 5,000 and 10,000 people. However, the population of the Sucre Parish is 48,215 inhabitants, which far exceeds the
capacity of the current center.

Due to these limitations, the Health Center was closed, leaving the community without an adequate place to receive
medical care. Instead, services have been temporarily moved to the neighborhood community center, compromising the
quality of care provided to residents.

In light of this, the research focuses on designing a new higher-category Health Center, specifically a Type “B”, applying
bioclimatic architecture strategies to improve indoor thermal comfort and promote a healthier environment for users.
The project was developed in three stages: a literature review that established the spatial and functional requirements
according to the typology of the health center to be developed; a site analysis and diagnosis to ensure appropriate
integration with the urban context; and the development of an architectural proposal that applies bioclimatic architecture
strategies to enhance indoor thermal comfort.

The results reflected an efficient and adaptable infrastructure that meets the community’s medical service demands,
allowing a better distribution of spaces according to the needs identified during the diagnosis. The design of the new Type
"B" Health Center implemented a clear zoning strategy that separated primary care areas from emergency and specialized
services, improving both operability and accessibility within the building. The research concludes with the proposal for the
new Type “B” Health Center, addressing the deficiencies identified in the existing infrastructure. By integrating bioclimatic
architecture criteria, the project achieves a space that not only meets functional and spatial requirements but also promotes
a healthy and comfortable environment for the Obrapia community.

Maria Fernanda Leén G
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1.1 Antecedentes

El barrio Obrapia, situado en la parroquia Sucre, tiene
una historia arraigada en la antigua hacienda del mismo
nombre, propiedad del hacendado Sr. Victor Emilio
Valdivieso. En sus inicios, esta extensa propiedad se
dedicaba a la cria de ganado y actividades agricolas.

El inicio de la urbanizacion en la zona trajo consigo
una transformacién notable. Los primeros indicios de
desarrollo urbano remontan a principios del siglo XX,
cuando las primeras familias empezaron a establecerse en
lo que luego se convertiria en el barrio Obrapia. A medida
que la urbanizacién progresaba, el municipio respondié
implementando servicios esenciales para la creciente
poblacién. Uno de los hitos mas significativos fue la
introduccion del suministro de agua potable, un logro que
marcé un cambio fundamental para los habitantes.

Con el tiempo, se establecieron instituciones clave para el
bienestar y la educacién de la comunidad:

Una imponente iglesia, una institucién educativa
emblematica y una escuela se erigieron para servir a las
necesidades espirituales y educativas de los residentes.
Este florecimiento alrededor de la antigua hacienda,
conocida como Obrapia, no solo consolidé la identidad
del barrio, sino que también catalizé la formacién de otros
asentamientos en la zona, dando lugar a una comunidad
diversa y dindmica.

El 17 de noviembre de 1993, el barrio Obrapia celebré
un evento significativo en su historia, ya que se inaugurd
el primer centro de salud, un espacio que se convirtid
imortante para la poblacion

Sin embargo, a pesar de los avances y el crecimiento
experimentado a lo largo de los afios, el barrio Obrapia
enfrenta desafios urgentes en el presente. El informe
ejecutivo del Ministerio de Salud (2022) revela que el
Centro de salud actual requiere de una remodelacion
urgente para adaptarse a las necesidades cambiantes de

una poblacién en constante crecimiento y evolucién. La
infraestructura existente no puede responder a la creciente
demanda de atencién médica, lo que ha provocado
una crisis en la atencién médica local y ha impactado
negativamente la salud y el bienestar de los residentes.



1.2 Problemética

Figura 1
Ortofoto del barrio “Obrapia”

Nota: Elaborado por el Autor, 2024. Fuente: Google Earth, 2020 @
Simbologia
Centro de Salud

@ Unidad Educativa Manuel I. Monteros

@ Iglesiade Obrapia
La atencién médica es un derecho que todo ser humano
debe tener, mediante centros médicos que proporcionen
la ayuda necesaria. La atencién primaria de salud
proporciona un servicio integral y de calidad, abarcando la
promocién y prevencién de enfermedades, tratamientos,
la rehabilitacion y el cuidado de los pacientes. (OMS,
2021).

El Ministerio de Salud Publica (MSP) de Ecuador, con el
proposito de mejorar el acceso a la atencion médica, ha
implementado la gratuidad de los servicios médicos en su
red de prestacion.

Estas nuevas politicas impulsaron a la carencia de reformar
los criterios de ubicacion territorial de los centros de salud
y potenciar la infraestructura actual. En consecuencia,
se ha implementado una metodologia de planificacion
territorial que considera la poblacién por drea geogréfica

y la distancia 6ptima para la ubicacién de los centros de
salud, a fin de facilitar un acceso &gil y adecuado (Espinosa
et al., 2017)

El crecimiento urbano en la ciudad de Loja ha intensificado
este problema, afectando la accesibilidad, la conectividad
y la provision de infraestructura y servicios esenciales.
Este contexto presenta desafios significativos para las
instituciones, ya que el espacio y los servicios que ofrecen
pueden resultar insuficientes para satisfacer la creciente
demanda de atencion médica.

El Centro de Salud, ubicado en el barrio Obrapia de la
Parroquia Sucre, actualmente esta clasificado en el distrito
11D01 en la categoria de tipo "A” segun el Ministerio
de Salud Publica (MSP, 2023). Segun la clasificacion de
equipamientos de salud establecida por el MSP, este tipo
de establecimiento estd disefiado para atender a una
poblacién de entre 5.000 y 10.000 personas.

Sin embargo, la poblacién de la Parroquia Sucre es de
48.215 habitantes, y considerando que el centro de salud
no solo atiende al barrio Obrapia sino también a otros
barrios cercanos, es evidente que la capacidad actual
del centro de salud es insuficiente para satisfacer las
necesidades de atencién médica de toda la poblacién.
Esto da lugar a tiempos de espera prolongados,
dificultades para acceder a la atencién médica y una
calidad de atencidn inferior a la requerida, determinando
que el equipamiento no estd en capacidad de abastecer
con la demanda actual, por lo que se debe implementar
un centro de salud de mayor categoria en este caso un
tipo "B”, que atienda a una poblacion de 10.000 a 50.000
personas (MSP, 2023), ademas de ofrecer servicios como
medicina general, consultas de odontologia, psicologia,
enfermeria y otros servicios complementarios.

Basdndonos en lo mencionado anteriormente, resulta
fundamental desarrollar una propuesta de disefo
arquitecténica para el nuevo centro de salud tipo "B",
que incluya una infraestructura adecuada y espacios
funcionales acordes con su tipologia.

Maria Fernanda Leén G
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1.3 Justificacién

Los establecimientos de salud son equipamientos urbanos
que proporcionan atencién médica de forma répida y
eficaz. Por consiguiente, su disefio e infraestructura debe
asegurar una excelente calidad y un funcionamiento
optimo, garantizando tanto la seguridad y proteccion de
los profesionales de la salud como la de quienes utilizan
sus servicios (MSP, 2015).

La propuesta de disefio del nuevo centro de salud tipo
"B" para el barrio Obrapia se basa en la necesidad de
atender el crecimiento demografico del sector y el déficit
del equipamiento actual para satisfacer las necesidades
y servicios de atencidn médica bésica. Este proyecto
no solo busca atender la demanda actual, sino también
proyectarse hacia el futuro, teniendo en cuenta las
proyecciones de crecimiento poblacional de la parroquia.
La implementacién de un disefio adaptable, permitira
que el centro de salud se convierta en un modelo
arquitectonico cualificado para futuras ampliaciones,
asegurando su funcionalidad a largo plazo.

En el ambito legal, la investigacion considera normativas
y regulaciones para la construccién y operacion de
establecimientos de salud, incluyendo cédigos de
construccion, regulaciones de zonificacién, requisitos de
accesibilidad y estandares de seguridad.

La investigacién busca resolver los problemas espaciales
y funcionales del centro de salud aplicando principios
arquitecténicos y cumpliendo las normativas del MSP.
Esto optimizaré la distribucion de espacios, mejorara la
accesibilidad y creard areas especificas segun los avances
en disefo de infraestructuras de salud.

Ademés, este proyecto estd orientado a beneficiar no
solo a los habitantes del barrio Obrapia, sino también a
los 21 barrios llegando a tener un alcance parroquial, en
particular, se busca atender a personas vulnerables como
adultos mayores, mujeres embarazadas y personas con
discapacidad.

Finalmente, se propone estrategias de arquitectura
Bioclimatica, que permitan garantizar el confort térmico
interior, creando un espacio més saludable para sus
ocupantes.

Realizar el disefio arquitecténico del nuevo Centro de
Salud tipo “B” en el barrio Obrapia, para satisfacer la
demanda de atencion médica a través de la infraestructura
propuesta.

- Realizar un estudio bibliogréfico y de referentes para
determinar los espacios que se requiere segin la tipologia
del centro de salud a disefar, con la finalidad de asegurar
un funcionamiento y confort eficiente.

- Determinar el sitio de implantacion del equipamiento
en el barrio Obrapia y realizar un diagndstico urbano del
entorno para identificar las caracteristicas requeridas por
el proyecto para integrarse al contexto urbano.

- Desarrollar el disefio arquitecténico implementando
estrategias de arquitectura Bioclimatica, con la finalidad
de alcanzar el confort térmico interior, del edificio,
mediante la integracién de soluciones pasivas.

1.5 Pregunta de investigacion

iEl programa arquitecténico del Centro de Salud Tipo B,
cumple con las normativas y directrices establecidas por el
Ministerio de Salud Publica (MSP) para este tipo especifico
de equipamiento?

1.6 Hipétesis

- El programa arquitecténico del Centro de Salud Tipo B
se encuentra adecuadamente alineado con las normativas
y directrices establecidas por el Ministerio de Salud
Publica (MSP) para este tipo de equipamiento, lo que
garantiza una prestacion completa de servicios para los
usuarios del centro.”



1.7 Metodologia

El proceso metodoldgico consta de tres etapas
desarrollo, las mismas que se relacionan directame

con la investigacion de cada objetivo establecido

de  arquitectdnica del Centro de Salud tipo "B".

nte  Se emplea un enfoque mixto de investigacion cualitativa y
cuantitativa para llevar a cabo estas etapas de desarrollo.

determinando el proceso a seguir para la propuesta

Figura 2

Metodoloaias de investiqacién

Componentes
- « Introduccion
—> REFERENTES ARQUITECTONICOS | ¢ Contextualizacion y generalidades del
>
Metodologia i’o,y‘em; .
Aguirre, J. (2015). Analisis de Proyecto * Analisis de obra B
Arquitecténico s Planos Arquitecténicos
Objetivo 1
Realizar un estudio bibliografico y de - Herramientas
referentes para determinar los espacios INVESTIGA,CION P * Andlisis de documentos, libros.
que se requiere segun la tipologia del BIBLIOGRAFICA articulos, biblioteca virtual
centro de salud a disenar, con la finalidad - -
de asegurar un funcionamiento y confort REVISION BIBLIOGRAFICA
eficiente. Metodologia « Definicién del problema
Metodologia para la revision bibliografica 9 « Busqueda de la informacion
—>y la gestion de informacion vy « Organizacion de la informacion
sistematizacion (Gomez, E., 2014) « Analisis de la informacion
Componentes
« Ubicacion y entorno
ANALISIS Y DIAGNOSTICO o Analisis normativo y»\egal
» Aspectos socio ambientales
Metodologia | ¢ Susceptibilidad ante amenazas
Guia para la seleccién de terrenos para 2| « Construcciones preexistentes
4 construir una infraestructura  social « Formay dimensiones
(Dalaison, W., 2018) « Topografia
« Accesibilidad
« Servicios publicos
Objetivo 2
Determinar el sitio de implantacion del Herramientas
eqL‘upamler&to en el bimo O‘brap\'a Y ANALISIS Y .| ¢ Mapeo, fotos, visitas de campo,
realizar un diagnéstico urbano del entorno - d levantamiento, cartografia
para identificar las  caracteristicas DIAGNOSTICO ! 9 !
. N encuestas, esquemas
requeridas por el proyecto para integrarse
al contexto urbano.
Componentes
ANALISIS DE SITIO + Genius Loci )
« Movimiento - Quietud
Metodologia 9 « Analisis Sensorial
—|Metodologia de andlisis del contexto « Elementos Construidos existentes
(Gallardo, L., 2014) « Areas Verdes
« Etnografico
Componentes
e Etapal:
N Introduccion a la Propuesta
Objetivo 3 DISENO . Etapa2 P
Desarrollar el disefio  arquitecténico i i .
b M I &
implementando estrategias de Foer::sodoeg;:tudlar e investigar el disefio Propuesta de Diseno
arquitectura Bioclimatica, con la finalidad PROPUESTA > 9

de alcanzar el confort térmico interior del
edificio, mediante la integracion de
soluciones pasivas.

Nota: Elaborado por el Autor, 2024. Fuente: Aguirre Jonnathan (2016).

urbano, arquitecténico y técnico (T.M de
Jong, D.J.M. Van der Voordt, 2002)

Herramientas

« Cartografias, esquemas, anotaciones,
planos, secciones, detalles, software
de modelado, software de
renderizado

Maria Fernanda Leén G
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2.1 Introduccién

En el Marco Tedrico, se abordan aspectos clave que
contextualizan y fundamentan la investigacion. Desde el
dmbito histdrico contextual, exploramos la evolucién de la
arquitectura hospitalaria y las directrices de salud tanto a
nivel local como nacional.

En el &mbito conceptual, se profundiza en la arquitectura
hospitalaria, el disefio de centros de salud tipo
"B" y la sostenibilidad arquitecténica. En el ambito
metodoldgico, se analizan estrategias de disefio
hospitalario y aplicaciones de disefio pasivo para
envolventes sostenibles, se aborda también el marco legal
correspondiente.

Este enfoque integral sienta las bases para comprender
y proponer soluciones en el disefo del Equipamiento de
Salud.

2.1 Ambito Histérico Contextual

2.2.1 Evolucién Histérica de la Arquitectura Hospitalaria

Segun Ortega (2022), la arquitectura hospitalaria, a
través de la historia, ha sido una muestra de la evolucion
de la sociedad, la medicina y la atencién a la salud.
Desde las antiguas civilizaciones hasta la actualidad,
los equipamientos de salud han experimentado
transformaciones notables en su disefio y funcionalidad,
marcando una linea cronolégica que revela no solo
avances arquitecténicos, sino también cambios en la
concepcion misma de la atencion médica.

Seguidamente, como se muestra en la tabla 1, la evolucién
historica de la arquitectura hospitalaria, destacando las
distintas etapas y como factores culturales, cientificos y
tecnolégicos han influido en la concepcion y disefio de
estos lugares dedicados a la atencién de las personas.

Tabla 1
Evolucion de la Arquitectura Hospitalaria
ETAPAS DESARROLLO
Antigliedad En las civilizaciones antiguas, como la griega y romana, existian lugares destinados al cuidado de los enfermos,
pero no se desarrollaron estructuras especificas para hospitales, si no que estaban asociados a la religién.
Edad Media  Durante este periodo, las érdenes religiosas asumieron un papel destacado en la atencién médica. Monasterios y

conventos albergaban a los enfermos, y se establecieron hospitales para peregrinos y necesitados.

Renacimiento

Se produjo un renacimiento en la arquitectura y el disefio, influyendo en la construcciéon de hospitales. Se

comenzaron a considerar aspectos como la ventilacion, iluminacién y limpieza.

Siglos XVIIl'y XIX Con la llustracion y los avances médicos, surgieron hospitales més grandes y especializados. Se enfatizé la
diferenciacién de éareas para distintos tipos de pacientes y medidas de higiene.

Siglo XX La arquitectura hospitalaria experimenté cambios significativos con los avances tecnoldgicos. Se incorporaron
equipos médicos especializados, y se disefiaron instalaciones mas funcionales y eficientes.
Siglo XXI Con la llustracién y los avances médicos, surgieron hospitales mas grandes y especializados. Se enfatizé la

diferenciacién de areas para distintos tipos de pacientes y medidas de higiene.

Nota: Elaborado por el Autor, 2024. Fuente: Ortega Francisco (2022).

Maria Fernanda Leén G
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2.2.2 Politicas de Salud a Nivel Local y Nacional
Hospitalaria

Las directrices de salud en el dmbito nacional y locall,
desempenan un papel fundamental en la gestion y
funcionamiento del sistema de salud.

La "Ordenanza que regula la estructura y funcionamiento
del Consejo Cantonal de Salud de Loja" (2002), establece
un marco legal para a organizacién del Sistema Nacional
de Salud, incluida la creacién del Consejo Nacional de
Salud.Los Consejos de Salud Cantonal, como instancias
de apoyo a nivel cantonal, tienen como objetivo principal
consolidar y fortalecer el Sistema Nacional de Salud,
promoviendo la participacién de representantes de
instituciones publicas, privadas y de la sociedad civil.

En 2006, la Municipalidad del Cantén Loja cred una
ordenanza para el funcionamiento del Consejo Cantonal
de Salud de Loja, pero se sefiala que no ha operado
adecuadamente. Ademids, debido a las reformas
legislativas recientes y con el propdsito de optimizar
la eficiencia del consejo, se considera indispensable
actualizar y ajustar la normativa al marco juridico vigente.

Segun el GAD Loja (2012): Haciendo mencion del registro
oficial nimero 457, que emite el tipo para estandarizar las
instalaciones de salud segun los niveles de atencién del
sistema nacional de salud, en el primer nivel de atencion,
al unificar subcentros y centros de salud en la ciudad de
Loja, se alcanzaria un total de 15 centros de salud.

Segln esta proyeccién, hasta el afio 2022, no seria
requerido implementar nuevos centros de salud
cuantitativamente, sino méas bien enfocarse en la
expansion de infraestructuras y la incorporacion de
equipamiento y tecnologia en los actuales subcentros y
centros de salud.

2.2.3 Equipamiento de Salud

Segun Bottoni (2012), los equipamientos de salud son
un conjunto de recursos indispensables y disefiados
especificamente para prestar servicios médicos, en forma
de consultas externas o ingresos hospitalarios.

Figura 3
Equipamientos de Salud

Nota. Ministerio de Salud Publica (2020).

Acorde con el Ministerio de Salud Publica de Ecuador
(MSP, 2014), los establecimientos de salud estéan

clasificados dependiendo el nivel de atencion.
Tabla 2

Niveles de Atencién

NIVELES DE ATENCION DEFINICION

Los establecimientos tendrén la posibilidad
de recibir respaldo de Vehiculos Méviles que
tendrén consulta médica general y dental,
las cuales ofreceran servicios planificados y
en movimiento.

Segundo Nivel de Atenciéon Abarca todas las actividades y servicios
médicos mediante un entorno ambulatorio o
que requieran hospitalizacién.

Primer Nivel de Atencion

Tercer Nivel de Atencién  Incluye instituciones que brindan
servicios médicos especializados como
subespecializados.

Se enfoca en procedimientos clinicos
preliminares que aun no son lo
suficientemente especificos para ser
aplicados a la poblacién.

Es una entidad auténoma e independiente,
brinda atencién médica desde que se
presenta una amenaza de salud.

Cuarto Nivel de Atencién

Nivel de
Atencién Prehospitalario

Nota: Elaborado por el Autor, 2024. Fuente: Ministerio de Salud Publica
(2020).



El Sistema Nacional de Salud (2020), proporciona
una descripcién detallada de los diversos niveles de
establecimientos de salud, centrandose especialmente
en el Primer Nivel de Atencién. Desde los puestos de
atencién hasta los centros de salud tipo A, By C, donde
cada uno ofrece servicios especificos adaptados a las
necesidades de la poblacién a la que sirve.

Esta clasificacion y descripcién se fundamentan en las
normas de atencidon establecidas por el Ministerio de
Salud Publica (MSP) de Ecuador.

El puesto de atencion es una unidad médica del Sistema
Nacional de Salud, que presta servicios en atencién
primaria, asi como actividades sociales y primeros auxilios.
Esta instalacién estéd disefada para una poblacién de
menos de 2.000 personas y trabaja con las directrices
de atencion definidas por el MSP. El puesto de salud es
una unidad altamente descentralizada donde la atencién
es brindada por un Auxiliar de Enfermeria o un Técnico
Superior de Enfermeria. Se encuentra situado en zonas
rurales con una poblacion dispersa.

Brinda servicios de diagndsticos y/o terapéuticos, en
especialidades como obstetricia, odontologia general,
medicina familiar y psicologia. En este establecimiento se
observan todas las directrices de atencién definidas por el
Departamento de Salud.

Es un centro de salud que forma parte del Sistema
Nacional de Salud y presta una amplia gama de servicios,
que incluyen cuidados paliativos, atencion médica y
dental, enfermeria, asi como actividades comunitarias.
Atiende a una poblacion de entre 2.000 y 10.000 personas.

Figura 4
Centro de salud Isidro Ayora-Guayas Tipo A.

Nota. Ministerio

Entre 10.000 y 50.000 personas son atendidas por este
establecimiento; los cuidados paliativos, la promocién de
la salud, la prevencién y la recuperacion de la salud son
solo algunos de los servicios médicos que ofrece este
centro.

Ademés, puede proporcionar servicios de apoyo en
trabajo social y nutricién, asi como en medicina general,
odontologia, psicologia y enfermeria.La instalacién
ofrece servicios complementarios de diagndstico como
laboratorios clinicos, imagenes elementales y quizas
audiometria, ademas de una farmacia institucional y
servicios auxiliares de diagndstico como estos.

No solo enfatiza los servicios médicos, sino que también
fomenta el compromiso social y las iniciativas de salud
publica.

Figura 5

Centro de salud Tipo B Guagaje

el SIREE e

e
b

Nota. Ministerio de salud publica (2018).
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Este Centro de salud tipo C, ofrece medicina general,
asi como especialidades primarias como consultas
en ginecologia, pediatria, odontologia, psicologia,
enfermeria, atencion de maternidad de corta estancia y
servicios de atencién de emergencia.

Adicionalmente, cuenta con servicios de farmacia
institucional y servicios complementarios de diagndstico
como laboratorios clinicos, imagenologia bésica y
audiometria. Ademas de enfatizar los servicios médicos,
este establecimiento fomenta la interaccién social y las
iniciativas de salud publica.

Figura 6

Centro de salud tipo C, Catamayo.

Nota. Coordinacién Zonal 7 (2021).
2.2.5 Estado del Arte

En la actualidad, se ha llevado a cabo numerosos estudios
que exploran la relacién entre la Arquitectura Hospitalaria
y la Arquitectura Bioclimatica.

Por esta razén, la presente investigacion, busca estudios
existentes, con el objetivo de comprender la relacidn
entre los centros de salud y la arquitectura bioclimatica,
permitiendo identificar las diferentes perspectivas y
enfoques utilizados en la investigacion, asi como los
resultados y conclusiones obtenidos.

