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Resumen

La presente tesis consta del disefio y desarrollo de una nueva Unidad de Medicina Familiar 10+5 consultorios con
objeto de ampliar la coberturay la calidad de Servicios a su derechohabiencia del Instituto Mexicano del Seguro
Social en la ciudad de Morelia Michoacan, atendiendo la demanda y la necesidad de una zona en especifico
de la ciudad. El proyecto es concebido para realizarse integralmente con los fundamentos de la edificaciéon
sustentable y la aplicacidn de innovaciones tecnoldgicas en el campo de la digitalizacion e informatica,

apegados a la imagen Institucional vigente.

En el documento se puede encontrar la investigacion del sitio a intervenir asi con los antecedentes de la
medicina familiar en Morelia, analisis de casos analogos, que ayudan a dar un mejor enfoque del proyecto y
que justifican el desarrollo de la propuesta de disefio la cual es presentada por medio de la realizacion del
proyecto ejecutivo. Se establece un dialogo entre la I6gica formal del edificio y el entorno creando volumenes
generando un caracter formal-simbdlico, captando las visuales del exterior, y se modelan segun las
orientaciones, que al mismo tiempo contienen espacios que obedecen invariablemente a la funcion destinada

y la operacion de los distintos componentes de mobiliario y equipo.

Palabras Clave: Disefio, Familia, Proyecto, Desarrollo, Consultorios, Demanda.
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Abstract

This thesis consists of the design and development of a new Family Medicine Unit 10 + 5 clinics in order to expand
the coverage and quality of Services to their eligibility of the Mexican Institute of Social Security in the city of

Morelia Michoacan, meeting the demand and the need for a specific area of the city.

The project is conceived to carry out integrally with the fundamentals of green building and the application of
technological innovations in the field of digitization and information technology, attached to the current

institutional image.

In the document you can find the investigation of the site to intervene in this way with the antecedents of family
medicine in Morelia, analogous case analysis, which help to give a better approach to the project and which
justify the development of the design proposal which is presented through the execution of the executive project.
A dialogue is established between the formal logic of the building and the environment destined to create
volumes generating a formal-symbolic character, capturing the visuals of the exterior, and they are modeled
according to the orientations, which at the same time contain spaces that invariably obey the function and the

operation of the various components of furniture and equipment.
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Introduccion

El sector salud, creado para cubrir la necesidad de atencidon médica a la poblacion, uno de los servicios basicos

y con mas demanda, no solo en esta ciudad si no a nivel nacional.

El Instituto Mexicano del Seguro Social IMSS, se encuentra interesado en la construccion de una nueva Unidad
Médica Familiar (UMF), en el municipio de Morelia Michoacan o sus alrededores en la categoria de

equipamiento urbano, area de la salud y asistencia social.

Atendiendo a esto se pretende realizar una propuesta de disefio, que cumpla con los lineamientos y
reglamentos de una unidad de medicina familiar, satisfaciendo las necesidades del programa arquitectonico,
contribuyendo a la implementacion del disefio, planificacion hospitalaria y de Salud dentro del estado, ampliar

los programas de salud en la entidad, campafias y atencion general en el estado.

DIANA LAURA GARCIA PINEDA o]



—‘ 1AU m NUEVA UNIDAD DE MEDICINA FAMILIAR
l I Facultad de Arquitectura

Problematica

El municipio tiene un déficit de 21 consultorios de medicina familiar (espacios fisicos), mismos que generan 42
consultorios de UMF considerando la operacion entre turno matutino y turno vespertino. Derivado de |lo anterior,

la demanda sobrepasa la oferta de los servicios de consulta de medicina familiar en un 25%.

A fin de que se esté dentro del indicador de consultorios de atencion de Medicina Familiar para la atencion de
la Dh (2,400 Dh por consultorio), se requieren un total de 163 consultorios sumando turnos matutino y vespertino,

(representados en 81 espacios fisicos de consultorios).

La poblacion del estado de Michoacan que acude a las Unidades de Medicina Familiar en operacion acude
regularmente con cita, mismas que se agendan maximo 24 consultas por consultorio. Los derechohabientes que
no alcanzan cita son agendados para otro dia o de ser posible, se les otorga un espacio el mismo dia en caso
de que algun paciente citado no acuda a la cita agendada (Unifila). La poblacion al ver que los servicios estan
sobrepasados acude a los servicios de urgencias de los Hospitales, generando también una saturacion de

demanda de servicios de atencion de urgencias menores (gripes, tos, dolores musculares, etc.)
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Para hacer uso de este servicio existen unidades como el Hospital general 1, una unidad de segundo nivel con
especialidades unicas en la delegacion atiende los casos de mayor complejidad que en los hospitales del interior

del estado que por su infraestructura no le es posible.

Justificacion

El desarrollo de una nueva unidad de medicina familiar permitird brindar un mejor servicio a los

derechohabientes de Morelia y la Colonia Tenencia Morelos con sus 13565 habitantes.

Tenencia Morelos esta situado dentro de la localidad de Morelos, en el Municipio de Morelia (en el Estado de
Michoacan de Ocampo). Esta situado exactamente a 4.19 km (hacia el Suroeste) del centro geografico del
municipio de Morelia. Y esta localizado a 0.76 km (hacia el Noroeste) del centro de la localidad de Morelos. El
terreno elegido encuentra en la salida a Patzcuaro carretera federal Uruapan- Morelia, con desviacion a la
antigua carretera Patzcuaro, a 25 min del centro Histérico de la ciudad de Morelia a 25 min del IMSS Hospital
General de Zona 83 Morelia, Perif. Paseo de la Republicay a 22 min del IMSS Clinica #80, Av. Francisco |. Madero

Pte.

Tenencia Morelos solo cuenta con un centro de salud, consultorios y farmacias particulares las cuales no tienen

los elementos adecuados para una emergencia.
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La construccion de una unidad de medicina familiar agilizara y brindara un mejor servicio, ademas de fortalecer
la infraestructura de salud en la cual se incrementan 10 consultorios de Medicina Familiar y los servicios anexos,

para consulta con el Médico Familiar y los servicios que actualmente se relacionan como son:
1115,200 consultas de Medicina Familiar

60,000 acciones preventivas

668 consultas de Salud en el Trabajo

5,135 consultas de Dental

112,000 estudios de Laboratorio

7,500 estudios de Radiodiagnéstico

Mejorando los tiempos y de atencion de los servicios de Medicina Familiar, ademas de los tiempos de traslados
beneficiando a la poblacion usuaria con las detecciones oportunas de los principales problemas de salud como
son Diabetes, Hipertension, Cancer Cervicouterino, atencion oportuna en consulta de Dental, Nutricion, Salud

en el Trabajo y servicios de apoyo al diagndstico como son Laboratorio y Rayos X.

La construccioén de la Unidad de Medicina Familiar disminuira el déficit de consulta de Medicina Familiar en la

Ciudad de Morelia, las tenencias y la poblacion usuaria.

* Instituto Mexica del Seguro Social , Morelia Michoacan, Departamento de Construccion y Planeacion Inmobiliaria, afio 2017
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La inversidon en infraestructura médica es uno de los principales motores de crecimiento de la economia del
estado, satisface los objetivos de desarrollo que se enmarcan en los programas a nivel federal, del estado de
Michoacan y del Municipio de Morelia, con instalaciones nuevas de acuerdo con la actualizacion de nuevos

criterios de operacion médica, lo cual permitira mejorar la imagen y un beneficio productivo al municipio.

La nueva Unidad de Medicina Familiar de 10 consultorios (nueva) a construirse en el Municipio de Morelia; traera
beneficios a la poblacion y a los que forman parte del sector salud, debido a que brindara una aceptacion

social inmediata. Entre los beneficios que traera, se pueden mencionar los siguientes:

e Mejora en los procesos de atencidn de consulta de medicina familiar a la poblacién derechohabiente
e Mejora en las condiciones de trabajo del personal médico.
e Debido alas nuevas instalaciones y equipamiento, habra un mayor rendimiento del personal de la unidad
de medicina familiar.
e Mejora en los procedimientos, examenes médicos y de laboratorio.
e Durante la etapa de construccion, se brindara empleo a los pobladores del municipio.
e Desde el punto de vista normativo, es factible la realizacion del proyecto, debiendo atender en su proceso
de planeacion, ejecucién y puesta en marcha a las disposiciones legales.
La prestacion de servicios médicos a los derechohabientes del Instituto Mexicano del Seguro Social en la
Delegacion Michoacan, sobre todo en el area de Morelia, se ampliara con los consecuentes beneficios para
los derechohabientes al proporcionarles una mayor cantidad de consultas de medicina familiar, consultas

dentales y analisis de laboratorio.
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Objetivos del Trabajo

|. Realizar una propuesta de disefio, que cumpla con los lineamientos y reglamentos de una unidad de
medicina familiar, satisfaciendo las necesidades del programa arquitectonico.

ll. Determinar una proyeccion a un minimo de 30 afios para el funcionamiento de la clinica evitando su
temprano colapso funcional.

lll. Contribuir a la implementacién del disefio y planificacidn hospitalaria y de Salud dentro del estado.

