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INTRODUCCION

El proyecto de tesis de grado que se describe a continuacién se
basa en el disefio de un Centro Regional Oncolégico en Azuero, como
respuesta a la saturacién actual, que presenta el Instituto Oncoldgico
Nacional, Doctor Juan Demdstenes Arosemena (ION); a su vez, por la
falta de lugares préximos que brinden tratamiento a los pacientes con

cancer.

Este trabajo consta de cuatro capitulos, los cuales exponen el
proyecto desde un punto de vista global hasta describir los aspectos mas

especificos como planos y detalles constructivos.

El capitulo |I; se centra en los aspectos generales del cancer en
Panama4, a las instalaciones destinadas a tratar esta enfermedad y a la
situacién de los usuarios. Estos han sido considerados como base para

el desarrollo del proyecto.

Por otro lado, el capitulo Il corresponde a la investigacién de los
conceptos, funciones, relaciones y referencias arquitectonicas de un

hospital especializado en pacientes con cancer.

A su vez, en el capitulo Ill se analiza el sitio propuesto para el
desarrollo del proyecto arquitectonico al exponer todos los factores

naturales y urbanos que influyen en el terreno.

Por altimo, el capitulo IV comprende la propuesta de disefio del
Complejo. Esta proporciona todos los datos necesarios para la
comprension del proyecto como: diagramas, plantas, elevaciones,

secciones, vistas, ilustraciones y costos.

Este proyecto fue pensado para las provincias centrales de la
Republica de Panama, pero también busca servir a las provincias de
occidente con el fin de brindar un centro de tratamiento mas cercano con

todas las facilidades necesarias a los futuros usuarios de este hospital.



DESCRIPCION DEL PROYECTO

El Centro Regional Oncolégico en Azuero emplea un disefo
inclusivo para todas las edades; ademas, ofrece servicios de alojamiento

temporal para los pacientes y sus acompafantes.

El proyecto cuenta con diferentes servicios de consultoria,
diagnostico y tratamientos para el cancer. Entre estos encontramos
consultas especializadas, complementarias y técnicas, servicios de
laboratorio e imagenologia, multiples salas de quir6fano, servicios de
urgencia, salas de quimioterapia y terapia de radiacion, servicios de
atencidén al paciente como: farmacia, cafeteria y espacios de recreacion.
El mismo, también presta servicios de tratamientos de rehabilitacion

fisica, social y psicoldgica.

A través, del disefio arquitectdénico, se pretende mejorar la
experiencia de los usuarios con la ambientacién de los espacios, el uso
de la iluminacién natural, la implementacién de jardines terapéuticos, y
un uso espacial sencillo y facil de comprender. También, se planted el
uso de tecnologias sostenibles para reducir costos energéticos y de

mantenimiento.



JUSTIFICACION

En los dltimos afios se ha vivido la perdida de personas por causa
del cancer; familiares y amigos han experimentado esta terrible situacion.
Algunos de ellos residian en Chitré, Herrera; provincia que refleja un
aumento en los indices de cancer de prostatay de mama durante el 2019.
Cabe sefalar que no es cualquier paciente el que puede realizar los
gastos y viajes hasta la capital para sus tratamientos, es por esto que se
plantea un Centro Regional Oncoldgico en Divisa.

El proyecto descrito en la seccion anterior, no solo beneficia a la
comunidad herrerana; sino también, para el Instituto Oncolégico Nacional

y el resto de las provincias de la siguiente manera:

1. Con la creacion de un Centro Oncolégico en Divisa se disminuira la
saturacién que presenta el ION, al agilizar las consultas para los

pacientes de la capital y provincias cercanas.

2. Al ubicarse este centro oncolégico en un punto estratégico, como
lo es el Divisa, brindarda mayor accesibilidad a la poblacién de
provincias centrales, pues reducira las largas distancias que deben
recorrer los pacientes para sus diagndsticos, consultas vy
tratamientos. De esta forma disminuira los gastos de transporte,
hospedaje y alimentacion que realizarian si tuviesen que asistir al
ION.

3. Las provincias mas alejadas, Chiriqui y Bocas del Toro, también
seran favorecidas con el proyecto, primero por la cercania y
segundo por ofrecer hospedaje para los familiares que acompafan

a los pacientes para brindarles apoyo.



Cabe sefialar que el costo de los tratamientos para cubrir esta
enfermedad es muy elevado y no cualquier paciente posee la solvencia
econdmica para hacer frente a estos; incluso para realizar viajes a la

ciudad de Panama donde se da continuidad a los mismos.

Es por esta razén que se plantea la construccion del Centro

Regional Oncolégico en Azuero.



OBJETIVOS

Objetivo General

» Desarrollar una propuesta de disefio arquitectéonico para un Centro
Regional Oncol6gico en Azuero, Divisa.

Objetivos Especificos

» Diseflar instalaciones con facilidades técnicas, fisicas y espaciales
que supla las necesidades y demandas de consulta, diagndstico y
tratamiento de las provincias cercanas.

» Desarrollar un disefio, donde los espacios interiores, como Su
arquitectura general responda a un modelo moderno y amigable con
el ambiente.

= Ofrecer al usuario facilidades de acceso, de uso y salidas seguras
implementando disefios de accesibilidad universal.

» Diseflar instalaciones seguras y de facil uso tanto para el personal

médico como administrativo.
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CAPITULO I: ASPECTOS GENERALES
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llustracion 1. Vista del ION de Panama

Fuente: https://es.wikipedia.org/wiki/Instituto_Oncol% C3%B3gico_Nacional

1. CAPITULO I: ASPECTOS GENERALES

TESIS DE GRADO | Centro Regional Oncoldgico en Azuero



1.1 INSTITUTO ONCOLOGICO NACIONAL

En el afio 1936 nace el ION, bajo el nombre de Instituto Radiol6égico
Nacional, con la finalidad de brindar tratamientos para los pacientes con
cancer, dentro de las instalaciones del

Santo Tomas y el Hospital Panama.

En 1940 se inauguran las nuevas
instalaciones frente a la Ave. Justo
Arosemena, las mismas eran
dependiente del Hospital Santo Tomas,
y solo contaba con 40 camas.

En 1965 el Instituto Radioldgico

[lustracion 2.Vista del ION de Panaméa
Fuente: Cancerolégico Juan Demodstenes
https://www.prensa.com/sociedad/instit

uto-oncologico-nacional-restringe-el-
ingreso/

Nacional fue declarado Centro

Arosemena, en reconocimiento a su

labor aplicado en la deteccién vy

tratamiento de la enfermedad, empleando los Uultimos avances de la

medicina.

El 4 de junio de 1984, durante el gobierno del presidente Jorge
Illueca, se crea el Instituto Oncolégico Nacional, Doctor Juan Demdstenes
Arosemena; sin embargo, no fue hasta el afio 1999, que el ION se traslada

a las antiguas instalaciones del Hospital Gorgas.

Actualmente, este instituto es el Unico centro médico publico que ofrece
servicios y cuidados especializados para personas con cancer en Panama,
cuyas instalaciones han quedado obsoletas, pues la demanda es mayor de
lo que puede ofrecer. Diariamente, el ION atiende un aproximado de 755
personas, de las cuales 550 se dividen entre radioterapia y quimioterapia,
120 en laboratorio, 60 en radiologia y 25 en salas de operaciones.



1.2 PANORAMA ACTUAL DEL ION

El Instituto Oncoldgico Nacional reporté, en el 2017, 3731 casos de
tumores malignos, mientras que en el 2018 aumenté a 4,081 casos,
registrandose como la principal causa de muerte en Panama.! Segln las
estadisticas proporcionadas por el Ministerio de Salud (2017), los tumores
malignos representan el 15.7% de las causas de muerte del pais.

Al ION son referidos, anualmente, alrededor de tres mil nuevos casos de
cancer. La mayoria proceden de las provincias de Panama, Panam& Oeste,
Chiriqui, Veraguas, Coclé y Colén.?2 Aquellos que provienen del interior de
la RepuUblica para recibir la atencién especializada necesaria deben realizar
una serie de gastos transporte, alimentacién, hospedaje, entre otros;
puesto que, el Instituto no cuenta con las instalaciones para albergar a los

pacientes y sus familiares.

Segun el Registro Hospitalario de Cancer (RHI-ION) — Boletin 2019,
después de Panama y Panama Oeste, las provincias de Chiriqui, Veraguas
y Coclé poseen la mayor cantidad de pacientes con cancer (Tabla 1), dichas
provincias cuentan con Centros Hospitalarios para realizar sus consultas;

sin embargo, carecen de centros de tratamiento.

1 Urieta, Y. (2 de 10 de 2019). Panama América. Obtenido de
https://www.panamaamerica.com.pa/sociedad/el-cancer-sigue-aumentando-entre-la-
poblacion-panamena-1145442

2 sSerrano, H. S. (13 de 07 de 2018). La Estrella Panama. Obtenido de
https://www.laestrella.com.pa/nacional/180713/instituto-santuario-esperanza-
oncologico
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Cantidad de casos por provincia y sexo.
ION. 2019

Provincia Femenino

Bocas del Toro
Cocle

Colen

Chirigui

Darien

Herrera

Los Santos
Panama
Veraguas
Kuna Yala
Embera-Wounaan
Ngobe Buglé
Panama Qeste

Total

N
21

96

a1

158

15

72

7

719

110

250

1605

Masculino

%

0.5

2.2

1.8

3.6

0.3

186

1.8

16.4

25

0.1

0.0

0.1

BT

36.6

Ha
49

191

124

298

19

131

103

1211

180

8

388

2776

Tabla 1. Cantidad de casos por provincia y sexo

Copyright 2019 por Registro Hospitalario de Cancer RHC-ION
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1.1

4.4

4.4

6.8

0.4

3.0

2.4

276

4.1

0.1

0.0

0.2

89

63.4
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70

287

275

458

34

203

180

1930

290

11

638

4381

1.8

6.6

6.3

10.4

0.8

4.8

4.1

441

6.6

0.1

0.0

0.3

14.6

100.0



CAPITULO I: ASPECTOS GENERALES

La mayoria de los casos registrados en el 2019 se encuentran en el
grupo de edades de 50 a 79 afos, siendo las mujeres quienes se ven

afectadas desde més temprana edad, como lo muestra la grafica N°1.