Entre los estudios analizados tenemos:

- "Criterios de Arquitectura biocliméatica implementados
en el disefio de un hospital de categoria Il-1 en la
provincia de Huanta-Ayacucho”Gomez, L. Sulca, H. (2023)
- "Arquitectura Bioclimatica como parte fundamental para

el ahorro de energia en edificaciones” (Menjivar. R, 2012).

- "Muros verdes en la construccién. Envolventes para una
arquitectura ambientalmente sustentable” (D'ELIA et al.,
2017).

- Schiller & Evans (2005), “Rol de la envolvente en la
edificacién sustentable”.

Teniendo como finalidad evaluar de manera méas precisa
cémo la arquitectura sostenible puede influir en la
funcionalidad y el bienestar de los centros de salud.
Ademés, proporciona una vision mas completa de los
desafios y oportunidades asociados con la implementacion
de estrategias sostenibles en la envolvente, disefio y la
construccion de estos espacios, buscando mejorar la
funcionalidad y el bienestar en estos entornos de atencién
médica.

Gomez, L. Sulca, H. (2023), en su tesis de pregrado titulada
“Criterios de arquitectura bioclimatica implementados en
el disefo de un hospital de categoria ll-1 en la provincia
de Huanta-Ayacucho”, Universidad César Vallejo, Lima -
Pery, surge debido a la falta de equipamientos de salud
ante el aumento de los requerimientos poblacionales.

Con este proyecto se pretende cubrir las necesidades de
atencion hospitalaria en la provincia de Huanta, teniendo
en cuenta los factores biocliméaticos de la regién, para
optimizar la calidad del servicio para los pacientes y el
personal del establecimiento.

El estudio adopta una metodologia hipotético-deductiva,
integrando la observacién de fenémenos con un analisis
racional, y emplea un enfoque mixto que combina
datos cuantitativos y cualitativos obtenidos de estudios
estadisticos. Los centros de salud hospitalarios de
categoria II-1 estédn equipados para atender todas las
necesidades de salud de la poblacién en la provincia de
Huanta, ofreciendo servicios de consulta ambulatoria,
emergencias y hospitalizacion.

El andlisis realizado demostré que la integracién de los
criterios basicos de la arquitectura bioclimatica como la
orientacion adecuada del edificio, la ventilacién natural,
la utilizacién de materiales con elevada inercia térmica,
cubiertas verdes, sistemas de sombras, ofrece diversas
soluciones para el disefio arquitectdnico, optimizando los
recursos naturales del entorno. Estas medidas mejoraron



el confort térmico interor y la calidad del aire, integraron
mejor el hospital con su entorno natural y promovieron la
eficiencia del edificio.

Como segundo caso tenemos: Menjivar, M. (2012),
en su reporte de investigacién titulada "Arquitectura
Bioclimatica como parte fundamental para el ahorro de
energia en edificaciones”, se propuso evaluar la eficiencia
energética de edificaciones mediante la implementacion
de estrategias de arquitectura bioclimética, identificando
oportunidades de ahorro energético y reduccion del
impacto ambiental en un centro médico hospitalario.

Este estudio resulta fundamental por la necesidad de
minimizar el consumo energético y el impacto ambiental
de las edificaciones, que son responsables de una gran
proporcion del consumo mundial de energia. La aplicacion
de estrategias biocliméaticas no solo mejora el confort de
los usuarios, sino que también optimiza el uso de recursos
naturales y promueve el uso de energias renovables.

La metodologia incluyé un anélisis exhaustivo de las
definiciones de arquitectura bioclimética, eficiencia
energética y energias renovables. Ademas, se llevd
a cabo un anélisis energético de un centro médico
hospitalario en Jucuapa, Usulutén, en colaboracién
con la ONG Medical Mission International.
El problema central abordado fue el alto consumo
energético y la falta de incorporacién de estrategias
pasivas en el disefio de edificaciones. Los resultados
esperados incluyeron la optimizacién del diseno
mediante la orientacién y proteccion solar, la
incorporacién de materiales con elevada masa
térmica y aislamientos adecuados, y la distribucién
optimizada de espacios y uso de iluminacién natural.
Las conclusiones destacaron la importancia de la
orientacién y proteccion solar, la implementacién de
estrategias bioclimaticas, para mejorar el proyecto
arquitectonico y reducir el uso de sistemas mecéanicos.
Integrar energias renovables maximiza la eficiencia
energética frente a la creciente demanda global.
Este estudio subraya como la arquitectura bioclimatica
puede mejorar la eficiencia y sostenibilidad energética en
edificaciones, particularmente en contextos hospitalarios.

Arevalo, L. Diestra, M (2022), en su tesis de pregrado
titulada "Estrategias de la Arquitectura Bioclimética para
la mejora del Centro de Salud de Sauce”, Universidad
César Vallejo, Lima - Perd, tuvo como objetivo principal
analizar y aplicar estrategias bioclimaticas para mejorar las
condiciones ambientales del Centro de Salud de Sauce.

La arquitectura bioclimética es crucial globalmente,
enfocdndose en adaptar proyectos arquitectonicos al
entorno y cumplir con las demandas de los usuarios para
mantener el confort ambiental.

La metodologia utilizada fue de tipo béasico con método
cuantitativo, empleando un disefio no experimental
correlacional descriptivo. Se partidé del andlisis climatico
del emplazamiento mediante un dbaco psicrométrico para
definir estrategias bioclimaticas basadas en estrategias
tecnoldgicas como ventilacion natural, calefacciéon pasiva
e iluminacion solar, y sistemas de aislamiento térmico con
materiales de alta capacidad térmica.

El problema investigado se centré en la carencia de
estrategias biocliméticas en el disefio del centro de salud,
identificando como problemas especificos la deficiencia
en ventilacién e iluminacion, ademas del deterioro de
materiales de construccién.

Los resultados indicaron un alto nivel de insatisfaccion
de los usuarios debido al disconfort térmico y luminico.
Se concluyé que el disefio actual del centro de salud no
cumple con las estrategias bioclimaticas esenciales para
atender las demandas de la poblacion.

La investigacion propuso implementar estrategias de
disefio biocliméatico para mejorar el confort térmico
interior y acustico del centro de salud, utilizando recursos
naturales disponibles para controlar niveles de CO2 en
los espacios interiores. Este enfoque no solo beneficiaria
al personal técnico y la poblacién atendida, sino que
también representaria una contribucién significativa al
campo de la arquitectura bioclimética aplicada a centros
de salud.
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2.3 Ambito Conceptual
2.3.1 Arquitectura Hospitalaria

Para Montoya (2020), la arquitectura hospitalaria se basa
en la planificacién, administracién y creaciéon de éareas para
todos los niveles y categorias de atenciéon médica. Debido
a los componentes quimicos y bioldgicos que se utilizan
alli, estos espacios deben mantenerse con los més altos
estédndares posibles de limpieza y salud.

Ademas, los equipamientos de salud albergan una
poblacion considerable, que incluye una gran cantidad de
visitantes regulares y pacientes, asi como miembros del
personal que trabajan en el cuidado de la salud que estan
estacionados alli de forma permanente. También esté
el equipo tecnoldgico y médico requerido para realizar
procedimientos médicos, algunos de los cuales necesitan
consideraciones especiales de disefio y areas para operar
correctamente.

2.3.2 Centro de Salud Tipo "B"

Se trata de un centro de atencién ambulatoria que debe
ofrecer servicios de consulta externa a cargo de al menos
dos profesionales de la salud, como médicos generales,
familiares, integrales, odontélogos, psicdlogos clinicos,
nutricionistas y obstetras. También proporciona servicios
de enfermeria, respaldados por auxiliares o técnicos en
atencién primaria. Ademas, puede contar con especialistas
en medicina alternativa, pediatria y ginecologia. Este
centro de salud tipo B debe incluir uno o mas servicios de
apoyo diagnéstico o terapéutico, tales como laboratorio
clinico, puesto periférico para la toma de muestras
biolégicas asociado a un laboratorio de anélisis clinico,
laboratorio de anatomia patoldgica de baja complejidad,
radiologia, imagenologia y rehabilitacion. Asi mismo, debe
contar con una farmacia, asi como un vacunatorio C.

Puede brindar servicios de atencién de partos,
emergencias, medicina complementaria, servicios de
transfusién y funcionar como centro de recoleccién de
leche materna. En caso de ofrecer servicios de atencién
de partos con alojamiento conjunto de corta estancia o
urgencias, es obligatorio contar con laboratorio clinico,
imagen de baja complejidad y farmacia (MSP, 2020).

Segun el catdlogo de construccion, en la seccion de
Centros de Salud tipo B se detalla la metodologia
constructiva de infraestructuras civiles que brindan
servicios de salud a la comunidad.

Se detallan los siguientes puntos:

e Zonificacién

e Implantacion

e Acceso y circulacién

e Planos arquitectdnicos

Dentro de los datos generales se describen puntos como
el drea de terreno, area construida y la poblacién a servir.

Tabla 3
Datos generales Centro de Salud Tipo B.
Descripcion Tipo B1
Area de terreno 4.250 m2
Area construida 1.710 m2

Poblacion 10.000 a 25.000 Hb
Nota. Elaborado por el autor, 2024. Fuente: SECOB, s.f.



Figura7
Zonificacién del centro de Salud Tipo B planta baja

M ENFERMERIA 6 ADMISION
Bl ADMINISTRACION [l EMERGENCIA 2 S.S.H.H. PERSONAL

'3 LABORATORIO '8 SSHH. 13 SOPORTE
Nota. Elaborado por el Autor, 2024. Fuente: SECOB, s.f.

Figura 8
Zonificacién del centro de Salud Tipo B planta alta

11 ALOJAMIENTO

Bl ENFERMERIA 61 ADMISION [0 ALOJAMIENTO
ADMINISTRACION [l EMERGENCIA 28 S.SH.H. PERSONAL
LABORATORIO 87 SSHH. 13 SOPORTE

Bl MAGENOLOGIA "9 | FISIATRIA

5 FARMACIA 105 CONSULTA EXTERNA
Nota. Elaborado por el Autor, 2024. Fuente: SECOB, s.f.

Programa de Areas

Segun el MSP (2020), el Centro de Salud Tipo B, dispone de los
principales categorias de servicios necesarios para su operacion;
no obstante, es evidente la importancia de los espacios
complementarios y administrativos.

El Programa de Areas refleja la eficiencia y el enfoque en el
paciente. Disefiado con un enfoque multifacético, este programa
abarca diversas areas de especializacién médica, cada una
dedicada a atender las necesidades Unicas de nuestros pacientes.

Tabla 4
Programa de Areas
Servicios Publicos Servicios Servicios
Semi Publicos Complementarios
Medicina Interna Farmacia Laboratorio

Consulta Interna Imagenologia Emergencia

Admisién Fisiatria S.SHH
Administracion Vacunas Alojamiento
Odontologia Enfermeria Soporte
Vestibulo Neonatologia Estacionamiento

Salas de trabajo S.S.H.H personal Bodegas

Nota. Elaborado por el Autor, 2024. Fuente: MSP (2020).
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Figura 9
Diagrama Funcional Centro de Salud Tipo B, planta baja

Almacenamiento - Archivo

Consultorio de
Emergencia

Administracién

Acceso Principal Acceso Emergencia

Nota: Elaborado por el Autor, 2024.



Figura 10
Diagrama Funcional Centro de Salud Tipo B, planta alta
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Nota: Elaborado por el Autor, 2024.
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2.4 Ambito Metodolégico
2.4.1 Estrategias de Disefio Hospitalario

Segun ETKHO (2023), todo proceso de disefio hospitalario
implica la incorporacién e integracién de caracteristicas
innovadoras necesarias para respaldar y mantener los
diversos modelos de atencién médica.

A continuacion, se detallan algunas estrategias de disefio:
- Flexibilidad de Espacios

La flexibilidad de espacios es esencial para adaptarse a las
cambiantes demandas y requerimientos en el contexto de
la atencion médica.

A continuacién, se exploran algunos aspectos clave
relacionados a este punto:

- Disefio abierto y eliminacién de barreras

Fomentar un disefio arquitecténico abierto que elimine
barreras fisicas y visuales. Favorecer la integracion de
zonas como consultorios, salas de espera y zonas de
tratamiento para crear un entorno mas accesible y
acogedor.

- Espacios Modulares y adaptables

Utilizar sistemas de construccidon modular que permitan la
répida adaptacién y expansion de las instalaciones.
Incorporar mobiliario y equipos modulares que se puedan
reconfigurar facilmente (ETKHO, 2023).

Figura 11. Espacio abierto y flexible.

Fuente: Ketsiree Wongwan (2019).

UIDE - CIPARQ

Accesibilidad Universal

La accesibilidad universal es esencial para asegurar que
todas las personas, sin importar sus habilidades fisicas o
cognitivas, puedan acceder y utilizar los servicios de salud
de manera equitativa.

W

- Disefio sin barreras fisicas

Rampas y ascensores: Implementar rampas y ascensores
en puntos estratégicos para facilitar la accesibilidad para
personas con dificultades de movilidad, como las que
utilizan sillas de ruedas o andadores. Pasillos y puertas
amplias: Asegurar que los pasillos y puertas sean lo
suficientemente amplios para permitir el paso de sillas de
ruedas y equipos de movilidad.

- Sefalizacién accesible

Sefiales visuales y tactiles: Incorporar sefializacién
clara, con letras grandes y en alto contraste, ademas
de informacién tactil para ayudar a personas con
discapacidad visual.

- Bafios adaptados
Bafios accesibles: Disefiar bafios adaptados con suficiente

espacio para facilitar la movilidad y equiparlos con barras
de apoyo y accesorios ergonémicos (ETKHO, 2023).

Figura 12. Accesibilidad Universal

Fuente: Tiendaillux (2023).



La iluminacién y la ventilacién desempenan un papel
crucial en la arquitectura hospitalaria, ya que no solo
afectan la estética del entorno, sino que también tienen
un impacto significativo en el bienestar y la recuperacién
de los pacientes, asi como en la eficiencia operativa
del personal médico. Aqui se exploran aspectos
arquitecténicos especificos relacionados con la iluminacion
y la ventilacién en centros de salud.

En cuanto a areas especificas, como habitaciones de
pacientes, salas de tratamiento, rehabilitacidon, areas
administrativas, quiréfanos y unidades de cuidados
intensivos, se requieren niveles y tipos de iluminaciéon
especificos. Por ejemplo, se sugiere una iluminacién
confortable y espaciosa en habitaciones de pacientes,
luces de alto rendimiento en salas de tratamiento, y
niveles variables en unidades de cuidados intensivos.

Colores reflectantes: Optar por colores y materiales que
reflejen la luz de manera eficiente, contribuyendo asi a
la luminosidad general de los espacios y mejorando la
percepcién visual (ETKHO, 2023).

Figura 13. lluminacion en consultorios médicos

uente: Tiendaillux (2023).

Flujo de aire adecuado:

Sistemas de ventilacién eficientes: Desarrollar sistemas de
ventilacién que proporcionen un flujo de aire constante
y eficiente, asegurando la renovacion del aire en todas
las areas, incluidas las salas de espera, consultorios y
habitaciones de pacientes (ETKHO, 2023).

La gestion eficaz de materiales residuales biomédicos
no solo es una cuestion de cumplimiento normativo,
sino que también es fundamental para la salud publica y
la sostenibilidad ambiental. La arquitectura hospitalaria
debe abordar estos aspectos desde la fase de disefio
para garantizar que las instalaciones estén equipadas
adecuadamente y que los procedimientos se lleven a cabo
de manera segura y eficiente.

Disefio de cuartos especiales: Incorporar areas de
almacenamiento dedicadas para residuos biomédicos
dentro del disefio arquitecténico del hospital. Estas éreas
deben contar con sistemas de ventilacién eficientes para
prevenir la acumulacién de olores y la proliferacion de
patdgenos.

Establecer sistemas de acceso restringido y cerraduras
de seguridad para garantizar que unicamente el personal
autorizado tenga acceso a estas areas. Contenedores
especificos Diseflar contenedores especificos para
diferentes tipos de residuos, con codigos de color y
etiquetas claras que indiquen la categoria de residuo que
deben contener.

Sistemas de transporte: Planificar rutas de transporte
interno que faciliten la recoleccién eficiente de residuos
biomédicos desde sus puntos de origen hasta las areas de
almacenamiento y, finalmente, hasta la disposicion final.
Zonas de carga y descarga: Integrar areas especificas
para la carga y descarga de vehiculos de eliminacion de
residuos biomédicos, asegurando un acceso facil y seguro
para los proveedores externos de servicios de eliminacién
(ETKHO, 2023).
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2.4.2 Arquitectura Bioclimética

Segun Garzén (2007), la arquitectura bioclimética es la que
considera las condiciones del clima y entorno con el fin
de lograr un confort térmicointerno de las edificaciones.
Este enfoque arquitectdnico interviene en el disefio del
edificio, el cual debe seguir ciertos principios biocliméaticos
para hacer las construcciones maés eficientes, y adaptarse
al contexto. Ademas, Garzon sefala que el disefio debe
concebirse considerando principalmente el entorno
circundante y los recursos naturales disponibles, como: la
luz solar, la vegetacion, la lluvia y el viento, para alcanzar
un buen confort interno.

Ademas, Neila (2004), afirma que los sistemas para
aprovechar en un proyecto arquitecténico, el uso de
energias renovables se basa en tres criterios esenciales:
captura, almacenamiento y utilizacién, mediante una
distribucion correcta de la energia. Estos criterios son
esenciales para lograr una arquitectura bioclimatica
efectiva y dependen de una buena integracién con
el entorno, las cubiertas utilizadas y las caracteristicas
climéticas del lugar donde se desarrollara el proyecto.

Por otro lado, Garcia (2004) describe la arquitectura
bioclimética como aquella que busca proporcionar el
méximo confort al usuario utilizando la menor cantidad de
energia posible. Para lograr esto, se deben considerar las
condiciones climatoldgicas del lugar y aplicar estrategias
de diseno pasivo. Si se necesita mayor captacion de calor,
se implementan técnicas para aprovechar la energia solar;
si es necesario enfriar el espacio, se utilizan estrategias
para generar un enfriamiento adecuado del ambiente.

2.4.3 Criterios Arquitecténicos

Segun Ching (2014), los principios para una correcta
ubicacion del proyecto deben basarse en un enfoque
bioclimatico mé&s que en una proyeccién arquitectonica
convencional, donde normalmente se prioriza la

imaginacién. En el disefio bioclimatico, el contexto es el
principal criterio a considerar. Para lograr una adecuada
orientacion del proyecto, es importante considerar
la geometria solar, que esté vinculada a los solsticios
y equinoccios durante el afo. Este analisis permite
maximizar la captacién de radiacién solar, para calefaccién
en invierno y minimizar el aumento de calor en verano.
Ademas, los vientos tiene una funcidn primordial en
el disefio bioclimético. La orientacién adecuada de la
edificacion puede favorecer el enfriamiento natural
mediante la ventilacién cruzada, ayudando a tener un
correcto confort térmico interior. Por ejemplo, orientando
las aberturas hacia las direcciones predominantes del
viento, se puede maximizar la ventilacion natural y
disminuir la necesidad de sistemas de enfriamiento
artificiales (Olgyay, 2015).

La forma de la edificacion también es un aspecto crucial.
Tanto en planta como en elevacién, la forma debe ser
funcional y estar adaptada a las condiciones climéticas
del lugar. Una forma compacta puede reducir la pérdida
de calor en climas frios, mientras que formas més abiertas
pueden favorecer la ventilacién y el enfriamiento en climas
célidos. Asimismo, el uso de materiales de alta inercia
térmica,De igual manera, los materiales con alta inercia
térmica, capaces de almacenar calor durante el dia 'y
liberarlo por la noche, ayudan a regular la temperatura del
edificio (Givoni, 1998).

Otro criterio arquitectdénico importante aplicacién de
elementos pasivos como aleros, persianas y voladizos, que
permiten controlar la cantidad de radiacién solar que entra
en el edificio. Estos elementos deben disenarse teniendo
en cuenta la trayectoria solar para brindar sombra en
verano y facilitar la captacién de luz solar en invierno
(Santamouris, 2007).

Por ultimo, la integracién de vegetacién, tanto en las
zonas exteriores como en las interior del proyecto,
puede mejorar el microclima alrededor del edificio y
proporcionar beneficios adicionales como aislamiento
térmico y acustico, ademas de contribuir a la calidad del
aire (Susca et al., 2011).



2.4.4 Aplicaciones de Disefio Pasivo para
Envolventes

Las envolventes de los edificios no solo consisten en la piel
que los rodea, sino que también dependen de elementos
que controlan sus intercambios con el exterior.

Estas se clasifican en:

- Fachadas Doble piel

- Fachadas Ventiladas

- Fachadas con correcto acristalamiento
- Fachada con ventilacién natural

- Fachada vegetal

- Fachada integral.

Susan Roaf et al.(2012), en su libro "Ecohouse: A
Design Guide", el disefo pasivo de las envolventes
implica "considerar cuidadosamente cémo la forma, la
orientacién, los materiales y los sistemas de ventilacion
pueden trabajar juntos para minimizar la necesidad de
calefaccién y refrigeracion mecénica”.

Esto se traduce en la adopcién de soluciones como las
fachadas doble piel, que, como menciona Francisco Leiva
en su articulo "Doble piel en arquitectura”, permiten
la creacién de una "cédmara de aire intermedia que
proporciona aislamiento térmico y acUstico, al tiempo que
regula la radiacién solar y el flujo de aire”.

Figura 14
Fachadas doble piel.

Fuente: (Archdaily, 2020).

Las fachadas ventiladas, otro elemento destacado en el
disefio pasivo, son abordadas por José Antonio Chica et
al, (2015), en "La fachada ventilada: estudio de los sistemas
actuales", donde resaltan que esta estrategia contribuye a
"controlar la temperatura y la humedad interior mediante
el flujo de aire natural entre la fachada exterior y la capa
aislante interna”.

Figura 15

Fachada ventilada.
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Fuente: (Archdaily, 2020).
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De manera similar, el uso adecuado de acristalamientos
es enfocado por David Lloyd Jones en "Integrated
Sustainable Design of Buildings", al sefialar que "los
acristalamientos de alto rendimiento pueden controlar la
ganancia excesiva de calor durante el verano y la pérdida
de calor durante el invierno, mejorando asi el rendimiento
térmico global".

Las fachadas con ventilacion natural también se
presentan como una estrategia crucial en la busqueda
de disefio pasivo, como subraya Mahmoud Farag en
"Natural Ventilation of Buildings: Theory, Measurement
and Design". Farag destaca cémo esta aproximacién
"aprovecha los flujos de aire naturales para regular la
temperatura y la calidad del aire interior, disminuyendo la
necesidad de climatizacién mecénica".

Figura 16
Fachadas con ventilacién natural.