IV. Ampliar los programas de salud en la entidad, campafias y atencion general en el estado.

Alcances y expectativas

del proyecto

Hacer una propuesta que contribuya y apoye al disefio y realizacién de una nueva clinica de medicina familiar
en el estado, contribuyendo también en el proceso de construccion de esta bajo la suma del equipo de trabajo

del Instituto Mexicano de Seguro Social.
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Se pretende realizar un proyecto desde la teoria hasta el disefio arquitecténico y ejecutivo a criterio
tratando de seguir los lineamientos en los reglamentos y especificaciones del IMSS, asi como aportar un

diseio fresco tratando de dejar de lado el disefio interior y exterior tipico de una unidad de medicina.
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Capitulo 1

CONTEXTO SOCIAL Y CULTURAL

En este capitulo se da a conocer un poco de la informacién e historia de la ciudad en la que se realizara el
proyecto, lo que es su cultura y su contexto social, sus tradiciones y costumbres. Es importante conocer mas de
estos aspectos para asi saber a quién se disefia'y de qué manera agradar y ser aceptado ya sea con un disefio
innovador o uno mas tradicional que esté acorde al lugar en el que se implementara el proyecto, ademas nos

daremos una idea de qué manera impacta y sus beneficios.

Otro aspecto importante sera conocer de la historia y antecedentes del tema correspondiente a proyecto

elegido, en este caso la medicina familiar.
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1.1 DATOS Y ANTECEDENTES DEL LUGAR

Tenencia Morelos (Colonia) esta situado dentro de la
localidad de Morelos, en el Municipio de Morelia (en el
Estado de Michoacan de Ocampo). Exactamente a

4.19 km (hacia el SW) del centro geografico del

Bis: ; 3 e W
' . e o Wy 4 p Centroide Investigaciones: HPR H 4 H H
EL EDEN) ghen T 0deo e @ e s municipio de Morelia. Y esta localizado a 0.76 km (hacia

el NE) del centro de la localidad de Morelos.

s Hay 13,565 habitantes. Morelos esta a 1,939 metros de
altitud. En la localidad hay 6545 hombres y 7,020

mujeres. La ratio mujeres/hombres es de 1,073, y el

indice de fecundidad es de 2.65 hijos por mujer. Del
1Mapa de Morelos, Michoacan (Google maps)

total de la pEl 4,61% de la poblacion es analfabeta (el

4,09% de los hombres y el 5,10% de las mujeres). El grado de escolaridad es del 7.86 (7.82 en hombres y 7.89 en

mujeres).

En el afo 2005, en Morelos habia 12973 habitantes. Es decir, ahora hay 592 personas mas (una variacion de
4,56%). De ellas, hay 325 hombres mas (una variacion de 5,23%), y 267 mujeres mas (una variacion de 3,95%).

poblacion, el 7,66% proviene de fuera del Estado de Michoacan de Ocampo.
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MORELIA

= 2Morelia (de 1545 a 1828, Valladolid) es una ciudad
mexicana, capital del estado de Michoacan de
Ocampo y cabecera del municipio homonimo. La
ciudad esta situada en el valle de Guayangareo,
formado por un repliegue del Eje Neo volcanico
Transversal, en la Region Morelia del estado, en el
centro-occidente del pais.

Morelia es la ciudad mas poblada y extensa del estado

de Michoacan y la vigésima séptima a nivel nacional,

. ) .
>Mapa de Morelia, Michoacén (Google maps) con un area de 78 km? y una poblacion de 784,776

habitantes segun los resultados del Censo de Poblacion
y Vivienda 2015 del INEGI, situandose en el 27° lugar del pais en cuanto a poblacion se refiere.

Su Zona Metropolitana contaba con 911,960 habitantes en ese mismo afo, ocupando el lugar 19 entre las
mayores zonas metropolitanas del pais. Asimismo, es la urbe mas importante del estado desde el punto social,

politico, econdmico, cultural y educativo.

2 http://www.inegi.org.mx/sistemas/ResultadosR/CPV/Default.aspx?texto=Moreliahttps://es.climate-data.org/location/3382//(sep -2017)
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Alberga la Universidad Michoacana de San Nicolas de Hidalgo, una de
las universidades mas importantes de México y la primera institucion de
educacion superior del continente americano.

3La cuna del generalisimo de José Maria Morelos y Pavon mano derecha
del cura Miguel Hidalgo ciudad, conocida por sus canteras rosas y su
majestuoso acueducto tierra artesanal milenaria con su priviegiada
catedral que esta entre las mas majestuosas del mundo, te refieres al
valle de Guayangareo después Valladolid hoy Morelia.

Lo mejor de todo es que la Morelia que hoy se puede ver es la misma

gue pisaron sus habitantes y colonos en el siglo XVI. Mas de doscientos

3 Acueducto de Morelia (Fotégrafo A. G.)

majestuosos edificios llenos de historia, testigos de un pasado de

esplendor esperan en esta ciudad mexicana orgullosa de compartir arte, cultura e historia con cada persona
gue la visita. Cabe destacar que el Centro Histérico de Morelia, es el inico en México que no tiene un zécalo

o plaza principal.

Morelia tiene un lugar muy importante en la historia del pais, por los hechos histéricos y personajes que
nacieron o vivieron en ella, como José Maria Morelos y Pavén, Agustin de Iturbide, Josefa Ortiz de Dominguez,
asi como dos presidentes de México, poetas y compositores. También cuna de los principales conspiradores

de Valladolid como fue José Mariano Michelena y José Maria Garcia Obeso.

3 http://www.inegi.org.mx/sistemas/ResultadosR/CPV/Default.aspx?texto=Moreliahttps://es.climate-data.org/location/3382//(sep -2017)
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La principal actividad econdmica de Morelia son los servicios, entre los que destacan los financieros,
inmobiliarios y turisticos, seguidos por la industria de construccion, la industria manufacturera y en ultimo
término las actividades del sector primario. Como parte de su activa vida turistica, la ciudad es sede de
importantes festivales culturales anuales como los festivales internacionales de mdusica, érgano, cine y

gastronomia.

La ciudad de Valladolid, hoy Morelia, fue fundada el miércoles 18 de mayo de 1541 en el valle de
Guayangareo, por disposicion del Virrey Don Antonio de Mendoza y a instancia de varios espafoles
avecindados en Michoacan. Morelia se deriva de Morelos. El 12 de septiembre de 1828, siendo José Salgado
el Gobernador de Michoacan y Joaquin Tomas Madero el diputado, la Legislatura del Estado cambio el
nombre de Valladolid por el de Morelia, en honor de Don José Maria Morelos y Pavon, héroe de la

Independencia, que nacio el 30 de septiembre de 1765 en la capital del Michoacan. 4

La ciudad de Morelia es uno de los destinos turisticos mas bellos e importantes de México por

su invaluable patrimonio cultural e histérico. Es considerada la cuna ideologica del

FUNDACION 'Y

z

Movimiento de Independencia y es sede de conocidos festivales internacionales de
musica y cine. El espiritu de la Antigua Valladolid (1514) se conserva hasta nuestros

dias y para los vacacionistas es un deleite de recreacion y esparcimiento.

EPOCA COLONIAL

4 http://www.cultura.gob.mx/turismocultural/destino_mes/morelia/index.html ttp://www.archdaily.mx/mx/769947/clinica-de-salud-interprofesional-dirigida-
por-estudiantes-woods-bagot(sep-2017)ttp://www.archdaily.mx/mx/769947/clinica-de-salud-interprofesional-dirigida-por-estudiantes-woods-bagot (sep-
2017)
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Gracias a su belleza arquitectonica, el Centro Histérico de
Morelia ha sido distinguido entre las casi 200 ciudades del
mundo reconocidas por la UNESCO como “Patrimonio Cultural

de la Humanidad”.