Distribucion de casos registrados segun grupo de edad y sexo
ION.2019

w
3]

337

W
8

Z

8

m Masculino

Total de Casos
[=%
<)

" Femenino

8

L
o
X

<&

b8 b 9
“‘"@"49"9'@'%”5’@”%’&*4’@@ @@@9@'

Grupo de edad

Gréafica 1. Casos registrados segun edad y sexo

Copyright 2019 por Registro Hospitalario de Cancer RHC-ION

El 63.4% de los casos son mujeres, mientras que el 36.6% son hombres;
siendo el cadncer de mama la principal causa en las mujeres, y el cancer de

prostata en los hombres.

| Centro Regional Oncoldgico en Azuero



1.3 CANCER VS INSTALACIONES EN AZUERO

En consideracién a la falta de instalaciones que brinden tratamientos a
los pacientes con cancer en el interior del pais, se decidié establecer el
Centro Regional Oncolégico en la peninsula de Azuero. Se busco un terreno
esta area con el fin de tener una ubicacion estratégica que brinde cercania
a los actuales y futuros pacientes del ION, que residen en el interior del

pais, principalmente, en provincias centrales.

: P -
i
E §
e ~
v i
B
N X \\
Provincias Centrales N & A\
N Y r R s ey
N - XA = ¥
- =+ Peninsula de Azuero % h mSSM,‘IBS;)
. A
\ ¢ 7
\\ 1 o
\ - e
\
\
S

Mapa 1. Ubicacion del proyecto con base al pais

Fuente: elaborado por el autor.



1.3.1 Veraguas

Veraguas es la provincia con mayor superficie de la Republica de
Panama, cuenta con un total de 247,644 habitantes, de los cuales 290 son

pacientes del ION.

El nuevo Centro Regional Oncoldgico se encuentra a 30 minutos, en
auto, del distrito de Santiago, el mismo posee casi la mitad de los casos de
la provincia.

Actualmente, los Unicos centros que brindan atencion (consulta y

diagnéstico) a los enfermos de cancer son:

e Asociacion Nacional contra el Cancer
e Hospital Luis Chicho Fabrega (MINSA)
e Hospital Ezequiel Abadia (CSS)

e Policlinica Horacio Diaz Gomez

1.3.2 Coclé
Coclé cuenta con un total de 260,292 habitantes, de los cuales 287 son
pacientes del ION.

El nuevo Centro Regional Oncoldégico se encuentra a menos de una

hora, en auto, de Penonomé que posee el 36% de los casos.

En la actualidad, los Unicos centros que brindan atencion (consulta) a

los enfermos de cancer son:

e Hospital Aquilino Tejeira (MINSA)
e Hospital Regional Rafael Estévez (CSS)

1.3.3 Herrera

Herrera, provincia donde se ubicara el proyecto, cuenta con un total

de 118,865 habitantes, de los cuales 203 son pacientes del ION.




El nuevo Centro Regional Oncolégico se encuentra a 31 minutos, en

auto, de Chitré, el distrito con mayor cantidad de casos de la provincia.

Los Unicos centros que brindan atencién (consulta y diagndstico) a los

enfermos de cancer son:

e Hospital Cecilio Castillero (MINSA)
e Hospital Dr. Gustavo Nelson Collado (CSS)

1.3.4 Los Santos

La provincia de Los Santos cuenta con un total de 95,540 habitantes,

de los cuales 180 son pacientes del ION.

El nuevo Centro Regional Oncoldgico se encuentra a 40 minutos, en
auto, de la Villa de Los Santos, y a una hora, en auto, de Las Tablas, estos

son los dos distritos con mayor indice de casos en la provincia.

Hoy, los Unicos centros que brindan atencion (consulta y diagndstico)

a los enfermos de cancer son:

e Hospital Joaquin Pablo Franco Sayas (MINSA)
e Hospital Regional Anita Moreno (MINSA)
e Policlinica Dr. Miguel Cardenas (CSS)

En resumen, el nuevo Oncoldgico atenderia el 22% de los pacientes
actuales del ION, sin contar las provincias de Chiriqui, Bocas del Toro y la
comarca de Ngabe Bugle; estas estarian méas cerca de recibir tratamiento

en Divisa, que realizar un largo viaje hasta la Republica.

Con base a esta situacion, el Proyecto fue disefiado con la capacidad de
albergar a dichos pacientes, sumando un total de 1497 personas que deberéa
atender, en un futuro, el Centro Regional Oncolégico. De esta forma, se

lograria desahogar la saturacion del ION en un 34%.



CAPITULO I: ASPECTOS GENERALES
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Mapa 2. Ubicacion de hospitales que brindan consultas a pacientes con cancer en Coclé,
Herrera, Los Santos y Veraguas

Fuente: Elaborado por el autor.
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llustracion 3. Vista exterior de la ciudad Hospitalaria de Panamé

Fuente: https://hospitecnia.com/proyectos/ciudad-hospitalaria-de-panama/

2. CAPITULO II: MARCO DE REFERENCIAS
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2.1 CONCEPTOS

HOSPITAL

Un hospital es un edificio que alberga funciones relacionadas con
la enfermedad, la curacién y la salud, y en el que residen enfermos
durante periodos de tiempo variables para utilizar sus medios
sanitarios; ya sean, de diagnostico o de tratamiento de la

enfermedad. (Gestién Hospitalaria)

HOSPITAL ONCOLOGICO

Un Hospital de Oncologia es un centro especializado en el
diagnostico y tratamiento del cancer. Incluye la oncologia médica
(uso de quimioterapia, terapia con hormonas y otros medicamentos
para tratar el cancer), la radioncologia (uso de radioterapia para
tratar el cancer) y la oncologia quirdrgica (uso de cirugia y otros

procedimientos para tratar el cancer).




2.2 FUNCION DE UN HOSPITAL ONCOLOGICO

Segun la Organizacio09n Mundial de la Salud (OMS), “un hospital es
una parte integrante de una organizacion médica y social, cuya mision es
proporcionar a la poblacién asistencia médica y sanitaria tanto curativa
como preventiva, y cuyos servicios externos se irradian hasta el ambito

familiar.”3

Las principales funciones que debe cumplir cualquier hospital son:

[> Prevencion: Abarca los servicios de consulta y el diagndstico de

una enfermedad.

[> Curacion: Son todos los servicios de tratamiento y servicios

asistenciales.

[> Rehabilitacion: Son las terapias fisicas y sociales que incluyen el
apoyo familiar para la reintegracion del paciente en la sociedad.

[> Docencia: Incluye la formacion de profesionales, la educacion al
paciente, personal e incluso programas de educacion a la

comunidad.

3(2011). WEBSCOLAR. Funcién y Clasificacién de los Hospitales. Obtenido de:

https://www.webscolar.com/funcion-y-clasificacion-de-los-hospitales.
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2.3 RELACION DE ESPACIOS DE UN HOSPITAL

Un Hospital al ser una estructura funcional tan compleja, es importante
que se considere la relacion de espacios, esta debe ser la adecuada para
un buen funcionamiento y una estupenda gestiobn del mismo. La
[lustracion 4 muestra un ejemplo de cédmo deberia ser la relacion general
entre los espacios de un hospital.
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llustracion 4. Diagrama de relacion de espacios

Copyright 2015 de Guia de disefo arquitecténico para establecimientos para la salud.
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2.4 REFERENCIAS

2.4.1 Instituto Oncoldégico Nacional de Panama

El conjunto antiguo del Hospital Gorgas, actual ION, fue disefiado

por el Arquitecto Samuel M. Hitt en 1914.

El Arquitecto Eduardo Tejeira describe el conjunto como “una
sintesis de historicismo ecléctico” por la plataforma central, lugar donde
se encuentra el grupo principal de edificios, que refiere una fortaleza
griega antigua, y por las torres, antiguo edificio de Administracion y

Clinicas, inspiradas en la Villa Médicis de Roma.

El ala construida en 1964, responde a una arquitectura corbusiana,
con paredes de hormigdn visto y quiebrasoles de piezas tubulares de

ceramica.

El ION consta de un sétano, para la morgue, una planta baja donde
se desarrollan todas las actividades ambulatorias y de urgencia, y cinco
pisos donde se encuentran las Salas de Cirugia, Cafeteria,
Hospitalizaciéon Infantil, Hospitalizacion de Mujeres y Hospitalizacion de

Hombres, respectivamente.

[lustracién 5. Vista del actual Instituto Oncolégico Nacional de Panama

Fuente: https://www.czbrats.com/Photos/Gorgas_Hospital.JPG

4 Tejeira Davis, E. (2007). Guia de arquitectura y paisajes de Panama. Panama
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2.4.2 Centro de Tratamiento e Investigacion de Cancer en Bogota

(CTIC)

Este Centro es un complemento al
sistema de salud que se divide en dos
partes. Esta el edificio central del hospital
de once pisos donde hay ocho bunkeres de
radioterapia, ocho salas de cirugia, 119
espacios de quimioterapia y camas
hospitalarias. Este cuenta con luz natural
en la mayoria de espacios y paneles
solares para cubrir el 75 % de la demanda
de agua caliente en hospitalizacidn.

Al otro lado se encuentra un edificio de
investigacién de cuatro pisos con cierre de
tejado y un oratorio en el quinto piso. Este
edificio se une al otro con un puente que

esta en el segundo piso.

La concepcion del Centro esta
pensada en un gran balcén, para que las
personas puedan sobrellevar mejor el
tratamiento de la enfermedad, un modelo
de atencidon a través de la percepcioén. El
disefio busc6é que la calidad espacial del
lugar, con los ambientes completamente
distintos a las edificaciones tradicionales,
ayuden en el proceso de sanaciéon del
paciente.

llustracion 6. Vistas del CTIC en
Bogota

Fuente:
https://www.elhospital.com/doc
umenta/imagenes/128808/Fach
ada-CTIC-P.jpg
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2.4.3 Centro de Cancer de Ila

Universidad de Arizona

El Centro de Cancer de la Universidad
de Arizona fue disefiado, en 2015, por la
firma ZGF Architects, cuenta con 20,438
m2, incluye espacios para radiologia
oncoldgica, diagnostico por imagen,
endoscopia y radiologia intervencionista,
salas de examenes y procedimientos, un
centro de apoyo y bienestar, una zona de
infusion y una farmacia clinica. Ademés, un
jardin de curacién seguro, ubicado afuera
del vestibulo principal, también se puede

utilizar para reuniones al aire libre.