RADIACION
SOLAR

VENTANA
PEQUENA

VENTANA
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Fuente: (Mariana Saenz, 2020).

Las fachadas vegetales, como exploradas por Mary
Guzowski en "Daylighting for Sustainable Design", afiaden
una dimension adicional al disefio pasivo al integrar la
vegetacion en la envolvente, lo que no solo contribuye a la
estética, sino que también actla como "aislante térmico,
regulador de la humedad y favorece la calidad del aire".

Figura 17
Fachada vegetal.

Estructura

Plantas

Sistema de distribuciény
humidificacién del aire a trai

Fuente: (Archdaily, 2014).

Como menciona Mat Santamouris (2020), las fachadas
integrales retinen multiples caracteristicas pasivas en
un enfoque completo: "estas fachadas se disenan
para optimizar el rendimiento energético y el confort,
combinando elementos como aislamiento térmico, captura
de energia solar, ventilacion controlada y proteccidn
solar".

Las directrices de disefio bioclimético, también conocidas
como estrategias de disefio pasivo, buscan minimizar el
consumo energético en edificaciones mediante soluciones
constructivas que se integran con el entorno y utilizan
materiales de minimo impacto ambiental. La Junta de
Castilla y Ledn (2015) define estas estrategias como
soluciones bioclimaticas que favorecen la disminucion del
consumo energético en los edificios.

Por otra parte, la Camara Municipal de Braganza (2013)
describe el disefio pasivo como tecnologias constructivas
incorporadas en los edificios, cuyo objetivo principal es
regular el calentamiento o enfriamiento de los espacios



mediante medios naturales como la luz solar, la radiacién,
el viento y la humedad del entorno inmediato. Estas
estrategias deben adaptarse al clima de la zona del
proyecto. Durante el invierno, se enfocan en reducir las
pérdidas térmicas y maximizar las ganancias solares,
mientras que en verano se enfocan en limitar la entrada
solar sin comprometer la iluminacion natural, promoviendo
la ventilacion natural y el enfriamiento por evaporacion.

Otras estrategias de disefio bioclimatico incluyen el uso
de materiales de alta inercia térmica, que pueden capturar
calor durante el dia y liberarlo por la noche, optimizando
asi la regulacién térmica del edificio. (Givoni, 1998).

La incorporacion de cubiertas verdes y jardines verticales
también mejora la eficiencia energética al ofrecer
aislamiento adicional y disminuir el efecto de isla de calor
urbana. (Susca et al., 2011). Asimismo, la orientacion del
edificio y el disefo de su envolvente son cruciales para
optimizar la captacién solar en invierno y reducirla en
verano (Olgyay, 2015).

El uso de ventilacién cruzada es otra estrategia esencial,
que permite aprovechar las ventilacién natural para enfriar
los espacios interiores (Santamouris, 2007). Ademas, la
incorporacién de patios interiores y la disposicién de
los espacios para aprovechar la ventilacién natural y la
iluminacién solar son técnicas efectivas para potenciar el
confort térmico interno del edificio (Reynolds, 2002).

2.5 Marco Legal y Normativo

En Ecuador, la atencidon médica se encuadra desde una
perspectiva politica y juridica, en la Constitucién de la
Republica y en otras leyes, tales como el Cédigo de Salud
y la Ley Orgénica de Salud.

Durante esta etapa de investigacién se se cuenta con
una serie de articulos, leyes y reglamentos que rigen el
disefio de equipamiento de salud, junto con un resumen
de diversas regulaciones a nivel nacional y local que seran
relevantes para el disefio del equipamiento.

En la Constitucion de la Republica del Ecuador, segin el

articulo 32, dispone que es deber del Estado garantizar los
espacios adecuados para la salud.
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Categoria de Equipamientos de Salud

La tabla 5 proporciona una descripcién detallada de
la categoria de Equipamiento de Salud, incluyendo
su tipologia (barrial, sectorial, zonal), el nombre del
establecimiento, el radio de influencia y la poblacién base
de habitantes asociada a cada establecimiento.

Tabla 5

Equipamientos de Servicios Sociales.

Esta informacién resulta crucial para comprender el
funcionamiento de los equipamientos, asi como para
reconocer y responder las necesidades especificas de la
poblacion.

Categoria Simb. Tipologia  Simb. Establecimiento Radio Norma Lote Poblacién base
de Influencia m2/hab  minimo m2 habitantes
Barrial ESB Subcentros de Salud, 800 0.15 300 2.000
consultorios médicos y
dentales.
Salud E ES Sectorial ESS Clinicas con un méaximo de 1.500 0.20 800 5.000
quince camas, centros de
salud, unidad de emergencia,
hospital del dia, consultorios
hasta 20 unidades de consulta.
Zonal ESZ Clinica hospital, hospital 2.000 0.125 2.500 20.000

general, consultorios mayores

a 20 unidades de consulta.

Nota. Elaborado por el Autor, 2024. Fuente: Normas de Arquitectura y Urbanismo, Ordenanza 3457, (2003).

Accesibilidad

La normativa referente a la accesibilidad universal
desempefia un papel fundamental para garantizar
entornos diseflados para ser inclusivos y accesibles para
todos. Neufert (1995), en su libro "Arte de proyectar
en arquitectura", proporciona valiosas directrices que
contribuyen a la creacién de espacios hospitalarios que
sean accesibles y eficaces, exploraremos algunas de las
especificaciones detalladas por Neufert, centrdndonos
en aspectos clave como los pasillos, las puertas y las
escaleras, que tiene un rol fundamental en la formacién de
espacios hospitalarios que cumplen con los estdndares de
accesibilidad y eficiencia requeridos.

Cada detalle, desde la amplitud de los pasillos hasta
la altura de las puertas y la ergonomia de las escaleras,
se aborda con el objetivo de garantizar un entorno
hospitalario accesible y adecuado.

Las normativas del Cédigo Ecuatoriano de la Construccién
(NEC) que hacen referencia a estos aspectos son:

Norma NEC-H: Normas para el disefio y construccion
de edificaciones de salud, Norma NEC-SE: Normas para
la seguridad estructural de edificaciones, Norma NEC-
AC: Normas de accesibilidad en el entorno construido,
Norma NEC-ER: Normas para el disefio y construccion de
escaleras y rampas.



Tabla 6

Accesibilidad para equipamientos de salud.

Tipo

Descripcion

Pasillos principales

Se toma een consideracién a la forma y capacidad de ampliacion, entre
estas estan: pasillo principal abierto, y cerrado

Pasillo principal abierto: Se recomienda una anchura minima de 2.20
metros para facilitar el paso de camillas y sillas de ruedas, asi como
para facilitar la circulacion de personas.

Pasillo principal cerrado: Debe tener una anchura minima de 1.20
metros para garantizar la accesibilidad y la seguridad en caso de
evacuacién o emergencia.

Pasillos generales

Pasillos de acceso publico: 1.50 m de anchura y los pasillos para pasar
camillas deben tener una anchura libre de 2.25m

Fotografias

Pasilio para el paso de empleacos:
e siasy ¥ Pasillo para el paso de camitas

Puertas

Se recomienda que las puertas de doble hoja cuenten con un valor
minimo de absorcidn acustica de 25 dB.

Alturas de puertas

Puertas normales de 2.10 a 2.20 m de altura.
Puertas grandes de 2.50 m de altura.
Paso de transportes de 2.70 a 2.80 metros

o)
2
: i Y

Escaleras

Deben tener pasamanos en distintos lados, anchura al menos 1.50m y
no superior de 2.50.

Los peldafios con una contrahuella menor o igual a 17cm y una huella
de 28cm siendo este el minimo

Nota. Elaborado por el Autor, 2024. Fuente: Neufert, (1995).

| Aftura de los piscs y longtud e (os ramos Ge escalera con una relacion
<30 em
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Dimensionamiento de Espacios Médicos

Neufert (1995), ofrece pautas especificas que abordan
el disefio y las dimensiones de diversos espacios dentro
de entornos médicos, exploraremos algunas de ellas,
centréndonos en areas clave como el drea médica, la sala
de espera para pacientes, el drea de tratamiento médico,
las dimensiones de habitaciones, la cama para enfermos,
el dispensario y el tratamiento odontoldgico.

Tabla7

Dimensionamiento de Espacios Médicos

Tipo

Descripcion

Zona médica

Lugar de entrevista: 6 m? debe estar aislada acustica y pticamente
Laboratorio: 6 m?

Zona de espera para pacientes

Esta zona debe tener un guardarropa y una zona de aseo: 6 m?

Zona de tratamiento médico

La habitacién de tratamiento debe tener 5 m2

Dimensiones de habitaciones

Para determinar la profundidad de las habitaciones, se deben considerar las
siguientes dimensiones minimas: anchura de camas de 90-95 cm, separacién entre
camas de 90 cm, separacién entre cama y pared de 80 cm, y separacién entre cama
y pared con ventanas de 1.25 m.

Cama para enfermos

La superficie de la cama ha de ser 2.20 x 0.95 m (en camas especiales 2.40 x 1), la
altura se ha de poder graduar, segun las necesidades, ente 45 y 85cm.

Dispensario

Sala de trabajo y entrega: 25 m?

El drea de enfermeria debe contar con un escritorio, lavamanos, fregadero, bascula
y armario. Ademas, debe incluir un almacén seco para especificos de 15 m?, una sala
para materiales peligrosos, un cuarto de vendas y un almacén himedo contiguos.

Tratamiento Odontoldgico

La sala de tratamiento, que abarca entre 25 y 30 m?, est4 equipada con una silla de
tratamiento con unidad dental, un escritorio, un lavamanos, aparatos de rayos X y
anestesia, un fregadero con esterilizador, y puede contar también con una cédmara
oscura.

Nota. Elaborado por el Autor, 2024. Fuente: Neufert (1995).

vistas médicas

Recepcidn como esclusa e instru-
mento de control del recomao de
ios pacientes

D Espacio minemo para extracciones
de sangre



Zona para Personas con Discapacidad

Es esencial que la accesibilidad garantice la inclusion y
movilidad de todas los habitantes, incluidas aquellas con
discapacidades. Neufert (1995), aborda de manera integral
las directrices para la creacién de entornos accesibles,
incluyendo la normativa especifica para zonas y movilidad

de personas con discapacidad, aborda recomendaciones
destinadas a optimizar el disefio de espacios que permitan
la circulacién sin barreras, promoviendo asi la equidad
en el acceso y la participacion social para aquellos con
capacidades diferentes.

Tabla 8

Zona para personas con discapacidad

Tipo Descripcion

Rampa y Escaleras Rampas: Preferiblemente rectas y su inclinacién no debe ser superior al 5-7%
con una longitud que no exceda los 6 metros. La anchura Gtil de una rampa
entre los pasamanos debe ser de 1.20 metros (1.64).

Escaleras: Deben tener pasamanos en ambos lados que se extiendan mas
alla del dltimo escaldn, ser rectas y mantener una proporcién de 16 x 30 cm.
Anchura de pasillos: La anchura minima de los pasillos debe ser de 1.30
metros, aunque 2 metros es ideal. Las puertas deben tener una anchura de
paso libre de 0.95 metros.

Pasillos y Puertas

Garaje Se recomienda un espacio libre de 100 a 125 cm entre el coche y la puerta.

Nota. Elaborado por el Autor, 2024. Fuente: Neufert (1995).

[luminacién y Ventilacién en Equipamientos de Salud

En la construccién para equipamientos de salud, la
adecuada iluminacién y ventilacién desempenan un
papel crucial para garantizar entornos saludables y
propicios para la recuperacion, es importante que
iluminacion natural y la circulacién de aire adecuada para
crear ambientes hospitalarios que no solo cumplan con
estandares técnicos, sino que también promuevan el
bienestar y la comodidad tanto de pacientes como del
personal médico.

Tabla 9
Illuminacidén y ventilacién en equipamientos de Salud

Tipo Descripcion

Las ventanas deben tener un area de apertura suficiente para permitir una adecuada ventilacion del espacio interior. Esto puede diferir
segun las dimensiones y la funcién de la habitacion, se recomienda que la altura de las ventanas sea de al menos 90-120 centimetros,
mientras que el ancho puede variar dependiendo del disefio

Ventanas

Nota. Elaborado por el Autor, 2024. Fuente: Neufert (1995).
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La correcta gestion de los desechos en los equipamientos
de salud es fundamental para proteger tanto la salud
publica como el medio ambiente. el Ministerio de Salud
(2020), establecié directrices normativas detalladas
para abordar eficazmente la eliminacién de residuos en

instalaciones médicas, en la siguiente
Tabla 10

Tratamiento de Desechos Médicos.

Tipo

tabla, exploraremos las pautas delineadas por el
Ministerio de Salud, destacando la importancia de
sistemas de gestion de desechos que minimicen riesgos
de contaminacién, protejan la salud de la comunidad
y promuevan practicas sostenibles en el dmbito de la
atencion médica.

Descripcion

Desechos sanitarios

Los establecimientos de salud que no cuenten con el servicio externalizado de recoleccién y tratamiento
de desechos de cultivos con enriquecimiento microbiano de patégenos generados en el &rea de
microbiologia deberén esterilizar en autoclave antes de enviarlos al almacenamiento intermedio o final.

Desechos quimicos peligrosos

Se sugiere que los desechos quimicos sean almacenados cerca del lugar donde se generan. El espacio
designado para su almacenamiento debe estar claramente sefializado y separado de las &reas
destinadas a los desechos sanitarios y comunes, ademéas de estar equipado con un cubeto para

contener posibles derrames.

Recoleccién y transporte interno

El establecimiento de salud deberd contar con coches contenedores diferenciados por el tipo de

desecho, los cuales deberan poseer tapa articulada en el propio vehiculo y ruedas.

Se deben definir las rutas de transporte, las mismas que deberan estar previamente identificadas y
establecidas de acuerdo con el menor recorrido posible entre un almacenamiento y otro, tomando en
consideracién horarios donde exista bajo flujo de personas

Nota. Elaborado por el Autor, 2024. Fuente: Neufert (1995).

En sintesis, el marco legal consiste en un conjunto de
normativas y regulaciones que garantizan el nivel, la
protecciéon y la efectividad de las prestaciones médicas
proporcionadas. Este conjunto normativo actia como una
base esencial para la correcta operacién y gestion de las
instalaciones de salud, ya que establece pautas especificas
que protegen tanto a los usuarios como al personal
sanitario.

Ademas, su objetivo principal es asegurar que las
infraestructuras de salud satisfagan los requisitos

necesarios en cuanto a disefio y construccion,
convirtiéndose en un elemento crucial para la planificacién
y desarrollo de instalaciones médicas. Este marco abarca
aspectos fundamentales como la accesibilidad universal y
la gestion de residuos médicos, entre otros.
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Introduccién

En el presente capitulo se analizarén tres referentes: uno
nacional, uno latinoamericano y uno internacional, en el
dmbito del disefio de instalaciones sanitarias con enfoque
en estrategias de Bioclimatica.

Estos referentes servirdn como recursos de informacién
esenciales para la elaboracion del presente proyecto.

La eleccion de estos referentes se realizd siguiendo una
serie de criterios fundamentales que guiaran la bisqueda
de proyectos arquitectonicos pertinentes y adecuados
para nuestro contexto especifico. Los criterios de seleccién
establecidos son los siguientes:

e Importancia del entorno local, ubicacion y topografia
e Condiciones climaticas y caracteristicas geogréficas
e Criterios de arquitectura hospitalaria

e Inclusion y accesibilidad

e Cumplimiento de normativas y estandares

e Criterios de Arquitectura Bioclimatica

e Criterios de confort Térmico interior

Figura 18

Metodologia para el Analisis de Proyecto Arquitecténico.

2. Contextualizacién del
proyecto desde la
experiencia del autor

4. Andlisis y planos de

6. Conclusiones
obra

1.Emplazamiento,
programa y zonificacién.
2. Distribucion de
volimenes, accesos y
circulaciones.
3.ldentificacion de los
componentes  basicos
del proyecto.
- Estructura
- Cerramiento
- Patios
- Cubierta
- Divisiones interiores
- Materialidad y mobiliario

Nota. Elaborado por el Autor, 2024. Fuente: (Aguirre, 2016).

Para llevar a cabo esta evaluacién de referentes, se aplicara
el método de Anélisis de Proyectos Arquitecténicos
propuesto por Aguirre (2016), el cual proporcionara un
enfoque estructurado para la evaluacién y comparacion
de los proyectos seleccionados.

Mediante este andlisis de referentes, se espera adquirir
conocimientos valiosos que servirdn como principio
para la posterior conceptualizacién y elaboracion del
nuevo Centro de Salud Tipo B, incorporando estrategias
Bioclimaticas que contribuyan al bienestar social, en
aspectos como la calidad del aire interior, el confort
interno, y la interaccién con el entorno urbano.

Concepcién
del proyecto
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Tabla 11. Tabla de Datos de referentes.

Caso de Estudio (Nombre del Pais/Ciudad Autor/afo Ambito de aporte a la investigacion
proyecto)
Centro de Salud en Valenza Valenzéa, Orense, IDOM, 2017 Aporta en la Concepcidn arquitecténica y la aplicacién de
Espafia estrategias constructivas eficientes.

Centro de Atencién Primaria Brasilia, Brasil Saboia+Ruiz Arquitectos  Sistema constructivo: utiliza acero para la estructura y paneles
prefabricados de hormigén, con una fachada de doble piel para el
control térmico.

Hospital Paramétrico del Puyo Puyo, Ecuador PMMT Arquitectos Aporta en la utilizacién de materiales sostenibles, a la

Elaborado por: El Autor, 2024.

3.2 Referente 1
Centro de Salud en Valenza / IDOM

Se encuentra situado en Valenza, Orense, Espana,
edificado en el afio 2017 y tiene una superficie de
construccion de 1952 m2.

El proyecto arquitectdnico proporciona atencién médica
en un edificio de mas de 3,666 m2 que presenta una

pendiente pronunciada (Archdaily, 2017).

Figura 19. Fachada Principal, Centro de salud en Valenza

Fuente: Ai

implementacion de técnicas de iluminacion y ventilacién natural, y a

la adopcién de estrategias para logar un confort adecuado.



Segun IDOM (2017), al incorporar el edificio en un solo
plano urbano, la propuesta se enfoca en crear espacios
publicos atractivos y mejorar la funcionalidad del centro.

Con el fin de crear el mejor entorno posible para la
atencién al paciente y el tratamiento médico, se presta
especial atencion a la proteccion solar, la iluminacion
adecuada y la ventilacion cruzada natural de las
habitaciones.

Figura 20
Emplazamiento, Centro de salud en Valenza

Nota. Elaborado por el Autor, 2024. Fuente: Google Earth (2023). @

Figura 21
Criterios de disefio

Topografia

Modificacion de
la Topografia

Volumenes

Nota. Elaborado por el Autor, 2024. Fuente: Archdaily (2017, 12 de julio).

Centro de Salud en Valenza

El equipamiento de salud esta ubicado en un gran terreno
con fuerte pendiente, entre el rio y la carretera. Esta
ligeramente por encima del nivel del suelo y consiste en
un edificio alargado adyacente al acantilado, hasta el
ultimo piso, dispuesto alrededor

Figura 22

Adaptacion del programa a la parcela

Nota. Elaborado por el Autor, 2024. Fuente: Archdaily (2017, 12 de julio).
Centro de Salud en Valenza

Maria Fernanda Leén G

€v d



P 44

Disefio del nuevo Centro de Salud tipo “B"” para el barrio Obrapia de la parroquia Sucre aplicando estrategias de Arquitectura Bioclimatica

Programa y Zonificacién

Ademés de las dreas de gestién y mantenimiento del
centro, este se organiza en cuatro areas de atencién. El
disefio se organiza en diferentes areas para mejorar el
funcionamiento del centro, con plazas y areas de juego y
espera (Archdaily, 2017).

Figura 23

Programa y Zonificacién planta baja

Nota. Elaborado por el Autor, 2024. Fuente: Archdaily (2017, 12 de julio).

Centro de Salud en Valenza

Figura 24

Programa y Zonificacién planta alta

Nota. Elaborado por el Autor, 2024. Fuente: Archdaily (2017, 12 de julio).
Centro de Salud en Valenza

Leyenda
Figura 23, 24
[ Area de administracion (Superficie: 150.32 m2)
Area de adultos (Superficie: 577.02 m2)
I Area de muller (Superficie: 150.95 m2)
1 Area de pediatria (Superficie: 159.70 m2)
[ Area de fisioterapia (Superficie: 77.43 m2)
[ | Espacio de servicios (Superficie: 112.31m2)
B Area de Instalaciones (Superficie: 55.90 m2)
[ Circulaciones (Superficie: 217.40 m2)
B Espacio para ampliacién (Superficie: 95.50 m2)
B Area verde

Distribucién de volimenes

El edificio se resuelve en un solo médulo, teniendo como punto focal un
patio central que conecta todas las areas del proyecto.

Accesos y circulaciones

Las circulaciones se resuelven de dos maneras, horizontal y verticalmente
mediante escaleras y ascensor.

Figura 25
Accesos y Circulaciones planta baja

PLANTA BAJA

1 EFTECTH [TTFRC B S
HH ] o= .

= ERREEIN

Qo s o Acceso Peatonal @_
.ClRCULACléN HORIZONTAL . CIRCULACION VERTICAL

Nota. Elaborado por el Autor, 2024. Fuente: Archdaily (2017, 12 de julio).

Centro de Salud en Valenza

[




Patios Figura 28
Iluminacién indirecta y reflejada

Se incluyen patios interiores que contribuyen a la
ventilacién correcta e iluminacién natural adecuada.

Figura 26
Patio exterior

Figura 29.
I 0 Ventilacién natural
N~
==
- -
- -
= - -
Fuente: Aitor Ortiz (2017). Nota. Elaborado por el Autor, 2024. Fuente: Archdaily (2017, 12 de julio).

Centro de Salud en Valenza
Figura 27
Patio interior

Fuente: Aitor Ortiz (2017).
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3.2 Referente 2

El edificio se encuentra ubicado en Brasilia, Brasil,
construida en el afno 2017, con un area de 2150 m2.

Figura 30. Fachada Principal, Centro de atencion primaria

Fuente: Leonardo Finotti (2017).

Segun Saboia y Ruiz (2017), el disefio tiene dos pilares
principales: el exterior, que busca una conexién
entre lo urbano y agricola, y el interior, que prioriza
la humanizacién funcional del espacio brindando una
atencién médica eficiente. El objetivo del proyecto
es aumentar su visibilidad y reconocimiento como
equipamiento publico, proporcionando una infraestructura
funcional y acogedora.