Morelia ofrece una gran variedad de atractivos para el visitante:
desde la admiracién, tranquiidad y armonia de sus
edificaciones ancestrales de cantera rosada, su amplia
variedad gastronémica (una de las cocinas mas ricas y diversas
de México), hasta su vasta gama de leyendas, tradiciones,

bailes y artesanias, que hacen de esta ciudad uno de los

mejores destinos para vacacionar. >

Gracias al patrimonio arquitecténico conservado desde la |4 Catedral de Morelia (sector cultural)

época colonial, el centro histérico de Morelia fue declarado Patrimonio Cultural de la Humanidad
por la UNESCO en 1991. Morelia es el destino sin playa mas visitado de todo México.
El paseo a pie por la Calzada de Guadalupe permite disfrutar de una de las avenidas

mas seductoras de la ciudad. La belleza de Morelia se acentla en la noche con la

5 http://www.cultura.gob.mx/turismocultural/destino_mes/morelia/index.html ttp://www.archdaily.mx/mx/769947/clinica-de-salud-interprofesional-dirigida-
por-estudiantes-woods-bagot(sep-2017)ttp://www.archdaily.mx/mx/769947/clinica-de-salud-interprofesional-dirigida-por-estudiantes-woods-bagot (sep-
2017)
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iluminacioén de tres de sus monumentos mas representativos: La Catedral, el Antiguo Colegio de

San Nicolas y el Acueducto.

Los espacios de la ciudad son un conjunto de gran valor por sus caracteristicas formales de
edificacidon, armonia volumétrica, calidad constructiva y unidad plastica en que se presentan los
diferentes estilos arquitectonicos desarrollados a través de los siglos, lo que permito consolidad un

estilo local, como elocuente testimonio para la historia arquitectonica de la nacion.

1.2 ANTECEDENTES Y DATOS DE LA MEDICINA FAMILIAR EN MEXICO

8Al hablar de la historia de la medicina familiar es necesario ir a la historia de la medicina general
(1815), es decir, a la historia del hombre contra la enfermedad y el esfuerzo de él por mantener
un estado de salud. En la Edad Antigua el arte sagrado de la practica médica era ensefiado por
el sacerdote en el templo; en la Edad Media dicha practica estuvo encabezada por los padres
de la medicina: Aristoteles, Hipdcrates el padre de la medicina y Galeno griegos de grandes

conocimientos, seguidos por la Edad Moderna y el descubrimiento de la circulacion y de la

S instituto Mexica del Seguro Social, NORMAS DE PROYECTO DE ARQUITECTURA, Cd. De México, Subdireccién de Obras y Patrimonio Inmobiliario, 1993,

p.2
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obstetricia, para finalmente llegar a la edad contemporanea con muchos hallazgos que hicieron posible los

avances en el diagnostico y tratamiento de las enfermedades.

En 1969 en EUA la medicina familiar fue reconocida como especialidad; México fue el primer pais en
Latinoamérica en implantar la medicina familiar de manera formal como especialidad (1971). Sin embargo,
el analisis de su desarrollo en nuestro pais requiere hacer un alto en la historia, reflexionando incluso sobre el
periodo anterior a la revaloracion de la practica clinica del médico generalista de 1960. Ya un grupo de
médicos generales del IMSS habia identificado la exigencia de mejorar el sistema de atencion médica
mediante un modelo de “médico de familia” (1954), pero no se contaba con médicos con la especialidad
en medicina familiar; asi, fue hasta 1971 cuando se dio el origen de la formacion de especialistas de medicina

familiar con el aval universitario de la Universidad Nacional Autbnoma de México (UNAM).

LOS HOSPITALES EN LA COLONIA

Los hospitales nacen a principios de nuestra era creados por instituciones religiosas que subsistian de la caridad, no solo
para atender enfermos sino también para recibir ancianos, nifios huérfanos, siempre y cuando tuvieran la afiliacion
religiosa correspondiente. En el siglo XVIII, el hospital adquiere un caracter filantrépico seglar y es en el Hospital Italiano
del Santo Espiritu donde cada paciente tenia ya su propia cama. Este modelo tuvo mucha influencia en América,

particularmente en México y Peru.”

7Muriel J. Los hospitales de la Nueva Espafia. Segunda edicion: México: UNAM, Cruz Roja Mexicana; 1990. pp. 23, 24.
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En la altiplanicie, Cortés funda el Hospital de la Inmaculada

NUEVA UNIDAD DE MEDICINA FAMILIAR

llustracion 5. El primero y el ultimo de los Hospitales construidos por los

Concepcién (actual Hospital de JeSljS) En 1781 se crea el conquistadores (Fuente: Libro Mauro Loyo, Varela, Horacio Diaz Chazaro)

Hospital Provincial de San Andrés, ultimo de la Colonia i R RE——

——

establecido en la ciudad de México (llustracion 4). Veracruz
Ciudad era el Unico contacto con la Espafa
conquistadora, e inicidé la construccibn de numerosos y
pequenos hospitales, asi como la idea de que no fueran

administrados por frailes, aunque continuaban albergando

PALACIO DE COMUNICACIONES

a indigentes, huérfanos, magos y menesterosos. Asi nacio la
idea de que, administrados por patronos o patronatos, los
hospitales fueran dedicados exclusivamente para

enfermos; por esta razon se abrieron varios hospitales para

Hospital Real de San Andrés

los enfermos y asilos para los ancianos, siendo los menos los

creados por las autoridades oficiales.8

Mauro Loyo,Varela,Horacio Diaz Chazaro, Hospitales en México, Cirugia y Cirujanos, Volumen 77, No. 6, Noviembre-Diciembre 2009 ,p.498, 499
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SECRETARIA DE SALUBRIDAD Y ASISTENCIA

En la Constitucion de 1917 se menciona, en el articulo 76,
fraccidn XVI, primero, segundo y tercer parrafo, que el
Consejo de Salubridad depende directamente del
presidente de la Republica y deberda intervenir en las
epidemias y desastres naturales. En 1928, el presidente
Emilio Portes Gil crea el Departamento de Salubridad
Publica, que en 1930 se denomina Departamento de
Salubridad. En 1934, Lazaro Cardenas crea la Secretaria de
Asistencia Publica, continuando independiente el

Departamento de Salubridad.6 En 1943 se crea la

Secretaria de Salubridad y Asistencia con la fusidon de la
] ) ] 6 llustracion. Ultimo hospital construido durante la colonia en el
Secretaria de Asistencia Publica y el Departamento de |puerto de Veracruz (Fuente Libro Hospitales en México)

Salubridad, y en 1983 la Secretaria de Salubridad y Asistencia cambia oficialmente su nombre al de la Secretaria
de Salud.

La beneficencia publica federal solo tenia responsabilidad para la ciudad de México y territorios federales, pero
el Consejo de Salubridad General a nivel de puertos tenia un representante sanitario para evitar probables
epidemias. Esto generd que los estados crearan sus propias beneficencias publicas. Veracruz fue el primer

estado que promulgoé leyes para proteger a la beneficencia publica y cred juntas municipales de beneficencia
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publica, responsables del manejo de los hospitales y asilos. La Loteria Nacional, fundada desde la Colonia,
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evoluciona entre altas y bajas; en 1920 se restablece con el nombre de Loteria Nacional para la Beneficencia
Publica y todas sus utilidades se entregaban a la Secretaria de Asistencia Publica y a la ya integrada Secretaria

de Salubridad y Asistencia Publica. °©

Con la venta del Centro Médico Nacional al Instituto Mexicano del Seguro Social, la Secretaria de Salubridad y
Asistencia construye el mayor numero de unidades médicas en el medio rural y urbano, identificandolas como
centros de salud y hospitales, logrando por primera vez que muchos mexicanos tuvieran mejor acceso a

servicios de salud y hospitalarios financiados con subsidio federal, cuotas de recuperacion o cooperativas.10

LA SEGURIDAD SOCIAL
El nacimiento de la seguridad social en México se da a través del Instituto Mexicano del Seguro Social, el cual
al no existir infraestructura hospitalaria importante en el pais, tiene que alquilar edificios y hospitales privados y
se ve obligado a la construccidon de unidades médicas en toda la Republica Mexicana, logrando en su
momento el mayor nimero de camas hospitalarias y la modernizacién, sobre todo en provincia, de la atencion
hospitalaria, aunque ya en el Distrito Federal se habian creado los Institutos Nacionales de Cardiologia, Nutricion

y el Hospital Infantil. Vale la pena recordar que los primeros hospitales “en torre” fueron el Hospital Central Militar

9 Mauro Loyo,Varela,Horacio Diaz Chazaro, Hospitales en México, Cirugia y Cirujanos, Volumen 77, No. 6, Noviembre-Diciembre 2009 ,p. 499
> Mauro Loyo, Varela,Horacio Diaz Chazaro, Hospitales en México, Cirugia y Cirujanos, Volumen 77, No. 6, Noviembre-Diciembre 2009 ,p., 499, 500
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y el Hospital Colonia de Ferrocarriles Nacionales. Como complemento de la seguridad social nace el ISSSTE,
que adquiere en la ciudad de México el edificio de un hospital privado a medio construir para instalar su

hospital de mas alto nivel resolutivo: el Hospital 20 de noviembre.