Las areas de espera en cada piso se
expresan en el exterior como un volumen
de vidrio que se eleva a través del centro
del edificio, articulado con parasoles que
protege a los ocupantes del brillo del sol.
Debido a que el sol interactia de forma
diferente con cada lado del edificio, la
fachada doble en el este y el oeste esta
envuelta en una capa exterior de parasoles
gque protegen las salas de examen y las
oficinas del brillo del sol de la mafiana y la
tarde, asi se controla la ganancia de calor
y proporciona una sensacion de privacidad,

que, permite vistas sin obstrucciones.

llustracion 7. Vistas del Centro
de Cancer de arizona

Fuente:
https://images.adsttc.com/medi
al/images/580a/ef2f/e58e/ce84/
4400/00dd/medium_jpg/
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Los materiales y los muebles

utilizados en el interior infunden este
centro de salud con calidez y hospitalidad.
El ambiente interior se asemeja mas a un
hotel o spa, con un elegante vestibulo,
ventanales de piso a techo, aparcacoches
y un café. Todas las salas de examen y
tratamiento tienen acceso a luz natural,
apoyada por las ventanas de piso a techo
en todos los lados del edificio. Las
fachadas que reciben la luz solar mas dura
utilizan una serie de pantallas exteriores
transparentes para ayudar a mantener la

comodidad del paciente.

2.4.4 Centro de Cancer y Bienestar

Olivia Newton — John

Disefiado en 2012 por las firmas
Jackson Architecture y McDonnell Smith
Johnson, ElI Centro de Cancer y Bienestar
Olivia Newton-John es un edificio disefiado
para minimizar los impactos ambientales y
maximizar la eficiencia energética. Las
instalaciones ofrecen a los pacientes y al
personal un acceso continuo y conexion
visual al patio central, el cual promueve el
bienestar, en tanto ofrece luz y aire natural,
distraccion y sostenibilidad. Las salas de
espera son, deliberadamente, pequefas,

con los pacientes animados a relajarse y

del

y el
informacién o tomar un café

disfrutar centro de

bienestar salén de

a la espera de su

nombramiento.

llustracion 8. Vistas del Centro
de Céancer y Bienestar Olivia
Newton — John

Fuente:
https://images.adsttc.com/medi
al/images/510a/a468/b3fc/4b89/
d000/0023/medium_jpg
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[lustracién 9. Mapa de Panama

3. CAPITULO IlI: ESTUDIO DE SITIO



3.1 ANALISIS DEL TERRENO

El terreno esta en Divisa, Distrito de Santa Maria, provincia de
Herrera. Se encuentra ubicado justo antes del puente que lleva a la

provincia de Herrera.

Actualmente, este lote pertenece a la Caja del Seguro Social y no

posee intervencion alguna de la mano del hombre.

Se encuentra a orillas de la Carretera Panamericana, otorgandole una
buena visibilidad y accesibilidad para los vehiculos que vienen de la

provincia de Coclé, como para los que se trasladan del interior del pais.

021"Google

©.2021.Europa Technologies
I ©'2021 CNES / Aitbus

[lustracién 10. Vista aérea de la ubicacion del terreno, Google Earth, 2020



3.1.1 Vistas del terreno

Lateral del lote colindante con los depositos de
la CSS

Ingreso al lote

Frente del lote

[lustracion 11. Vistas del lote

Fuente: Elaborado por el autor



Vista posterior del lote

Vista posterior del lote

[lustracion 12. Vistas del lote

Fuente: Elaborado por el autor



CAPITULO Ill: ESTUDIO DE SITIO

3.1.2 Factores Naturales
Superficie

El lote es un poligono de forma irregular, con una superficie de
42,692.40m?2,

2
W H

0 10 20 30 %0 50 {[e:]

D e e —

Mapa 3. Medidas y superficie del terrreno

Fuente: elaborado por el autor.
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Topografia

El terreno posee una pendiente natural que se dirige hacia la
carretera Panamericana, esta es muy variante y para analizarla se

secciond el lote en cuatro cortes para mostrar los puntos mas

suaves y los mas criticos de la topografia.

moin 20 3 40 W

Mapa 4. Topografia del terreno

Fuente: elaborado por el autor.
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P2=5.7%
P e ——
131,23
P2=4.4%
P
230,42
P2= 4 3%
P ..
163,01
P2=4.9%
r, .
163,84
Ilustracion 13. Secciones del terreno
Fuente: elaborado por el autor.
P Altura Longitud %
P1 7.50m 131.23m 5.7%
P2 10.25m 230.42m 4.4%
P3 7.00m 163.01m 4.3%
P4 8.00m 163.84m 4.9%

Tabla 2. Pendientes del terreno

Fuente: Elaborado por el autor.
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Vientos y Soleamiento

Los vientos predominantes provienen del NO y con menor
intensidad del NE. El sol de la mafiana se presenta hacia el frente del

lote, mientras que el sol de la tarde se proyecta hacia la parte
posterior.

0 10 20 30 40 50

Mapa 5. Analisis de soleamiento y vientos del terreno.
Fuente: elaborado por el autor.

Vegetacion

El terreno en su parte superior cuenta con un area boscosa,
categorizada como Bosque latifoliado mixto secundario, el cual se
caracteriza por poseer especies pioneras y poca presencia de arboles

con copa grande. Entre las especies que se encuentran en el terreno
estan: Teca, Macano y Guayacan.

TESIS DE GRADO | Centro Regional Oncoldgico en Azuero
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3.1.3 Factores Urbanos
Accesibilidad y colindantes

El Unico ingreso al terreno es por la Via Panamericana, en la parte

frontal del lote.

Colinda, en la parte trasera del terreno, con un terreno boscoso v,
en los laterales, con el AlImacén de medicamentos de la CSS, UNITEC
y con las oficinas de Cuarentena Agropecuaria del Ministerio de

Desarrollo Agropecuario.

LEYENDA

! - =—Carretera Panamericana
1 — —Ave. Dr. Belisario Porras
I ‘\ Calles locales

\ Ubicacion del Proyecto
\ IWBosque

@ \\ Edificaciones existentes

Mapa 6. Vista de los colindantes del terreno.

Fuente: elaborado por el autor.
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Infraestructura
El terreno cuenta con:

= Acueducto: Tiene acceso a la infraestructura existente de agua
potable.

» Desagiue pluvial: Cuenta con la cobertura ya existente de

cunetas a lo largo de toda la via Panamericana.

= Electricidad: El terreno muestra una acometida eléctrica en la

via de ingreso al lote.

La via Panamericana no cuenta con una cobertura sanitaria; por
ende, se plantea el uso de una Planta de Tratamiento de Aguas

Residuales (PTAR) para el proyecto.
Normas de zonificaciéon y usos de suelo

El terreno no exhibe un uso de suelo asignado; sin embargo, los
terrenos colindantes son utilizados para servicios institucionales; por
tanto, se propone para el Centro Regional Oncolégico una asignacién
de uso de suelo Siu3, Servicio Institucional Urbano de Alta Intensidad,;

cuyas normas son las siguientes:

e Superficie minima: 7000m2

e Frente minimo: 70 m

e Retiro frontal: Segun via

e Retiro lateral: Ninguno

e Retiro posterior: 5.00m

e Alturas: minima 0.5LC/ maximo 0.9Lc

e Area de ocupacion maxima: 100% restando los retiros



CAPITULO IV: PROPUESTA ARQUITECTONICA

[lustracién 14. Vista exterior del Proyecto (Albergue)

Fuente: Elaborado por el autor.

4.CAPITULO IV: PROPUESTA ARQUITECTONICA
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4.1 DESCRIPCION

Este proyecto comprende un centro de salud especializado destinado
a la consulta, diagnostico y tratamiento para los pacientes con cancer en
las provincias de Coclé, Herrera, Los Santos y Veraguas. Para tal fin, se

plantea el disefio de tres edificios que son:

o EI Centro de Oncologia: Desarrollado en cinco niveles; planta baja
y cuatro altos, otorgandole a cada uno, zonas de descanso para los
pacientes y familiares. Ademas, de salas de espera amplias,
comodas y de facil accesibilidad.

o EIl Centro de Radioterapia: Diseflado en un solo nivel con una gran
sala de espera y con tres salas de simulaciones de radioterapia.

o EIl Centro de Alojamiento: Destinado a pacientes y familiares. Este
consta de 40 habitaciones; cada una con dos camas y bafio privado,

un comedor, salas de descanso y lavanderia.



4.2 CRITERIOS DE DISENO

Para la elaboracion del disefio del hospital se consideré una serie de
lineamientos y pautas, que permite desarrollar una propuesta de forma
correcta y funcional, basada en las necesidades humanas y en las
experiencias e investigaciones de la arquitectura para la salud. Estos

criterios de disefio son:

4.2.1 Estacionamientos

o Un estacionamiento por cada seis camas.

o 5% del total de estacionamientos debera ser designado para las
mujeres embarazadas.

o Tres espacios por cada consultorio.

o Un espacio por cada 500 m2 de area de construccién para cargay
descarga.

o Estacionamiento de ambulancias segun disposicion del MINSA.

4.2.2 Circulacion

o Todos los corredores de desplazamiento en el flujo de circulacion,
deberan estar libres de obstaculos o elementos, que obstruyan el
transito o reduzcan el area de paso.

o Los pasillos que conectan las distintas areas del hospital pueden
ser de tres clases, a saber:

e Circulacion publica: Es por donde circulan los pacientes y sus
acompafiantes. El ancho minimo es de 2.50m méas 1.50m
adicional para mobiliario.

e Circulacion interna: Es exclusiva para el personal médico, de
enfermeria y para los pacientes en cama o camilla. ElI ancho

minimo es de 1.80m.



e Circulacién de mantenimiento: Son pasillos exclusivos para el
personal de mantenimiento y para evacuar los residuos
hospitalarios. Ancho minimo de 1.50m.

o Tanto la circulacion interna como la de mantenimiento, no deberan
verse interrumpidas, en ninguna situacion, por la circulacién
publica.

o Las escaleras de Servicio y Emergencia tendrdn un ancho minimo
de 1.50 m y las escaleras de evacuacion de 1.20 m; ademas, no

deberan tener llegada directa hacia los corredores o ascensores.

