Lo

A LGAITEC TR L
¥ AR
FealnTat:

TOMO | @

WHNVERFIRAD
L sty

PROYECTO ARQUITECTONICO PARA EL
CENTRO ESPECIALIZADO EN EL TRATAMIENTO DE ALCOHOL Y DROGAS,CETAD "LA HACIENDA"
ENFOCADO EN EL ENTORNO NATURAL.

FACULTAD DE DISENO, ARQUITECTURA Y ARTE | ESCUELA DE ARQUITECTURA
Proyecto final de carrera previo a la obtencion de titulo de Arquitecto

AUTOR Bryan Rene Culcay Astudillo
DIRECTOR Arg. Pablo Ochoa Pesantez






; f..f; <
ara yﬂ-rw'uevo final"
AT Bard (1977).

L






ooooooooo dejan atrds  losty hdhifo

- o
amenazaban CO.I' barles su eselnoc:.
II-
/ 4’ ﬁi

anin ue
o,
;
!
,
E
En memoria del|'I i madre AnalAstydillo, gLuya SN por e
conocimiento ffue una inspi ciofh p empr er eselllr
camino. /' .l'll

/J !

A mi padre "Il?ene quien f> U epfuerz o"lIr sc:crfco,t":m‘s'r /

brindé la op;/T nidad de ¢ o y Slcanz es‘fo me‘fq i /
-

__ ¥

A mi o, por /éqs’f

largo de dfte camino.
A mi hijg Gael, porsef_ i fugrza y il razon '

adelant, .. ; Jr;f rll.f /
gingio yo qﬁfg'obo, oor sér & r

.' J.‘-
A Kohﬂpo creer en u
mi refygio y mi |nspir ns ey
. &
|
1 !
!

A todos aquellos vali§ntes qu ept
de Io recu pe aciody de las od ion
defem nacion y %J e han decidiflo e

ﬁ#‘“"'éj 0s










INDICE DE CONTENIDOS

Dedicatoria
Agradecimientos

Resumen

05
07

01 | INTRODUCCION

Problemdtica

Objetivos

15
21

02 | REVISION DE LITERATURA

Infroduccién

Centros Especializados en el
Tratamiento de Alcohol y Drogas

La Arquitectura en los Cenfros de
Rehabilitacion

Entorno Natural y Recuperaciéon

23
25

27

29







Lgg“adicciones son parte de un problema de salud publica

,? e afecta a milones de glersonas. Los cenfros de

/d-“ ratamiento son claves en los prdicesos de rehabilitacion de

;_,f adictos. En este trabagjo se alizan estudios sobre la

’ influencia positiva que puede|| tener la integracién de

._,/ entornos  naturales en el diseno  arquitecténico.
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paisajes. La informacién nos milestra que la exposicion a

ambientes naturales puede redlbcir el estrés, ansiedad de

los pacientes, acelerando su fecuperacion. Por lo que,

incorporar espacios y elementos|naturales en los centros de
rehabilitacion es una excelente gstrategia terapéutica.
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CAPITULO 1 | PROBLEMATICA

Consumo de drogas Latinoamérica - Caribe 2022 66 Centros Especializados
2011 -2021 M ; Pacientes con problemas
ayor proporcion de personas -
. d lud tal 25
296 Millones de personas en tratamiento por © e mene Centros Especializados en el Azuay
Avmentd del23% consumo de cocaina a nivel mundial 1 000 000 pacientes 38% De todo el pGI,S

70 000 personas atendidas en

Personas que padecen Centros Especializados en el Tratamiento de Adicciones

Trastornos por consumo de droga

2011 -2021 Ecuador

66 Centros Especializados
Aumento del 45%



CAPITULO 1 | PROBLEMATICA

PROBLEMATICA

Segun la OMS, a escala mundial, mds de 296 millones de
personas consumieron drogas en 2021, lo que supone un
aumento del 23% respecto a la década anterior. Por su
parte, el nUmero de personas que padecen frastornos por
consumo de drogas se ha disparado hasta los 39.5 millones,
lo que supone un aumento del 45% en 10 anos (UNODC,
2023).

Datos del “Informe mundial sobre las drogas 2023" que
enfrega la OMS cada ano, muestra en su tabla de consumo
(segun el tipo de droga) que, la cocaina es la droga mds
demanda en toda América y Europa, asi también en su
tabla de consumo (segun la region) tenemos que América
del Sur, Centroamérica y el Caribe son las subregiones con
la mayor proporcién de personas en tratamiento por
consumo de productos de la cocaina a nivel mundial (OMS,
2023).

En 2022, en Ecuador, el Ministerio de Salud Publica (MSP)
superé un milén de atenciones a pacientes con
problemdticas de salud mental; de las cuales 70.062 son
personas atendidas en Cenfros de Tratamiento para
Personas con Consumo Problemdtico de Alcohol y otras
Drogas (CETAD), a las que se diagnosticaron frastornos
mentales y del comportamiento debido al uso de
sustancias psicoactivas (MSP, 2023).

En el pais, 66 Centros Especializados en el Tratamiento a
Personas con Consumo Problemdtico de Alcohol y otras
Drogas, cuentan con el Certificado de Licenciamiento
emitido por la ACESS, de ellos 58 son privados y 8 publicos.
En la zona uno (Imbabura) existen 2 establecimientos,
(Esmeraldas) 1 establecimiento, (Sucumbios) 1
establecimiento, en la zona dos (Napo) 1 establecimiento,
en la zona tres (Tungurahua) 4 establecimiento, (Pastaza) 2

establecimientos, en la zona cuatro (Manabi) 5
establecimientos, (Santo Domingo de los Tsachilas) 1
establecimiento, en la zona cinco (Guayas) 4

establecimientos, (Los Rios) 5 establecimientos, (Santa
Elena) 1 establecimiento, en la zona seis (Azuay) 25
establecimientos, (Canar) 4 establecimientos, en la zona
siete (El Oro) 1 establecimiento, (Loja) 2 establecimientos,
en la zona 8 (Guayas) 5 establecimientos, en la zona 9
(Pichincha) 1 establecimiento.