LA SALUD COMO DERECHO CONSTITUCIONAL

El articulo IV del capitulo 1 de nuestra Constitucion menciona textualmente: “toda persona tiene derecho
a la proteccion de la salud. La ley definira las bases y modalidades para el acceso de los servicios de
salud...” Muchos han sido los programas que en el pais se han realizado para otorgar atencion médica
siguiendo las recomendaciones de la Organizacion Mundial de la Salud desde el convenio de Aima-Ata
“Salud para todos en el afio 2000”. Pero los esfuerzos y recursos se destinaron al primer nivel de atencion y
a la atencioén primaria de la salud en un subsistema informal, y poco se invirtié en hospitales y en elevar en
éstos sus niveles resolutivos. Fue a través de los hospitales rurales del Programa IMSS Solidaridad como se
inicié el servicio hospitalario en las zonas mas marginadas, financiados en esa época con los “excedentes”

de las reservas actuariales del Instituto Mexicano del Seguro Social.11

* Mauro Loyo,Varela,Horacio Diaz Chazaro, Hospitales en México, Cirugia y Cirujanos, Volumen 77, No. 6, Noviembre-Diciembre 2009 ,p., 501
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UNIDADES DE MEDICINA FAMILIAR

llustracion 7 El Hospital de Gineco Obstétrica No. 60 del IMSS

12 las unidades de medicina Familiar se crearon como
respuesta del IMSS a la necesidad de otorgar un servicio mas
eficiente, directo y calido a la poblaciéon derechohabiente,

como parte del propdsito nacional de justicia social.

Las unidades de medicina Familiar Constituyen el 1er nivel de
atencion a la salud del sistema del IMSS. Son el contacto inicial
y mas directo entre los derechohabientes y los recursos para la
atenciobn de Ila salud. Otorgan Ila prevencion de
enfermedades, la promocién de la salud y la proteccion, los
primeros auxilios en emergencias y la atencidn a las
enfermedades cronicas de facil tratamiento, en su radio de

accion dentro de la comunidad.

El IMSS fue la primera institucion en vislumbrar un sistema de medicina familiar del modelo “médico de familia”

mucho antes de que surgiera la especialidad en medicina familiar a nivel mundial. De hecho, surgi6 el 6 de

enero de 1944 bajo un enfoque de atencién curativa centrada en el individuo. Una década después (1953) se

innovo el proceso de atencion por diversos motivos.

22|nstituto Mexica del Seguro Social, NORMAS DE PROYECTO DE ARQUITECTURA, Cd. De México, Subdireccion de Obras y Patrimonio Inmobiliario, 1993,

p.1
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Entre ellos se incluyd la insatisfaccion de los derechohabientes y del personal médico, testigo de que la atencidn

se otorgaba sin control de recursos y con una falta de identificacion médico-paciente.

Ante esta situacion, un grupo de médicos generales de la Caja Regional de Monterrey, que laboraban en Nuevo
Laredo, propusieron que un solo médico atenderia en forma sectorizada a una determinada poblacion
mediante consulta ambulatoria o visita a domicilio. Finalmente, desde el nivel central, en 1954 el IMSS
implementd el nuevo sistema, denominado “médico de familia”, quien tenia bajo su responsabilidad a un grupo
determinado de la poblacién adscrita a su consultorio, sin perder su caracter de empleado del IMSS, con
jornadas de trabajo y horarios especificos, alternando las horas de consulta con las visitas a domicilio; algunos
atendian a los nifios y otros a los adultos!3 En el afio del974 la medicina la Universidad Nacional Autbnoma de
México (UNAM), otorga el reconocimiento académico de la disciplina lo cual se convierte en uno de los pasos
mas firmes para la consolidacion de la especialidad. En 1975 en esa misma universidad, se crea el primer
departamento de medicina familiar en Latinoamérica, hacia 1980 la secretaria de salud (SSA) y el instituto de
seguridad y servicios sociales de los trabajadores del estado (ISSSTE) inician la formacion de especialistas en

medicina familiar.14

3 Javier David Torres, Maria Guadalupe Garza Sagastegui, Medicina Familiar, México. Editorial Alfil S.A. de C. V, Afi0 2013, p. 1- 4

* Dominguez del Olmo, J: La medicina familiar en México y en el mundo, Arch Med Fam 2003, p..64
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1.3 INSTITUCIONES DE MEDICINA EN MORELIA - HISTORIA

=

llustracion 8 Unidad de Medicina Familiar No. 80 Madero IMSS (Foto IMSS)

La historia de la arquitectura hospitalaria en Morelia
comenzo en el siglo XVIII cuando se fundd uno de los
primeros hospitales de los hospitales en el estado que por
mas de 150 afos fue el mas importante de la ciudad, asi
mismo y de acuerdo con la demanda fueron surgiendo
nuevas instituciones, finalmente dando lugar en la década
de los cincuenta un aumento considerable de las
instituciones tanto en la ciudad como en el pais. Durante
la época del virreinato en el actual territorio michoacano
solo habia dos hospitales uno en Patzcuaro y otro en

Valladolid.

15 Este dltimo fue el hospital de San Juan de Dios, un

hospital permaneciente al convento del mismo nombre y administrado por el clero desde su fundacion en el

siglo XVIIl hasta el afio de 1858 se decretd que este quedaria bajo el mando del Gobierno del estado a partir

entonces de Gobierno estatal se haria cargo del Hospital que durante mucho tiempo permaneceria con el titulo

5 Eder Garcia Sanchez, Tesis de Arquitectura Hospitalaria en Morelia 1901 — 1965, Directora de Tesis Dra. Catherine R. Ettinger Mc Enulty, Morelia Mich., enero

2010 p.33
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de general ya que era mas facil tener concentrados a todos los enfermos en un lugar a las afuera de la ciudad.
Con la construccion del hospital General de Michoacan (1901) esta tendencia se mantuvo durante el tiempo
gue él estuvo en funcionamiento el edjificio, y no fue sino hasta la década de los cincuenta cuando empezo a

visualizarse la descentralizacion del edificio.

Si bien es cierto que el nuevo edificio continuaba brindaba una amplia gama de servicios y en gran medida se
consideraba como como general, fueron apareciendo las instituciones especializadas de psiquiatria asi como
la mayor intervencion del Gobierno en materia de salud con la aparicién del hospitales y clinicas dependientes
de instituciones gubernamentales como la clinica de salubridad, especializada en el diagndstico y prevencion
mas que en el tratamiento mismo dela enfermedad, asi como la aparicidn posterior de los hospitales del Instituto
Mexicano del Seguro Social (IMSS, 1964) y posteriormente el del Instituto de Seguridad y Servicios Sociales de los
Trabajadores de Estado (ISSTE, 1970)16

6 Eder Garcia Sanchez, Tesis de Arquitectura Hospitalaria en Morelia 1901 — 19635, Directora de Tesis Dra. Catherine R. Ettinger Mc Enulty, Morelia Mich., Enero
2010p.34
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1.4 MEDICINA FAMILIAR EN LA CIUDAD DE MORELIA ACTUALMENTE

17Actualmente la delegacidn cuenta con una poblacion de 4, 584,471 habitantes, que representa el 3.8% del
total de la poblacion nacional. En la delegacion Michoacan la estructura de la poblacion por edad, se
modifica constantemente debido a los cambios en la mortalidad, fecundidad, fuentes de trabajo y migracion.
La poblacion IMSS envejece a un ritmo mas acelerado que la
nacional, asi como la disminucion importante en el grupo de
menores de un afo, reflejo de los programas de planificacion
familiar y en el grupo de 15 a 24 afos, en el que el decremento
observado es atribuible a la falta de fuentes de trabajo o a la
migracion, es importante mencionar que el proceso de
envejecimiento en México y en el mundo es el principal reto que
presentan los sistemas de seguridad social. Hoy en dia el municipio
de Morelia se cuenta con 4 Unidades de Medicina Familiar (UMF 80

llustracién g IMSS Unidad Médica Familiar7s| - porelia, UMF 75 Morelia y UMF 71 Morelia, UMF 84 Tacicuaro),

ubicadas en distintas zonas de la ciudad, con un total de 61 consultorios en operaciéon generando un total anual

de 639,047 consultas de MF, anualmente 220,424 Acciones Preventivas, anualmente 52,595

7 Instituto Mexica del Seguro Social, Morelia Michoacan, Departamento de Construccion y Planeacion Inmobiliaria, afio 2017
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18 Consultas de Estomatologia, anualmente 10,811
servicios de Atencion Médica Continua, en el afio 10,910
consultas de Salud en el Trabajo, asi como 17,372 Consultas de
Nutricion y Dietética. La delegacion cuenta con una poblacion de
4, 584,471 habitantes, que representa el 3.8% del total de la poblaciéon

nacional.