El centro de atencién primaria se encuentra en un terreno
complejo debido a su relacion con los espacios urbanos
circundantes, las lineas eléctricas y las vias. El tamario
de la parcela, es casi cinco veces mayor que el edificio.
Archdaily (2021, 21 de septiembre). Centro de Atencién
Primaria

Emplazamiento

La estrategia del proyecto incluye tres bloques
rectangulares separados que crean patios interiores
privados y permiten una mayor visibilidad vy
reconocimiento del centro como equipamiento publico
comunitario; la distribucion de los bloques y patios logra
adaptarse a las condiciones del sitio de manera eficiente.
Archdaily (2021, 21 de septiembre). Centro de Atencién
Primaria

Figura 31. Emplazamiento

Fuente: Leonardo Finotti (2017). @



Programa y zonificacién

El equipamiento alberga una variedad de espacios
funcionales para brindar atencién médica, ademés divide
la estructura en tres partes, cada una con un patio, esto
permite una distribucién eficiente y evita conflictos
funcionales entre éreas.

Distribucién de volimenes

La disposicién en tres bloques se adapta a los diferentes
niveles del terreno y asegura la accesibilidad para todos a
través de la conexion entre bloques con rampas.

Accesos y circulaciones

El acceso principal se da en el lado norte, conectando
la acera publica con una amplia zona peatonal. La
distribucién de espacios se desarrollé mediante una
circulacién horizontal que conecta cada espacio
correctamente. Archdaily (2021, 21 de septiembre). Centro
de Atencion Primaria

Figura 32. Proceso de distribucion
POSIBILIDAD DE AMPLIACION

DISTRIBUCION DE VOLUMENES

BLOQUE 3

BLOQUE2

BLOQUE1

DISTRIBUCION DE ZONAS

ACCESIBILIDAD

Jhﬂ

Nota. Elaborado por el Autor, 2024. Fuente: Archdaily (2021, 21 de

septiembre). Centro de Atencién Primaria

Figura 33. Programa y zonificaciéon

©
Nota. Elaborado por el Autor, 2024. Fuente: Archdaily (2021, 21 de
septiembre). Centro de Atencién Primaria

LEYENDA

BLOQUE 1 @ BLoaue2

- Recepcion y almacenamiento
- Farmacia y vacunacion

- Administracién

- Auditorio

- Servicios de apoyo

- Vestuarios y sanitarios

- Consultorios odontolégicos
- Sala de espera

. BLOQUE 3

- Sala de espera

- Sanitarios

- Consultorios

- Servicios a la mujer
- Central de residuos
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Figura 34. Circulaciones

Acceso
Peatonal —————=°

Acceso
Vehicular

L ‘
LI H [Hlelierssasrunn
] ] o ’ ‘

(e |

—
=l

©

Nota. Elaborado por el Autor, 2024. Fuente: Archdaily (2021, 21 de
septiembre). Centro de Atencién Primaria

Figura 35. Divisién de bloques

Nota. Elaborado por el Autor, 2024. Fuente: Archdaily (2021, 21 de
septiembre). Centro de Atencién Primaria

Componente basicos del proyecto
Estructura

La base estructural estd formada por placas de concreto
reforzado que se colocan con un voladizo alrededor del
contorno de las vigas. Esta elevacién facilita el sistema
de regulaciéon térmica pasiva del edificio y simplifica la
incorporacion de nuevos sistemas. Archdaily (2021, 21 de
septiembre). Centro de Atencidn Primaria

Figura 36. Corte Constructivo

3

Nota. Archdaily (2021, 21 de septiembre). Centro de Atencién Primaria
Patios

Los patios interiores proporcionan un ambiente tranquilo
y reservado, que humaniza el desarrollo del centro,
proporciona luz natural y proteccién contra el viento.
AArchdaily (2021, 21 de septiembre). Centro de Atencién
Primaria

Figura 37. Patios

=
,//«'j >

g S N
s C 2

Nota. Elaborado por el Autor, 2024. Fuente: Archdaily (2021, 21 de
septiembre). Centro de Atencién Primaria



Figura 38. Patio Interior

Fuente: Leonardo Finotti (2017).
Cubierta

El techo estd compuesto por tejas termoacUsticas, que
ofrecen aislamiento térmico y acustico adecuado.

Divisiones interiores

Se utilizan paneles de yeso para construir las paredes
interiores, asegurando su adaptabilidad al espacio y una
funcion flexible.

Materialidad

Ventanas y puertas de acero, paneles de hormigén y
bloques prefabricados conforman la envolvente del
proyecto. La envoltvente de doble piel de vidrio y cobogd
ofrecen privacidad y un control térmico eficiente.

Figura 39. Fachada doble piel de vidrio y cobogé

Nota. Archdaily (2021, 21 de septiembre). Centro de Atencién Primaria

3.2 Referente 3
Hospital Paramétrico del Puyo / PMMT

Ubicado en Puyo, Ecuador, este proyecto del afo 2012,
posee un area de 15710 m2.

Figura 40. Fachada Principal

Fuente: Sebastian Crespo (2012).

El Hospital del Puyo, disefado por PMMT, es un proyecto
arquitecténico de gran relevancia y desafio, que responde
a una urgencia nacional para construir un centro médico
hospitalario en un tiempo récord menos de un afo. El
objetivo era crear un hospital de referencia, utilizando
una estrategia modular y de construccién en seco, con
una importante prefabricacién y un compromiso con la
economia y las condiciones locales. Archdaily (2013, 14 de
noviembre). Hospital en Puyo
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Contextualizacién del Proyecto

El Hospital del Puyo surge como una solucién
arquitecténica innovadora y eficiente, basada en el
concepto de hospital paramétrico, con el fin de optimizar
el desarrollo del disefio y la construccién, este concepto se
basa en un anélisis minucioso de las métricas y parémetros
que caracterizan a instalaciones de salud complejas,
como los hospitales. La propuesta modular y prefabricada
permite reducir el tiempo de construccién sin sacrificar la
calidad del centro hospitalario (PMMT, 2012).

Andlisis y planos de obra

Emplazamiento

El hospital se ubica en una zona con pendiente, en medio
del rio y la carretera., lo que implica un reto para la
integracion arquitecténica. La disposicion modular de los
pabellones permite adaptarse al terreno y maximizar el
espacio disponible.

Figura 41. Emplazamiento

: : : i

100 300 50(Metros

Nota. Fuente: Archdaily (2013, 14 de noviembre). Hospital del Puyo

Programa

El hospital cuenta con un amplio programa funcional, que
incluye consultas médicas, salas de toma de muestras,
consultas de especialistas, salas polivalentes, entre otras

Zonificacién

El disefio se organiza en torno a dos corredores
principales, uno destinado a areas técnicas y otro a
espacios publicos, que definen las distintas tipologias de
pabellones y especializan su acceso.

Distribucién de voliimenes

Los 21 pabellones se disponen de forma separada,
con cubiertas inclinadas desiguales que protegen las
actividades sanitarias.

Accesos y circulaciones
Los pasillos principales, uno técnico y otro publico,

facilitan la circulacién horizontal y el acceso a los diferentes
pabellones.

Figura 42. Paneles Séndwich laminas Miniwave

= PANELES

Nota. Elaborado por el Autor, 2024. Fuente: Archdaily (2013, 14 de
noviembre). Hospital del Puyo



Figura 43. Programa y Zonificacién

Nota. Elaborado por el Autor, 2024. Fuente: Archdaily (2013, 14 de
noviembre). Hospital del Puyo

Figura 44. Distribucién de Volimenes

Fuente: Sebastian Crespo (2012).

Estructura

Esta se compone de pérticos de acero de varios tamanos,
que soportan los techos inclinados revestidos de paneles
sandwich de laminas Miniwave. Las fachadas también
utilizan soluciones de panel séndwich de metal.

Patios

Los patios se intercalan entre las barras de pabellones,
garantizando la iluminacién y ventilacion natural de todas
las estancias y contribuyendo a la eficiencia energética y

confort del edificio.

Figura 45. Patios Internos

Fuente: Sebastian Crespo

(

2012

).
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Cubierta

Las cubiertas inclinadas y desiguales protegen las
actividades sanitarias y contribuyen a la imagen
contundente del edificio.

Materialidad

El proyecto se ha realizado con pocos materiales,
priorizando soluciones prefabricadas y de construccién
en seco, lo que agiliza la obra y minimiza el impacto
ambiental.

Estrategias Biocliméticas

El diseno pone un fuerte énfasis en el ahorro de energia,
iluminacién y técnicas de ventilacién, debido a los patios
insertados entre las barras.

3.5 Conclusiones
R1. Centro de Salud en Valenza

En resumen, la combinacion de la elevacion sutil del
edificio, la segmentacién en bloques para formar
patios internos y la seleccion de materiales y técnicas
constructivas se traduce en un proyecto que armoniza
de manera eficaz con su entorno. La priorizacién de
la iluminacién y ventilacién naturales, junto con un
adecuado confort térmico interior, no solo demuestran
una perspectiva de disefio innovadora, sino también un
compromiso con la sociedad.

R2. Centro de Atencién Primaria

La propuesta se distingue por su profunda integracién
urbana y respeto al contexto circundante, al considerar
meticulosamente la compleja relacion del terreno
con las areas urbanas adyacentes, El acceso principal,
concebido como una amplia plaza peatonal, demuestra
un compromiso con la movilidad sostenible al priorizar
a peatones y ciclistas, fomentando asi la cohesién
comunitaria. El disefio urbano se enriquece con la
concepcion de plazas interconectadas, que abarcan desde
el acceso principal hasta las areas dedicadas a espacios
ludicos y espera pediatrica, junto con éreas destinadas a
encuentros sociales. Por Gltimo, el disefio innovador de
doble piel en la fachada, compuesto por una combinacion
de paredes de cobogd y paneles de vidrio, trasciende la
estética para brindar un control térmico eficaz y promover
la circulacion constante de aire fresco, consolidando asi un
proyecto que abraza su entorno y enriquece la experiencia
de sus ocupantes.

R3. Hospital Paramétrico de Puyo

El proyecto se distingue por su enfoque modular
altamente prefabricado, impulsando la rapidez en el
proceso de construccion. Los techos de disefio inclinado,
revestidos con paneles sandwich de [dminas Miniwave,
constituyen una solucion meticulosa para contrarrestar



el clima ecuatorial lluvioso. Complementariamente,
la eleccién de una estructura metélica como sistema
constructivo resalta la resistencia y flexibilidad. Ademas,
el disefio se erige con una mirada hacia el futuro,
incorporando estrategias que permiten adaptaciones y
expansiones sin perjudicar la integridad de la estructura
base. En conjunto, estas caracteristicas amalgaman
eficiencia, respuesta climatica y vision a largo plazo en una
expresion arquitecténica cohesiva.
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4.1 Generalidades
4.1.1 Localizacién

El sitio de intervencién esta emplazado en la Ciudad de
Loja, parroquia Sucre, en el barrio Obrapia.

Figura 46
Localizacién del sitio

Loja @ Parroquia Sucre

Nota: Elaborado por el Autor, 2024.

Barrio Obrapid

O

~ Terreno a Intervenir

Barrio Obrapia @
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4.1.2 Clima

Conforme al Plan de Uso y Gestién del Suelo del cantén
Loja GAD, Municipal de Loja (2020), se ha observado una
evolucion significativa en el clima de la ciudad de Loja.
Este estudio ha identificado claramente dos estaciones
distintas, una hiumeda y otra seca, acompanadas de
notables variaciones térmicas (temperatura y humedad),
datos que han sido recopilados a lo largo de las dltimas
cuatro décadas.

Tabla 12
Clima de la Ciudad de Loja

Ciudad de Loja
Altitud Altitud media de 2.065m
Clima Mesotérmico semihimedo
Estaciones - Dos estaciones himedas: entre enero

—abril y octubre y diciembre.
- Un periodo seco (mayo y septiembre)

Precipitacién Anual 950 mm
Temperatura 17°C
Humedad 75%

Nota. Elaborado por el Autor, 2024. Fuente: GAD, Municipio de Loja, 2020

Figura 47
Cartografia Parroquia Sucre

Nota. Elaborado por el Autor, 2024.



Ubicacién del Barrio en la Parroquia

Figura 48
Cartografia Barrio Obrapia

100 300 50Cm

Simbologia

mm mm | imite Urbano Parroquia Sucre
@ Barrio Obrapia

Nota. Elaborado por el Autor, 2024. Terreno a Intervenir
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4.1.3 Hidrografia

Segun el Plan de Uso y Gestién del Suelo del Cantén
Loja (GAD, Municipal de Loja, 2020), la hidrografia de la
Parroquia Sucre esta definida por varios cuerpos de agua.
Desde el rio Malacatos en la calle Alonso de Mercadillo,
se sigue el curso del rio hacia el norte hasta unirse con
el rio Zamora. Luego, continlda hacia el oeste por la
Av. Pablo Palacio, hasta llegar al cauce de la quebrada
Shushuhuayco.

Figura 49
Cartografia Red Hidrografica de Parroquia Sucre

.lm’.‘ V2 N
WABL YR R
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e

Simbologia

100 300 50cm
— Rio
wem Quebrada

@® Laguna
Nota.Elaborado por el Autor, 2024. Fuente: GAD, Municipal de Loja, 2020

4.1.4 Topografia

Segun el Plan de Uso y Gestién del Suelo del Cantén
Loja (GAD, Municipal de Loja, 2020), la parroquia
Sucre se caracteriza por pendientes pronunciadas,
aproximadamente el 83% del territorio presenta
pendientes superiores al 40%.

Esto proporciona informacién importante para
comprender las caracteristicas del terreno y su impacto
en la planificacion y disefio de infraestructuras, ya que las
pendientes pronunciadas pueden influir en la ubicacién, el

disefio y la accesibilidad de los edificios y las instalaciones.
Figura 50
Cartografia de topografia de la parroquia Sucre..

Simbologia
Pendientes 100 300 50cm

. 2%

0 5%
12%
25%
40%
70%
100%

50 150%

Nota.Elaborado por el Autor, 2024. Fuente: GAD, Municipal de Loja, 2020




4.1.5 Geologia

La hoya de Loja se caracteriza por ser originada a través
de diversos procesos sedimentarios, ya sea de origen
detritico o quimico, que incluyen la presencia de fésiles
en rocas calizas. La Geologia de la parroquia Sucre
se presencia deposito coluvial, formacion de Belén,
Quillollaco, Trigal y unidad Chigunda.

Esto es importante para entender la composicién del
suelo y las caracteristicas geolégicas del area, lo cual
puede ser relevante para la planificacion y construccién de

infraestructuras (GAD Municipal de Loja 2020).
Figura 51.

Cartografia de Geologia la Parroquia Sucre

Simbologia
I Deposito coluvial 100 300 50cm
I Formacion trigal

Formacion La Banda
Il Unidad chinguida

Formacion San Cayetano

Deposito aluvial
Nota.Elaborado por el Autor, 2024. Fuente: GAD, Municipal de Loja, 2020

4.1.6 Amenaza de deslizamientos

La Parroquia Sucre enfrenta amenazas significativas
de movimientos en masa, siendo categorizada com
la amenaza alta predominante, concentrandose
principalmente en el centro de la parroquia (GAD
Municipal de Loja, 2019).

Figura 52.

Cartografia de amenaza a deslizamientos de la parroquia Sucre

Simbologia

. . 100 300 socm
Amenaza a deslizamientos

Baja

[ Media
I Alta

Nota.Elaborado por el Autor, 2024. Fuente: GAD, Municipal de Loja, 2020
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4.2 Seleccién del Terreno de Intervencién

En el proceso de evaluacién de posibles sitios, se  Este anélisis se centrd en evaluar la capacidad de cada
desarrollo un anélisis con el fin de identificar el terreno  terreno para cumplir con los requisitos necesarios en
mas adecuado para el disefio del equipamiento términos de seguridad y adecuacion para su uso previsto.
Se empled un cuadro de criterios de seleccién basada en

Schjetnan et al. (2010) y Olgyay (2017), donde se asigna

una calificacion de 3 puntos a cada aspecto importante. La

valoracién de los datos se realiza considerando un total de

24 puntos.
Tabla 13
Tabla de Criterios de seleccién
Datos de seleccion del terreno Descripcién Valoracién
A Se debe considerar una superficie mayoritaria .
r i
&8 para la ubicacion
Vegetacion Vegetacion natural del entorno BEE
Pendiente 2% o plana ideal Ak
Ubicacién Préxima al centro de la ciudad ok
o Disponer de dos o mas accesos al equipamiento, .
Accesibilidad

ligados a las vias principales de la ciudad

Equipamientos cercanos al terreno que reduzcan

Equipamientos el desplazamiento de las personas

. Elementos existentes dentro del entorno en el _—
Elementos Construidos
terreno
Nivel Freatico Ausencia de agua ok

Nota. El Autor, 2024.



Para este proceso se utilizd la metodologia de seleccién
de terrenos por Dalaison (2018), en la cual se analiza 9
aspectos: ubicacién y entorno, aspectos socio ambientales,
susceptibilidad ante amenazas, construcciones
preexistentes, forma y dimensién, topografia, accesibilidad
y servicios publicos.

Figura 53

Guia para la seleccién de terrenos

1. Ubicacion y entorno

Elegir un terreno visible, y
libre de contaminantes.
Evitar proximidad a fuentes

de ruido, humo, olores,
depodsitos de combustible,
lineas de alta tension vy

campos minados.

Revisar la normativa de uso
del suelo para garantizar
compatibilidad futura.

—!

o Verificar

2. Analisis normativo y legal

normas locales y
nacionales relacionadas con
el terreno (uso del suelo,
retiros, alturas,
estacionamiento).
Asegurarse de que el titulo
de propiedad esté en regla,
sin deudas ni requerimientos
legales.

—|

3. Aspectos socio ambientales

e Cumplir con normativas

e Evitar afectaciones a la
biodiversidad, zonas de
patrimonio cultural o

arqueoldgico.
Evaluar riesgos ambientales
pasados.

4. Susceptibilidad ante amenazas

Identificar amenazas como
inundaciones y
deslizamientos.

Evaluar riesgos naturales y
humanos mediante
observaciones y datos
secundarios.

Consultar con pobladores y
realizar visitas al sitio.

5. Construcciones preexistentes

Verificar y evaluar
construcciones existentes en
el terreno.

Decidir  si reutilizar o

demoler, considerando
costos y valor arquitectonico.

7. Topografia

nivelados
disefo 'y

Preferir terrenos
para simplificar
construccion.
Revisar irregularidades,
pendientes, cursos de agua,
escorrentias, pozos y areas
arboladas.

8. Accesibilidad

Garantizar accesos
vehiculares y peatonales,
incluso en condiciones
adversas.

Idealmente, tener acceso

directo a dos calles en areas
urbanas para evacuaciones y
emergencias.

6. Forma y dimensiones

Asegurar que el terreno sea
adecuado para el edificio
planeado y prever espacio
para crecimiento.
Considerar disefio
estructural para
crecimiento vertical si es
necesario.

Incluir suficiente espacio de
estacionamiento en dreas
urbanas.

e Considerar la presencia de
servicios publicos como
electricidad, agua potable y
disposicion de residuos.

o Incluir costos y disefios para
servicios no existentes, que
pueden ser elevados.

Nota. Elaborado por el Autor, 2024. Fuente: Dalaison, W., 2018
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4.2.2 Anélisis de Terrenos Potenciales

Se llevd desarrollé un anélisis de sitios potenciales
para determinar la ubicacién méas apropiada para la
construccién del equipamiento de salud. Este anélisis
se centrd en la evaluaciéon de factores clave, como
la topografia y la superficie del terreno, con el fin de
asegurar que se cumplan de los dichos criterios.

Figura 54

Cartogratia del terrenos potenciales

La seleccién de un sitio adecuado es esencial para la
la eficacia y seguridad de la futura instalacion de salud,
asegurando asf un entorno propicio para ofrecer servicios
médicos de alta calidad.

Simbologia

@ Terreno 1
Terreno 2

@ Terreno3

Equipamiento

@~Educacion (Unidad Educativa
Manuel Ignacio Monteros)
k‘.Salucl (Centro de Salud
Obrapia Tipo A)

Iglesia de Obrapia
. Casa Comunal
() Canchas de Obrapia

Nota. Elaborado por el Autor, 2024.

300 500m



Ubicado en la Av. Villonaco y Jorge Icaza, en la Parroquia  Area del Terreno: 11.688 m2
Sucre, Zona 4, Sector 3.

Topografia: El terreno 1 tiene una pendiente del 5%,
lo que cumple con la normativa para implantar un
equipamiento de Salud

Figura 55
Cartogratia del terreno 1

Nota. Elaborado por el Autor, 2024. Fuente: Google Earth (2023) @

Simbologia

@ Terrenol
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ZONA 4 USOS ASIGNADOS
SECTOR 3
SUB SECTOR A B 100 PRODUCCION DE BIENES (INDUSTRIALES)
SUPERFICIE TOTAL (ha) 3072 | 5568 200 OO O e Enan | VALES)
SUPERFICIE NETA (ha) 24.30 300 SERVICIOS GENERALES
USO PRINCIPAL: 700 310 SEGURIDAD
USOS COMPLEMETARIOS: 200 Zona 320 FINANCIERO )

400 No 340 TRANSPORTE Y COMUNICACION

) 350 TURISMO Y AFINES

360 |Urbanizable 340 ALIMENTACION

360 370 SERVICIOS PROFESIONALES

510 811 400 SERVICIOS PERSONALES AFINES A LA VIV.

620 500 INTERCAMBIO

600 EQUIPAMIENTO COMUNAL

600 812 610 E. EDUCATIVO
TIPO DE VIVIENDA B 620 E. DE SALUD
DENSIDAD BRUTA (Hbt/ha.) 250 630 E. DE HIGIENE

640 E. APROVISIONAMIENTO

DENSIDAD NETA (Hot/ha.) 320 650 E. DEPORTES Y RECREACION
LOTE MINIMO (m2) 250 660 E. CULTURALES
LOTE PROMEDIO (m2) 340 670 E. CULTO Y AFINES
LOTE MAXIMO (m2) 430 680 E. SOCIO ASISTENCIAL
FRENTE MINIMO (ml) 70 ;gg X'(\_J/'REllgng
FRENTE MAXIMO (ml) 17 800 USOS NO URBANOS Y ESPECIALES
C.0.5. MAXIMO (%) 70% 810 USOS NO URBANOS
C.U.S. MAXIMO (%) 210% gsg gzg%gsl\lPEC'ALES
N. PISOS MAXIMO 3
TIPO DE IMPLANTACION 1
RETIRO FRONTAL MINIMO (ml) 3
RETIRO LATERAL MINIMO (ml)
RETIRO POSTERIOR MINIMO (ml) 4
OBSERVACIONES ESPECIALES ()
EN VIAS PROPUESTAS: (v1)
Tabla 14

Criterios de seleccién Terreno 1

NORMATIVA ESPECIAL:

En vias propuestas V1, V2, V3, V4; los terrenos
que den a estas vias deberan ajustarse a las
caracteristicas del &rea en la que se encuentren
ubicados, con un retiro frontal de 5 metros.