Las cifras revelan ademds que Azuay se ha convertido en la
provincia con mds CETAD s con Licenciamiento (MSP, 2023),
donde la demanda de centros especializados es mucho
menor a la cantidad real de personas que necesita
rehabilitacion dentro de la provincia.

En el cantdn Girdn, provincia del Azuay, se realizd el
proyecto municipal "Girdn sin adicciones" surgido por una
iniciativa del exalcalde José Miguel Uzhca, quien en su
primera administracién municipal (2014-2019) financié con
recursos propios la recuperacion de personas del cantén
con problemas de adicciones (MERCURIO, 2020), siendo
personas de escasos recursos. Las personas fueron enviadas
a un centfro de tratamiento privado en la ciudad de
azogues en la provincia de Canar.

En San Gerardo, existe el Centro Especializado en el
Tratamiento de Alcohol y Drogas (CETAD) "La Hacienda". En
una enfrevista realizada al dueno del centro, expresa que,
este es considerado un lugar ideal para la rehabilitacion al
estar alejado del enforno urbano rodeado de natfura, sin
embargo, presenta deficiencias, en las que podemos
destacar la falta de sefalizacion en el lugar, acceso

dificultoso hacia el centro, estos terrenos montanosos
pueden presentar desafios para el acceso vehicular, existen
vias en mal estado en donde tampoco existe un acceso
peatonal, a su vez de espacios de estacionamiento
inadecuados que han sido elaborados de manera empirica
e improvisada por la falta de estos.

El centro se encuentra en un terreno sinuoso por lo que
cuenta con variedad de alturas entre los equipamientos
gue no cuentan con las rampas y pendientes adecuadas
para su interconexién esto lo vuelve inaccesible para
personas con movilidad reducida. En cuanto a su
infraestructura la topografia iregular afecta la estabilidad
de las edificaciones o estructuras que no cuenften con un
correcto disefio a su vez por su ubicacién el centro estd
expuesto a riesgos naturales representando peligros para
los pacientes.

La falta de mantenimiento en el establecimiento genera
que los equipos médicos queden inservibles afectando la
calidad de atenciéon. La implementacién inadecuada de
servicios bdsicos, consumo eléctrico, agua potable, riego,
sistemas  de eliminacion de desechos afecta la
operatividad del centro. En su interior el diseno inadecuado
de zonas de descanso, consultorios, talleres y espacios de
recreacién complica la movilidad de pacientes con
discapacidades fisicas, dificultando un entorno terapéutico
adecuado para su rehabilitacion.



CAPITULO 1 | PROBLEMATICA

Fig. 1. Antibidticos, drogas controladas de uso exclusivamente terapéutico. Fuente: Rudolfs Klintsons (2021)
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OBJETIVOS

OBJETIVO GENERAL

Proponer un disefo arquitectdnico sostenible para el centro
CETAD "La Hacienda" que se integre al paisaje.

OBJETIVOS ESPECIFICOS

]

?
3
4

Revisar la literatura correspondiente al programa,
funcionamiento y esfructura organizativa de los
cenfros especializados en el fratamiento de
adicciones.

Investigar pautas de diseno en referentes
arquitectonicos de centros de fratamiento de
adicciones, considerando el uso y relacién del
entorno natural, para poder aplicar al proyecto.

Analizar el sitio donde se emplaza el proyecto, asi
también su entorno inmediato mediante un
estudio que nos ayude a reconocer las
necesidades del lugar.

Desarrollar una propuesta de diseno
arquitecténico para un centfro de rehabilitacion
de adicciones para jovenes vy adultos, que se
infegre al entorno natural 'y cumpla con
pardmetros de diseno inclusivo y accesibilidad.
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METODOLOGIA

El desarrollo de este proyecto puede definirse en 3 etapas.

En la inicial, se llevard a cabo una revision detallada de las
bases tedricas, explorando los ciclos que experimentan las
personas con problemas de adiccidon en los centros de
rehabilitacién, mediante un andilisis bibliogrdfico.

Se examinard el funcionamiento de Centros Especializados
en el fratamiento de alcohol y drogas en el cantén Girén a
fravés de una evaluacién tedrica.

La segunda fase, serd guiada por las necesidades
especificas del proceso de acogimiento, cuidado,
rehabilitacion y reintegracion social, donde se enfocard en
un programa que considere la transicion gradual desde
entornos mads privados hasta la vida en la ciudad.

Adicional se readlizard una identificacion de las
caracteristicas del sitio para implementar el proyecto,
centrdndose en el entorno natural directo para aprovechar
este recurso de manera que beneficie el proceso de
rehabilitacion y recuperacion.

La Ultima etapa del proyecto se concentrard en consolidar
la propuesta arquitecténica a través de estrategias
proyectuales de diseno que fortalezcan Ila misma,
proponiendo espacios que tengan un impacto positivo en
los procesos de recuperacién tanto de las personas con
problemas de adiccién como de sus familias.
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INTRODUCCION

Adicciones

La adiccién al alcohol y las drogas es un problema de salud
publica que afecta a un gran nUmero de personas en todo
el mundo (Fig. 2). Los centros de rehabilitacion
desempenan un papel crucial en el fratamiento de estas
adicciones. Un estudio realizado por (Reyes, D., Ybarra, J., &
Orozco, L. 2019), identificd  las  caracteristicas
sociodemogrdficas y clinicas de usuarios de un centro de
rehabilitaciéon  de adicciones, estableciendo posibles
asociaciones entfre perfiles de personalidad y droga de
impacto. Este tipo de estudios son fundamentales para
comprender mejor las necesidades de los pacientes vy
desarrollar tfratamientos mds especificos.