La poblacién del municipio de Morelia abarca al 17.12% del total de la poblaciéon
estatal y corresponde a 784,776 y la poblacién adscrita DHAMF en el municipio para
IMSS Régimen Ordinario asciende a 392,816 Dh que corresponde al 50.05% del municipio.
En total la zona Morelia abarca 509,579 derechohabientes adscritos a Médico Familiar que
por regionalizaciéon para la zona médica Morelia se distribuye de la siguiente manera: Poblacion
de influencia para el Hospital General 1; 301,006 que comprende las UMF’s
10,18,19,37,42,48,50,61,70,79,80 y para el HGZ 83 la poblacion de influencia de 208,574 y le corresponde
la atencion de las UMF's 20,24,25,65,71,74,75.

Por regionalizacion el HGR 1 también otorga la atencidn ginecobstetricia y pediatria de todas las unidades

que por area de influencia atiende el HGZ 83.19

8 Direccion de Prestaciones Médicas, Coordinacion de Planeacion, Salud Division de Informacién en Salud, MANUAL METODOLOGICO DE INDICADORES
MEDICOS, IMSS, afio 2013, p.150
9 Instituto Mexica del Seguro Social, Morelia Michoacan, Departamento de Construccion y Planeacidn Inmobiliaria, afio 2017
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CAPITULO 2

CONTEXTO

FISICO GEOGRAFICO
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Capitulo 2

FISICO - GEOGRAFICO

En este capitulo analizaremos el contexto fisico del terreno, el clima y vientos dominantes del lugar, todo con el
propodsito de determinar la mejor orientacidén para el proyecto y como distribuir las areas adecuadamente, ya
qgue en este tipo de proyectos es realmente importante la orientacidn de sus areas, para el mejor y agil
funcionamiento de las mismas, hablando de medicina y emergencias la agilidad en el servicio es realmente
importante. Ademas, con estos datos también se podran tomar decisiones mas adecuadas de acuerdo con los

materiales que se usaran y el tipo de ventilacién e iluminacion adecuada.

Es importante respetar el caracter de la zona en donde se proyectara la construccion de la unidad médica. Se
busca que el disefio quede fuera de las tendencias formalistas para lograr una integracién con el entorno, a la
vez que se optimiza el uso de los recursos al evitar construir superficies excesivas de caracter exclusivamente

formal.
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La experiencia de permanecer dentro de una unidad médica puede resultar desalentadora
tanto para los pacientes como para sus acompafantes y personal que ahi labora. De ahi la

importancia de lograr ambientes capaces de fomentar la salud.

20Los espacios construidos deben fomentan sensaciones de serenidad, bienestar fisico, moral
y social que podrian traducirse en el progreso de la salud de los pacientes, pueden lograrse
gracias a niveles adecuados de temperatura del ambiente, iluminacidén del espacio, calidad
del aire, espacios interiores agradables y exteriores ajardinados, evitando la frialdad y

deshumanizacién que se ha visto en algunas unidades de salud.

El lograr que esta influencia sea positiva, grata y acogedora, esta en manos de los arquitectos
€ ingenieros especialistas, quienes deben de considerar los espacios como parte misma de la

terapia del paciente.

2% DR. © Secretaria de Salud, Modelo Integrador de Atencién a la Salud, Primera edicidon, 2006, México D.F., p.231
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2.1 LOCALIZACION DEL PREDIO

~ holeda”
camino de La Arboled

Terreno se encuentra a un lado del nuevo campus de
‘i.;;’-.lf‘”h"ma g Tecnoldégico de Morelia y del Centro de Investigaciones
‘ Biomédicas del IMSS. Ademas del Campus de UNAM y la

ENEF Escuela de Educacion Fisica.

IIIustracién 10 Micro localizacion del terreno (Google

g i :
@ Centrode Investigaciones:
1T Biomedicas|IMSS/

21Camino de La Arboleda

Sin Nombre

58341 Morelos, Mich.

Ilustracion 11 Macro localizacion (Google maps)

2 https://www.google.com.mx/maps/place/Tenencia+Morelos
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2.2UBICACION Y CARACTERISTICAS DEL TERRENO

El terreno se encuentra en la salida a Patzcuaro carretera federal Uruapan- Morelia, con desviacion a la antigua
carretera Patzcuaro, a 25 min del centro Histérico de la ciudad de Morelia a 25 min del IMSS Hospital General de

Zona 83 Morelia, Perif. Paseo de la Republica y a 22 min del IMSS Clinica #80, Av. Francisco |. Madero Pte.

El terreno cuenta con una pendiente topografica no mayor a 4% en el frente del terreno que se eleva 6 m. en
170 mts. Y el mas corto tiene una elevacion de 2 metros en 100 m. lo que lo hace apto para la construccion y

no se necesita un mejoramiento tan considerable del terreno.

El tipo de suelo con el que cuenta el terreno propuesto para llevar a cabo el proyecto de Unidad de medicina
Familiar, es un terreno tipo C, el cual corresponde a un terreno vertisol pelico 22, los vertisoles son suelos que se
caracterizan por su alto contenido de arcilla, son aptos para las actividades agropecuarias mientras que para
el desarrollo urbano no son aptos, debido a su naturaleza expansiva y colapsable pueden dafar las
construcciones y redes de infraestructura porque se fisura y cuartea el suelo; cuando se trabajan para
cimentaciones no son muy favorables, y los costos de urbanizacién se elevan en caso de querer incorporar este
tipo de sitios al desarrollo urbano, por el mejoramiento del terreno. La resistencia de los suelos arcillosos es de 10

a 15 ton/m2, y para este tipo de terrenos, se recomiendan las cimentaciones rigidas de concreto armado?3

22 http://conurbamx.com/home/medio-abiotico/
23 H. Ayuntamiento de Morelia, Programa Parcial de desarrollo urbano 2017
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llustracion 12 Terreno

Ilustracion 13 y 11.1 Entraday camino del Terreno

.

llustracion 14, 14.1 Terreno
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2.3 CLIMATOLOGIA

24E| clima de Morelia se clasifica como calido y

3 *C  Altitude: 1916m Climate: Cwb *C::17.7 mm: 786 =

194 90 180 templado. Los veranos son mucho mas lluviosos
-— 80: :150 gue los inviernos en Morelia. La clasificacion
T " del clima de Koppen-Geiger es Cwb. La
o - temperatura media anual es 17.7 ° C en
Morelia. La precipitacion es de 786 mm al afo.
122 S0 100
5 G0 % La menor cantidad de lluvia ocurre en marzo.
v . El promedio de este mes es 6 mm. La mayor
. . cantidad de precipitacion ocurre en julio, con
un promedio de 172 mm. Las temperaturas son
c [ mas altas en promedio en mayo, alrededor de
e I T 20.9 ° C. Las temperaturas medias mas bajas

. del afio se producen en enero, cuando esta
Tabla 1 Climograma

alrededor de 14.3° C.

24 https://es.climate-data.org/location/3382/(15-0ct-2017)
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CLIMAS EN EL MUNICIPIO DE MORELIA

Tabla 2 Clima del municipio

[ocultar] Parametros climaticos promedio de Morelia g“

Mes Ene. Feb. Mar. Abr. May. Jun. Jul. Ago. Sep. Oct. Nov. Dic. Anual
Temp. max. 22 24 26 28 28 27 24 24 24 24 23 22 24.7
media (°C)

Temp. min. 6 7 9 12 13 14 13 13 13 11 8 7 10.5
media (°C)
Precipitacion 18 10 10 10 43 53 15 13 766
total (mm)

ClaveDescripcion % de la superficie municipal
2ACw2 Semicalido subhumedo con lluvias en verano, mayor humedad %0,53
ACw1Semicalido subhimedo con lluvias en verano, humedad media  %0,99
C(w2): Templado subhiumedo con lluvias en verano, mayor humedad  %23,12

C(wl)Templado subhumedo con lluvias en verano, humedad media %75,3

2525 https://es.climate-data.org/location/3382//(15-0ct-2017)
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La variacion en la precipitacidon entre los meses mas secos y mas humedos es 166mm. La variacion en las

temperaturas durante todo el afio es 6.6 ° C.26

Ocubre Noviembre Diciembre
B R o

abla 5 Temperatura

26 https://es.climate-data.org/location/3382//(15-0ct-2017)

2 0 +——— —

o oz 03 04 05 06 o7 08 03 10 1n 12
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RECORRIDOS Y POSICION DEL SOL

La Orientacion, es la localizaciéon de las fachadas y

distribucion de un edificio con respecto al recorrido del sol

la en cada época del
as largo segun los solsticios
latitud Norte, que es la que

el Sol tiene una inclinacion de

recorrido hacia el Sur.