Datos de seleccién del terreno Descripcién Valoracién
. Se debe considerar una superficie mayoritaria
Area ot P 4 3
para la ubicacion
Vegetacion Vegetacion natural del entorno 3
Pendiente 2% o plana ideal 2
Ubicacion Proxima al centro de la ciudad 2
- Disponer de dos o més accesos al equipamiento,
Accesibilidad 0 . FLg P 3
ligados a las vias principales de la ciudad
. " Equipamientos cercanos al terreno que reduzcan
Equipamientos : 3
el desplazamiento de las personas
. Elementos existentes dentro del entorno en el
Elementos Construidos El
terreno
Nivel Freatico Ausencia de agua 3

Nota. Elaborado por el Autor, 2024.



El terreno 1 cuenta con una ubicacion favorable, puesto
que tiene un acceso directo al sitio de intervencion
como se observa en la figura, esta ubicado frente a la Av
Villonaco.

Figura 56
Cartografia de Vialidad, Terreno 1

L= == 1Adal =
Nota. Elaborado por el Autor, 2024. Fuente: Google Earth (2023)

Simbologia

Via Arterial
Vias Locales
Terreno 1
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El terreno se encuentra cerca de equipamientos de
educacion, recreacién, religioso, abastos, ademés posee
muy buena accesibilidad, ya que esta ubicado en la Av
Villonaco.

Figura 57
Cartografia de Equipamientos y Transporte, Terreno 1

7]

Nota. Elaborado por el Autor, 2024. Fuente: Google Earth (2023)

Simbologia

Salud (Centro de Salud Obrapia Tipo A)
Educacion (Unidad Educativa Manuel Ignacio Monteros)
® Religioso (Iglesia JoseMaria Escriba de Balaguer)

lo que hace en el acceso sea directo, ademas que posee
una ruta de transporte publico la lines 8 Ciudad Victoria
que pasa frente al sitio de intervencién.

@® Recreativo m== | -8 Ciudad Victoria - Carigan

@® Comercio
@ ParadasSITU



Ubicado en la Av. Lateral de paso Angel F. Rojas Villonaco Al igual que el terreno 2, este se encuentra ubicado

en la Parroquia Sucre, Zona 3, Sector 1. en la Av. Lateral de paso Angel F. Rojas Villonaco en la
Topograffa: Los terrenos 2 y 3 se encuentra en un rango  Parroquia Sucre, Zona 3, Sector 1.
de pendiente del 8 - 9% Area: 6.279 m2

Area: 3.057 m2

Figura 58
Cartografia Terreno 2y 3

£9d

<

200m

Nota. Elaborado por el Autor, 2024. Fuente: Google Earth (2023)
Simbologia

@ Terreno?2
@® Terreno3
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Zom 3 USOS ASIGNADOS
SECTOR 7
SUB SECTOR A B C D E 100 PRODUCCIQN DE BIENES (INDUSTRIALES)
SUPERFICIE TOTAL (ha) 7757 727 216.47 15.62 0.50 200 gg?/l%ﬁ%g:_?ngDE f{ﬁ\’\lll'é?\l(SETESANALES)
SUPERFICIE NETA (ha) 52.32 312 853 065
300 SERVICIOS GENERALES
USO PRINCIPAL: 700 700 700 310 SEGURIDAD
USOS COMPLEMETARIOS: 200 o 700 200 320 FINANCIERO
400 Urbanizable|  ¢10 400 340 TRANSPORTE Y COMUNICACION
=] zona de &0 — 350 TURISMO Y AFINES
620 Pequena 620 360 ALIMENTACION
20— ndustria i 70 370 SERVICIOS PROFESIONALES
B = 400 SERVICIOS PERSONALES AFINES A LA VIV.
TIPO DE VIVIENDA U U B 500 INTERCAMBIO
DENSIDAD BRUTA (Hbt/ha) 10 200 290 600 EQUIPAMIENTO COMUNAL
DENSIDAD NETA (Hbt/ha) 160 740 700 610 E. EDUCATIVO
TOTE MINIMO (m2) 750 500 %0 200 620 E. DE SALUD
LOTE PROMEDIO (m2) 340 670 120 270 630 E. DE HIGIENE
LOTE MAXIMO (m2) 430 830 750 340 640 E. APROVISIONAMIENTO
FRENTE MINIMO (ml) 10 15 5 10 650 E. DEPORTES Y RECREACION
FRENTE MAXIMO (m)) 17 24 0 15 660 E. CULTURALES
C.0.S. MAXIMO (%) 70% 70% 0% 70% 670 E. CULTO Y AFINES
C.U.5. MAXIMO (%) T40% T40% T20% 210% 680 E. SOCIO ASISTENCIAL
N. PISOS MAXIMO 2 2 2 3 700 VIVIENDA
TIPO DE IMPLANTACION [ [ [ [ 750 AGRICOLA
RETIRO FRONTAL MINIMO 3 3 3 3 800 USOS NO URBANOS Y ESPECIALES
(ml) 810 USOS NO URBANOS
RETIRO LATERAL MINIMO (m1) 820 USOS ESPECIALES
RETIRO POSTERIOR MINIMO| 4 7 3 7 900 GESTION
(ml)
OBSERVACIONES| @W ) ©
ESPECIALES
EN VIAS PROPUESTAS:
SIMBOLOGIA TIPO DE IMPLANTACION NORMATIVA ESPECIAL:

Tipo de Vivienda |

U: Unifamiliar l

B: Bifamiliar 1

M: Multifamiliar

Hbt: Habitante

Ha: Hectéria \

Continua con retiro frontal
Continua sin retiro frontal
Continua con retiro frontal con
portal

Continua sin retiro frontal y
lateral

Aislada

(u) Los terrenos con frente a la Avda. Angel F. Rojas:

retiro frontal: 5m

(v) Los terrenos con frente a la Avda. Eugenio Espejo e/ la calle Estados Unidos y el
limite urbano:

retiro frontal: 5m



Tabla 15

Criterios de seleccién del terreno 2

Datos de seleccién del terreno Descripcién Valoracién
A Se debe considerar una superficie mayoritaria 1
rea para la ubicacién
Vegetacion Vegetacion natural del entorno 1
Pendiente 2% o plana ideal 2
Ubicacion Préxima al centro de la ciudad 2
s Disponer de dos o mas accesos al equipamiento,
Accesibilidad =k P S P 3
ligados a las vias principales de la ciudad
; : Equipamientos cercanos al terreno que reduzcan
Equipamientos : 2
el desplazamiento de las personas
Z Elementos existentes dentro del entorno en el
Elementos Construidos 3
terreno
Nivel Freatico Ausencia de agua 3

Nota. Elaborado por el Autor, 2024.
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Tabla 16

Criterios de seleccién terreno 3

Datos de seleccién del terreno Descripcién Valoracién
‘ Se debe considerar una superficie mayoritaria
Area el 2
para la ubicacién
Vegetacion Vegetacion natural del entorno 2
Pendiente 2% o plana ideal 2
Ubicacidn Proxima al centro de la ciudad 2
. Disponer de dos o mas accesos al equipamiento,
Accesibilidad i R ; e SUE 3
igados a las vias principales de la ciudad
. . Equipamientos cercanos al terreno que reduzcan
Equipamientos : 2
el desplazamiento de las personas
2 Elementos existentes dentro del entorno en el
Elementos Construidos 3
terreno
Nivel Freatico Ausencia de agua 3

Nota. Elaborado por el Autor, 2024.



Figura 59
Cartografia de Vialidad, Terrenos 2y 3

¢

Nota. Elaborado por el Autor, 2024. Fuente: Google Earth (.

Simbologia

Via Arterial
Vias Locales

® Vias Colectoras
Terreno 2y 3

2023

o
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Figura 60
Cartografia de Equipamientos y Transporte, Terrenos 2y 3

Gbo.g_le IR

i 8

Nota. Elaborado por el Autor, 2024. Fuente: Google Earth (2023)

Simbologia
Salud @ Recreativo L-8 Ciudad Victoria - Carigan
® Religioso (Iglesia Semillas de Mostaza) @ Comercio

© ParadasSITU



Una vez que se analizo los 3 terrenos seleccionados, como  amplia en comparacion al 2 y 3, teniendo més aspectos
alternativa para el disefio del equipamiento, se concluyé  positivos que los otros dos terrenos.

que el terreno més apto es el terreno 1, ya que cuenta con

una topografia casi plana, ademas el area del terreno es

Tabla 17
Criterios de seleccién de los 3 terrenos.

Datos de seleccién del terreno Terreno 1 Terreno 2 Terreno 3
Area 3 1 2
Vegetacion 3 2 2
Pendiente 3 2 2
Ubicaciéon 2 2 2
Accesibilidad 3 3 3
Equipamientos 3 2 2
Elementos construidos 3 3 3
Nivel freatico 3 3 3
Total 26 P 18P 9P

Nota. Elaborado por el Autor, 2024.
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4.3 Analisis de contexto
4.3.1 Escala de Fragmento

En el barrio Obrapia la jerarquia vial se determian por
la conexion de la Av. Villonaco con la integracion de
todas las vias de conectividad de las calles del barrio y
residencias internas, de esto genera algunos puntos de
conexion, entre vehiculos privados y servicios publicos.
Figura 61

Vialidad del barrio Obrapia.

- a
7SS
SN ki

= {[TER
S

7

100 300 500m
Simbologia Equipamiento
m Via local @¢Educacion (Unidad Educativa Manuel Ignacio Monteros)
mm Via Colectoras ®5alud (Centro de Salud Obrapia Tipo A)
Via Arteriales Iglesia de Obrapia
@Casa Comunal

Nota. Elaborado por el Autor, 2024. Canchas de Obrapia



Los equipamientos urbanos abarcan una variedad de
servicios y facilidades para la comunidad, como la unidad
educativa Manuel Ignacio Monteros" en el dmbito
educativo, centro de salud "Obrapia"para atencion
médica, parques y areas recreativas que se encuentran

Figura 62
Cartografia de Equipamientos

Simbologia

Servicio

@ Industrial

Nota. Elaborado por el Autor, 2024.

aledafios a la zona de estudio. entre esto pues se
determina que se encuentra la mayoria en la Av. Villonaco.

i

Equipamientos
Educacion (Unidad EducativaManuel Ignacio Monteros)

Salud (Centro de Salud Obrapia Tipo A)
Recreativo (Canchas de Obrapia)
Religioso (Iglesia de Obrapia)

e

Maria Fernanda Leén G

S.d



P.76

Disefio del nuevo Centro de Salud tipo “B"” para el barrio Obrapia de la parroquia Sucre aplicando estrategias de Arquitectura Bioclimatica

El lugar de intervencién cuenta con un acceso directo, ya  intervenir. Esta linea de autobus ofrece un servicio con
que se encuentra ubicado frente a la avenida Villonaco, una frecuencia de paso de aproximadamente cada 7
que funciona como el principal punto de conexién con  a 10 minutos, lo cual es relativamente frecuente. Esta
las vias circundantes. Se destaca la presencia de la linea  conveniente accesibilidad beneficia tanto a los residentes
de autobuses nimero 8 Ciudad Victoria-Carigan, que  como a los usuarios del area.

atraviesa directamente frente al terreno que se va a
Figura 63
Cartografia de Accesibilidad

Simbologia

Linea L-8
Ciudad Victoria - Carigan
@® ParadaSITU

wwsm Terreno a Intervenir

Equipamiento

@ Educacion (Unidad Educativa Manuel Ignacio
Monteros)
@ Salud (Centro de Salud Obrapia Tipo A)
Iglesia de Obrapia
@ Casa Comunal
Canchas de Obrapia

100 300 500m

Nota. Elaborado por el Autor, 2024.



Este barrio se encuentra en un proceso de consolidacién,  Se destaca su ubicacién en la Avenida Villonaco.Esto
evidenciado por una expansién urbana presenta sugiere que la actividad agricola predomina sobre el
deficiencias tanto en viviendas como en é&reas verdes  desarrollo residencial, lo que puede afectar la dinémica y
apropiadas. Debido a su ubicacién en la periferia y su el caracter del &rea en cuanto a infraestructura, servicios y
distancia del centro, la zona tiende a tener una naturaleza  estilo de vida de sus residentes.

més orientada hacia la agricultura que hacia lo residencial.

Figura 64
Cartografia de Mancha Urbana Simbologia
@ I Lcnos
[—] Vacios

Terrreno a Intervenir
Equipamiento

@cEducacion (Unidad Educativa Manuel Ignacio
Monteros)
Salud (Centro de Salud Obrapia Tipo A)
Iglesia de Obrapia
u» @Casa Comunal
Canchas de Obrapia

100 300 500m

Nota. Elaborado por el Autor, 2024.
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Figura 65
Cartografia de Proyecto Arquitecténico

_J

=7
‘_//

)

2175

2180 \

A= 11.688 m2

D

Simbologia

@ Terreno a Intervenir
Curvas de Nivel
Accesibilidad

L-8 Ciudad Victoria - Carigan
Parada SITU

Equipamiento

[ J Educacion (Unidad Educativa
Manuel Ignacio Monteros)

Salud (Centro de Salud Obrapia
Tipo A)

Nota. Elaborado por el Autor, 2024.
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Figura 66

Fotografias del contexto

Visuales desde el sitio

Nota. Elaborado por el Autor, 2024.

El sitio de intervencion se ubica en un érea de riesgo
medio a deslizamientos, debido a las condiciones
geologicas del sitio, en cuanto a la pendiente esta es del
5% encontrandose en un rango de muy suaves, ya que
presenta una inclinacién gradual pero aun significativa.

La extension del terreno es de 11,988 m2 y se localiza en
la Avenida Villonaco, junto a la Unidad Educativa Manuel
Ignacio Monteros Valdivieso y varios equipamientos
importantes como la casa comunal, la iglesia de Obrapia
y las canchas del barrio, que actlan como lugares de
reunion para los residentes. Esta cercania a espacios de
uso comunitario afiade valor al terreno en términos de su
potencial para actividades sociales y recreativas.

Maria Fernanda Leén G
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4.4 ANALISIS DE SITIO



Figura 67. Esquema de Metodologfa para Diagnostico

Datos de la Metodologia

Autor:

Dra. Laura Gallardo Frias
Afo:

2014

Nota. Elaborado por el Autor, 2024.

Genius Loci

Movimiento - Quietud

Anadlisis Sensorial

Elementos construidos
existente

Areas verdes

Historia
Emplazamiento
Visuales
Topografia

Flujos e intensidades
Puntos de quietud

Asoleamiento y vientos
Focos de contaminacién auditiva y olores
Colores y texturas

Usos de suelo

Altura de edificaciones
Llenos y vacios
Fachadas préximas

Areas verdes construidas
Flora general del entorno

Poblacién y utilizacién del suelo
Registro de entorno
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4.4.1 Genius Loci

El terreno a intervenir es irregular y tiene una extensién de  presenta desafios significativos debido a su irregularidad,
11.688 m2 y una pendiente negativa esta, adyacente a la  pendiente negativa y la ubicacién en una zona propensa a
Unidad Educativa Manuel Ignacio Monteros. Este terreno  deslizamientos. Un anélisis detallado de estos aspectos es
estd situado en una zona propensa a deslizamientos, por  crucial para el desarrollo seguro y sostenible del area.

lo que se debe tomar medidas de mitigacion apropiadas.

La topografia del terreno en la Avenida Villonaco

Figura 68
Hitos

Unidad Educativa Manuel
Ignacio Monteros

Terreno a intervenir Casa Comunal de Obrapia

Simbologia
[————1Ubicacién de terreno

Figura 69. Corte Urbano

Nota. Elaborado por el Autor, 2024.



El proyecto de intervencion en el terreno presenta un
conjunto de hitos significativos que configuran el entorno
urbano y la identidad de la comunidad local. Entre estos
hitos se destacan la Iglesia Jose Maria Escriva de Balaguer,
la Unidad Educativa Manuel Ignacio Monteros, las canchas
de Obrapia y la casa comunal.

Estos, no solo representan puntos de referencia fisicos,

Iglesia Jose Maria Escriva de
Balaguer

Centro de Salud Obrapia

sino también nodos importantes en la vida comunitaria y
social del rea en cuestién.

La presencia de estos hitos no solo influird en la
concepcion y el desarrollo del proyecto, sino que también
deberé tenerse en cuenta su impacto en la dindmica
urbana y en las interacciones sociales de la comunidad
local.

Cnchs Obrapia

Maria Fernanda Leén G
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4.4.2 Movimiento - Quietud

En términos de flujos, se distinguen dos tipos: un flujo
intenso y un flujo leve de vehiculos. El flujo intenso se
caracteriza por el trénsito de 360 vehiculos cada media
hora, mientras que el flujo leve registra 120 vehiculos en el
mismo lapso.

Figura 69
Cartografia de Flujos y Quietud

Se identifican dos puntos de quietud, representados
por las canchas del barrio y la plaza de la iglesia, que
estan adyacentes entre si. Estos lugares parecen actuar
como centros de reunién o areas de descanso dentro del
entorno urbano.

’l
AT
iy,

L

Nota. Elaborado por el Autor, 2024.

Canchas de Obrapia



Simbologia

-Flujo Intenso 360 Vehiculos (30minutos)
mmmwFlujo Leve 120 Vehiculos (30minutos)
= = F|ujo Peatonal
mmmmTerreno de intervencion

Puntos de Quietud

Equipamiento

@ Educacion (Unidad Educativa Manuel Ignacio Monteros)
@ Salud (Centro de Salud Obrapia Tipo A)

Iglesia de Obrapia
® Casa Comunal

Canchas de Obrapia

El anélisis del Genius Loci en el terreno de la Avenida
Villonaco destaca la importancia de comprender las
caracteristicas naturales y sociales del entorno para un
desarrollo urbano exitoso. La topografia irregular y la
pendiente negativa sefialan la necesidad de medidas
de mitigacién apropiadas debido a la amenaza de
deslizamientos. Los hitos identificados, como la iglesia,
la escuela, las canchas y la casa comunal, son elementos
clave que configuran la identidad y la vida comunitaria.
Ademas, el anélisis de los flujos de circulacion vehicular
y peatonal muestra la dindmica del drea, mientras que
los puntos de reposo destacan las areas de encuentro y
descanso dentro del entorno urbano.
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4.4.3 Anélisis Sensorial

Soleamiento: El andlisis del soleamiento indicé que, Vientos: La direccion de los vientes es Sur-Oeste.
debido a su ubicaciéon en direccién noreste-suroeste, la
incidencia solar es mayor por la tarde.

Figura 70

Cartografia de Soleamiento y Vientos

=

\\\ . ~
B
N
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O N .

100 300 500m
Nota. Elaborado por el Autor, 2024.



El sitio a intervenir se caracteriza por un notable ruido
vehicular, principalmente debido a su ubicacién en una
avenida. El constante flujo de vehiculos genera un nivel
significativo de ruido. En cuanto a los olores, se perciben
tanto en las éreas verdes como en un expendio de comida
cercano, lo que puede afectar la percepcion del entorno y
la calidad del aire.

Figura 71

Olores y sonidos

El anélisis resalta la importancia de considerar tanto
los aspectos sonoros como olfativos al planificar
intervenciones urbanas en el terreno mencionado. Es
fundamental implementar estrategias de disefio y gestién
que aborden estos aspectos para mejorar el entorno
urbano para hacerlo mas saludable y acogedor

Simbologia

@ Sonidos
Vehicular

Olores
.))Areas Verdes
_)Expedio de comida

Equipamiento

@ Educacion (Unidad Educativa Manuel Ignacio
Monteros)
@ Salud (Centro de Salud Obrapia Tipo A)
Iglesia de Obrapia
@ Casa Comunal
Canchas de Obrapia

100

Nota. Elaborado por el Autor, 2024.
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Figura 72
Cartografia de Visuales
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Simbologia
Desde el sitio / Hacia

e achadas

Equipamiento

@ Educacion (Unidad Educativa Manuel Ignacio
Monteros)
@ 5Salud (Centro de Salud Obrapia Tipo A)
Iglesia de Obrapia
@Casa Comunal
Canchas de Obrapia

Nota. Elaborado por el Autor, 2024.
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Figura 73
Visuales desde y hacia el sitio

Nota. Elaborado por el Autor, 2024.

Las vistas principales del proyecto estén dirigidas hacia la
Av. Villonaco.

En este anélisis se identificaron varios puntos para
tomar fotografias, con el fin de comprender las vistas
panoramicas del terreno. En los puntos 1y 2, la vista esta
dominada por vegetacién nativa, mientras que en el punto
4, las viviendas obstaculizan las visuales. Se determind
que la imagen capturada desde el punto 3 ofrece una
vista mas amplia debido a su mayor altitud. Por otro lado,
en el punto 5, la presencia de una quebrada deberia
ser un elemento destacado del paisaje, pero su estado
deplorable debido a la falta de mantenimiento sugiere la
necesidad de intervenir para realzar su importancia en el
entorno.
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Colores

En relacidon con los colores observados en el area de
estudio, se pueden distinguir varias tonalidades.

Frente al terreno se encuentra el Conjunto habitacional
"San Francisco", donde las viviendas tienen la misma
cromatica como la de la Figura 1y 4.

Figura 74

Cromética de viviendas

Av. Villonaco

Av. Villonaco

s B D - . |

Nota. Elaborado por el Autor, 2024.

Principalmente, se destacan los muros, los cuales muestran
una amplia gama de tonalidades, siendo predominantes
los colores como el rosa, naranja, café, amarillo, beige,
gris.

Joaquin Gallegos Lara




Texturas

En el &rea de estudio, se observa una variedad de texturas  La combinacion de texturas agrega profundidad y
que contribuyen a la composicion visual y la percepcidon  complejidad al entorno, creando una atmésfera Gnica y
sensorial del entorno. Entre las texturas prominentes  distintiva. El anélisis detallado de estas texturas puede
identificadas en las fachadas de las viviendas se  servir como fundamento para el disefio, la planificacién y
encuentran la madera, textura de roca, fachaleta la apreciacién estética en area de estudio.

Figura 75

Fotografias de Texturas de viviendas

Av. Villonaco

Textura !e pie!ra

Av. Villonaco

in

Textura de madera Textura de baldosa

Nota. Elaborado por el Autor, 2024.
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En el sitio de intervencién, se presenta una diversidad de
usos del suelo, donde el uso residencial predominante
representa el 85%. En la Avenida Villonaco el uso de
suelo es en su mayoria es residencial mixto, existiendo
actividades comerciales y de servicio

Sin embargo, se destaca una preocupacién sobre la
infraestructura de salud en el &rea, ya que el centro
de salud actual cerré debido a deficiencias en su
infraestructura y funcionamiento.

Figura 76

Ahora, los servicios de salud se ofrecen en la casa comunal
del barrio.