La inteligencia emocional y el estrés en adultos con y sin
fratamiento contra la adiccién al alcohol y drogas ha sido
objeto de estudio. (Villarreal, J., Gémez, M., Navarro, E.,
Bresd, E., Sordia, L., 2020) examinaron la relacién entre la
infeligencia emocional, la espiritualidad y el apego al
tratamiento en adultos con adiccién al alcohol y las drogas.

Los resultados mostraron una correlacién  positiva y
significativa entre el apego al tratamiento, la inteligencia
emocional y la espiritualidad, lo que resalta la importancia
de considerar estos factores en el tratamiento de las
adicciones.

Por otra parte, un estudio realizado por (Vallejo, K., Zumba,
S.. 2015) andalizd la relacién entre el estado nutricional y la
aufoestima en pacientes adultos varones que reciben
fratamiento residencial de adicciones.

Los resultados revelaron una relacién significativa entre el

estado nutricional y el tipo de autoestima, lo que sugiere
que los problemas de autoestima pueden influir en el
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estado de salud fisica y emocional de los pacientes con
adicciones.

Estos estudios demuestran la importancia de abordar las
adicciones desde una perspectiva integral, considerando
no solo el consumo de sustancias, sino también factores
emocionales, espirituales y de salud fisica.

Esto puede permitir que se desarrollen estrategias mds
efectivas para la recuperacién de personas con
adicciones.

Tratamiento

El tratamiento de las adicciones es un tema de gran
importancia en la salud. Existen diversas opciones de
tratamiento, desde terapias psicoldgicas hasta fratamientos
farmacoldgicos. Un estudio de (Rodas Flores, D.., & Reivan
Ortiz, G., 2021) evalud la eficacia de un programa de
intervenciones basadas en mindfulness (prestar atencion de
manera consciente a la experiencia del momento presente
con interés, curiosidad y aceptacion) en el fratamiento de
adicciones a sustancias psicotrépicas. Se evidencio que
estas intervenciones son eficaces para promover la remision
de la conducta adictiva, asi como para reducir la
sintomatologia depresiva y ansiosa.

Otro aspecto importante en el tratamiento de adicciones
es la ferapia cognitivo-conductual. Un estudio hecho por
(Cano, N., 2020) evalud la eficacia de la terapia cognitivo-
conductual en el fratamiento de la adiccién a las drogas.
Los resultfados mostraron que esta terapia es efectiva para
reducir el consumo de drogas y mejorar la calidad de vida
de los pacientes.

La terapia familiar también ha demostrado ser efectiva en
el fratamiento de las adicciones.

Donde (Marcos, J., Garrido, M., 2009) evaluaron la eficacia
de la terapia familiar en el tratamiento de la adiccién,
resulta indudable que los ensayos clinicos revisados hasta la
fecha de la realizacion del informe del NIDA demuestran la
eficacia de la intervencién familiar para reducir el uso de
sustancias entre los adolescentes y jovenes asi como para
retener durante mds tiempo a los pacientes y a sus familias
en los programas terapéuticos, una variable asociada a un
mejor prondstico a medio y largo plazo. Esto aporta para
mejorar la calidad de vida de los pacientes.

Los fratamientos farmacolégicos también son una opcién
en el tratamiento de las adicciones. Un estudio de (Ponce
G., S&nchez-Garcia J., Rubio G., Rodriguez-Jiménez R. M.,
Jiménez-Arriero, A. & Palomo, T., 2005) evalud la eficacia de
la naltrexona (pildora diaria para el tratamiento del
frastorno por consumo de alcohol) en el tratamiento de la
adiccién al alcohol “En nuestro estudio la naltrexona mejora
claramente la evolucién de las mujeres en tratamiento de
deshabituacion alcohdlica, disminuyendo la tasa de
abandonos y la intensidad de los consumos y, por ofra
parte, aumentando la probabilidad de que mantengan
una abstinencia confinuada”. Los resulfados dieron efectivo
para reducir el consumo de alcohol y mejorar la calidad de
vida de los pacientes.

Hoy en dia hay diversas opciones de tratamiento para las
adicciones, desde terapias psicoldgicas hasta tratamientos
farmacoldgicos.

Es importante considerar las necesidades individuales de
cada paciente y desarrollar un enfoque de tfratamiento
personalizado. Asi, es fundamental contfinuar investigando
para mejorar la eficacia de los fratamientos existentes vy
desarrollar nuevas
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Fig. 2. Ninos unidos en una protesta contra el abuso de drogas. Fuente: Omotayo Kofoworola (2021)
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CENTROS ESPECIALIZADOS EN EL TRATAMIENTO DE ADICCIONES

Fig. 4. Evaluacién psicolégica. Fuente: Alex Green (2020)

Los centros especializados en el tratamiento del alcohol y
otfras drogas desempefan un papel crucial en la atenciéon
de las personas que luchan contra la adiccion. Estos centros
ofrecen una variedad de servicios, que van desde la
desintoxicaciéon y la rehabilitacién hasta la terapia de grupo
y el apoyo continuo. Segun (Reyes, D., Ybarra, J., & Orozco,
L., 2019), el disefo interior y la adecuacién de estos centros
son aspectos importantes a considerar para proporcionar
un entorno terapéutico efectivo. Asi también, un estudio
realizado por (Ordonez, M. & Begona, M., 2014) andalizé el
consumo de alcohol y otras drogas en la poblacién escolar,
lo que resalfa la importancia de abordar estas
problemdticas desde una perspectiva integral que incluya
la prevencion.