4.2.3 Unidad de Emergencias o Urgencias

o El &rea de urgencias debe estar ubicada en planta baja con acceso
directo desde el exterior y debe contar con un acceso
independiente, rapido, amplio y de facil identificacién.

o Debera disponer de una sala de espera, recepcion y control, area
de triaje, area de valoracion para nifilos, area de valoracion para
adultos, area de observacién, central de enfermera, area de rayos
X, laboratorio clinico, cuarto de aseo y bafios para el personal y

pacientes.
4.2.4 Bloque Quirdrgico

o EIl acceso general debe realizarse desde un pasillo de circulacion
interna del hospital, que se encuentra conectado con la Unidad de

Urgencias y Hospitalizacion.

o Debera contar con despachos de control e informacién, salas de
espera, zona logistica con vestuarios e implementos de aseo para
el personal, almacén de material estéril y sala técnica para albergar

equipos.



N

La zona quirurgica tendra un lugar de preparacion para el equipo
médico (lavado de manos), asociado al quir6fano y estara separado

de la circulacién general de pacientes.

La superficie Gtil minima de cada quir6fano se considera de 40 m?

con una altura libre minima de tres metros.
.2.5 Consultorios

El consultorio médico tendra un espacio adecuado para evitar
accidentes, facilitar el movimiento y desalojo ante un imprevisto.
La dimension minima de los pasillos sera de 1.20 metros de ancho.
El cielo raso debe ser liso y facil de limpiar para evitar acumulacion
de polvo y gérmenes.

Todos los consultorios incluiran un escritorio para el médico,
asientos para paciente y acompafante, armario para guardar
materiales, balanza mecéanica con tallimetro y mesa para examenes
y curaciones.

El consultorio de odontologia contara con area de rayos X y servicio

higiénico.
.2.6 Hospitalizacién

Las habitaciones hospitalarias se subdividen, internamente, en dos
franjas. Por un lado, la de acceso que acoge un espacio para
enfermeros y el bafo; por otro, la franja que es la zona de
pacientes, mas amplia y adecuada al perfil del paciente que
utilizard la habitacion.

Las unidades de hospitalizacion estan compuestas por habitaciones
individuales, dobles, triples o cuadruples. La agrupacion de 24 de

estas, conforma una unidad hospitalaria.



Es recomendable que el ala de hospitalizacidén infantil cuente con
una sala de juegos destinada para la distraccion y el esparcimiento

de los nifios.

.2.7 COVID-19

Volver al concepto de pasillos sucios tanto en pabellones
quirargicos como en Unidad de Cuidados Intensivos (UCI), lo que
otorga mayor precision en el control de sanidad ambiental en cada
recinto.

Disefar esclusas con la capacidad de albergar una camilla, con el
objetivo de no permitir la apertura de puertas de la esclusa y recinto
del paciente al mismo tiempo.

Considerar superficies de la Unidad de Hospitalizacion para ser
reconvertidos a UCI.

.2.8 Normas del SENADIS

El ancho minimo de las rampas sera de 1.50 m., con una longitud
no mayor de 6.0 m. El declive jamas debera exceder el 12%, siendo

el 8% la pendiente optima segun la normativa internacional.

Al iniciar y finalizar cada tramo de rampa y escalera se colocara un
piso de prevencion de textura y color contrastante, con un largo de

60 cm y del ancho de la rampa

Los pasamanos deberan ser dobles, continuos y encontrarse a
ambos lados de las rampas y escaleras. El superior se encontrara

a una altura entre 85 cmy 95 cm, y el inferior entre 70 cm y 80 cm.

En el caso de instalaciones hospitalarias se duplicara el numero de
estacionamientos dictados en la tabla “Requerimientos de espacios

de estacionamientos”



4.3

PROGRAMA ARQUITECTONICO

Garita y Estacionamientos

Garita de seguridad para
area de carga y descarga

Garita de seguridad para
estacionamiento del
personal

Estacionamiento para el
publico

Zona de carga y descarga

Administracién

Area de Direccion Médica

Saléon de Reuniones

Area de Secretaria Médica
Oficina de Contabilidad

Auditorio de Docencia para
100 personas

Oficina de Recursos
Humanos

Cuarto de Camaras

Servicios sanitarios para el
personal

Cuarto de Insumos

Cuarto de Aseo

Admisién

Servicios Generales

Zonas de descanso

o Albergue

Recepcion y Admision

Estacionamiento para el
personal

Estacionamiento para
ambulancias

Estacionamiento para auto
funebre

Oficina de Estadistica
Oficina de Mantenimiento
Oficina de Planificacion
Oficina de Asesoria Legal

Oficina de Finanza vy
Presupuesto

Unidad de Informéatica

Archivos y Registro Médico

Vestibulo amplio para
realizar actividades

Sala de Descanso
Atencion al Cliente

Recepcibon

Capilla

e Sala de Descanso




e Central de Enfermeria

e Habitaciones con baifio
para paciente y
acompaifante

e Comedor

Cafeteria
e Comedor

e Recepcién y control
insumos

de

e Bafos y vestidores del

personal

e Almacén de insumos vy
cuartos frios

e Cocina

Farmacia

Sala de espera

Entrega y despacho de

medicamentos
Moédulo de dispensacién
Almacenes

Recepcién y entrega
medicamentos al hospital

Morgue

Sala de espera
Cuarto de reconocimiento
Jefatura

Sala de autopsias

de

e Lavanderia

e Zona de carga y descarga

e Zona de limpieza

e Area de
hospital

entrega
e Cuarto de aseo

e Cuarto de basura

Jefatura
Sala de descanso

Cuarto de insumos
Depésito de carritos

Servicios sanitarios

Cuarto de insumos
Servicio sanitario

Camara mortuoria

al



Lavanderia

Entrega de ropa sucia vy
despacho de ropa limpia

Jefatura
Cuarto de clasificacién
Cuarto de lavado

Cuarto de secado

Tratamiento de residuos

Jefatura

Vestidor del personal

Depdsito de residuos

contaminados

Lavado de coches

Central de Esterilizacioén

Recepcidén de material sucio

Despacho de material estéril

Jefatura

Servicios sanitarios del
personal

Clasificacion

Lavado y descontaminacién

Cuarto de costura

Almacén de ropa limpia
Cuarto de insumos

Servicio sanitario

Area de tratamiento de
residuos (Autoclave)

Cuarto de aseo

Depésito de residuos no
contaminados

Preparacion, trabajo y
empaque

Autoclaves

Depésito de material vy
equipo estéril

Cuarto de insumos

Cuarto de aseo




Laboratorio

Sala de espera

Recepcibn

Toma de muestra

Unidad de hematologia
Unidad de serologia

Unidad de parasitologia
Unidad de bioquimica clinica
Unidad de uroanalisis

Imagenologia

Sala de espera
Recepcidén

Sala de espera de pacientes
internados

Vestidores para pacientes
Sala de rayos X

Quimioterapia

Sala de espera
Recepcibon

Salas de quimioterapia vy
dialisis con central de
enfermeria

Cuarto de preparacion de
guimicos

Jefatura

Servicios de apoyo al diagndéstico y tratamientos

Unidad de toxicologia
Jefatura

Archivos

Sanitarios para el personal
Cuarto de insumos

Cuarto de desechos

Recepcién para el hospital

Sala de tomografia
Sala de mamografia

Sala de resonancia

magnética

Sanitarios para el personal

Cuarto de lavado
Cuarto de desechos
Almacén de insumos

Sala de descanso

Vestidor del personal




Servicios
pacientes

sanitarios para

Radioterapia
Sala de espera
Recepcidon

Archivos

Vestidor de pacientes

Bloque quirdrgico

Servicios
pacientes

sanitarios para

Preoperatorio (4)

Quiréfanos con cuarto de
lavado (4)

Cuarto de equipos

Bafio de enfermeria

Bloque de Cirugia Ambulatoria

Sala de espera
Recepcidén
Servicios sanitarios

Cuarto de insumos

2 salas de endoscopia

3 salas de colonoscopia

Cuarto de aseo

Servicios sanitarios para
pacientes
Servicios sanitarios para
personal

Cuarto de aseo

Sala de simulacion

Almacén de anestesia

Posoperatorio para 11
camas

Central de enfermeria

Cuarto de insumos

Bafio de médicos

Posoperatorio con 5 camas
Central de enfermeria
Cuarto de insumos

Cuarto de
equipos

limpieza de

Cuarto de desechos

Vestidores para el personal




(@)

(@)

Banco de Sangre

Sala de espera
Recepcibn

Sala de extraccion
Jefatura

Laboratorio de
inmunohematologia

Patologia

Entrega de muestras
Laboratorio de patologia

Servicio sanitario

Servicios Ambulatorios

(@)

Consultoria

Sala de Espera

Consultorio de Urologia (2)

Consultorio de Hematologia
Oncologica

Consultorio de Radio
Oncologia
Consultorio de Cirugia

Oncolégica (2)
Consultorio de Odontologia

Consultorio de Cardiologia

Consultorio de
Plastica

Cirugia

Consultorio de Dermatologia

Area de fraccionamiento
Archivos

Cuarto de insumos
Atencion al hospital

Cuarto de conservacion de
sangre

Jefatura

Depésito de muestras

patoldgicas

Cuarto de insumos

Apertura de expedientes

Consultorio de Ginecologia
(2)

Consultorio de Médula Osea

Consultorio de
Médica

Consultorio de Nutricion

Oncologia

Consultorio de
Gastroenterologia

Consultorio de Psicologia

Consultorio de Medicina

Interna

Trabajo Social




(@)

Consultorio de Cuidados

Paliativos

Fundaciones (4)

Consultorio de Fisioterapia

(2)

Unidad de Urgencias o Emergencias

Ingreso con puerta-cochera
para pacientes

Sala de espera
Recepcidon

Caja

Area de valoracion

Sala de observacion
Central de enfermeria
Servicios sanitarios para

pacientes en sala de espera

Cuarto de basura

Servicios de Pediatria

Consultorio de Fisioterapia

Consultorio de
Grupal

Terapia

Consultorio de Salud Mental
(2)

Consultorio de Hematologia
Oncologica

Consultorio de Medicina
Interna

Consultorio de Cirugia
Oncolodgica (2)

Consultorio de Cirugia

Plastica

Ingreso con puerta-cochera
para ambulancias

Control de ingreso

Cuarto de triaje

Sala de rayos X

Laboratorio clinico

del

Servicios sanitarios

personal

Habitacion de descanso para
medicos de turno

Servicios sanitarios para
pacientes en observacion

Vestidor para el personal

Consultorio de Cardiologia
Consultorio de
Médica

Consultorio de Médula Osea

Oncologia

Consultorio de Dermatologia

Consultorio de
Gastroenterologia
Consultorio de Radio
Oncologia

Consultorio de Cuidados

paliativos



e Trabajo Social
e Hospitalizacion

e Bloque de Cirugia

Hospitalizacion

e UCI (28 camas) con central
de enfermeria

e Hospitalizacion de mujeres

e Area de geriatria

e Area de unidad de
cuidados semi-
intensivos

e Area de cuidados
paliativos

e Servicios sanitarios

Sistemas especiales

e Cuarto eléctrico
e Gases clinicos
e Cuarto de voz y data

e Plantas de energia de
emergencia

Consultorio de Nutricién
UCl

Quimioterapia

Hospitalizaciéon de hombres

e Area de geriatria

e Area de cuidados
paliativos

e Area de unidad de
cuidados semi-intensivos

Central de enfermeria

Gas
Tanque de reserva de agua
Cuarto de bomba

Planta de tratamiento de
aguas residuales




CAPITULO IV: PROPUESTA ARQUITECTONICA _

4.4 CONCEPTO ARQUITECTONICO

El concepto de disefio arquitecténico del Centro Regional Oncolégico
en Azuero, esta basado en la sencillez y funcionalidad, Con estas
caracteristicas se busca brindar, a todos los futuros usuarios, un espacio

facil de comprender y recorrer.