El anélisis indica una mezcla de usos de suelo en el area
de intervencién, que incluye una variedad de funciones
sociales, econémicas y recreativas. Sin embargo,
también sefala una necesidad urgente de mejorar la
infraestructura y el funcionamiento del equipamiento de
salud, para asegurar una atencién médica accesible para

Uso\de Suglo

la comunidad.

\

Unidad Educativa Manuel
Ignacio Monteros

Centro de Salud Obrapia Tipo A

\/

\

Iglesia de Obrapia

Canchas de Obrapia

\

Simbologia

i A Residencial
_ Av.Villonaco —

e

@® Comercio

Servicio

Equipamientos

Educativo

Recreativo

Religioso
® salud

Nota. Elaborado por el Autor, 2024. 100

500m



En el sitio de intervencién existen viviendas con una
altura méaxima de 4 pisos. Sin embargo, la mayoria de las
viviendas son de 2 pisos representando el 45%. También
es importante mencionar frente al sitio de intervencién
existe una urbanizacion con viviendas de 2 pisos. Este
patron de altura de edificacion sugiere una predominancia
de construcciones de baja altura en el érea, esto indica
posiblemente un desarrollo urbano més disperso y
horizontal.

Figura 77

Este anélisis es fundamental para comprender la
morfologia urbana del sitio y puede tener implicaciones en
el disefio de futuras intervenciones, se puede mantener la
escala y la altura de las nuevas construcciones en linea con
el carécter predominante del entorno urbano existente.

Altura de edificaciones

o

Simbologia

@ 1 Piso

2 Pisos
@® 3 Pisos
@ 4Pisos

Equipamiento

@ Educacion (Unidad Educativa Manuel Ignacio
Monteros)
@ Salud (Centro de Salud Obrapia Tipo A)
Iglesia de Obrapia
@ Casa Comunal
Canchas de Obrapia

Nota. Elaborado por el Autor, 2024. 100

300 500m
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En relaciéon a las fachadas adyacentes, encontramos
aquellas situadas frente al terreno en la Avenida Villonaco,
identificadas en la figura 79. Se trata de un conjunto
habitacional compuesto por edificaciones de 2 y 3 pisos,
segun se puede apreciar.

Figura 78

Cartografia de Fachadas

S
SIS o,
S Wi

AV_VILIONACO

.

Nota. Elaborado por el Autor, 2024. 100 300

®

Simbologia

@ Fachada 1
Fachada 2

Equipamiento

@ Educacion (Unidad Educativa Manuel
Ignacio Monteros)
@ Salud (Centro de Salud Obrapia Tipo A)
Iglesia de Obrapia
@ Casa Comunal
Canchas de Obrapia

500m



Figura 79
Fachada 1

Nota. Elaborado por el Autor, 2024.

Figura 80
Fachada 2

Nota. Elaborado por el Autor, 2024.
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Para el andlisis de la poblacién, se delimitd el area de
estudio a la Parroquia Sucre, que estd compuesta por 19
barrios.

Segun el INEC (2010), la parroquia Sucre cuenta con una
poblacién de 48.215 habitantes.

Segun el INEC (2010), la parroquia Sucre presenta una tasa
de crecimiento anual del 4.03%. Al comparar los datos
censales de 2001 a 2010, se ha observado un aumento
continuo en la poblacién a lo largo de estos 9 afios,
evidenciando un crecimiento constante. Como se muestra
en la tabla, se puede apreciar el aumento en la poblacién.

Basado en la tasa de crecimiento anual del 4.03%, se
proyecta que la poblacién de la Parroquia Sucre seguird
aumentando en el futuro previsible.

Tabla 18. Sectores censales del sitio de estudio

ZONA SECTOR
8 7 P E O O R
7 7 P E O O O
8 7 P E O O R
9 7 P E O O I

Nota. Elaborado por el Autor, 2024.

Tabla 19
Cartografia Censal 2010

Nota. Elaborado por el Autor, 2024. Fuente: GAD, Municipal de Loja, 2020

Tabla 20
Proyeccién Poblacional 2010 - 2032
Proyeccion
Parroquia | Censo [2020 2024 2028 2032
2010
SUCRE 48.215 |64.143 71.009 77.521 84.033

Nota. Elaborado por el Autor, 2024. Fuente: GAD, Municipal de Loja, 2020



Densidad Tabla 21
La Parroquia Sucre esté situada en la regién, organizada  Foblacién del censo 2010 de la Parrroquia Sucre

en sectores. Segun los datos del INEC, la parroquia tiene o oET IBrE e e
una poblacién total de 48.215 habitantes, de los cuales AEEI I CEAL 2010 200 | 2010 ” ”
25.726 son mujeres y 23.204 son hombres (INEC, 2010). TOTAL . 23200 | 25726
El terreno a intervenir se encuentra en el Barrio Obrapia. I pos o o Toommeen T oomom
Dela 4 afos 4187 2058 2129 -0,088691605 0,08275674
De 5a9afos 5038 2557 2481 -0,110196518 0,0964394
Densidad poblacién bruta Del0al4 iﬁos 5234 2552 2682 -0,109981038 0,10425251
De15a19 afos 5326 2579 2747 -0,11M4463 0,10677913
De 20 a 24 afios 5233 2382 2851 -0,102654715 01082174
Dg=Pc (Poblacion total continental D= Poblacién total (hab) De 2529 afios 4489 2140 2349 -0,092225478 |  0,0913084
T. (Territorio total continental) Su Der‘ﬁcie total (ha) De 30 a 34 afos 351 1627 1884 -0,07017221 0,0732333
D= 482’] 5 / 940ha De 35 a 39 afos 2893 1289 1604 -0,055550767 0,06234937
D= 51 hab/h a De 40 a 44 afios 2552 ns9 1393 -0,049948285 0,05414756
De 45 a 49 afos 2380 1090 1290 -0,04697466 0,05014382
Piramide Poblacional De 50 a 54 afios 1881 882 999 -0,038010688 | 0,03883231
De 55 a 59 afios 1495 686 809 -0,029563868 0,03144679
De 60 a 64 afos 104 491 613 -0,021160145 0,02382803
La pirédmide poblacional ilustra la distribucién de la D265 69 afios 897 363 s | -oowesos7s | oomsners
pOblaCIéﬂ por edad y género. Se puede ObSeI’VaI’ una De 70 a 74 afos 647 307 340 -0,013230478 0,0132162
. .~ ./ De 75 a 79 afios 474 216 258 -0,00930874 0,01002876
alta tasa de natalidad entre ninos y jévenes adultos, con -

. . ., . , De 80 a 84 afos 364 182 182 -0,007843475 0,00707455
una disminucién progresiva en los grupos de edad mas ——— — — PR Byl
avanza d a. De 90 a 94 afios 89 40 49 -0,001723841 0,00190469

De 95 a 99 afos 31 12 19 -0,000517152 0,00073855
Figura 81 De 100 afios y mas 2 1 1 -4,3096E-05 3,8871E-05

Piramide Poblacional de la Parroquia Sucre Nota. Elaborado por el Autor, 2024. Fuente: Datos obtenidos del Redatam

De 100 afios y mas
De 95 a 99 afos
De 90 a 94 afios
De 85 a 89 afios
De 80 a 84 afios
De 75a79 afos
De 70 a 74 afios
De 65 a 69 afios
De 60 a 64 afos
De 55 a 59 afios
De 50 a 54 afios
De 45 a 49 anos
De 40 a 44 afios
De 35a 39 afios
De 30 a 34 afios
De 25 a 29 afos
De 20 a 24 afios
De 15a 19 afios
De 10 a 14 afos

De 5a9afios
De 1a4afios
Menor de 1 afio

Mujeres

1 Hombres

-15,00% -10,00% -5,00% 0,00% 5,00% 10,00% 15,00%

Nota. Elaborado por el Autor, 2024.
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Anélisis de Usuarios

Tamafo de la muestra de la Parrroquia Sucre

k2xpxqgxN
n= (e?x (N-1)+k*x pxqg

N es el tamarfio de la poblacion o universo (31622)
K: es el nivel de confianza (90%)

e: es el grado de error (7,5%)

pyq: sonconstantes de probabilidad 50% (0,5)

(0,9) 2x (0,5) x (0,5) x (31622)
n= (7,52 x (31622-1) + 0,9 x 0,5 x 0,5

n= 120

Para el disefo de un Centro de Salud Tipo B, es
fundamental analizar las necesidades y caracteristicas de
los usuarios en la zona de influencia. Se efectuarad una
evaluacion detallada para determinar los requerimientos y
necesidades especificas para la atencién médica.

ENCUESTA

La encuesta cubrird aspectos clave como el acceso
a la atencién médica, las necesidades de salud y las
preferencias de servicios médicos.

Primera Pregunta:

Conexién del centro de Salud con la Ciudad
Figura 82

Conexidn del centro de Salud con la Ciudad

Una vez a la semana
Ocasionalmente
Raramente

Nunca

OBRAPIA

Nota: Elaborado por el Autor, 2024.
Acorde la figura 83, la iluminaciéon interior del centro de

salud son percibidas mayoritariamente como regulares,
lo que sugiere areas de mejora en la infraestructura del
centro.

Segunda Pregunta:

Frecuencia al utilizar los servicios del centro de salud

Figura 83

Frecuencia al utilizar los servicios del centro de salud

Excelente

Muy bueno 10%
Bueno

Indiferente

Malo 0.1% 18%

17%
OBRAPIA

55%

Nota: Elaborado por el Autor, 2024.

En la figura 84, nos indica que la mayoria de los usuarios
califica la conexion del centro de salud con la ciudad como
buena o muy buena, lo que sugiere una infraestructura de
transporte adecuada para los usuarios.



Tercera Pregunta:

Espacios que se deberia implementar en el centro de salud
internamente

Figura 84

Espacios que se deberia implementar en el centro de salud internamente

Sala para talleres de S.

Sala para nifios

Cafeteria

Todas las opciones 3%

OBRAPIA

40%
43%

57%

Nota: Elaborado por el Autor, 2024.
De acuerdo a la figura 85, Existe una demanda significativa

por salas para talleres de salud y salas para nifios dentro
del centro de salud, esto sugiere la necesidad de expandir
los servicios y comodidades ofrecidas por el centro de
salud.

Cuarta Pregunta:

Espacios que se deberia implementar en el centro de salud
extrernamente

Figura 85

Espacios que se deberia implementar en el centro de salud extrernamente
Areas Verdes

Parqueadero

Zonas de estancia

Zona de eventos
Todas las opciones

OBRAPIA

Nota: Elaborado por el Autor, 2024.
En cambio la figura 86, nos idica que existe una demanda

por falta de areas verdes y zonas dee stancia, pero tambien
existe un 40% de demanda para la implementacién de
parqueaderos.

Quinta Pregunta:

Comodidad en las areas de espera y atencién al paciente
Figura 86

Comodidad en las areas de espera y atencién al paciente
Muy cémodo

Cémodo 10%
Incémodo

Muy incémodo 0.1%

OBRAPIA

4% 36%

Nota: Elaborado por el Autor, 2024.

Al analizar la figura 87, se evidencia que las personas
experimentan en un 54.2% incomodidad tanto en las
salas de espera como durante la atencion al paciente.
Este hallazgo refleja una preocupacién e inconformidad
generalizada con el ambiente.

Sexta Pregunta:

Percepcién general del espacio interior del centro de salud
Figura 87

Frecuencia al utilizar los servicios del centro de salud

Muy satisfactorio

Satisfactorio 8%
Neutral 10%
Insatisfactorio

Muy insatisfactorio 0%
OBRAPIA

37%
44%

Nota: Elaborado por el Autor, 2024.
Como se indica en la figuara 88, la percepcidon del

espacio interior del centro de salud es diversa segin los
encuestados. El 44.1% reportd una percepcion neutral,
el 37.3% indico estar insatisfecho, mientras que el 8.5%
expresé sentirse muy satisfecho. Estos resultados sugieren
una distribucién variada de opiniones respecto a la calidad
del ambiente interior del centro de salud.
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4.5 Andlisis del Terreno de Intervencién

Figura 88
Planimetria del terreno

Nota: Elaborado por el Autor, 2024.




Simbologia Figura 89
Figura 88 Fotografias de Aceras

S

@ Terreno a Intervenir
Curvas de Nivel
Accesibilidad (Av. Villonaco)
— \\ceras
mmm— C3alles sin acera
mm Ubicacién del Terreno
Preexistencias

@ Educacion (Unidad Educativa Manuel Ignacio Monteros)
@ Salud (Centro de Salud Obrapia Tipo A)

La extension del terreno es de 11,988 m2 y se localiza en
la Avenida Villonaco, junto a la Unidad Educativa Manuel
Ignacio Monteros Valdivieso y varios equipamientos
importantes como la casa comunal, la iglesia de Obrapia
y las canchas del barrio, que actian como espacios de
reunién para los residentes. Esta cercania a espacios de
uso comunitario afiade valor al terreno en términos de su
potencial para actividades sociales y recreativas.

Nota: Elaborado por el Autor, 2024.
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4.5.2 Soleamiento y Vientos

Soleamiento: El anélisis solar revelé que, debido a su
orientacion noreste-suroeste, la incidencia solar es mayor
durante la tarde.

Figura 90

Cartografia de Soleamiento y Vientos

Vientos: Los vientos se desplazan en direccion suroeste,
evidenciandose la presencia de vientos que alcanzan en
promedio hasta 12 m/s (Alvarez et al., 2015)
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Nota: Elaborado por el Autor, 2024.
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Se destaca la presencia de una linea de autobuses,
especificamente la linea 8 Ciudad Victoria-Carigan, que
pasa directamente frente al terreno que se va a intervenir
y oscila entre cada 7 a 10 minutos, lo que es relativamente
frecuente, lo que es conveniente para los residentes y
usuarios del area. Sin embargo, se sefiala que las paradas
de autobus estan ubicadas aproximadamente cada dos
cuadras y no estén equipadas con mobiliario urbano para
las estaciones de buses.

Esta falta de infraestructura puede ser un inconveniente
para los usuarios, especialmente en condiciones climaticas
adversas o durante largos tiempos de espera. Este anélisis
indica la presencia de una linea de autobuses con una
frecuencia regular es una ventaja para la accesibilidad en
el area, la falta de paradas equipadas puede ser un éarea
de mejora importante para garantizar la comodidad y
seguridad de los usuarios del transporte publico.

O

Simbologia

LineaL-8
Ciudad Victoria - Carigan
@ Parada SITU

Figura 91
Escala de Hragmento. /—J/
L
A‘—‘/—//
/
2175
2180
2185
2190
Nota: Elaborado por el Autor, 2024. 50 150 200m

Maria Fernanda Leén G

€oL d



P. 104

Disefio del nuevo Centro de Salud tipo “B"” para el barrio Obrapia de la parroquia Sucre aplicando estrategias de Arquitectura Bioclimatica

4.6 Sintesis del Diagnéstico

4.6.1 A Escala Urbana

Tabla 22

Tabla de Problemas, potencialidades, estratégias a escala urbana

Variable / Ambito

Problemas

Potencialidades

Estrategias

ESCALA DE INTERVENCION URBANA

Genius Loci

La pendiente del terreno a
intervenir se encuentra del 5%, lo
que determina un rango suave

Se proponer crear dos
plataformas para adaptarse a la
pendiente.

Movimiento y Quietud

- Cuenta con pocos puntos de quietud,
pero al estar ubicados frente a la
Avenida Villonaco, donde existe mayor
congestion vehicular especialmente los
fines de semana, llega a ser peligroso
debido a la falta de sefalética, y
no se encuentran bien equipados
- Falta de mobiliario urbano y senalética
para las estaciones de buses que pasan
por la Av. Villonaco (L8), ya que al ser una
calle muy transitada no llega a ser segura

para los peatones

Presenta una gran ventaja en
cuento a la accesibilidad al sitio a
intervenir, ya que posee transporte
urbano y todos los equipamientos
estan ubicados frente a la Av.
Villonaco llegando a ser este su eje

articulador

Incorporar mobiliario urbano en
la plaza.

Se propone colocar mobiliario
urbano y senalética en las

paradas de buses.

Anélisis Sensorial

- Se destaca el ruido vehicular,
principalmente en la Av. principal.
Esta situacién sugiere que el flujo
constante de vehiculos genera
un nivel significativo de ruido
- En cuanto a los olores se encontré en un
expendio de comida ubicado en el area.

Crear barreras o muros
verdes en el retiro frontal
del equipamiento que
mitiguen el ruido y olores del
exterior, creando un espacio
confortable.

Nota: Elaborado por el Autor, 2024.




Variable / Ambito

Problemas

Potencialidades

Estrategias

ESCALA DE INTEI

RVENCION URBANA

Elementos
construidos existentes
(Equipamientos)

El equipamiento de salud actual presenta
problemas en su infraestructura y
funcionamiento, lo que llevd a su cierre.
Los servicios de salud se han trasladado
temporalmente a la casa comunal, donde

se brindan actualmente.

transporte

E barrio Obrapia, lugar donde
se encuentra el terreno a
intervenir, cuenta con variedad de
equipamientos, como educacién,

salud, recreacién, religioso y

Crear un nuevo Centro de salud
tipo B, disefiado para brindar
atencion, con consultorios de
medicina general, pediatria,
ginecologia, odontologia, etc
ademés de area de urgencias,
diagnéstico, vacunacién, y

farmacia.

Zonas verdes

Existen zonas verdes que no estan
correctamente desarrolladas ni
mantenidas, lo que resulta en un paisaje

descuidado y menos funcional.

Implementar en el proyecto,
zonas verdes, de manera que
se integren con el contexto,
proporcionando beneficios
ambientales, sociales y

estéticos

Datos sobre la poblacién

Al ser un sector en crecimiento
poblacional, existen equipamientos como
el de salud que requiere un cambio de
tipologia acorde a la demanda, para

atender las demandas de la poblacion.

Disefiar el equipamiento de
manera modular y accesible
para todas las personas,
ademas de incluir espacios
multifuncionales que puedan
reconfigurarse o ampliarse en

el futuro.

Nota: Elaborado por el Autor, 2024.
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4.6.1 A Escala Arquitectdnica

Tabla 23

Tabla de Problemas, potencialidades, estratégias a escala arquitecténica

Variable / Ambito Problemas Potencialidades

Estrategias

ESCALA DE INTERVENCION ARQUITECTONICA

La ubicacion del terreno es

Morfologia y accesible, con una extensién de
componentes del terreno 11.688 m2, lo que permite un
facil acceso y suficiente espacio.
Esta accesibilidad se refleja en la
proximidad a vias principales y
la facilidad para conectar con el
transporte urbano, facilitando el
flujo de pacientes y el acceso al
centro de salud.

Utilizar la extensién del
terreno para disefiar espacios
verdes, espacion para que el
equipamiento pueda crecer a
futuro segun las necesidades
que se den.

El entorno del terreno a intervenir
no tiene edificacidnes altas, el
Barreras existentes numero de pisos que predomina
es de 1y 2 pisos, lo que significa
que estas edificaciones no
obstaculizan las visuales que tiene
el sitio.

Crear el equipamiento en
2 plantas para mantener la
alinacién con el sitio, maximizar
las visuales mediantes creacion
de terrazas

El sitio estd ubicado frente a la
avenida principal, que sirve como
ruta de la linea de autobus, lo que

Incorporar accesos peatonales
y rampas para una accesibilidad
univesal.

de los recursos climaticos, facilita
la captacion energia solar directa
durante la mafana y la tarde,
ademaés, optimiza la circulacién del
aire, mejorando el confort térmico
interior al aprovechar los vientos
predominantes.

Accesibilidad al terreno proporciona un acceso directo al
lugar.
Factores La orientacion este-oeste del Orientar el proyecto al este-
climaticos del Sitio terreno permite una buena gestion oeste y asi aprovechar los

factores climaticos naturales
como la energia solar directa
y los vientos prevalentes para
obtener un buen confort
térmico interior.

Nota: Elaborado por el Autor, 2024.




Conclusiones

En base a la investigacion bibliogréfica y el analisis
de referentes, se lograron sintetizar los principales
aspectos necesarios para el disefio de un centro
de salud tipo B. Estos incluyeron la disposicién y
tamanio de los espacios, los flujos de circulacién y los
criterios de confort que aseguran un funcionamiento
eficiente y el bienestar de los usuarios. Los referentes
arquitecténicos analizados proporcionaron estrategias
de disefio, que fueron esenciales para la propuesta.

Se identificd una elevada demanda de servicios de
salud que el actual centro de salud tipo A no esta en
condiciones de satisfacer, subrayando la necesidad
de un centro tipo B. El diagnéstico urbano destacd
aspectos clave como la pendiente del terreno, la
accesibilidad y las visuales, que fueron aprovechados
para integrar el proyecto al entorno y asegurar un
disefo funcional y adaptado al contexto urbano.

El terreno destaca una ubicacién estratégica con
facil acceso al transporte publico y una extensa area
disponible. El entorno circundante, caracterizado por
edificaciones de baja altura, permite vistas despejadas
y una integracion al contexto urbano circundante.
La orientacién del terreno en direccidn este-oeste,
favorece a la iluminacion natural y la ventilacion
aspectos clave para el confort interior.
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Figura 92
Cartografia de problemas
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Simbologia
@ Callessin aceras
Luminarias en un solo lado

de la calle
Wl Parada de bus sin mobiliario
urbano

Equipamientos existentes

@ Educacion (Unidad Educativa
Manuel Ignacio Monteros)
Salud (Centro de Salud
Obrapia Tipo A)
Casa Comunal

Nota: Elaborado por el Autor, 2024.

150

200m



Figura 93
Fotografias de Problemas del terreno

Calle sinaceray con capa de rodadura de tierra
Nota: Elaborado por el Autor, 2024.

1. Deficiencia de luminarias

En el sector existe presencia de alumbrado publico, pero
los postes de luz estan presentes Unicamente en un lado
de las calles, lo que genera inseguridad y dificulta la
circulacién nocturna de los residentes.

2. Vialidad y Transporte

@Se evidencia una carencia de paradas de bus para el

transporte publico; y ademés varias calles tienen capa de
rodadura de tierra.

3. Focos de contaminacién auditiva

(Esto se genera en la Av. Villonaco, debido al alto flujo

vehicular.

4. Déficit de zonas verdes

El déficit de zonas verdes es notable, ya que existe una
escasez significativa de areas destinadas a espacios

naturales y recreativos

5. Deficiencia de aceras y calles asfaltadas

@L:a deficiencia de aceras y calles asfaltadas se hace

evidente en la zona, donde muchas vias carecen de
pavimentacién, lo que dificulta la circulacién vehicular y
peatonal, especialmente en épocas de lluvia.
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Figura 94
Cartografia de potencialidades
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Nota: Elaborado por el Autor, 2024.




Figura 95
Fotografias de Potencialidades del terreno

&

Terreno a Intervenir
Nota: Elaborado por el Autor, 2024.