Recepcidén Inicialmente consta del registro dentro
] del cenfro acompanado del aislamiento del
entorno social del paciente.

Evaluacién Realiza una evaluacion médica,
psiquidtrica, psicologica y social, con el objetivo de
conocer el estado en el que llega el paciente al
centro de rehabilitacion.

Terapia Se incluye terapia familiar, terapia grupal y
terapia individual. Dentro de la terapia individual es
imprecindible el entorno natural.

Desarrollo  Explotar las habilidades, destrezas y
hobbies es muy importante para el desarrollo
individual de los pacientes, en el proceso de
recuperacion

g K WO N

Reintegracion Busca el apoyo mutuo vy la
reintegracién, acompana de una educacion
familiar y seguimiento post-recuperacién.

Los servicios ofrecidos por los centros especializados en el
tratamiento del alcohol y ofras drogas pueden incluir
evaluacion y diagndstico de la adiccién, desintoxicacion
médica supervisada, programas de  rehabilitaciéon
residencial, ferapia individual y de grupo, apoyo
psicolégico y emocional, educacion sobre la prevencion
de recaidas, y apoyo para la reintegracion social y laboral.
Estos centros adoptan un enfoque multidisciplinario para
abordar las complejas necesidades de los pacientes con
adiccién. Segun (MSP, 201¢), el enfoque integral en los
centros especializados es fundamental para el fratamiento
efectivo de las adicciones.

Es importante destacar que la efectividad de los centros
especializados en el tratamiento del alcohol y ofras drogas
ha sido respaldada por estudios. Uno de estos realizado por
(Amador, D., Salinas, X., & Pérez, C., 2018) evalud la relacion
entre el consumo de sustancias psicoactivas y el riesgo
suicida en usuarios de centfros de rehabilitacion de
adicciones, estos resultados se pueden explicar segun
los efectos neurofisioldgicos (depresores) que generan
estas sustancias psicoactivas en el sistema nervioso cenfral,
especificamente en la alteraciéon de neurotransmisores que
dan origen a una depresion general (Sue et al., 2010), en
referencia a esto, Morfin et al. (2015), aseguran que estos
efectos representan un factor influyente en la aparicion de
ideas e intentos suicidas o bien del suicidio consumado, lo
que subraya la importancia de abordar no solo la adiccion
en si, sino también las posibles consecuencias asociadas.
Los cenfros especializados en el fratamiento del alcohol y
otras drogas desempenan un papel fundamental en la
atencion de las personas con adiccién. Proporcionan
servicios infegrales y personalizados que han demostrado
ser efectivos en ayudar a los pacientes a superar la
adiccion y llevar vidas mds saludables y productivas.
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LA ARQUITECTURA DE LOS CENTROS DE REHABILITACION

El disefio arquitectonico de los centros de rehabilitacion es
un aspecto fundamental para el éxito del tratamiento de
las adicciones. (Tupayachi, V. & Vargas, C., 2019), analizd el
diseno arquitectébnico de casas hogares para la
rehabilitacion de personas con discapacidad en la ciudad
del Cusco, Pery. Esto mostré que el disefio de espacios
amplios, accesibles y con técnicas adecuadas mejoraria en
un 75% el proceso de rehabilitacion y en el menor tiempo
posible el fratamiento culminaria.

Otro estudio por (Ortiz, J., 2014) propone el diseho de un
centro de rehabilitacién fisica no hospitalario  en
Bucaramanga, Colombia. El proyecto planifica espacios y
dreas que permitan la rehabilitacién fisica y la recuperaciéon
de la autonomia de las personas. Asi fambién, se considera
la flexibilidad, convertibilidad y posibilidad de expansién del
diseno arquitecténico para facilitar el aumento o
disminucién de acuerdo a la demanda.

Es importante considerar la accesibilidad y la comodidad
de los pacientes en el disefio arquitecténico de los centros
de rehabilitacién. Una investigacion de (Rodas Flores, D.., &
Reivan Ortiz, G., 2021) evalud la eficacia de un programa
de intervenciones basadas en mindfulness (prestar atencion
de manera consciente a la experiencia del momento
presente con interés, curiosidad y aceptacion) en el
tratamiento de adicciones a sustancias psicotrépicas. Los
resulfados mostraron que la accesibilidad y la comodidad
de los pacientes en el centro de rehabilitacion son factores
importantes para el éxito del tratamiento.

La iluminacion natural y el drea de recreacién también son

aspectos importantes en el disefo arquitecténico de los
centros de rehabilitacion (Fig. 5).

26

Un estudio realizado por (Tupayachi, V. & Vargas, C. (2019)
identificd que el 62.5% de los pacientes en un centro de
rehabilitacion para personas con discapacidad en el
Cusco, Per(, afimé que el lugar necesita mayor
acondicionamiento, mds iluminacién natural y drea de
recreacion (Fig. 5).

El disefo arquitectonico de los centros de rehabilitacién es
un aspecto fundamental para el éxito del fratamiento de
las adicciones. Es importante considerar la accesibilidad, la
comodidad, la iluminacion natural y el drea de recreacion
en el diseno de los espacios para mejorar el proceso de
rehabilitacién y la recuperaciéon de los pacientes.

i

Fig. 5. Espacio adecuado FisioTeFapio. Fuente: Hella Studio (2022)

L
Fig. 6. Centro de Fisioterdpia. Fuente: Hella Studio (2022)
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Fig. 7. Centro de Fisioterdpia. Fuente: Hella Studio (2022)
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Fig. 8. Vista hacia un entorno natural para la recuperaciénde pacientes. Fuente: Pat Whelen (2021)
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ENTORNO NATURAL Y RECUPERACION

Fig. 9. Espacio al aire libre. Fuente: Pat Whelen (2021)

La relacion entfre el entorno natural y la recuperacion de
pacientes es un elemento muy importante, (Predetti, A.,
2007) analizé la necesidad de los seres humanos de la
naturaleza, la ecoterapia y la ecoeducacion utilizan una
variedad de infervenciones disenadas para facilitar la
curacién y el crecimiento en las tres dimensiones
interdependientes de cuerpo-mente-espiritu. Este estudio
resalta la importancia de la integraciéon del entorno natural
en el disefo arquitecténico para la recuperacién y el
bienestar de los visitantes.