Es por esto que las fachadas orientadas hacia el sur tienen
mas luz y captan mejor la luz solar. Dependiendo de las
coordenadas de latitud del lugar donde te encuentres los

rayos incidiran sobre las fachadas en distinto angulo, este

se conoce como angulo solar. La carta solar, es un diagrama donde puedes ver el recorrido lustracion 15 Recorrido del sol

solar, con azimut y zenit durante todo el afio. Esto es muy importante para que puedas estudiar como inciden

los rayos sobre las fachadas y asi evites la Obstruccién solar de edificios cercanos, sepas como entrara el sol a

tu vivienda, cual es la fachada que va a recibir mas sol, etc.2?

?7 https:/[ftucasaecologica.wordpress.com/2012/09/21/orientacion-solar-de-la-vivienda/ (oct-2017)
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Ilustracion 16 Rayos del sol

28
|Tab|a 6 Posicion y elevacion del sol durante el dia |

Fecha 03/06/2019 | GMT-7
coordinar 19.6451338, -101.223135
ublcacion C;_tmmo a .{Jmpar:eo, 58000 Morelia, MICH,
Mexico, MEX
hora Elevacion Azimut
06:05:27 -0.833° 65.9°
7:00:00 11.07* 70.06"
8:00:00 245° 7371°
9:00:00 38.16° 76.56
10:00:00 51.96 7855
11:00:00 65.82" 79.04°
12:00:00 7959 73.09°
13:00:00 8522 305.14°
De acuerdo con estos datos podemos elegir la 140000 o Ll
15:00:00 58 281.01"
mejor orientacion para las fachadas de nuestro 16:00.00 2317 282 5°
proyecto y como combatr de manera 17:00:00 048 285"
3 18:00:00 16.91° 28829
adecuada el sol en las fachadas mas s e e
19:20:49 -0.833° 29417

28 https://www.sunearthtools.com/dp/tools/pos sun.php?lang=es (Junio-2019)
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desfavorecidas, con aleros

persianas o algun tipo de lon: -101.223135
., , tine: 12100 gnt-7
proteccion, asi como arboles con azim.: 73.09° _—
elev.: 79.59°
gran follaje en los jardines y 320° '

exteriores del proyecto. ato®

Grafico del Sol: Los graficos del
recorrido del Sol, pueden ser
trazados en un diagrama

cartesiano o en coordenadas

polares. 29

Ilustracion 17 Grafico Polar

SunEarthTools.com
asos  Moe g0

NUEVA UNIDAD DE MEDICINA FAMILIAR

2/06/2019
= 0G/06/2029
- 21/12/2049

-------

https://www.sunearthtools.com/dp/tools/pos sun.php?lang=es (Junio-2019)
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VIENTOS
30 Los vientos dominantes proceden del
> suroeste y noroeste, variables en julio y agosto
con intensidades de 2,0 a 14,5 km/h. En la
Enero Febraro Mazo historia de Morelia existe también el registro de
1.4mi seg. 1.9m.{seq. 1.8mkeg. 1 Smfseg
K5m. fEeg. Km.Jseq. A Lkm Js 4 ¥iil N . .
B.04xm. Joeg Bask.Jseg APk Keg Bakkm.sseg dos nevadas que cubrieron la ciudad, una de
{\ ellas en febrero de 1881 y la segunda en 1919.
“+— w > - \ \\] L ‘:: > \
/
\_l_/ P // \ / Sl [ o
Maya Junia Julio Agosto
<5.m. lseq. 2.8m. Iseg. 1.4m. /seq. 22m. Iseg.
7.56km./s=qg 1043km. iseq. 5.04km. faeq. 7.82km./seq.
Septiombra Naviembrs Diciambre
23m fseg. 22m ey 24m. lseg. 1 0miseg.
B28km. Aeg. BA8Kkm.Jseq. 8.64km.iseg. 38km.Seg.

3° https://www.sunearthtools.com/dp/tools/pos_sun.php?lang=es#annual (oct-2017)
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Capitulo 3

CONTEXTO URBANO

Analizaremos el contexto, caracteristicas del lugar y la poblacion que se encuentra a los alrededores del predio,
asi mismo nos daremos cuenta de si este cuenta con todas las instalaciones y servicios necesarios, para la

realizacion del proyecto dentro del predio.

3lLa recomendacion de mayor trascendencia para lograr que un proyecto ejecutivo sea exitoso, que satisfaga
las necesidades y expectativas para las cuales es creado, es llevar a cabo su planeaciéon con suficiente
anticipacion y calidad. La anticipacion permite hacer el estudio correcto de la poblacion, de sus necesidades
y de las deficiencias de la infraestructura existente en la red; plantear alternativas de solucion, analizarlas desde
el punto de vista costo-beneficio y determinar la mas conveniente; seleccionar racionalmente el terreno vy llevar
a cabo un proceso de planeacién y disefio en los tiempos adecuados. La calidad depende, ademas de la
informaciéon que se obtenga de la poblacion, sus necesidades y la capacidad de la infraestructura, de la
experiencia y conocimientos del equipo de trabajo que se reuna para realizar la planeacion, disefio y

proyeccion.

31 DR. © Secretaria de Salud, Modelo Integrador de Atencion a la Salud, Primera edicion, 2006, México D.F., p.226
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llustracion 18 ENEF (Foto Google)

3.1. AREA URBANA, DATOS Y ACTIVIDADES DE LA POBLACION

En Morelos se encuentran varios tipos de establecimiento comerciales

(papelerias, restaurantes, abarroteras, tiendas, farmacias, ropa, ferreterias etc.)

. Colindante al predio existen instituciones educativas de nivel superior, oficinas

- de gobierno y lugares de investigacion.

Lo que se pretende realizar dentro de esta zona urbana es completar el
equipamiento y establecimientos de la misma ya que no existe algo parecido
por lo menos en un radio de 7.9 km. Solo re cuenta con pequefios consultorios

y un modulo de salud.

El 37,31% de la poblacion mayor de 12 afios esta ocupada laboralmente (el
50,22% de los hombres y el 25,27% de las mujeres).32

32 https://mexico.pueblosamerica.com/pp/morelos-15 (Jun-2019)
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3.2 VIALIDADES

El camino a la arboleda es donde se encuentra el predio, el cual esta

conectado a la antigua carretera Patzcuaro que a su vez se conecta con la

carretera Uruapan- Morelia y Avenida calzada la huerta avenidas

importantes de la ciudad, en las que se puede acceder de manera rapida

a la Ciudad de Morelia.

Para larealizacion de este proyecto
se tendria que trabajar en la gestion
de carriles de desaceleracion, asi
arreglo de y

pavimentacion de una calle para

ingresar al terreno, lo cual se

trabajaria con el ayuntamiento y

autoridades competentes.

. Google

Ilustracion 20 Camino a la Arboleda (Foto del autor)
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3.3 INFRAESTRUCTURA Y EQUIPAMIENTO URBANO

En Morelos hay 3978 viviendas. De ellas, el 98,58% cuentan con electricidad,
el 90,69% tienen agua entubada, el 98,25% tiene excusado o sanitario, el
86,59% radio, el 96,09% television, el 89,14% refrigerador, el 71,88% lavadora,
el 47,71% automovil, el 22,98% una computadora personal, el 43,50%
teléfono fijo, el 67,39% teléfono celular, y el 15,03% Internet.33El predio
elegido cuenta con todos los servicios necesarios para la construccion del

proyecto como lo son:

AGUA POTABLE, ALCANTARILLADO SANITARIO,
ENERGIA ELECTRICA, TELECOMUNICACIONES,
SENALAMIENTOS, SANEAMIENTO, BANQUETAS,
LAMPARAS.

Ilustracion 23 (Foto del autor)

| [llustracion 23 (Foto del autor)

erica.com/pp/morelos-15 (Jun-2019)

NUEVA UNIDAD DE MEDICINA FAMILIAR

llustracion 23 Calle del predio (Foto del autor)

|Ilustracién 22 predio (Foto del autor) |
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TECNICO FUNCIONAL
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Capitulo 4
TECNICO FUNCIONAL

En este capitulo hablaremos de la manera en cdmo se distribuird nuestro proyecto y analizaremos la manera en
la que otros han construido este tipo de unidades médicas.

34De acuerdo con el programa médico arquitectdnico del servicio de Consulta Externa, resultante del estudio
de oferta y demanday del alcance de la prestacion del servicio, se procede a elaborar el disefio, Se debe tener
en cuenta al interior de la Unidad la zonificacidn de los servicios, para que se den las relaciones internacionales
que se requieren con los servicios de Apoyo y Diagnostico (Imagenologia, Laboratorio Clinico y farmacia) que

puede ser de manera horizontal o vertical.