El desarrollo conceptual en planta de esta propuesta, se basd en
otorgarle a los pacientes y al personal de trabajo, su propio eje de
desarrollo. Por medio de este planteamiento se obtendra un volumen con
forma de H, donde se mantienen dos ejes longitudinales principales
interconectados entre si, por medio de multiples corredores
transversales, para lograr un flujo continuo y una organizacién eficiente

de todo el complejo.

1. ADMISION
2. FARMACIA
3. CONSULTORIOS
. 4. QUIMIOTERAPIA

o= e o o e 8 ' R 5. RADIOTERAPIA

/ ' 6. HOSPITALIZACION
7. HOSPITALIZACION DE PEDIATRIA
8. UNIDAD DE URGENCIAS
9.LABORATORIO
10. RADIOLOGIA
11. BLOQUE QUIRURGICO
\ 12. UCI
________ | 13. GASTROENTEROLOGIA
14. BANCO DE SANGRE
15. PATOLOGIA
16. CEyE
17. MANTENIMIENTO
“i - . 18. ADMINISTRACION

e RN AL 19. CAFETERIA

CIRCULACION PUBLICA — — — —

T = = TR TR R e
i 4 = - o4 ™ -

CIRCULACION PRIVADA

|

|
\"'I
Ilustracion 15. Diagrama de concepto

Fuente: Elaborado por el autor

| Centro Regional Oncoldgico en Azuero



CAPITULO IV: PROPUESTA ARQUITECTONICA

Adicional se tom6 en consideracién la conformacion del terreno,
para evitar el area boscosa y lograr un emplazamiento del proyecto, que
se adaptara a la altimetria del sitio. Con este concepto, se lograra un
disefio con dos ingresos en cada extremo del edificio para brindarle al

usuario una mejor accesibilidad al centro hospitalario.

TERRENO

EMPLAZAMIENTO

PROYECTO

llustracion 16. Diagrama de emplazamiento

Fuente: Elaborado por el autor

| Centro Regional Oncol6gico en Azuero



CAPITULO IV: PROPUESTA ARQUITECTONICA

4.5 COMPOSICION ARQUITECTONICA

El Centro Regional Oncolégico mantiene una unidad entre los tres
edificios en los factores tonales y en el uso de texturas (blanco, gris,

terracota y ladrillo); ademas, poseen los mismos patrones de ventanas.

= 118 = r=—1.50 —=

2.85

ON N |

Hay un ritmo mondétono por repeticiébn en las ventanas y un ritmo

dindmico por alternacion causado por los paneles perforados.

(OO
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CAPITULO IV: PROPUESTA ARQUITECTONICA

4.6 PROPUESTA DEL PROYECTO

4.6.1 Relacion de espacios

Un hospital es un establecimiento de gran magnitud que alberga
funciones relacionadas con la enfermedad, la curacion y la salud, las

cuales deben encontrarse estrechamente conectados.

Para una mejor comprension, se ha dividido la relacion de espacios
en cinco categorias basadas en el movimiento de los pacientes y del

funcionamiento del personal.
Paciente ambulatorio

Los pacientes ambulatorios son aquellos que asisten a consultas
mensuales con el fin de realizarse exadmenes o recibir tratamientos sin la

necesidad de estar internados en el hospital.

CIRCULACION HORIZONATAL CONSULTORIOS
I CIRCULACION VERTICAL

\ /
\ /
\ == /
\ = //
MIIIIII ‘ _—
éy \~ ’/_\% &£

uaouros) [| J 111 jaunn

[lustracién 17. Relacién de espacios de pacientes ambulatorios

Fuente: Elaborado por el autor

| Centro Regional Oncoldgico en Azuero



CAPITULO IV: PROPUESTA ARQUITECTONICA

Paciente de urgencias

Los pacientes de urgencia son aquellos en estado de gravedad que
necesitan atencion médica inmediata. La zona de urgencias debe tener
conexion directa con la zona de apoyo al diagndstico (imagenologia,

gastroenterologia y bloque quirdrgico) y con la morgue.

\\\"I/‘
e
\

W

CIRCULACION HORIZONTAL

I
[ CIRCULACION VERTICAL

llustracion 18. Relacion de espacios de pacientes de urgencias

Fuente: Elaborado por el autor

| Centro Regional Oncol6gico en Azuero



CAPITULO IV: PROPUESTA ARQUITECTONICA

Pacientes Internados

Estos son pacientes que se encuentran admitidos en los pisos de
hospitalizacion por orden médica o que cuentan con los beneficios de

hospedaje del albergue.

[0 CIRCULACION HORIZONATAL

= CIRCULACION VERTICAL

—
=TT . 1 ‘ T ‘
QUIRURGICO
\ /

N “
gaanng L

Ilustracion 19. Relacion de espacios de pacientes internados

Fuente: Elaborado por el autor

Recorrido de insumos y desechos quirdargicos

‘ nm ’ nm ‘
/

\
" <.

PATOLOGIA

I CIRCULACION HORIZONTAL

B CIRCULACION VERTICAL

llustracion 20. Recorrido de insumos y desechos quirldrgico

Fuente: Elaborado por el autor

| Centro Regional Oncol6gico en Azuero



CAPITULO IV: PROPUESTA ARQUITECTONICA _

Recorrido de insumos y desechos de cafeteria

1 CIRCULACION HORIZONTAL

I CIRCULACION VERTICAL

llustracion 21. Recorrido de insumos y desechos de cafeteria

Fuente: Elaborado por el autor

| Centro Regional Oncol6gico en Azuero



CAPITULO IV: PROPUESTA ARQUITECTONICA

4.6.2 Distribucion de espacios

Leyenda

ESTACIONAMIENTOS - SERVICIOS GENERALES
Y DE MANTENIMIENTO

SERVICIOS ADMINISTRATIVOS

- SERVICIOS DE HOSPITALIZACION
SERVICIOS AMBULATORIOS

T e || servicios pe pPeDIATRIA

DIAGNOSTICO Y TRATAMIENTOS

NN

llustracion 22. Diagrama de distribucién de espacios

Fuente: Elaborado por el autor

| Centro Regional Oncol6gico en Azuero



CAPITULO IV: PROPUESTA ARQUITECTONICA _

4.6.3 Localizacién

Mapa 7. Localizacion regional del proyecto

Fuente: Elaborado por el autor.

| Centro Regional Oncoldgico en Azuero
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4.6.7 Vistas

g

I g e

R E R B

[lustracién 23. Visualizacién del Hospital

Fuente: Elaborado por el autor

[lustracién 24. Visualizacion del ingreso al Hospital

Fuente: Elaborado por el autor



[lustracién 25. Visualizacién del patio frontal

Fuente: Elaborado por el autor
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[lustracién 26. Visualizacién del patio posterior

Fuente: Elaborado por el autor

[lustracion 27. Vista de consultorio estandar

Fuente: Elaborado por el autor.

| Centro Regional Oncoldgico en Azuero
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[lustracion 28. Vista de auditorio de docencia

Fuente: Elaborado por el autor.

[lustracion 29. Vista de habitaciéon doble

Fuente: Elaborado por el autor.

| Centro Regional Oncoldgico en Azuero
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llustracion 30. Vista de habitacién infantil

Fuente: Elaborado por el autor.
&

llustracion 31. Vista de sala de Quimioterapia

Fuente: Elaborado por el autor.
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llustracion 32. Vista de sala de Quimioterapia

Fuente: Elaborado por el autor.

llustraciéon 33. Vista de salén recreativo

Fuente: Elaborado por el autor.
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[lustracion 34. Vista de saldn recreativo

Fuente: Elaborado por el autor.

[lustraciéon 35. Vista de saldén recreativo

Fuente: Elaborado por el autor.
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4.7 Propuesta de paisajismo

GHEE TREE

Nombre cientifico: Mimusops elengi L.
Altura: Quince metros

Descripcion: Posee una copa redondeada, de
aproximadamente diez metros de diametro, es
atractivo por su follaje verde-oscuro y sus flores
fragantes. Al ser una especie perenne con copa
amplia sirve para absorber contaminacion vy

brindar sombra.

Nombre cientifico: Jacaranda mimosifolia
Altura: Diez a doce metros

Descripcién: Es una planta de copa uniforme y
poco densa, su uso es decorativo por la belleza
de sus flores violetas. Se adapta al sol y a la

semisombra.

Nombre cientifico: Handroanthus guayacan
Altura: Veinte metros

Descripcién: Posee una copa densa y de lento
crecimiento; por ende, son buenos para absorber
CO2. Ademés, posee un atractivo visual por su
porte y sus flores vistosas de color amarillo.
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PALMA DE NAVIDAD

Nombre cientifico: Veitchia merrillii
Altura: Diez metros

Descripcién: Es una palma atractiva por sus
frutos de color rojo brillante, resiste climas

calidos con alta exposicion al sol.

Nombre cientifico: Cyrtostachys renda Blume
Altura: Tres metros

Descripcién: Es una palma pequefia con
crecimiento en colonia, atractiva por el color rojo

brillante del follaje.