Asi también (Martinez, F. & Gutiérrez, A., 2022) analizaron el
entorno natural de la costa de la peninsula de Yucatdn
como un espacio histérico de conformacién laboral vy
formas creativas para una sociedad sustentable. Este
andlisis destaca la relacién entre la interaccion humana
con el entorno natural y la conformacion de una cultura
riberefa y maritima, lo que sugiere que el entorno natural
puede influir en la conformacién de la identidad y el
bienestar de las personas.

(Gbmez, S., 2021) evalud la eficacia de la integracion de la
ecotferapia en los cuidados de la salud mental, mencionan
que en 1984 se estudié el efecto que se obtiene al tener
una ventana con vista a drboles a diferencia de una con
vista a edificios de ladrillos y demostré que cuando se
acomoda a los pacientes en habitaciones con vista a la
naturaleza, estos mejoran su recuperacion postoperatoria,
precisan menos medicamentos para el alivio del dolor,
estdn menos fiempo en el hospital y tienen mejores
evaluaciones por parte de las enfermeras (Fig. 8).

Y Honeyman (1990) confrontd la recuperacién de personas
adictas en centros de rehabilitacion que poseian dreas
verdes y en centros que no tenian naturaleza en sus

instalaciones, comprobando que estando en contacto con
la naturaleza hay una mayor recuperacion de parte de los
pacientes.

Este hallazgo resalta la importancia de la interaccién con el
entorno natural en el proceso de recuperacién de
adicciones.

Ademds, un estudio de (Biondi, R., 2007) busco la relacién
entre la actividad fisica en el fratamiento de
deshabituacién a las drogas donde dice que, la actividad
fisica es un componente esencial en el tratamiento de
deshabituacién en la drogodependencia y mds importante
aun en la prevencioén, porque reduce o elimina aquellos
factores del grupo que se vinculan al individuo, y ensena al
hombre a moverse mejor en la sociedad ensendndole a
comunicarse, trabajar, ocupar el tiempo libre en
actividades productivas y soportar las fensiones que la
sociedad pueda generar en él.

Esto sostienen una relacién positiva entre salud mental y
actividad fisica en entorno natural, lo que nos dice que la
naturaleza puede tener un impacto positivo en la salud
mental de las personas.

La relacion entre el entorno natural y la recuperacion de
pacientes es un tema relevante que ha sido abordado en
diversas investigaciones. Estos estudios resaltan la
importancia de la integracion del entorno natural en el
diseno arquitectonico.
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ENTORNO NATURAL Y RECUPERACION

CETAD "La Hacienda"

La Comunidad Terapéutica del Austro, CETAD “La
Hacienda" es un centro especializado en el fratamiento de
adicciones, que se inauguré hace 25 afos, buscaba
instaurar un centro de rehabilitacién sin necesidad del
encierro o sometimiento. El centro comenzd funcionando
como un CTA (Comunidad Terapéutica), en donde por las
nuevas normativas dentro del pais en los Ultimos anos
cambio su nombre a “CETAD", a pesar de este cambio el
centro sigue ofreciendo los beneficios de un CTA.

El modelo de tratamiento de las Comunidad Terapéutica se
basa en la autoayuda mutua tanto de los individuos que
reciben el tratamiento como los principales confribuyentes
al proceso de cambio, asi como también asumen la
responsabilidad parcial en la recuperacién de sus
companeros, lo cual contribuye en el propio fratamiento
del individuo, que se esfuerza por mantener las principales
caracteristicas de un entorno familiar psicosocial y positivo.

Esto incluye la estructura necesaria para proporcionar
orden en la vida diaria; el cuidado a través de la seguridad
fisica y psicolégica; la aceptacién individual y la
incentivacion,  condicionados  Unicamente  por la
participacién honesta; y la transmisién de valores saludables
(Toala, E., 2021).

El centro cumple con las normativas del Ministerio de Salud
PUblica (MSP), donde especifica que los CETAD's son
establecimientos residenciales de salud, que se encuentran
legalmente registrados en el Tercer Nivel de Atencion,
primer nivel de complejidad vy realizan actividades
destinadas a la prevencion, diagndstico, tratamiento,
rehabilitacion, reduccion de danos, inclusidn e integracion
social a personas

30

con trastornos mentales y del comportamiento debidos al
consumo de sustancias psicoactivas
también con profesionales en distintas dreas médicas, que
son personal indispensable para la cantidad de pacientes
dentro del centro, donde minimamente es necesario un
profesional por cada diez pacientes, estos profesionales se
mantienen en constante actualizacién de conocimientos
para dar apoyo al paciente.