3 Dr. Pablo Isaza, Arqg. Carlos Santra, Guias de Disefio Hospitalario Para América Latina, Organizacion Panamericana de la
Salud,Organizacion Mundial de la Salud, afo 1991, p. 50
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4.1PROGRAMA DE ACTIVIDADES Y NECESIDADES

UNIDAD DE MEDICINA FAMILIAR

Consultorios Medicina Familiar. 6.00 x3.30 = | Médicos, enfermeras | Artificial y 10 216.00 mts2
21.6mts2 y pacientes natural
Consultorios de Enfermeria 3.50 x 5.85 =  Meédicos, enfermeras @ Artificial y
Especializada en Medicina 20.47 mts2 |y pacientes natural 5 102.35 mts2
Familiar, con red de agua
Consultorio de Salud en el Trabajo | 4.20 x 5.60 = | Médicos, enfermeras | Artificial y 1 23.52 mts2
23.52 mts2 | y pacientes natural
Cubiculo de Ultrasonido 5.50 x 3.80 = Meédicos, enfermeras @ Atrtificial y 1 20.90 mts2
20.90 mts2 |y pacientes natural
Red Fria, Trabajo de Enfermeria 6.50 x 5. 00 | Enfermeras Artificial y 1 32.50 mts2
y Brigadas = 32.50 mts2 natural
Cubiculo de Nutricionista 2.60 x 3.00= = Médico especialista Artificial y 1 7.80 mts2
7.80mts2 y pacientes natural
Sala de Espera (134 Lugares). 15 x 23.00 = | Médicos, Artificial y
345 mts2 enfermeras, natural 1 345.00 mts2
trabajadores y
pacientes
Prestaciones Econémicas y 7.50 x 5.00 = | Trabajadores y Artificial y 1 37.50 mts2
trabajo social 37.50 mts2 | Derechohabientes natural
Afiliacion y Vigencia 425x5= | Trabajadoresy Artificial y 1 21.25mts2
21.25mts2 | Derechohabientes natural
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Gobierno (oficinas) 9.50 x 6.50 = | Trabajadores y Acrtificial y 1 61.75 mts2
61.75 mts2 | Derechohabientes natural
Farmacia 13.11 x9.06 | Trabajadoresy Artificial y 1 118.77 mts2
=118.77 Derechohabientes natural
mts2
Area de servicios técnicos 17.00 x Trabajadores y Acrtificial y 1 173.40 mts2
10.20 = personal autorizado natural
173.40 mts2
Sala de usos multiples 3.50 x 6.00 = | Trabajadoresy Acrtificial y 1 21.00 mts2
21.0 mts2 asistentes natural
Sanitarios hombres 5.20 x 3.60 = Trabajadoresy Artificial y 1 18.72 mts2
18.72 mts2 | visitantes natural
Sanitarios mujeres 5.20 x 3.60 = | Trabajadores y Acrtificial y 1 18.72 mts2
18.72 mts2 | visitantes natural
Oficinas 3.20 x 5.50 = | Trabajadores y Acrtificial y 1 17.60 mts2
17.60 mts2 | Derechohabientes natural
Vestibulo 7.00 x5.00 = | Trabajadoresy Artificial y 1 35.00 mts2
35.00 mts2 | Derechohabientes natural
Area Total  1271.78
mts2
CATENCION MEDICACONTINUA
Primer Contacto 3.20 x 5.00 = | Médicos, enfermeras | Artificial y 1 16.00 mts2
16.00 mts2 |y pacientes natural
Cubiculo para Curaciones 'y 450 X 3.20 = | Médicos, enfermeras | Artificial y 1 14.20 mts2
Yesos. 14.20 mts2 | y pacientes natural
Sala de Procedimientos 5.30 x4.50 | Médicos, enfermeras | Luz 1 23.85 mts2
=23.85 mts2 | y pacientes Acrtificial
Encamados Observacion Adultos 10.00 x 6.00 | Médicos, enfermeras | Artificial y 1 60.00 mtrs2
y menores =60.00 y pacientes natural
mtrs2
Central de Enfermeras 10.00 x 3.50 | Enfermeras y Acrtificial y 1 35.00 mts2
= 35.00 mts2 = médicos natural
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Encamados de Rehidratacion y
control térmico.
Sala de Espera (15lugares aprox.)

Cubiculo para Toma de Muestras
Bacteriologicas.

C.E.Y.E.

Cubiculo para Toma de Muestras

Sanguineas
Sala de Espera (21 Lugares).

Sala de Rayos X

Sala de Mastografia

Sanitarios hombres

Sanitarios mujeres

Bafos de Pacientes y personal
Control y Estacion de camillas

Cuarto eléctrico

5,50 x 3.50 =
19.25 mts2

13.00 x 4.50

= 58.50 mts2

3.50x5.00 =
17.50 mts2
8.00 x5.00 =
40.00 mts2
3.50x4.00 =
14.00 mts2
3.00x 17.00
= 51.00 mts2

10.50 x 5. 00
=52.50mts2

3.30 x5.00
=16.50mts2
4,50 x 3.00 =
13.50 mts2
4,50 x 3.00 =
13.50 mts2
3.50 X 4.50 =
15.75 mts2
4,50 x 3.30 =
14.85 mts2
3.30x2.00 =
6.60 mtrs2

Médicos, enfermeras
y pacientes
Médicos,
enfermeras,
trabajadores y
pacientes
Enfermeras y
Pacientes
Trabajadores
especialistas
Enfermeras y
Pacientes
Médicos,
enfermeras,
trabajadores y
pacientes
Trabajadores
especialistas y
pacientes
Médicos, enfermeras
y pacientes
Trabajadores y
visitantes
Trabajadores y
visitantes
Personal y pacientes

Trabajadores

Trabajadores

Luz
Artificial
Acrtificial y
natural

Luz
Artificial
Luz
Artificial
Luz
Artificial
Acrtificial y
natural

Luz
Artificial

Luz
Artificial
Acrtificial y
natural
Artificial y
natural
Acrtificial y
natural
Artificial y
natural
Acrtificial y
natural

NUEVA UNIDAD DE MEDICINA FAMILIAR

1

DIANA LAURA GARCIA PINEDA

19.25 mts2

58.50 mts2

17.50 mts2
40.00 mts2
14.00 mts2

51.00 mts2

52.50 mts2

16.50 mts2
13.50 mts2
13.50 mts2
15.75 mts2
14.85 mts2

6.60 mtrs2
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Area Total  482.50 mts2

Suma Total de 1754.28 mts2
Areas
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4.2 ANALOGIAS DE PROYECTO

La revisidn de analogias nos sirve para ver cOmo se construyen este tipo de edificios y la manera de como

podriamos hacerlo, para tener una pauta de acuerdo a disefio y a espacios.

Internacionales

CLINICA DE SALUD INTERPROFESIONAL DIRIGIDA POR ESTUDIANTES / WOODS BAGOT

- Disefladores de Interior: Woods Bagot
Ubicacion: Victoria University, Ballarat Road,
Footscray VIC 3011, Australia

v

= Ao: 2015

= Equipo de Disefio: Bruno Mendes, Chris Free,
David Ley, Emma-Louise Hannigan, Jo Dane,
Matt Si, Melissa Blandford, Olda Kurdiovsky,
~ Richard Galloway, Sarah Ball

DIANA LAURA GARCIA PINEDA 59



TIZA L)

cultad de Arquitectura

s:fedt

[l

1]

.

e

:I__I:LJ

)
[

- —

LI

i‘,_

1 E?]
e

et

N

NUEVA UNIDAD DE MEDICINA FAMILIAR

La arquitectura de la Clinica de Salud Interprofesional dirigida por
estudiantes en el Campus Werribee de la Universidad de Victoria, se
adaptada exclusivamente al enfoque innovador de la clinica a la
educacion interprofesional y la atencion de salud, mientras que la
forma de su construccion, en forma de "U", hace referencia al paisaje

Unico de Werribee.