Nombre cientifico: Ixora coccinea
Altura: Uno a dos metros

Descripcién: Es un pequeiio arbusto de
numerosas flores de color rojo o amarillo, se
usan en climas célidos como pantallas para
dividir sectores de jardines o formar macizos de

flores abundantes.

| Centro Regional Oncoldgico en Azuero
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DURANTA

Nombre cientifico: Duranta
Altura: Uno a dos metros

Descripcién: Es una especie de arbusto
cultivado como planta ornamental en jardines
tropicales. Sus vistosas flores lo convierten en

un complemento deseable en los jardines;

puesto que, atraen mariposas y colibries.

ﬁﬁm@ﬁ?a S

------------------- ':T__; v‘v o

Guayacan Ghee Tree Jacaranda Palma de Navidad Palmaroja  Duranta Ixora

® & & o

llustracion 36. Diagrama de propuesta de paisajismo

Fuente: Elaborado por el autor.
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PROPUESTA DE PAISAJISMO

Mapa 13. Propuesta de paisajismo

Fuente: Elaborado por el autor.
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[lustracién 37. Paisajismo de patio frontal

Fuente: Elaborado por el autor.

[lustracién 38. Paisajismo de patio posterior

Fuente: Elaborado por el autor.
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4.8 Sistemas Especiales

4.8.1 Sistema de Aire Acondicionado

Para el proyecto se decidio utilizar sistemas de aire acondicionado
tipo chiller; puesto que, son equipos disefiados para el enfriamiento
constante del agua interna de refrigeracion, que permiten garantizar un

adecuado funcionamiento del sistema y de los equipos de radiologia.

Las instalaciones contaran con tres chiller centrifugos condensados
por agua. Uno para el centro de radioterapia; otro, para la climatizaciéon
del hospital y el tercero como repuesto del hospital. Estos chiller son mas
beneficiosos en instalaciones que requieren un funcionamiento constante
de alto rendimiento. Un chiller enfriado por agua puede funcionar con un
alto rendimiento, independientemente, de la temperatura ambiente; ya
que, la temperatura se regula en la torre de agua y no se ve afectada por

el entorno exterior.

[lustracién 39. Chiller centrifugo condensado por agua

Fuente: https://www.lg.com/co/business/hvac/guia-de-chillers-para-principiantes.

| Centro Regional Oncoldgico en Azuero
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El albergue dispondra de sistemas de aire acondicionado tipo chiller
de tornillo condensado por aire; puesto que, sus instalaciones se colocan
al aire libre, ocupan menos espacio y requieren de un menor
mantenimiento. En tanto, el albergue no precisa de temperaturas muy

bajas para su funcionamiento.

[lustracién 40. Chiller de tornillo condensado por aire

Fuente: https://www.lg.com/co/business/hvac/guia-de-chillers-para-principiantes.

4.8.2 Sistema de Reserva de Agua

El tanque de reserva que suministra el agua al albergue en
momentos de emergencia se encuentra ubicado en la azotea, funciona
por gravedad y tiene una capacidad de dos mil galones. Las dimensiones
son de un metro de radio y tres metros de alto.

Para el hospital y el centro de radioterapia se disefiaron dos tanques
de reserva de agua de cuarenta mil galones cada uno, ambos tienen
dimensiones de cinco metros de diametro y nueve metros de alto. Estos
funcionaran por medio de una bomba y estaran ubicados en el nivel 16.00
del terreno.

| Centro Regional Oncoldgico en Azuero
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4.8.3 Planta de tratamiento de aguas residuales

Una Planta de Tratamiento de Aguas Residuales (PTAR) es un
requisito para la conservacion de vida en el planeta y el cuidado del agua.
Con el tiempo, se han mejorado los métodos para el tratamiento de las

aguas residuales.
La PTAR a utilizar describe el siguiente tratamiento a saber:

- Tratamiento primario: Eliminacion de solidos gruesos, resultando
en una reduccién de la carga contaminante en sus aguas

residuales.

- Tratamiento secundario: Remocion de la materia biodegradable,

por medio del uso de bacterias, disuelta en el agua residual.

- Tratamiento terciario: Proceso fisico y quimico para limpiar el agua
de contaminantes como: fésforo, nitrégeno, minerales, metales

pesados, virus, compuestos organicos, entre otros.

- Tratamiento quimico: Eliminacién de hierro, oxigeno, fosfato y

nitrato de aguas residuales producidas en el hospital.

- Tratamiento fisico quimico: Remocién de arena, separacion y

filtracion de sélidos.
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DIAGRAMA

TRATAMIENTO
PRIMARIO

+
TRATAMIENTO
BIOLOGICO
+

Pulido
Reciclado

[lustracién 41. Diagrama de tratamiento de aguas residuales

Fuente: https://spenagroup.com/planta-tratamiento-aguas-residuales-ptar/

4.8.4 Planta Eléctrica de emergencia

Se colocaron dos generadores eléctricos de emergencia para un
mejor funcionamiento del hospital. ElI primer generador se encuentra en
planta baja (N. 14.15), este suministrara la energia al centro hospitalario.
Mientras que el segundo generador, ubicado en el nivel 19.05 alimentara
en momentos de emergencia a las zonas mas criticas del hospital que
son: Los bloques quirdargicos, las unidades de cuidados intensivos, la
unidad de urgencias, central de esterilizacion, imagenologia y el centro
de radioterapia.

| Centro Regional Oncoldgico en Azuero



CAPITULO IV: PROPUESTA ARQUITECTONICA pES]

[lustracién 42. Grupo electr6geno diésel

Fuente: https://www.cat.com/es MX/products/new/power-systems/electric-
power/diesel-generator-sets/1000028956.html

4.8.5 Sistema de energias renovables

Para el proyecto se propone la utilizacion de la energia solar por
medio de paneles fotovoltaicos, con el fin de tener una alternativa a la

energia renovable y sustentable.

El proyecto enfoca el uso de las energias renovables en el albergue
y colocandose los paneles fotovoltaicos en las azoteas del mismo

edificio.

INVESOR @
' Lo energio pasa al inversor,
transformando la energio DC a AC

MEDIDOR 9—
Lo energio generada hace girar

en sentido contrario el medidor
compensando uno a uno cada kWh.

PANELES SOLARES
Lo energia que produce el sol,
se capta a través de Paneles Solares

[lustracién 43. Diagrama de uso de sistema de paneles solares

Fuente: http://www.grupopublicitariodemexico.com/paneles-solares/.
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4.8.6 Sistema contra incendios

En los hospitales, la Seguridad contra Incendios es una de las areas
méas sensibles y complicadas de poder coordinar con todos los actores
que intervienen. Esto, en consideracion a las circunstancias presentadas
en dichos centros; pues, la mayor parte de las personas, que se

encuentran en estas instalaciones no se valen por si mismas.
Los equipos de proteccion contra incendios son los siguientes:

—Extintores portatiles: Se dispondran extintores en un nimero suficiente
para que el recorrido desde una habitaciéon hasta un extintor no supere
los 15 m. En zonas de Riesgo Especial Alto, de mas de 500 m2, se

colocara un extintor de carro de 25kg.
-Columna seca: Cuando la altura sea mayor de 15 m.

-Boca de Incendio Equipada (BIE): En todo caso (BIE 25 mm). En los

lugares de riesgo especial alto, BIE de 45 mm.

-Instalacién de deteccion y alarma: En todo caso, Pulsadores manuales
de alarma en los pasillos, zonas de circulaciéon, zonas de tratamiento
intensivo y en lugares de alto riesgo. Detectores de humo en las zonas
de hospitalizacion. Cuando el edificio tenga mas de 100 camas debera

prescindir de una comunicacion telefénica directa con Bomberos.

-Rociadores: Los edificios que contengan instalaciones sanitarias
deberan estar protegidos en su totalidad mediante un sistema de

rociadores automaticos aprobado y supervisado.

-Alumbrado y ascensor de emergencia: Ubicado en zonas de
hospitalizacion y tratamiento intensivo. En estas zonas, cuya altura de
evacuacion sea mayor de 15m dispondran, al menos, de un ascensor de

emergencia.
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4.8.7 Ubicacion de sistemas especiales
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Mapa 14. Propuesta de Sistemas Especiales

Fuente: Elaborado por el autor.
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4.9 Costos

Este apartado abarca el estudio relacionado con los costos de la
construccion del proyecto, los cuales se estimaron de manera
aproximada. Los costos, para una mejor comprension, se dividieron en
directos (terreno, areas comunes y construccién) e indirectos (gastos

administrativos).

Costos Directos

Costos del Terreno

Area Superficie (m?2) Precio unitario Total
Terreno - - -
Topografia - - B./ 3,000.00
Estudio de suelo - - B./ 12,000.00
Estudio de Impacto - - B./ 15,000.00

Ambiental categoria Il
Total B./ 30,000.00
Tabla 3. Costos del terreno

Cotos Directos — Areas comunes

Area Superficie (m?2) Precio unitario Total

Acera 2,441.90 m? B./ 120.00 B./ 293,028.00
Marquesina 635.40 m? B./ 200.00 B./ 127,080.00
Areas verdes 500.00 m? B./ 80.00 B./ 40,000.00
Estacionamientos 4,825.35 m? B./ 525.00 B./ 2,5633,308.75
Plazas 425.00 m? B./ 120.00 B./ 51,000.00
Vias de circulacion 4,868.50 m? B./ 525.00 B./ 2,555,962.50

Total B./ 5,600,379.25

Tabla 4. Costos directos de areas comunes
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Costos Nivel 000
Area

Vestibulo

Salas de Espera

Oficinas

Salas de
Triaje

Examen vy

Salas de Observacion
Laboratorio

Central de Enfermeria
Camara Mortuoria

Lavanderia (4rea de
lavado y secado)

Lavanderia (4rea de
trabajo)

Tratamiento de
Residuos

Depésitos y Almacenes
Caseta de Seguridad
Sanitarios Publicos
Vestidores del Personal
Sanitarios del Personal
Habitacion de Descanso
Cuartos de Aseo
Cuartos de Desechos

Cuartos de Sistemas

Especiales

Escaleras

Superficie (m?)

357.00 m?

169.25 m?

323.57 m?

79.50 m?

198.85 m?

54.00 m?

22.43 m?

72.07 m?2

76.00 m?2

88.12 m?

125.77 m?

118.21 m?

62.94 m?

132.23 m?

65.47 m?2

26.01 m?

36.45 m?

231.31 m?

132.86 m?