El tratamiento se caracteriza por su énfasis en la exploracion
y desarrollo de habilidades y talentos a través de diversas
expresiones artisticas, actividades culturales y prdcticas
innovadoras como la equinoferapia, caminatas
terapéuticas y sesiones de didlogo. Este método busca la
transformaciéon de la rehabilitacién, proponiendo una
experiencia renovadora que intfegra al individuo con su
entorno natural. A través del arte y la cultura, se pretende
descubrir nuevas formas de conexién con la naturaleza,
fomentando asi un proceso rehabilitador que va mds allé
de lo convencional, abriendo camino a descubrimientos
personales reinfegraciéon  enriqguecedora a la
sociedad.

y und

T — sk, , = — =
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Fig. 10. CETAD “La Hacienda”. Fuente: CETAD (2020)

(MSP, 2016), asf

Fig. 11. CETAD "La Hacienda”. Fuente:

CETAD (2020)
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Fig. 12. CETAD “La Hacienda”. Fuente: CETAD (2020)
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CENTRO PSIQUIATRICO FRIEDRICHSHAFEN

HUBER STAUDT ARCHITEKTEN
Friedrichshafen, Alemania, 2011.

El nuevo centro psiquiatrico se integra armoniosamente a
un contexto hospitalario preexistente, envolviendo un patio
interior que permite una conexién fluida con el entorno
inmediato. Los pasajes entre los distintos bloques que
conforman el conjunto adoptan un cardcter verde vy
amigable con el exterior, logrando una estrecha relacién
con la naturaleza. Se aprovechan hdbilmente las visuales
hacia el patio y los jardines para integrar el paisaje al
proyecto arquitecténico (Fig. 13)

En el interior prevalece el nicleo verde o patio central, que
inunda de luz y vegetaciéon los espacios intermedios. Las
dreas comunales, de descanso vy circulaciones se
benefician de la iluminacién y ventilacidon naturales, en
consonancia con su ubicacién cuidadosamente planeada.
La volumetria optimiza los espacios para aprovechar tanto
las fachadas internas como las externas en la obtencién de
luz diurna abundante. La implantacién del volumen
construido se adapta eficientemente a las particularidades
del terreno elegido (Fig. 15). Se juega con las diferentes
alturas para generar distinfos niveles, manteniendo la
centralidad del ndcleo verde, y desarrollando en paralelo
una estructura ortogonal simple y funcional.

El Centro Psiquidtrico de Friedrichshafen destaca por la
fuerte integracion entre arquitectura 'y naturaleza,
aprovechando las visuales al paisaje para conectar el
interior y el exterior a tfravés de patios, terrazas y ventanales
(Fig. 14). La volumetria escalonada con alturas variables
fragmenta la masividad y permite la penetracion de luz
natural abundante. La materialidad cdlida en madera vy
hormigdn, asi como los espacios comunitarios para reunion
y contemplacién, complementan un disefio de escala
humana y enfocado en generar un ambienfe de
recuperacion y bienestar para los pacientes (Fig. 17-18).
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IMG 13
Werner Huthmacher (2011)

Fig.14. Fuente: Werner Huthmacher (2011)

Fig.15. Fuente: Huber Staudt Architekten (2011)
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Fig. 17.Fuente: Werner Huthmacher (2011) Fig. 19.Fuente: Elaboracién propia
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Fig.16. Fuente: Huber Staudt Architekten (2011) Fig. 18.Fuente: Fig. 20. Volumetria Centro Fuente: Werner Huthmacher
35



CAPITULO 3 | ESTUDIO DE CASOS

=1\ et/
AL

Fig. 20. Fuente: Gordoa Mendez (2017) Fig. 21. Fuente: Gordoa Mendez (2017)

\
|
!
|
|
|
\
, &l
| .
| L]
I Fl
| Il
|
I
\
\
!
|
I
|
!
\
|
\
|
|
!
\
‘ |
] T
!
!
!
\
|
|
!
\
\

: 4® L | 1] r L ] |
|
|
[
|
[
(] |
1 | |
| » |
[ [
FLLTA [P ADCPREL ERPECATEF TN L dh::lr:."n r t z I
[ [
[ [
| |
[ [
[ [
- ﬁ - ‘ ‘ |
Parqueaderos Areas privadas Areas comunales  Areas de atencién
Fig. 22. Fuente: Elaboracién propia. Fig. 23. Fuente: Elaboracion propia.

36



CAPITULO 3 | ESTUDIO DE CASOS

REFUGIO PARA MUJERES VICTIMAS DE LA VIOLENCIA
ORIGEN 19°41' 53" N
Uruapan, Mexico, 2017.

El refugio se encuentra rodeado en todas sus fachadas por
altos muros que conforman un recinto privado y seguro. Su
ubicacién exacta se mantiene en reserva debido al contexto
de desarrollo urbano del enforno, como una medida
necesaria para garantizar la proteccién de las mujeres en
situacién de vulnerabilidad. La implantaciéon resuelta en una
sola planta refuerza su cardcter protector.

El proyecto estd dividido en dreas administrativas, dreas de
frabajo social y dreas privadas de descanso, conectadas
entre si por largos pasillos que ordenan la circulacién. La fluida
relacion interior-exterior con patios y nuicleos verdes
predomina en todos los espacios, confiiendo gran
importancia a la conexién usuario-naturaleza.

El disefo se desarrolla hacia el interior del terreno, aisldndose
del entorno y priorizando los patios infernos. La materialidad
constructiva, sélida y segura, envuelve con cuidado espacios
infermedios de uso comunitario. El refugio adopta una actitud
infrospectiva, resolviendo dentro de sus muros ftodos los
requerimientos del programa vy transformdndose en un
verdadero oasis protector con abundante vegetacion.

El Refugio para Mujeres Victimas de Violencia se caracteriza
por una actitud hermética y una materialidad monolitica en
hormigdn que busca garantizar la privacidad y seguridad de
las usuarias. En contraste, el tratamiento inferior de patios y
zonas verdes aporta oasis de calidez dentro de los muros
protectores. La organizacion programdtica diferencia zonas
privadas y comunes conectadas mediante circulaciones con
quiebres que evitan visuales completas. Todos estos elementos
confluyen en pos de generar un espacio de resguardo frente
a la violencia.