1. Accesibilidad

Se evidencia una mayor accesibilidad al equipamiento,
facilitando el acceso a pie desde el barrio, o mediante
transporte publico.

2. Transporte Publico

El transporte pubico circula en la Av. Villonaco que se
encuentra frente al terreno de intervencion.

3. Equipamientos de servicios cercanos

Equipamientos como: salud, educacién, religién,
recreacion se encuentran ubicados en la Avenida
Villonaco adyacentes entre si, que resulta en un menor
desplazamiento de la poblacién.

4. Topografia del terreno

Posee con una pendiente negativa, lo que ayuda en la
propuesta del proyecto

5. Visibilidad

Visuales del terreno hacia el Oeste, parque Eiloco
Villonaco.
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5.1 Metodologia de disefio

Para la metodologia del proyecto Centro de Salud Tipo
B se ha tomado como referencia el texto "Formas de
estudiar e investigar el disefo urbano, arquitecténico y
técnico" de Jong, Van der Voordt, (2002).Este proceso
se divide en dos fases, donde la primera implica la
comparacién de disefos y la investigacion tipoldgica,

Figura 96
Esquema de Metodologia de Disefio

PRIMERA

lo que permite identificar el problema de disefio y
desarrollar estrategias urbano-arquitectonicas pertinentes.
La segunda etapa se centra en el estudio del programa,
donde se definen los espacios a implementar y se evaltan
los conceptos clave que guiaran la fase de anteproyecto.
Estas etapas coinciden con el resultado del proyecto final
para el equipamiento Centro de Salud.

SEGUNDA

ETAPA

INTRODUCCION DE
LA PROPUESTA

Sintesis Referencial

Deficiencias y 1. Programa

potencialidades del estado Arquitecténico
actual
Sintesis de Diagndstico
2. Anteproyecto

Nota: Elaborado por el Autor, 2024. Fuente: De Jong y Van Der Voordt (2002)

ETAPA

PROPUESTA DE
DISENO

Programa urbano-arquitecténico
Disefio conceptual

Evolucién y organizacién de los

conceptos planteados

¢ Accesibilidad y conectividad,
topografia, emplazamiento,
distribucion y crecimiento.

¢ Aspectos urbanos, de disefio y
construccién

Estrategias especificas de disefio

Programacién Arquitecténica

Proyeccién de Usuarios
Anélisis de usuarios
Caélculo de &reas general
Programa arquitecténico
Organigramas
Zonificacion

Planos Arquitecténicos
Elevaciones

Secciones

Detalles y Perspectivas



5.2 Conceptualizacién de la propuesta

El Centro de Salud Tipo B, ubicado en el barrio Obrapia,
aprovecha su terreno inclinado y las visuales hacia el
Parque Villonaco y su entorno circundante mediante la
creacion de plataformas que se adaptan a la topografia.
Un patio/jardin interno que enriquece la experiencia visual
y que actia como un punto focal estético y funcional,
promoviendo la conexién con la naturaleza. Para lograr
un confort térmico interior, se implementan estrategias
bioclimaticas que incluyen la orientacion estratégica del
equipamiento, el uso de una doble piel en la fachada
y una cubierta translicida tratada con filtros UV para el
patio/jardin. Estas soluciones trabajan con el clima local
y aprovechan los recursos naturales, proporcionando un
ambiente confortable y adecuado para los usuarios.

5.2.1 Programa Urbano - Arquitecténico

A nivel urbano, se resolvera el Centro de Salud Tipo B, con
un alcance parroquial, facilitando el acceso a las personas,
ya que cuenta con una cercania al transporte publico y
vias principales. La intervencion se centrard en mejorar
la accesibilidad y la infraestructura alrededor del centro,
implementando:

- Aceras amplias y accesibles: Para facilitar el transito
peatonal seguro.

- Mobiliario urbano: Instalacién de paradas de buses con
casetas adecuadas, bancos y papeleras.

- Luminarias bidireccionales: Para garantizar una
adecuada iluminacién en las areas circundantes y
mejorar la seguridad.

A nivel arquitecténico, el disefo del Centro de Salud

Figura 97
Concepto de Propuesta

Nota: Elaborado por el Autor, 2024.

Tipo B resolverd las siguientes areas funcionales:

- Zona de Emergencia, Zona de Administracién, Consulta
Externa, Cafeteria, Zona de Diagnéstico y Tratamiento,
Zona de Servicios y Personal.

- Ademids el centro de salud incluird espacios
complementarios como una cafeteria, estacionamiento,
espacios para talleres y zonas de estancia, permitiendo
una variedad de usos segln las necesidades de la
comunidad.

El disefio incorporaré estrategias de arquitectura
biocliméatica para optimizar el confort térmico interior.
La envolvente del edificio utilizard materiales aislantes y
sistemas de control solar pasivo para reducir la demanda
energética y mejorar el confort interior.
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En el disefio arquitectdnico, es esencial integrar La combinacion de estas estrategias permite desarrollar
estrategias formales, funcionales, constructivas y soluciones arquitecténicas que no solo cumplen los
bioclimaticas para garantizar la eficacia y funcionalidad del  requisitos del disefio, sino que también responden de
manera efectiva a su entorno y contexto.

proyecto.
Funcionales
Figura 98
Diagramas de estrategias Funcionales
NORTE
84, Luz tenue constante todo
]
12:00 pm
19:00 pm.‘-“"““ ..."‘u., 9:00 am
OESTE o . ‘ ., ESTE b
-*. K . <
’ O -

Sol directo en la mafiana y

La luz de la tarde directa,
& 6:00 am &{z indirecta el resto del
ia.

un poco mas fuerte y 6:30 pm
caliente.

Q

"

75
Posicionar y orientar el equipamiento de manera que se  Establecer una circulacion alrededor del patio/jardin
extienda en direccién este-oeste, con la fachada principal  interno, para facilitar la conexién y el acceso entre los
orientada hacia el sur, con el fin de favorecer una éptima  diferentes espacios del edificio.

captacion de luz natural.

Establecer franjas de circulacién separadas para el transito  Incorporar rampas para asegurar la accesibilidad universal.
publico y técnico con el fin de organizar y priorizar las

diferentes zonas.

Nota: Elaborado por el Autor, 2024.



Formales
Figura 99

Diagramas de estrategias Formales

Implementar un patio central para conectar las zonas
mediante corredores y accesos directos, asegurando una
circulacién fluida y eficiente.

Jerarquia de acceso: Implementar una marquesina

prominente sobre las dreas de acceso principales, lo

que permitird destacar estas entradas y establecer una

jerarquia visual. Esta accion mejoraréa la orientacién de los
S~ usuarios, facilitando su acceso.

Implementar una doble piel en las fachadas oeste,
utilizando un sistema de paneles externos que actie como
una capa protectora y reguladora, permitiendo el manejo
del impacto solar.

Nota: Elaborado por el Autor, 2024
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Técnico - Constructivas
Figura 100

Diagramas de estrategias Técnico constructivas

o
3
o
3

Utilizar sistema de estructura metalica, de vigas y columnas
IPE.

Se utilizara vigas principales y secundarias IPE y tubos
estructurales refuerzos y diagonales, esto permite una
rapida construccion, reduce el peso y ofrece mayor
resistencia sismica.

Carpinterias

Implementar carpinterias de PVC, en ventanas y puertas,
para evitar puentes térmicos

Implementar paneles Quadrobrise, en la fachada Oeste,
para controlar la iluminacién directa y fuerte, reducir la
ganancia térmica mejorando el confort interior del edificio.

! e o gt o] o (i [ (o

e mE == - —

Implemetar una cubierta traslicida de policarbonarto
Alveolar en el patio interno, para permitir una éptima
transmisién de luz natural, permitiendo el control pasivo
de la temperatura, ademas de protegerlo contra las
condiciones climaticas adversas.

Nota: Elaborado por el Autor, 2024.



5.3 Programacién arquitecténica

5.3.1 Proyeccién de Usuarios

La proyeccién de usuarios para el nuevo equipamiento se
basa en una evaluacién dde la poblacion existente y futura
en la ciudad de Loja.

Actualmente el equipamiento existente Centro de Salud
tipo A de Obrapia atendio en el afno 2023 un promedio
anual de 29.947 pacientes. (Ministerio de Salud, 2020)

Segun la Direccién Nacional de Estadistica y Anélisis de
la Informacion del Sistema Nacional de Salud, los Centros
de Salud N1, N2y N3, de tipologia B en la ciudad de Loja,
atienden un promedio de 174 pacientes al dia, lo que, lo
que equivale a un promedio mensual de 4,000 pacientes y
un promedio anual en el 2023 de 45.283 pacientes

Censo 2010: 48.215 hab

- Célculo de la Proyeccién Poblacional 2042

Poblacién 2010: 48.215 hab (INEC, 2010)
Poblacién 2020: 64.143 hab (PUGS, 2020 )

Pf+ (_F‘f-_Fl ) (Ab - Af)
AT- Al

Férmula

Pb: Poblacién buscada
Pl: Poblacién inicial

Pf: Poblacion final

Ab: Afo buscado

Al: Afio inicial

Af: Afo final

La proyeccién poblacional al afio 2042 se calcula utilizando
la tasa de crecimiento anual derivada de los datos de
poblacién de 2010 y 2020. El calculo muestra que, si la
tasa de crecimiento permanece constante en 2.9% anual,
la poblacién proyectada en el afio 2042 seré de alrededor
de 96,778 habitantes.

Seguln datos del Instituto Nacional de Estadistica y Censos
(INEC), la poblacion de la Parroquia Sucre fue de 48,215
habitantes en el censo de 2010 y se proyecta alcanzar
los 64,143 habitantes para el afio 2020 segun la Politica
Urbana de Gestién Social (PUGS, 2020). Proyectando hacia
el ano 2042, Se proyecta que la poblacion podria llegar a
los 96,003 habitantes.

Con base en estas proyecciones, se anticipa un
crecimiento significativo en la demanda de servicios de
salud en la zona. Considerando el aumento poblacional
y la mejora de accesibilidad proporcionada por el nuevo
centro de salud tipo B en Obrapia, es importante planificar
adecuadamente los recursos y servicios médicos para
garantizar una atencion eficiente y de calidad a todos los
habitantes de la comunidad.

Proyeccion 2042: 96.003 hab

Proyeccién Poblaciéon 2042

64.143 - 48 2151|2042 - 2020)
64.143 hab + K 30303010 I|

Pb= 64143 hab + |:(7151%28 ):| (22)

Pb

Calculo
Pb

64.143 hab = ( 1593 )(20)

Pb=  96.003 hab (Afc 2042)
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5.3.2 Anélisis de Usuarios

Acorde a los resultados del diagnéstico, el centro de salud - Servicios de enfermeria.
tipolégia "B" atenderd a nifios, jévenes, adultos, adultos - Farmacia
mayores y personas con capacidades diferentes. - Programas preventivos y promocién de la salud.
Segun el Ministerio de Salud Pdblica (2020), un Centro de - Vacunacién y atencién de enfermedades transmisibles.
Salud de esta tipologia debe ofrecer servicios de atenciéon - Salud mental y consejeria.
médica primaria como: - Laboratorio béasico
- Atenciones de medicina general, odontologia, nutricién,
pediatria, psicologia, gineco-obstetra, medicina familiar. Ademis, se incorporara espacios complementarios
- Atenciéon de emergencias. como, cafeteria, sala de talleres, zonas de estancia,
Tabla 24 estacionamiento.
Cuadro de anélisis de usuarios
Usuario Actividad Espacios Requerido
- Gestion de citas y registro de pacientes - Recepcién
- Administracién de historias clinicas y - Archivo
documentales - Oficina de contabilidad
- Gestion financiera y contabilidad - Oficina de secretaria
- Evaluacion y asistencia social - Oficina de trabajo social
Apoyo administrativo a personal médico y de - Oficina administrativa
enfermeria - Sala de juntas
- Organizacién de reuniones y eventos - Cafeteria
- Comer
- Espera de consultas - Sala de espera
- Necesidades fisiologicas - Bafios
- Consultas médicas generales y especializadas - Consultorios medicos
- Retiro de medicamentos - Enfermeria
- Procedimientos y tratamientos médicos - Farmacia
- Vacunaciones - Laboratorio
- Educacion y promocion de la salud - Imagenologia
- Descanso - Emergencia
- Comer - Sala de taller
- Llegada y salida - Zonas de estancia
- Cambio de ropa - Cafeteria
- Parqueadero
- Vestidores
- Consulta y tratamiento de pacientes - Consultorios
- Procedimientos médicos y de enfermeria - Sala de procedimientos
- Coordinacién y reuniones - Emergencia
- Atencion de emergencia - Enfermeria
- Descansar - Bafios
- Aseo - Vestidores
- Cambio de ropa - Dormitorio
- Comer - Sala de estar
- Sala de reuniones
- Cafeteria




Actividad

Usuario

Espacios Requerido

- Mantenimiento de equipos e instalaciones
- Limpieza y desinfeccion
- Gestion de inventarios y suministros

- Bodega
- Cuarto de limpieza y depésito de materiales
- Almacén de suministros

- Soporte técnico

- Oficina técnica

de comida
- Tomar pedidos
- Aseo

-Cambio de ropa
- Contabilidad

Nota: Elaborado por el Autor, 2024.

5.3.3 Datos de construccién del terreno

La localizacion del terreno, ubicado en la ciudad de
Loja, parroquia Sucre, zona 4, sector 3, se caracteriza por
disponer del 70% del Coeficiente de Ocupacion del Suelo
(COS), lo que proporciona una extension de 8,1816 m2
para el desarrollo del proyecto. Con un retiro de 3 metros
en el frente y de 4 metros en la parte posterior. El drea
total del programa de é&reas se estima en 2259.79 m2

Tabla 27. Cuadro de Condicionantes

- Preparacion de alimentos y bebidas
- Servicios de alimentos a empleados y visitantes
- Mantenimiento de higiene y limpieza de areas

- Gestion de residuos alimentarios

- Gestion y recepcion de alimentos

- Cocina

- Area de comedor

- Cuarto de limpieza

- Almacén de alimentos
- Area de residuos

- Bafios

- Vestidores

- Oficina

- Recepcion

La extensién del terreno proporciona una oportunidad
excepcional para la implementacion del equipamiento,
y se identifica el potencial del terreno para la expansion
del edificio, permitiendo un crecimiento futuro. Esto lo
posiciona como un espacio preparado para adaptarse y
crecer de manera acorde a las demandas futuras.

. Implantacion

Area del Terreno | % Ocupacién del Suelo (COS) | Area Total @ crecimiento
70%
3m 8,1816 m2
4m

Nota: Elaborado por el Autor, 2024.

PROGRAMA ACTUAL
Centro de Salud tipo "A"

Centro de Salud tipo "B"

Odontologia

Vacunacién
Vacunacién .
Laboratorio

Enfermeria Emergencia 12h

Servicio

2259.79 m2

DESARROLLO DE LA PROPUESTA

PROYECCION A FUTURO
Centro de Salud tipo "C"

Emergencia 24h
Maternidad de corta estancia
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5.3.4 Programa Arquitecténico

Para la elaboracién del programa arquitecténico, se
han considerado los espacios y dimensiones minimas
requeridas en cada ambiente, recopiladas de fuentes
reconocidas como:

- Neufert, E. (2018). Arte de proyectar en arquitectura.
Gustavo Gili.

- Plazola, G. (2006). Normas de disefio y construccion.
Limusa.

- Ministerio de Salud Publica (MSP, 2015).

- Normativas de infraestructura en salud. (MSP, 2018).

Tabla 26

Programa Arquitectdnico

A partir de esta base, se ha calculado las dimensiones de
cada unidad, teniendo en cuenta no solo las necesidades
basicas de espacio, sino también la complejidad y
cantidad de equipos requeridos y el enfoque de la unidad
de salud.

De este modo, los espacios del Centro de Salud se
estructuran en zona administrativa, zona médica, zona de
diagnéstico y tratamiento, emergencia, zona de servicio y
zonas complementarias.

PROGRAMA ARQUITECTONICO

Zona Subzona Ambientes Area m2 Espacios Area Total
Control |- 12m2 1 12m2
SS.HH Hombres 2.25m2 3 12m2

Mujeres 2.25m2 3 12m2
Sala de espera 20.5 m2 1 20.5 m2
Recepcion Hall de Acceso 12m2 1 12 m2
Informacion 9 m2 1 9m2
Archivo 6.60 m2 1 6.60 m2
Gerencia 16 m2 1 16 m2
Secretaria 12 m2 1 12 m2
Administracion Contabilidad 12m2 1 12m2
Trabajo Social 16 m2 1 16 m2
Sala de juntas 20 m2 1 20 m2
Sala de Talleres 25m2 1 25 m2
Sala de trabajo y entrega 25.50 m2 1 25.50m2
Dispensario Almacén 10 m2 1 10 m2
Cémara fria 6.50 m2 1 6.5m2
Consultorio Medicina General 20 m2 2 40 m2
Consultorio Medicina Familiar 16 m2 1 16 m2
Consultorio Médico para Discapacitado 20 m2 1 20 m2
Consultorio Odontolégico 25m2 2 50 m2
Consulta Externa - —
Consultorio de Nutricién 20 m2 1 20 m2
Consultorio de Pediatria 20 m2 1 20 m2
Consultorio Gineco - Obstetra 25m?2 1 25 m2
Consultorio de Psicologia 20 m2 1 20 m2
Enfermeria 25m2 1 25m2




Informacién 10 m2 1 10 m2
Sala de espera 19 m2 1 19 m2
Oficina 12 m2 1 12m2
Vacunacion Banos 2.5m2 3 15.50 m2
Sala de Vacunacion 40 m2 1 40 m2
Area de preparacion de vacunas 15m2 1 15 m2
Almacenamiento 8.50 m2 1 8.50 m2
Informacién 10 m2 1 10 m2
Ingreso y Recepcion|ganos 250 m2 3 15.50 m2
Oficina 9.50 m2 1 9.50 m2
Deposito de Insumos 13.50 m2 1 13.50 m2
Servicio Limpieza 9m2 1 9m2
Sala de espera 18 m2 1 18 m2
Toma de muestras 21 m2 1 21 m2
) Esterilizacion 10 m2 1 10 m2
Laboratorio Sala de analisis de de resultados 18.50 m2 1 18.50 m2
Lavado de material 10 m2 1 10 m2
Cémara fria 5m2 1 5m2
Depdsito 6m2 1 6m2
Sala de espera 17 m2 1 17 m2
Imagenologia Unidad de Ecografia 27.7 m2 1 27.7 m2
Unidad de Radiologia simple 50 m2 1 50 m2
Ingreso Control 12 m2 1 12 m2
SS.HH 2.50 m2 3 15.50 m2
Sala de espera 15 m2 1 15 m2
By Recepcion 10 m2 1 10 m2
Atencion Area de Curacién 36.2m2 1 36.m2
Area de Observacion 30 m2 1 30 m2
Consultorio Médico 18 m2 1 18 m2
Area de Limpieza 26 m2 1 26 m2
Bodega 4.5m2 1 4.5m2
Zona de Ambulancia 22 m2 1 22 m2
Desechos Médicos 13 m2 1 13 m2
Gestion de Residuos|Residuos 13 m?2 1 13 m?2
Area de Limpieza 20 m2 1 20 m2
Cuarto de limpieza 7 m2 1 7 m2
Cuarto de Méquinas|Zona de Méquinas 18 m2 1 18 m2
Personal Médico Sala de Estar 15 m2 1 15 m2
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Zona Subzona Ambientes Area m2 Espacios Area Total
Vestidores 1.8 m2 4 17.50 m2
Personal Médico Bafios 2.50 m2 2 5 m2
Sala de juntas 15m2 1 15m2
Bafo 2.50 m2 1 2.50 m2
Vestidor 3.5m2 1 3.5m2
Personal Almacenamiento 15m2 1 15m2
Administracion 8 m2 1 8 m2
Cocina 20 m2 1 20 m2
Recepcion 13.5m2 1 13.5m2
Cafeteria Mesas y sillas 2.50 m2 16 40 m2
SS.HH 2.25m2 3 15.50 m2
Parqueadero  |----e- 15m2 32 480 m2

Nota: Elaborado por el Autor, 2024.

5.3.5 Célculo de éreas general

Para definir los espacios fundamentales del Centro de
Salud tipo B, se han considerado los criterios establecidos
por el Ministerio de Salud Publica (2020), en lo referente
a los reglamentos de las caracteristicas de la tipologia de
los establecimientos de salud.
Tabla 25. Tabla de sintesis de &reas

Zona

Area

84.1 m2

143m2

236 m2

360.7 m2

189 m2

127.5m2

118 m2

480 m2

1738.3 m2

Subtotal

Circulaciones 30%

Total 2259.79 m2

Nota: Elaborado por el Autor, 2024.

Los componentes principales que conforman el programa
de la propuesta son: los servicios de consulta externa, los
servicios de diagndstico y tratamiento, los servicios de
apoyo asistencial y los servicios generales.



Organigrama general por zonas

En la creacién del organigrama
toman en cuenta las zonas princ
ingreso, administrativa, médica, dia

funcional general, se las cuales son fundamentales para el correcto
ipales como: zona de  funcionamiento del equipamiento, cada una de estas
gnéstico y tratamiento,  areas tiene asignados sus respectivos espacios dentro del

emergencia, servicio, recreacional y exterior, organigrama.

Figura 101

Organigramas de relaciones funcionales

Planta Baja

Consulta
Externa

Talleres

Administracion
C. Vertical

Planta Alta

Cafeteria

Patio

C. Vertical

Simbologia
Zona de —> Circulacion Privada
Servicio Circulacion Publico
Personal
Médico D —
Estacionamiento
Sala de - C.
espera Bafios Vertical
Vestibulo
L, Farmacia
Recepcién
A A
Acceso Acceso
Peatonal Vehicular
Estacionamiento
Zona de
Diagnostico C; Acceso
Vertical :
Ambulancia
Tratamientos .
Emergencia
Control
A A
Acceso Acceso
Peatonal Vehicular
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Disefo del nuevo Centro de Salud tipo “B” para el barrio Obrapia de la parroquia Sucre aplicando estrategias de Arquitectura Bioclimatica

Zona Administrativa
Bafio Sanitarios
ACCESO
Zona de Emergencia Acceso Acceso
Vehicular Peatonal

[ .