35La Clinica de Salud Interprofesional dirigida por los estudiantes de la
Universidad de Victoria ofrece un nuevo servicio de salud en Werribee
para apoyar y agregar valor a los servicios de salud disponibles en la
actualidad de los suburbios al oriente de Melbourne, mientras que
también sirve como una innovacion de educacion mediante el
trabajo en los puntos fuertes de cada disciplina. El disefio tiene como
objetivo no sélo reflejar un servicio de salud unico, pero también de
proporcionar un sentido de comunidad mas alla del establecimiento

tradicional de salud.

llustracion 22 Clinica de salud interprofesional

35 ttp://www.archdaily.mx/mx/769947/clinica-de-salud-interprofesional-dirigida-por-estudiantes-woods-bagot(sep-2017)
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Gran parte de la planificacion de la arquitectura y el espacio de la clinica se ve influenciada por el innovador
enfoque hacia la salud, en el que el "cliente" es el foco central. En lugar de consultar individualmente con
expertos en salud, el cliente se reune con el jefe de un equipo interprofesional quien luego, en colaboracién con

un equipo, determina un plan adaptado de tratamientos o consultas en una gama de areas para satisfacer las

necesidades holisticas del cliente. 36

UNIVERSIDAD DE NOTRE DAME, ESCUELA DE CLINICA

< Arquitectos Designinc

« Ubicacion Werribee, Victoria, Australia
= Superficie 2238 m2

=  Afo proyecto 2012

llustracion 24 Perspectiva Clinica de salud

La nueva Escuela de Clinica fue

disefiada como una ensefanza

moderna y ambiental de investigacidn que esta totalmente
integrada con la Universidad de Notre Dame Australia. El edificio

facilita una relacién continua entre el personal y los estudiantes de la

llustracion 25 Universidad de Notre Dame, Fachada principal Escuela de C”nica’ y el personal, los

3 http://www.archdaily.mx/mx/769947/clinica-de-salud-interprofesional-dirigida-por-estudiantes-woods-bagot(sep-2017)
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NUEVA UNIDAD DE MEDICINA FAMILIAR

estudiantes y los pacientes del Hospital Mercy cercano a Werribee. El disefio sigue siendo sensible a las

necesidades actuales y futuras, exigencias de la educacion, los modos de uso de la construccion, y la

tecnologia, ademas de retener la maxima flexibilidad de configuraciones y funciones espaciales.
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llustracion 26 Primer nivel de la clinica

- El edificio se organiza en cinco zonas
principales; publicas, la ensefanza, la
administracion de la oficina, la investigacion
y suites de consulta. La ruptura central o 'hub’
es el punto focal principal del edificio. Se
trata de un espacio social que facilita la
interaccion entre el personal, los estudiantes
y el publico visitante.

- Los principales accesos al edificio y las
funciones publicas primarias se organizan
dentro de esta zona central. El resto de las zonas
y sus principales corredores de circulacion

estan dispuestos para irradiar fuera el eje

central.3’

3 http://www.archdaily.mx/mx/02-277421/universidad-de-notre-dame-escuela-de-clinica-werribee-australia-designinc(sep-2017)
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Nacional

CLINICA UNIVERSITARIA DE SALUD INTEGRAL

i ~ e - ' 38 La clinica universitaria de salud integral
Clinica Odontologica =
(CUSl) fue creada con la finalidad de

AI m a raz implementar escenarios de ensefianza-

aprendizaje que complementen los

conocimientos tedricos para ser
llustracion 27 Clinica universitaria de salud integral
aplicados en la clinica mediante el
empleo de métodos, técnicas y procedimientos del actuar profesional. Proporcionado asi las bases
tedrico-practicas a los alumnos para su insercion a los hospitales, donde se cursan los médulos de

clinica integral en los ciclos clinicos.

Local

UNIDAD DE MEDICINA FAMILIAR 10+5

Tacicuaro Michoacan

- Tipo de Unidad: Unidad de Medicina Familiar
- Capacidad Instalada: 10 + 5 Consultorios

38 http://medicina.iztacala.unam.mx/med cusicuautitlan.php (sep-2017)
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M2 de Construccion: 2,634 m2
Inversion Obra Civil: 60 Millones
Inversion Equipamiento: 20 Millones

- Inversidn Total: 88 Millones
3%Unidad Realizada por el IMSS de Michoacan para beneficiar a los derechohabientes de la ciudad

de Moreliay las afueras de la misma.

PROGRAMA ARQUITECTONICO PARA UNA UNIDAD

Médica de Medicina familia de 10 a 15
consultorios segun el IMSS:
10 consultorios de Medicina Familiar.

- 5 Consultorios de Enfermeria
Especializada en Medicina Familiar.

=1 Consultorio de Salud en el Trabajo.
= Cubiculo de Ultrasonido.

- Red Fria, Trabajo de
Enfermeria y Brigadas.

llustracion 28 IMSS Fachada Principal

e Cubiculo de Nutricionista.
- Sala de Espera

= Prestaciones Econdmicas.
= Afiliacidny Vigencia

e Gobierno.

e Farmacia.

39 instituto Mexica del Seguro Social , Morelia Michoacan, Departamento de Construccion y Planeacion Inmobiliaria, afo 2017
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- Taller de Conservacion

- Casa de Maquinas.

- Primer Contacto.

- Cubiculo para Curaciones y Yesos.

- Sala de Procedimientos

- 3 Encamados Observacion Adultos

- 1 Encamado Observacion
Menores. Central de Enfermeras.

- 2 Encamados de Rehidratacion

- Control Térmico

- Sala de Espera

- Cubiculo para Toma de Muestras
Bacterioldgicas.

- Cubiculo para Toma de Muestras
Sanguineas

- Sala de Espera (21 Lugares).

- Sala de Rayos X.

- Sala de Mastografia®

NUEVA UNIDAD DE MEDICINA FAMILIAR
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Ilustracion 29 seccion de planta arquitectonica

4° |Instituto Mexica del Seguro Social, Morelia Michoacan, Departamento de Construccion y Planeacion Inmobiliaria, afio 2017
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CAPITULO 5

TECNICO CONSTRUCTIVO
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Capitulo 5
TECNICO CONSTRUCTIVO

Analizaremos de manera breve los materiales y especificaciones constructivas ampliadas en el proyecto
mostrados a detalle en la realizacion de planos arquitecténicos, instalaciones y acabados del proyecto.

5.1 MATERIALES Y SISTEMAS CONSTRUCTIVOS

ACABADOS

= Acabados de pisos con materiales antiderrapantes, lisos, lavables.
= Acabados de muros con materiales lisos que no acumulen polvo.
= Acabados para areas humedas con superficies repelentes al agua.

= Acabados para plafones con materiales de superficie lisa, continua, de facil limpieza y mantenimiento.
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FUNCIONALIDAD

- El servicio de atencidon ambulatoria de alto flujo de usuarios se recomienda se ubigquen
preferentemente en planta baja y de ser posible con accesos, médulos de atencion, y salas de
espera propios a fin de establecer una operacion que no congestione las areas de acceso
circulacion y elevadores de traslado a las areas de la atencion hospitalaria.

- El disefio arquitectonico de una unidad hospitalaria debe considerar la interrelacion que debe
darse entre los servicios de atencion aguda a fin de limitar los desplazamientos del paciente y la
duplicidad de recursos fisicos y tecnoldgicos, asi como para optimizar la relacidn personal-servicio,
ya que estas impactan significativamente los costos de operacion.

- La central de enfermeras deberéa localizarse estratégicamente para que mantengan una
vigilancia continua de los pacientes encamados.

- Los servicios de urgencias deben tener acceso directo e independiente a la calle, tanto para

pacientes que lleguen a pie, como en ambulancia.

- Los servicios de urgencias deben estar proximos a quiréfanos, cuidados intensivos e imagenologia.

- El area de consulta externa debera ubicarse cerca de las areas de auxiliares de diagndstico.

- Distribuir cuartos de aseo cada 400 m2 aproximadamente.

- El Laboratorio clinico debe considerar el tamafio de los equipos utilizados en cada seccion
técnica,
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= 41Todas las unidades médicas deberan contemplarlas disposiciones que establece la NOM-197-SSA1-2000
(ver anexo) correspondiente a los Requisitos Minimos de Infraestructura y Equipamiento de Hospitales y

consultorios especializados.

ESTRUCTURA Y CIMENTACION

- De acuerdo con el terreno y a sus caracteristicas antes mencionadas en el capitulo 2 se pretende
usar una losa de cimentacion y columnas que soporten las cargas del edificio y cualquier

catastrofe natural (ver anexo normas y reglamentos).

4 NORMA Oficial Mexicana NOM-197-SSA1-2000, Mexico,2017, P.10-15
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5.2 PLANOS DE PROYECTO
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APARTADO 1

PLANOS ARQUITECTONICOS
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iAVISO IMPORTANTE!

De acuerdo a lo establecido en el inciso “a” del
ACUERDO DE LICENCIA DE USO NO EXCLUSIVA el presente
documento es una version reducida del original, que debido
al volumen del archivo requirié ser adaptado; en caso de
requerir la version completa de este documento, favor de
ponerse en contacto con el personal del Repositorio
Institucional de Tesis Digitales, al correo
dgbrepositorio@umich.mx, al teléfono 443 2 99 41 50 o
acudir al segundo piso del edificio de documentaciéon y
archivo ubicado al poniente de Ciudad Universitaria en
Morelia Mich.
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