Fig. 24. Fuente: Gordoa Mendez (2017). Fig. 25. Fuente: Gordoa Mendez (2017).

Fig. 00. Fuente: Elaboracién propia.
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ORFANATO MUNICIPAL DE AMSTERDAM

ALDO VAN EYCK
Amsterdam, Holanda, 1955 - 1960.

El Orfanato aprovecha una implantacion cuidadosa para
lograr una orientacién éptima en relacién al soleamiento y
las visuales. La modulacién evidenciada en planta funciona
generando una suerte de pequena ciudad fragmentada,
donde el complejo no busca encerrarse sino integrarse
armoénicamente al entorno. Los volUmenes escalonados vy
las tfransiciones fluidas con el exterior refuerzan esta
buUsqueda.

Se encontrd la forma de alojar cantidad y variedad de
espacios denfro de esta “ciudad” compacta. Sus patios
internos otorgan iluminaciéon natural y dreas de recreacion
sin necesidad de salir al exterior. A su vez, se integran zonas
verdes en el perimetro permeable del conjunto que
refuerzan su cardcter integrado.

La construccion estd marcada por una grilla ortfogonal y
una clara modulacién espacial. Esto permite aprovechar los
muros de carga como elementos esfructurantes working
junfo a columnas, en un sistema mixto eficiente para la
privacidad requerida en un programa complejo. La
unicidad de nivel posibilita resoluciones simples y una
construcciéon mds econdmica.

El Orfanato Municipal de Amsterdam se caracteriza por una
composicién fragmentada en pequenos pabellones de
escala doméstica, inmersos en una secuencia de patios y
jardines que refuerzan el senfido de hogar para los ninos. La
abundante luz natural, los colores vibrantes y los materiales
cdlidos como el ladrillo y la madera, le otorgan una
atmésfera singular que busca estimular y transmitir alegria
dentro de las limitaciones propias de la institucionalidad,
creando espacios propicios para el sano crecimiento de los
huérfanos.
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Fig. 27. Fuente: Wikiarquitectura (2018)
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Fig. 28. Fuente: Wikiarquitectura (2018)
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Fig. 29. Fuente: Elaboracion propia.
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Unidad Tipo 1 Patios Infermedios Unidad Tipo 2

Fig. 30. Fuente: Wikiarquitectura (2018)

tp-—— g ——————

Fig. 31. Fuente: Wikiarquitectura (2018)

Fig. 32. Fuente: Elaboracién propia.
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Fig. 33. Fuente: Elaboracién propia. Fig. 34. Fuente: Vivanco (2017). Fig. 35. Fuente: Vivanco (2017).
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MIL CENTRO

Fig. 36. Fuente: Vivanco (2017).

Sol

- Almacenamiento
Viento

Fig. 37. Fuente: Elaboracién propia.

Liberacién de calor

ESTUDIO RAFAEL FREYRE
Maras, Pery, 2017.

El restaurante-laboratorio se infegra armdnicamente a un
gran complejo arqueolégico preexistente, ubicdndose
estratégicamente en la cota mds alta del mismo para
capitalizar las visuales sobre el paisaje cultural. Su
implantacion  busca  vincularse con la  fopografia y
orientarse correctamente, maximizando su conexién con la
naturaleza circundante.

El proyecto gira en torno a un patio interior protegido del
viento, que filtra la luz natural inundando el nicleo del
edificio. Este “corazéon verde" posibilita aprovechar la
energia solar pasiva vy articular las distintas alas del
programa de manera fluida en torno a este vacio
ordenador.

La construccion aplica una légica bioclimdtica de
sustentabilidad con materiales y mano de obra local,
impactando positivamente en la comunidad del sitio
arqueolégico. Los gruesos muros de adobe regulan las
condiciones interiores, actuando como masa térmica que
protege de las inclemencias del clima exterior y acumula
calor para restituilo  durante la  noche, en un
funcionamiento energoeficiente.

El MIL Centro destaca por su implantacién elevada sobre
pilotis y el uso de la madera, logrando una volumetria
fragmentada en didlogo con el bosque vy las visuales del
lago, resolviendo con integracién la relacién arquitectura-
paisaje. La permeabilidad de la planta baja como espacio
publico exterior cobijado, la orientacién para aprovechar el
soleamiento y los vientos, asi como las circulaciones flexibles
enfre los blogues, potencian su cardcter orgdnico vy
comunitario, ideal para las actividades formativas y el
frabajo colaborativo que aloja.
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PUNTOS CLAVE
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ORFANATO MUNICIPAL DE AMSTERDAM
ALDO VAN EYCK
Amsterdam, Holanda, 1955 - 1960.

Tipologia 1 Circulacién Lineal Tipologia 2
| |

Circulaciones lineales que conectan diferentes tipologias entre si
a lo largo del complejo, dando una idea de comunidad
que frabaja en un solo conjunto formando un recorrido interno

CENTRO PSIQUIATRICO FRIEDRICHSHAFEN
HUBER STAUDT ARCHITEKTEN
Friedrichshafen, Alemania, 2011.

— Espacios Comunes:
Comedor
Centro Médico y
Circulaciones

— Zonas de Servicios
para las unidades

— - Areas de estar

— Areas de estar

— Espacios Comunes:
Comedor
Centro Médico y
Circulaciones

— Dormitorios

Espacios conectores son compartidos por las distintas partes del proyecto
se vuelven articulaciones para conectar los equipamientos infernos donde

el espacio privado se abre a estos espacios comunes que sirven como conexion.
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REFUGIO PARA MUJERES VICTIMAS DE LA VIOLENCIA
ORIGEN 19°41' 53" N
Uruapan, Mexico, 2017.