W




Zona Médica

Sanitarios

ACCESO
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Zona de Diagnéstico y Tratamiento

ACCESO

—+ Registro

Sanitarios
Vestidor
Sanitarios ‘
Sala de vacunacion

Sanitarios ;

Area de
Vestidor preparacién de

vacunas

Almacenamiento




Zona Complementaria

e Cafeteria

Acceso
Servicio

Acceso

=R )
B —

e ——

Barios
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Disefio del nuevo Centro de Salud tipo “B"” para el barrio Obrapia de la parroquia Sucre aplicando estrategias de Arquitectura Bioclimatica

Zonificacién
Emergencia N= 0.00 y Segunda planta Centro de Salud N=-1.26
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Centro de Salud N= -4.65 y Estacionamiento N= -3.00
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Disefio del nuevo Centro de Salud tipo “B"” para el barrio Obrapia de la parroquia Sucre aplicando estrategias de Arquitectura Bioclimatica

6.1 Plantas Arquitectdnicas

- Emplazamiento

El proyecto esta ubicado en el barrio Obrapia, en  La entrada principal al Centro de Salud se realiza por la
un terreno con pendiente negativa, y se orienta  Avenida Villonaco, que es la Unica via con acceso directo
longitudinalmente de este a oeste. desde el centro de la ciudad

La adaptacion del equipamiento de salud al terreno

inclinado se obtiene mediante la implementacién de

plataformas, lo que permite una integracién adecuada y

permite el acceso a las distintas &reas del centro.

Simbologia
= Doble Via
Accesos

Limite del Terreno

Ao
I Muro
i Centro Educativo

Centro de Salud tipo "A"




- Implantacién

Como se indicé en el emplazamiento, el acceso principal
al equipamiento se realiza a través de la Avenida Villonaco,
que proporciona acceso tanto al interior del centro de
salud como al drea de emergencias, distribuidos en
diferentes niveles.

Simbologia
— Doble Via
A Accesos

= = = |imite del Terreno
Muro

Centro Educativo

Centro de Salud tipo "A"
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- Implantacién Bloque Emergencia

El bloque de emergencia se ubica en el primer nivel del
proyecto, a cota N=0.00. El drea de estacionamiento se
encuentra contigua al bloque de emergencia, ofreciendo
10 plazas para vehiculos particulares y una plaza especifica
para ambulancias ubicada cerca del acceso.

Primera Platafoma N+0.00

Simbologia

. Zona de Emergencia

. Zona de Estacionamiento

. Zona de Ambulancia
Seguridad




- Bloque Emergencia

El bloque de emergencia estd organizado para optimizar
el flujo de pacientes y el funcionamiento del equipo
médico. A nivel de la planta, el bloque se organiza de
la siguiente manera: La sala de espera, ubicada cerca
de la recepcion, facilita la comunicacién con el personal
y proporciona comodidad a los acompanantes. La
recepcién, situada adyacente a la sala de espera, gestiona
el registro y observacion de pacientes, mientras que
los sanitarios accesibles garantizan facil acceso. El area
de observacion, cercana a la recepcién, permite una

evaluacién inicial répida y conecta directamente con la
zona de procedimientos menores y el consultorio médico.
El 4rea de limpieza y esterilizacién, ubicada cerca de
la zona de procedimientos y la bodega de suministros
médicos, asegura la disponibilidad de materiales limpios.
La bodega estéd estratégicamente posicionada para
proporcionar acceso rapido a los suministros necesarios.
La doble piel en la fachada oeste ayuda a controlar la
incidencia solar, mejorando el confort térmico interior.

- Planta Baja N+0.00

Ingreso

Recepcién
Sala de espera

Bafos
Area de observacién
Consultorio

~A

Area de curacién/cirugia menor

® N O~ W

Procedimiento sucio

0

Procedimiento limpio
10. Esterilizacion

11. Vestidor

12. Bodega

$N +0.15

_.
A
Acceso

@

GEED}

m PLANTA EMERGENCIA

>
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Disefio del nuevo Centro de Salud tipo “B"” para el barrio Obrapia de la parroquia Sucre aplicando estrategias de Arquitectura Bioclimatica

- Bloque Centro de Salud tipo "B"

El centro de salud tipo B se desarrolla en dos niveles en
un terreno con pendiente negativa. El estacionamiento,
situado en el nivel a cota N-3.00, cuenta con 32 plazas
para vehiculos y 2 plazas para motos. La primera planta,
ubicada a cota N-4.65, teniendo un acceso directo y
universal desde la Av. Villonaco, internamente alberga la
sala de espera, recepcién, zona administrativa, zonade
consultorio ubicados alrededor de un patio central En
la parte posterior, se encuentra la zona de desechos y
maéaquinas.

m‘

El disefio permite una circulacion fluida entre los
espacios, con accesos que separan los flujos de
pacientes y personal. Las areas exteriores incluyen zonas
ajardinadas que mejoran el entorno. Se aplican estrategias
bioclimaticas, como la orientacién, uso de doble piel
para el control solar, optimizando el confort térmico y la
eficiencia energética del edificio.

Simbaiogia —
N ///
. — P=12%
ea de ingreso y recepcion —
.

Area Administrativa

Planta Baja N= - 4.65

N300

. Ingreso

. Recepcion

A
A
Atea de Consultorios
Area de Médicos
Area de Servicio

. Patio interno e

(@)

rculacion Vertical

. Archivo
. Sala de Espera

. Cémara fria

. Almacén

. SSHH Hombres
9. SSHH Mujeres

1
2
3
4
5. Farmacia
6
7
8

10. Talleres

11. Trabajo social

12. Secretaria / Contabilidad
13. Gerencia

14. Sala de Juntas

15. Area de consultorios

16. Area de Médicos

oA i

ACCESO
PRINCIPAL

17. Area de desechos y residuos médicos
18. Zona de Méaquinas

19. Area de Limpieza

20. Patio Interno




- Bloque Centro de Salud tipo "B"

La segunda planta del centro de salud tipo B esté disefada
para contener la zona de Diagnostico y tratamientos,
cuenta con areas especializadas como imagenologia,

ascensor que facilita el acceso desde el vestibulo principal.
La planta cuenta con una doble piel en la fachada oeste
para el control solar.

vacunacion y una cafeteria con vistas panoramicas al
Parque Villonaco. Estas areas estan estratégicamente
ubicadas para garantizar un flujo eficiente de pacientes
y personal, con una conexién vertical de escaleras y

Simbologia o)

. Area de Vacunacion
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Disefio del nuevo Centro de Salud tipo “B"” para el barrio Obrapia de la parroquia Sucre aplicando estrategias de Arquitectura Bioclimatica

- Planta de Cubiertas

La planta de cubierta, tanto de la zona de emergencia
como la del Centro de Salud, es una losa plana disefiada
con una pendiente del 2% hacia puntos de drenaje
centralizados, garantizando una eficiente evacuacién
de aguas pluviales. La cubierta cuenta con un remate
perimetral que asegura una correcta terminacién y sellado,
previniendo filtraciones y acumulacién de agua. Equipada
con un sistema de impermeabilizacién y aislamiento

térmico, contribuye al confort interior del edificio.

La cubierta del patio interno estd compuesta por una
estructura metélica elevada con una pendiente del 5%,
estd revestida con paneles de policarbonato alveolar con
filtro UV, que ofrecen multiples beneficios. Estos paneles
permiten el paso de luz natural mientras protegen el
interior del edificio de los efectos dafinos de la radiacion
ultravioleta.

Simbologia
2190

h . Cubierta Centro de Salud

Cubierta de Emergencia

e

ZONA DE ESTACIONAMIENTO 2
EMERGENCIA

RGENCIA
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6.2 Elevaciones Arquitecténicas

- Elevaciones

La elevacién general nos ayuda a comprender el proyecto
general de manera completa, como se ubican las
plataformas adaptandose a la topografia, El muro exterior
de piedra caliza en el Centro de Salud y Emergencia se
eligié por su estética natural y durabilidad.

Ofrece propiedades térmicas y acUsticas que mejoran el
confort interior, es resistente y puede soportar el desgaste
y la exposicién sin perder su belleza y apariencia original.
Ademas, es facil de limpiar y mantener. Su alta inercia
térmica apoya las estrategias de arquitectura bioclimatica,
contribuyendo a su eficiencia.

N+4.58
N+388

1

IE=IIN v LUMU
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b N+4.70

V N+4.20

¥ N+3.00

- * N+ 0.00
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Disefio del nuevo Centro de Salud tipo "B" para el barrio Obrapia de la parroquia Sucre aplicando estrategias de Arquitectura Bioclimatica

- Centro de Salud GN}
Y p—— —
Y I i R = |1y

K. aiuEn = - A | 1% : e
L L s

N-4.65 |
N4

N-465y _

ﬂﬂ] ﬂ.ﬂ Wl L

ELEVACION NORTE

LN+458
N+388

I, N+226
v

L N-126
v

F L]

465

ELEVACION OESTE

Para las elevaciones, la materialidad y la volumetria del
edificio se conciben para responder a las necesidades
bioclimaticas y de confort interior. El edificio se desarrolla
en dos plantas. La fachada oeste presenta un sistema

UIDE - CIPARQ

ELEVACION ESTE

de doble piel compuesto por lamas de aluminio,
montadas sobre voladizos que permiten su instalacién y
funcionalidad como proteccién solar.



- Emergencia @

EMERGENCIA

ELEVACION ESTE

{7 N +4.20

N +3.00 o 5 N

R w N£0.00

N+420 ...

H |
| '
| N0.00
_ IN+470

__ _JN+420

ELEVACION SUR

QD@‘\

ELEVACION NORTE

Estos voladizos afaden una dimensién visual dinédmica a la
fachada, creando sombras cambiantes a lo largo del dia.
En la entrada principal, se destaca una marquesina que
marca claramente la jerarquia de acceso, proporcionando
un punto focal y proteccién adicional.
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Disefio del nuevo Centro de Salud tipo “B"” para el barrio Obrapia de la parroquia Sucre aplicando estrategias de Arquitectura Bioclimatica

6.3 Cortes Arquitectonicos

- Corte longitudinal

R ﬁMr
N+388 9~ -

,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,, *N +4.88

e *N +3.88

,,77*7N +226

,,,,*N-LZG

- Corte transversal Centro de Salud

Los cortes del centro de salud tipo B ilustran la adaptacion
al terreno inclinado mediante la creacién de 2 plataformas.
La estructura metélica del edificio, compuesta por
columnas, vigas y viguetas de acero, proporciona
resistencia y soporte adecuado para el proyecto.

N +3.88

N +2.26 I

CORTE GENERAL DEL PROYECTO

En el centro del edificio, se encuentra un patio interno
disefado para maximizar la entrada de luz natural.

Este patio esté cubierto por una cubierta de policarbonato
montado sobre una estructura metélica que se eleva
para permitir la ventilacién natural, creando un ambiente
interior confortable y bien iluminado. El tragaluz esta
disefiado con una pendiente del 5%.

N +4.88

N +3.88
N +2.26

N-1.26 g
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-~
_

| N-3.00

N -4.65

_

CORTEB




| N +0.00
A\

7

- Cortes Arquitecténicos Bloque Emergencia
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6.4 Escantillén y Detalles

Los escantillones de la fachada oeste detallan la
funcionalidad de las lamas metélicas méviles para
control solar. Los detalles incluyen el remate del edificio,
barandales del balcén para vistas y seguridad, y una
cubierta traslicida sobre el patio central para luz natural
y ventilacion. Las lamas se disefaron para operatividad

y durabilidad, mientras que la cimentacién mediante
zapatas aisladas proporciona estabilidad a la estructura
metélica. Estos elementos optimizan eficiencia energética,
funcionalidad y estética, asegurando un entorno

confortable.

1
2 -:%;r
3
1 DETALLE 1 .
3 3 J—L
7 S ———— s
2 1 L = hhr :
|
1 ‘ }— e |
9 — =4 o
— Lol -]
4 ; —1
15 . - ae , £ |
4 | F:CIT
Esslg
19 e
|
19 LJ_IjUU_ il
16
DETALLE 2 DETALLE 3
17 RIEL SUPERIOR
L CARRO DN 150/300
8 @, 5 < Wi
‘ a” < TORNILLOS AUTOPERFORANTES
/ A" 4 A" L4
9 ¥ PLATINA
10 &
| PERFIL MARCO SHUTTERS
n
14 P
| PERFIL ESCUADRA
i | LAMINA DE UNION.
vvv TORNILLOS AUTOPERFORANTES
| v
ESPECIFICACIONES
18 1-Hormigén 210 kg/cm2 13- Vigueta somm 25- Cadenade H° A
2-Tmpermeabilizante hidrofugo 14- Viga IPE 400 26 - Zapata Aislada de H° A
3- Gotero Acero 10mm 15 - Perfil Aluminio sujetador de cristal 27 - Varilla corrugada de @ 10 mm
4- Empaste sika smm 16 - Vidrio 15mm 28 - Varilla corrugada de @ 14 mm
5- Revestimiento de Hormigdn 17 - Mamposteria Ladrillo 12%25%7 cm 29 - Piso
6- Placa de acero colaborante CAL 22 e:0.7mm |18 - Cadena de hormigdn F'C = 210 kgfem2 30 - Espuma de nivelacion 2 mm de polietileno
i 7- Hormigén de recubrimiento 2cm 19 - Varilla corrugada de O 12mm Mc 102 31- Grava de relleno
= 8- Malla electrosoldada 150x150 mm x0.8 mm |20 - Varilla corrugada de O 12mm Mc 103 32 - Malla electrosoldada R84 (15*15)
| [ 9- Piso 60X60 cm 21 - Panel Quadrobrise 32 x32
19 .
20 ﬁ 10-Perfil para cielos falsos de acero galvanizado |22 - Perfil de sustentacion
= ) 0 11- Plancha gympsum 15mm 23-Riel U
i) LN = === 12 - Asilante termico Lana mineral 24,-Lana de Fibra mineral 6cm

Elaborado por: El Autor, 2024.
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ESPECIFICACIONES

- Zapata Aislada de H° A

- Varilla corrugada de @ 10 mm

- Varilla corrugada de @ 14 mm

- Piso (Vinil Hospitalario)

- Espuma de nivelacién 2 mm de polietileno

- Grava derelleno

32

- Malla electrosoldada R84 (15*15)

DETALLE 1

Baranda 2" Acero ~

Tubo de acero
inoxidable @ 1/2"

Separacion 2mm

H=.85m Vidrio templado 8"

DETALLE 2

Perfil metalico de soporte
anclado a entrepiso

Soporte vertical 7

varilla alambrén

galvanizado
Sujecion de
estructura

Losa

Panel acUstico

DETALLE 3

¢ e
N
[N
.
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Disefio del nuevo Centro de Salud tipo “B" para el barrio Obrapia de la parroquia Sucre aplicando estrategias de Arquitectura Bioclimatica

- DETALLE 1 (Placa de plomo para cuarto de rayos X)

- DETALLE 3 (Cubierta de Policarbonato para patio interior)

UIDE - CIPARQ

PLACA DE PLOMO [ i

DE 1 CM, DE ESPESOR

RECUBRIMIENTO DE

MORTERO DE 2.5 CM DE ESPESOR -

—

ENLUCIDO ALISADO

ADHESIVO INDUSTRIAL PARA VINIL 1]
VINIL: TERMINADO CONTINUO \

CURVA SANITARIA DE VINIL-

VINIL CONDUCTIVO

ADHESIVO INDUSTRIAL
PARA VINIL CONDUCTIVO

CINTA CONDUCTIVA

- DETALLE 2 (Vinil Conductivo en Area de cirugia menor)

/FERFIL bEPVC

1=

ESPECIFICACIONES

1- Policarbonato Alveolarcon proteccion UV 10 mm

2 -Tornillo autoperforantes

3 - Perfil anclado a pared

4 - Clavadores de tubo 2x2 cm

5 - Perfiles de sujecion de aluminio

6 - Soportes elevados para ventilacion lateral

7 - Malla metélica expandida

8 - Placa base de apoyo

q. Vigueta

10. Perfil Metalico

1
- 2

= 9
3

7

3

il 4
= 8
[ ] 10



- DETALLE 4 (Rampa)

B WN=10n
4‘ ‘ “

ESPECIFICACIONES

- Piso de hormigén simple 210 kg

o

N}

- Suelo mejorado compacto

Dado de hormigon 0.30x0.30x0.30

- Terreno natural

Malla electrosoldada

(o S N Y]

- Placa de anclaje 2mm

- Pernos de anclaje

8- Varilla de 12"

9- Dado de hormigon 0.30x0.30%0.30

10-Varillade 12°

11- Muro de hormigon simple de 210kg

12 - Tubo redondo de acero inoxidable 2~
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Disefio del nuevo Centro de Salud tipo “B" para el barrio Obrapia de la parroquia Sucre aplicando estrategias de Arquitectura Bioclimatica

6.5 Andlisis Bioclimatico

El presente anélisis se centra en la evaluacién de la
eficiencia de las estrategias biocliméticas implementadas
en el disefio del nuevo Centro de Salud tipo 'B' en el
barrio Obrapia de la parroquia Sucre, con el objetivo
de garantizar un ambiente interior confortable. A través
de simulaciones térmicas y andlisis detallados, se busca
determinar si el edificio cumple con los estandares
de confort térmico establecidos, analizando tanto las
caracteristicas climaticas locales como las soluciones de
disefio adoptadas para optimizar el rendimiento térmico.

Metodologia

Para evaluar el confort térmico interior del centro de salud,
se llevaron a cabo simulaciones térmicas utilizando el
software DesignBuilder y Climate Consultant.

Estas herramientas permiten un anélisis detallado del
comportamiento térmico del edificio en respuesta a las
condiciones climéaticas especificas de Loja, Ecuador. Los
pardmetros de confort térmico se establecieron Basado
en los principios de Olgyay (1963), en el clima de Loja,
el confort térmico se puede lograr manteniendo las
temperaturas interiores entre 18°C y 22°C mediante el
uso de estrategias Biocliméticas, ademaés se enfoca en el
aprovechamiento de las condiciones climaticas locales y el
uso de materiales de inercia térmica.

Figura 102

Anélisis Bioclimético Desing Builder

UIDE - CIPARQ

Ubicacién Geogréfica y Clima

El Centro de Salud se encuentra en la ciudad de Loja,
Ecuador, a una altitud media de 2,065 metros sobre
el nivel del mar. El clima local se caracteriza como
mesotérmico semihimedo, con dos estaciones himedas
(entre enero — abril y entre octubre y diciembre) y una
estacion seca (entre mayo y septiembre). La precipitacion
anual promedio es de 950 mm, la temperatura promedio
es de 17°C y la humedad relativa es del 75%. Ademas,
el sitio se encuentra cerca del parque edlico de Loja, lo
que introduce caracteristicas de microclima como fuertes
vientos que influyen en el disefio del edificio.

Confort de 18 a 22°C

Confort - Sitio, CENTRO DE SALUD TIPO B
1

EnergyPus Ene - 31 Dic. Daro Evaacion

Temperatura (°C)

Porcentale (%)

2002 Feo Mar Ror May Jun o g0 Sep oct Nov Dic
Ene 2002 oia

En Loja, con la altitud y las condiciones semihimedas, es
crucial proteger los edificios del exceso de radiacién solar.

a) Control solar pasivo, importancia de controlar la radiacién
solar directa para evitar el sobrecalentamiento en climas
templados.

b) Aprovechamiento de los vientos

Ventilacién cruzada: permitir el flujo de aire a través del
edificio. Esto ayuda a refrescar los espacios interiores de
manera natural, especialmente en las estaciones célidas y
humedas.

Cortavientos: Aunque los vientos son beneficiosos, en algunas
dreas exteriores o zonas de espera, los cortavientos naturales
(arboles o muros bajos) ayudan a mitigar el impacto de los
vientos mas intensos, garantizando una estancia cémoda en
areas exteriores.



c) Inercia térmica: Ladrillo que acumule calor durante el dia y
lo liberen lentamente durante la noche, asegurando que las
temperaturas interiores se mantengan dentro del rango de
confort.

Uso de patios internos: no solo proporcionan luz natural y
ventilacion, sino que regulan la temperatura interna, ayudaria
a evitar el sobrecalentamiento y permitiria la entrada de luz
difusa.

Corte Biocliméatico

S

Los resultados muestran que la temperatura interior se
mantiene dentro del rango de confort de 21°C, gracias a las
estrategias Biocliméticas aplicadas. Las ganancias de calor
se reducen significativamente, minimizando la necesidad
de enfriamiento mecénico, y el consumo energético total
es mas bajo de lo esperado, lo que confirma la eficacia del
disefio bioclimatico.

~
El aire caliente sale por cubierta
del patio/jardin central.
Los volados y los paneles m )“ EresssssTesssssEa=s| El airé entra por las
méviles protegen al edificio _usomromo aberturas exteriores del
de la radiacién solar directa 1 > I = — — —1 edificio
e A == 2 . i :
pE— 3| 2 1
e - K Al i :
i %

////////

Control de incidencia solar a través de paneles
Quadrobrise

\‘I’/
/’I‘\

Ventilacion cruzada entre niveles y espacios
desde la fachada frontal hasta la posterior.

Control de lluvias mediante paneles méviles de
madera y vidrio.

]

D 4

~

.

Uso de panel de policarbonato alveolar con
filtros UV, disminuye la incidencia directa del sol.

La vegetacion mejora el confort térmico
al mantener una temperatura agradable,
proporciona sombra, bloquea rayos UV. Ademas,
actlia como moderador térmico, enfriando el
aire en verano y reteniendo calor en invierno.
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EXTERIORES

Figura 103
Perspectivas exteriores

CENTRO
DE SALUD

Vista General Centro de Salud tipo "B"
Nota: Elaborado por el Autor, 2024.
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INTERIORES

Figura 104
Perspectivas interiores

Vista externa Vista externa

Patio/jardin interno Sala de espera y recepcion

Nota: Elaborado por el Autor, 2024.
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INTERIORES

Patio/jardin interno y érea de consultorios

Vista superior hacia patio/jardin

Cafeteria
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8.1 Conclusiones

De acuerdo a la investigacién bibliogréfica y el anélisis de
referentes, se lograron sintetizar los principales aspectos
tedricos necesarios para el disefio de un centro de salud
tipo B. Estos incluyeron la disposicién y tamano de los
espacios, los flujos de circulacion y los criterios de confort
que aseguran un funcionamiento eficiente y el bienestar
de los usuarios. Los referentes arquitectdnicos analizados
proporcionaron estrategias de diseno, que fueron
esenciales para la propuesta.

Se identificé una alta demanda de servicios de salud
que no es cubierta por el actual centro de salud tipo
A, subrayando la necesidad de un centro tipo B. El
diagnéstico urbano destacé aspectos clave como la
pendiente del terrerno, la accesibilidad y las visuales, que
fueron aprovechados para integrar el proyecto al entorno
y asegurar un disefio funcional y adaptado al contexto
urbano.

Finalmente, el proyecto del nuevo Centro de Salud
tipo “B" alcanza el confort térmico interior en un 95%.
La implementacion de estrategias de arquitectura
biocliméatica como la orientacién, doble piel, asi como el
uso de materiales como ladrillo, carpinteria de PVC, doble
acristalamiento, aislantes térmicos fueron determinantes
para crear las condiciones térmicas adecuadas para los
usuarios del equipamiento.
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