Precio unitario

B./ 1,650.00
B./ 1,200.00
B./ 1,200.00

B./ 1,800.00

B./ 1,500.00
B./ 2,700.00
B./ 1,200.00
B./ 1,800.00

B./ 1,200.00

B./ 1,050.00

B./ 1,200.00

B./ 1,050.00
B./ 1,050.00
B./1,125.00
B./1,125.00
B./1,125.00
B./ 1,050.00
B./ 1,050.00
B./ 1,050.00

B./ 1,050.00

B./ 1,275.00

Total

B./ 589,050.
B./ 203,100.
B./ 388,284.

B./ 143,100.

B./ 298,275.
B./ 145,800.
B./ 26,916.
B./ 129,726.

B./ 91,200.

B./ 92,526.

B./ 150,924.

B./ 124,120.

B./ 8,316.
B./ 70,807.
B./ 148,758.
B./ 73,653.
B./ 27,310.
B./ 38,275.

B./ 7,497.

B./ 242,875.

B./ 169,396.

00

00

00

00

00

00

00

00

00

00

00

50

00

50

75

75

50

50

00

50

50
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Area Superficie (m?) Precio unitario Total

Cuarto de Maquinas 86.11 m? B./ 1,050.00 B./ 90,415.50
Jardineria 52.39 m? B./ 1,275.00 B./ 66,797.25
Pasillos 690.58 m? B./ 900.00 B./ 621,522.00
Muros 115.35 m? B./ 525.00 B./ 60,558.75

Total 3,331.53 m? > B./ 4,009,203.00
Tabla 5. Costos de construccion de nivel 000
Costos Nivel 100

Area Superficie (m2) Precio unitario Total

Vestibulo 152.93 m? B./ 1,650.00 B./ 252,334.50
Salas de Espera 633.07 m? B./ 1,200.00 B./ 759,684.00
Recepciones 123.80 m? B./ 1,200.00 B./ 148,560.00
Depdsitos de 148.96 m? B./ 1,125.00 B./ 167,580.00
Medicamentos
Oficinas y Archivos 99.77 m?2 B./ 1,200.00 B./ 119,724.00
Laboratorio Clinico 246.24 m? B./ 2,700.00 B./ 664,848.00
Vestidores de Pacientes 15.50 m? B./ 1,050.00 B./ 16,275.00
Salas de Imagen 197.37 m? B./ 3,000.00 B./ 592,110.00
Salas de Quimioterapia 365.92 m? B./ 2,700.00 B./ 987,984.00
Centrales de Enfermeria 76.88 m? B./ 2,250.00 B./ 172,980.00
Cuarto de Preparacion 25.07 m? B./ 2,700.00 B./ 67,689.00
Comedor 642.98 m? B./ 1,200.00 B./ 771,576.00
Cocina 150.07 m? B./ 1,350.00 B./ 202,594.50
Cuartos Frios 22.40 m? B./ 1,200.00 B./ 26,880.00
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Almlacén de insumos de 10.00 m? B./ 1,050.00 B./ 10,500.00
cocina
Area Superficie (m2) Precio unitario Total

Sala de Descanso 43.86 m? B./ 1,050.00 B./ 46,053.00
Sanitarios Publicos 63.79 m? B./1,125.00 B./ 71,763.75
Sanitarios del Personal 69.67 m? B./1,125.00 B./ 78,378.75
Vestidores del Personal 67.48 m? B./1,125.00 B./ 75,915.00
Cuartos de Aseo 52.18 m? B./ 1,050.00 B./ 54,789.00
Cuartos de Insumos 45.19 m? B./ 1,050.00 B./ 47,449.50
Cuartos de Desechos 35.97 m? B./ 1,050.00 B./ 37,768.50
Escaleras 171.95 m? B./ 1,275.00 B./ 219,236.25
Cuarto de Maquinas 7.14 m? B./ 1,050.00 B./ 7,497.00
Cuartos Eléctricos 7.14 m? B./ 1,050.00 B./ 7,497.00
Jardineria / Terraza 246.03 m?2 B./ 1,275.00 B./ 313,688.25
Pasillos 1,176.14 m? B./ 900.00 B./ 1,058,526.00
Muros 75.23 m? B./ 525.00 B./ 39,495.75
Estacionamientos N.100 2,914.05 m? B./ 1,350.00 B./ 3,933,967.50

Total 7,886.78 m? B./ 10,953,344.25

Tabla 6. Costos de construccion de nivel 100
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Costos Nivel 200

Area Superficie (m2) Precio unitario Total
Vestibulo 44.00 m? B./ 1,650.00 B./ 72,600.00
Salas de Espera 1,159.23 m? B./ 1,350.00 B./ 1,564,960.50
Oficinas de apertura de 36.80 m? B./ 1,200.00 B./ 44,160.00
expedientes
Oficinas de Jefatura 115.26 m? B./ 1,200.00 B./ 138,312.00
Oficinas de 212.96 m? B./ 1,200.00 B./ 255,552.00
Administracion
Salas de Terapia Fisica 143.65 m? B./ 2,700.00 B./ 387,855.00
Consultorios 1,270.76 m?2 B./ 1,500.00 B./ 1,906,140.00
Fundaciones 241.12 m? B./ 1,500.00 B./ 361,680.00
Pre-Operatorio 105.74 m? B./ 2,700.00 B./ 285,498.00
Almacén de Anestesia 20.28 m? B./ 1,050.00 B./ 21,294.00
Quiréfanos 197.03 m? B./ 3,750.00 B./ 738,862.50
Unidad de 88.04 m? B./ 3,000.00 B./ 264,120.00
Gastroenterologia
Post-Operatorios 252.54 m?2 B./ 2,700.00 B./ 681,858.00
Centrales de Enfermeria 76.82 m? B./ 2,250.00 B./172,845.00
Salas de Extraccion 108.43 m? B./ 1,650.00 B./ 178,909.50
Banco de Sangre 29.88 m?2 B./ 2,250.00 B./ 67,230.00
Laboratorios de Banco 58.81 m? B./ 2,700.00 B./ 158,787.00
de Sangre
Central de Esterilizacion 122.15 m? B./ 2,700.00 B./ 329,805.00
Laboratorio de 39.84 m? B./ 2,700.00 B./ 107,568.00
Patologia
Depédsito de Laboratorio 12.30 m? B./ 1,050.00 B./ 12,915.00
Capilla 67.68 m? B./ 1,350.00 B./ 91,368.00

Salas de Reuniones 83.42m?2 B./ 1,200.00 B./ 100,104.00
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Archivos 26.44 m? B./ 1,050.00 B./ 27,762.00
Biblioteca 105.80 m? B./ 1,275.00 B./ 134,895.00
Auditorio de Docencia 124.77 m? B./ 1,350.00 B./ 168,439.50
Salas de Descanso 87.62 m? B./ 1,200.00 B./ 105,144.00
Sanitarios del Publico 169.05 m? B./ 1,125.00 B./ 190,181.25
Sanitarios del Personal 186.24 m? B./1,125.00 B./ 209,520.00
Vestidores del Personal 134.09 m? B./1,125.00 B./ 150,851.25
Cuartos de Insumos 80.74 m? B./ 1,050.00 B./ 84,777.00
Cuartos de Aseo 69.45 m? B./ 1,050.00 B./ 72,922.50
Cuartos de Desecho 9.92 m? B./ 1,050.00 B./ 10,416.00
Escaleras 171.95 m? B./1,275.00 B./ 219,236.25
Cuartos Eléctricos 13.76 m? B./ 1,050.00 B./ 14,448.00
Pasillos 2,323.87 m? B./ 900.00 B./ 2,091,483.00
Muros 75.23 m? B./ 525.00 B./ 39,495.75

Total 8,065.67 m? B./ 11,461,995.00

Tabla 7. Costos de construccion de nivel 200

Costos Nivel 300

Area Superficie (m?) Precio unitario Total
Vestibulo 44.00 m? B./ 1,650.00 B./ 72,600.00
Salas de Espera 170.52 m? B./ 1,200.00 B./ 204,624.00
Hospitalizaciéon de 1,572.90 m? B./ 1,950.00 B./ 3,067,155.00
damas
Unidad de Cuidados 222.15 m? B./ 1,950.00 B./ 433,192.50
Paliativos
UCl 894.47 m? B./ 2,400.00 B./ 2,146,728.00

UcCsl 264.28 m? B./ 2,400.00 B./ 634,272.00
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Hospitalizacién de 472.96 m? B./ 2,250.00 B./ 1,064,160.00
pediatria
Area Superficie (m2) Precio unitario Total

Pre-Operatorio de 99.00 m? B./ 2,700.00 B./ 267,300.00
Pediatria
Quirofanos de Pediatria 88.74 m? B./ 3,750.00 B./ 332,775.00
Post-Operatorio de 71.90 m? B./ 2,700.00 B./ 194,130.00
Pediatria
UCI Pediatria 171.72 m? B./ 2,400.00 B./ 412,128.00
Centrales de Enfermeria 171.56 m? B./ 2,250.00 B./ 386,010.00
Salon Recreativo 100.46 m? B./ 1,350.00 B./ 135,621.00
Jardines de Interior 821.34 m? B./1,275.00 B./1,047,208.50
Servicios Sanitarios 340.47 m? B./ 1,125.00 B./ 383,028.75
Habitaciones del 56.17 m? B./ 1,050.00 B./ 58,978.50
Personal
Oficinas 44.76 m? B./ 1,200.00 B./ 53,712.00
Sala de Descanso 20.67 m? B./ 1,200.00 B./ 24,804.00
Sanitarios del Personal 62.10 m? B./1,125.00 B./ 69,862.50
Vestidores del Personal 56.11 m? B./1,125.00 B./ 63,123.75
Extension de Cocina 72.42 m? B./ 1,350.00 B./ 97,767.00
Cuartos de Aseo 48.37 m? B./ 1,050.00 B./ 50,788.50
Cuartos de Desechos 17.00 m? B./ 1,050.00 B./ 17,850.00
Cuartos Eléctricos 7.14 m? B./ 1,050.00 B./ 7,497.00
Escaleras 171.95 m? B./ 1,275.00 B./ 219,236.25
Pasillos 1,995.38 m? B./ 900.00 B./ 1,795,842.00
Muros 75.23 m? B./ 525.00 B./ 39,495.75

Total 8,133.77 m? B./ 13,279,890.00

Tabla 8. Costos de construccion de nivel 300
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Costos Nivel 400

Area Superficie (m2) Precio unitario Total
Vestibulo 44.00 m? B./ 1,650.00 B./ 72,600.00
Salas de Espera 153.24 m? B./ 1,200.00
Hospitalizacién de 1,572.90 m? B./ 1,950.00 B./ 3,067,155.00
Caballeros
Cuidados Paliativos 222.15 m? B./ 1,950.00 B./ 433,192.50
UcCl 635.97 m? B./ 2,400.00
UCSI 264.28 m? B./ 2,400.00 B./ 634,272.00
Hospitalizacion de 1,013.24 m? B./ 2,250.00 B./ 2,279,790.00
Pediatria
Central de Enfermeria 144.18 m? B./ 2,250.00 B./ 324,405.00
Salon Recreativo 100.46 m? B./ 1,350.00 B./ 135,621.00
Servicios Sanitarios 336.64 m? B./1,125.00 B./ 378,720.00
Habitacién del Personal 56.17 m? B./ 1,050.00 B./ 58,978.50
Sanitarios del Personal 38.37 m? B./1,125.00 B./ 43,166.25
Extension de Cocina 27.42 m? B./ 1,350.00 B./ 37,017.00
Cuartos de Aseo 58.28 m? B./ 1,050.00 B./ 61,194.00
Cuartos de Insumos 18.25 m? B./ 1,050.00 B./ 19,162.50
Cuartos de Desechos 19.02 m? B./ 1,050.00 B./ 19,971.00
Cuartos Eléctricos 10.71 m? B./ 1,050.00 B./ 11,245.50
Escaleras 171.95 m? B./ 1,275.00 B./ 219,236.25
Pasillos 2,362.51 m? B./ 900.00 B./ 2,126,259.00
Muros 75.23 m? B./ 525.00 B./ 39,495.75

Total 7,324.97 m? B./ 9,961,481.25

Tabla 9. Costos de construccion de nivel 400



Costos de Radioterapia
Area

Sala de Espera

Jefatura

Recepcién

Archivos

Salas de Simulacién

Salas de Control

Vestidores

Sanitarios del Publico

Sanitarios del Personal

Cuarto de Aseo

Cuarto Eléctrico

Pasillos

Total

Superficie (m?)

133.12

23.52

16.30

14.04

322.56

24.80

11.97

9.67

9.90

5.55

9.90

115.00

676.33

m2

m2

m2

m2

mz

Precio unitario

B./ 1,200.00
B./ 1,200.00
B./ 1,200.00
B./ 1,050.00
B./ 4,500.00
B./ 1,650.00
B./1,125.00
B./ 1,125.00
B./1,125.00
B./ 1,050.00
B./ 1,050.00

B./ 900.00

Tabla 10. Costos de construccion de Radioterapia

Costos de Albergue
Area

Vestibulo

Recepcién

Oficinas

Habitaciones

Central de Enfermeria

Salas de Estar

Comedor

Cocina

Superficie (m?2)

98.13
80.25
52.85
1,163.50
87.72
366.25
225.45

138.26

mz

m2

m2

Precio unitario

B./ 1,650.00
B./ 1,200.00
B./ 1,200.00
B./ 1,800.00
B./ 2,250.00
B./ 1,275.00
B./ 1,200.00

B./ 1,350.00

Total

B./159,744.
B./28,244.
B./ 19,560.
B./ 14,742.
B./ 1,451,520.
B./ 40,920.
B./ 13,466.
B./ 10,878.
B./11,137.
B./ 5,827.
B./ 10,395.
B./ 103,500.

B./ 1,869,915.

Total

B./ 161,914.
B./ 96,300.
B./ 63,420.

B./ 2,094,300.

B./ 197,370.

B./ 466,968.

B./ 270,540.

B./ 186,651.

00

00

00

00

00

00

25

75

50

50

00

00

00

50

00

00

00

00

75

00

00
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Area
Cuartos Frios
Almacén de Insumos
Lavanderia
Area para el Personal
Bafios del Persona
Vestidores del Personal
Cuartos de Aseo
Cuarto de Insumos
Cuarto de Desechos
Pasillos
Escaleras
Cuarto Eléctrico
Deposito
Caseta de Seguridad
Jardineria
Muros

Total

Tabla 11. Costos de construccion de Albergue

Superficie (m?2)

17.50 m?

13.

135.

16.

65.

28.

26.

18.

13.

797.

47.

14.

446.

22.

65

83

00

40

00

70

77

20

20

52

50

.12

.10

88

68

m2

m2

m2

B./ 1,200.
B./ 1,050.
B./ 1,200.
B./ 1,050.
B./ 1,125.
B./ 1,125.
B./ 1,125.
B./ 1,050.
B./ 1,050.

B./ 900.
B./ 1,275.
B./ 1,050.
B./ 1,050.
B./ 1,050.

B./ 180.

B./ 525.

Precio unitario

00

00

00

00

00

00

00

00

00

00

00

00

00

00

00

00

Total

B./ 21,000.
B./ 14,332.
B./ 162,996.
B./ 16,800.
B./ 73,575.
B./ 31,500.
B./ 30,037.
B./ 19,708.
B./ 13,860.
B./ 717,480.
B./ 60,588.
B./ 15,225.
B./ 10,206.

B./ 8,505.
B./ 80,438.
B./ 11,907.

B./ 4,825,623.

00

50

00

00

00

00

50

50

00

00

00

00

00

00

40

00

15
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Costos totales de construccion (Directos)

Descripcion Costos de construccion
Costos de areas comunes B./ 5,600,379.25
Costos nivel 000 B./ 4,009,203.00
Costos nivel 100 B./ 10,953,344.25
Costos nivel 200 B./ 11,461,995.00
Costos nivel 300 B./ 13,279,890.00
Costos nivel 400 B./ 9,961,481.25
Costos de Radioterapia B./ 1,869,915.00
Costos de Albergue B./ 4,825,623.15
Total B./ 61,961,830.75

Tabla 12. Costos de construccion (Directos)

Costos Indirectos

Descripcion % costo de Costo total
construccion

Disefio y Anteproyecto 10% B./ 6,196,183.07
Permiso de Construccidn 2% B./1,239,236.62
Inspeccion de Obra 3% B./ 1,858,854.92
Gastos Administrativos 10% B./ 6,196,183.07
Imprevistos 10% B./ 6,196,183.07
Bonos de Garantia 6% B./ 3,717,709.85
Equipos y Mobiliario 10% B./ 6,196,183.07

Total B./ 31,600,533.67

Tabla 13. Costos de construccion (Directos)
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Costos de sistemas especiales

Descripcion Cantidad Costo unitario Costo total
Sistema A/A (chiller/agua) 3 B./ 3,500.00 B./ 10,500.00
Sistema A/A (chiller/aire) 1 B./ 2,000.00 B./ 2,000.00
Planta eléctrica 2 B./ 60,000.00 B./ 120,000.00
Tanque de reserva 40,000 2 B./ 40,000.00 B./ 80,000.00
galones
Tanque de reserva 2,000 1 B./ 4,500.00 B./ 4,500.00
galones
Bomba de agua 1 B./ 6,500.00 B./ 6,500.00
Ascensores de camilla 17 B./ 80,000.00 B./ 1,360,000.00
Ascensores de servicio 4 B./ 45,000.00 B./ 180,000.00
Planta de tratamiento 256 m? B./ 1,500.00 B./ 384,000.00

Total B./ 2,147,500.00

Tabla 14. Costos de sistemas especiales

Resumen de costos

El costo total del proyecto serd de B./ 95,739,864.42, segun el estudio

realizado, incluyendo los costos del terreno.

Costos totales

Descripcion Costos de construccion

Costos del Terreno B./ 30,000.00

Costos Directos B./ 61,961,830.75

Costos Indirectos B./ 31,600,533.67

Sistemas Especiales B./ 2,147,500.00
Total B./ 95,739,864.42

Tabla 15. Resumen de costos



CONCLUSIONES

Hoy en dia el Instituto Oncolégico Nacional no puede seguir
atendiendo a todos los pacientes con cancer de la Republica de Panaméa
puesto que sus instalaciones nunca fueron disefiadas para ese fin, por
ende, se necesita una extension mas cercana a los usuarios que residen

en el interior del pais.

Este trabajo de graduacion aplic6 un concepto diferente para el
disefio de la arquitectura hospitalaria. En este sentido, cambiar de
hospitales frios, espacios cerrados y laberintos de pasillos a espacios
mucho mas abiertos combinados con la naturaleza y con ejes de

circulacién amplios y bien definidos.

Los objetivos especificos se cumplieron; ya que, se desarrollé una
instalacion con todos los servicios que ofrece el ION e incluso se

adicionaron algunos para mejorar la experiencia de los pacientes.

Se aplico el uso de tragaluces en las areas centrales del hospital y
del albergue para brindar iluminacién natural en las zonas mas cerradas.
Ademadés, se afiadié una cantidad considerable de jardineria interna para
tener una conexién con la naturaleza. Esto ayuda a disminuir los niveles

de ansiedad y estrés en los usuarios.

Cabe sefialar, que se mantuvo todo el tiempo el enfoque al disefo
universal con el uso de rampas, mobiliario con diferentes alturas, pisos

texturizados y medidas establecidas por el SENADIS.

Para finalizar, se establece que el proyecto se desarrollé de manera
satisfactoria al lograr un funcionamiento fluido y utilizar criterios de

disefio espacial universal.
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RECOMENDACIONES

Teniendo en cuenta lo importante que es tener mas de un centro de
salud con atenciones especializadas como lo es el Instituto Oncoldgico y
de como la arquitectura puede influenciar en el estado animico de las

personas se recomienda lo siguiente:

Se sugiere establecer pequefias extensiones en los principales
hospitales de las provincias, para brindar seguimiento a los pacientes en
estado de remision que quedan con las secuelas de los tratamientos

contra el cancer.

La creacion, por parte de las entidades de salud publica, de una
guia oficial para el disefio de hospitales en la Republica de Panama que
incluyan las relaciones y las medidas minimas de los ambientes y

espacios que conforman un oncoldgico.

El uso de medidas sostenibles para el disefio y construccidén de este
tipo de edificaciones, que por su gran tamafo suelen generar grandes

cantidades de contaminacion.

Por ultimo, el presente trabajo deja abierta varias puertas a temas
de investigacién, no establecidos dentro de los objetivos; ya que, por su

magnitud solo se ha propuesto aspectos arquitecténicos.
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