MIL CENTRO

ESTUDIO RAFAEL FREYRE

Maras, Pery, 2017.
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El entforno natural se vuelve un elemento clave en el proyecto trabajando como nicleo
en los distinfos equipamientos que lo conforman garantizando un elemento natural en cada
parte del proyecto volviendolo protagonista en cada uso del mismo.

La materialidad resuelve de manera éptima las condiciones climaticas en donde
se encuentra el proyecto con los recursos de su entorno directo aprovechando las
estrategias sostenibles en sus muros y emplazamiento para mantener el confort térmico.
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ANALISIS MACRO

CANTON

El cantdn Girdn, estd ubicado al sur de la provincia del
Azuay, con dos parroquias rurales: La Asuncion y San
Gerardo y wun cenfro cantonal con comunidades
periféricas.

Posee una gran variedad de pisos climdticos y diversas
manifestaciones culturales que han prevalecido a lo largo
de los anos. Hasta el ano 1950 el cantén estaba integrado
por las parroquias de Santa Isabel, Pucard, San Fernando,
Ona, Naboén, los cuales luego se convirtieron en cantones,
qgueddndole a Girdon Unicamente las parroquias rurales de
La Asuncién y San Gerardo.

Se ubica geogrdficamente en los Andes ecuatorianos,
formando parte de la hoya del rio Jubones, en la cuenca
alta del rio Santa Bdrbara. Su territorio es evidentemente
montanoso, con altitudes que van desde los 1.500 a los
3.500 msnm. En esta zona podemos destacar relieves
montanosos muy marcados.

En este lugar se presenta un paisaje dominado por relieves
montanosos, dondese encuentran una gran cantidad de
formaciones sedimentarias y rocas igneas intrusivas.

Los suelos derivados son en general delgados, limo-arcillosos
y pedregosos, con fertilidad moderada.

Posee un clima templado en la zona baja con temperatura
media anual de 12 a 18°C. La pluviosidad o cantidad de
lluvia en el cantén es relativamente baja, del orden de 500
a 750 mm anuales concentrados en solo dos periodos
lluviosos.

Esto genera un clima estacionalmente seco de montana o
clima subtropical de altura. La vegetaciéon existente estd
adaptada al clima montanoso, destacando especies
arbustivas en la zona.
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Hospitales

- Hospital Bdsico Girdn: Ubicado en la Av. Manuel C.
Galarza. Cuenta con servicios de medicina general,
odontologia, obstetricia y rayos X.

- Centro de Salud San Gerardo: Pequeno centro de salud
publica ubicado en la parroquia San Gerardo, que provee
atencion primaria.

Educacion

- Unidad Educativa Giron: Gran centro educativo publico
situado en la Av. Girdn principal, que imparte educaciéon
primaria y secundaria.

- Escuela Fiscal Mixta San Gerardo: Escuela primaria pUblica
de la parroquia San Gerardo.

Seguridad

- UPC Girén (Unidad de Policia Comunitaria): Importante
centro policial en la cabecera cantonal de Girdn.

- Tenencia Politica San Gerardo: Pequeno puesto policial en
la parroquia San Gerardo.

Comercio

- Mercado Municipal Girdén: Mercado que abastece a la
ciudad y el cantén, ubicado en el centro parroquial.

- Feria Dominical Girén: Tradicional feria de productores
agropecuarios que se instala los domingos.

- Comercios varios de abastos, tiendas, ferreterias y talleres
en Girdn centro y dispersos en la zona rural.

Transporte

- Terminal Terrestre Girén: Conecta al cantdén con otros
destinos de la provincia y el pais.

- Cooperativa de camionetas: Conexion Girdbn - San
Gerardo.

g.

8. Fuente: Elaboracion propia.
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ANALISIS MESO

TIPO DE VIVIENDA

Casa Patrimonial en el cantén Girdn, donde destacan los
constructivos
contruccioén de viviendas como son:

CORREDORES

Fig. 41. Fuente: Elaboracién propia.

Fuente: Elaboracién propia.

SECTOR

La parroquia rural San Gerardo, ubicada al noroeste del
cantén Girdn, posee las mismas caracteristicas fisico-
geogrdficas a nivel local. Se emplaza en las laderas dentro
del valle del rio Santa Bdrbara entre los 2.100 y 3.000 msnm,
dominada por lomas y cerros escarpados, con clima
templado seco y vegetacion de matorrales.

Destaca el paisaje cultural modelado histéricamente por
actividades agropecuarias, con un habitat disperso de
viviendas rurales e infraestructura  productiva. La
arquitectura verndcula fradicional utiliza el adobe, la
madera y la cafa guadia como materiales locales para las
construcciones de una o dos plantas.

Las cubiertas de feja sobre armaduras de madera
aprovechan la escasa pluviosidad vy resisten granizadas
eventuales.

Se utilizan amplios aleros, corredores y terrazas para
proteger del sol y la lluvia, permitiendo la ventilacién e
iluminacién natural optima. En conjunto definen paisajes
culturales propios de los Andes ecuatorianos. Segun el
censo 2010, cuenta con una poblacién total de 2.970
habitantes.

Las principales actividades econdmicas son la agricultura,
ganaderia, apicultura y artesanias. Se destaca el cultivo de
maiz, frejol, tomate y frutas. Enfre sus atractivos naturales
estdn la Laguna de Busa y cascadas.

Destacan sus fiestas en honor a la Virgen de la Nube y San
Gerardo en mayo, sus artesanias en cerdmica y tejidos
fipicos. También sobresale la preparacion de platos
ancestrales.
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ANALISIS MICRO

CETAD

El CETAD "La Hacienda" se encuentra en una ubicacion
ideal para la rehabilitacion de adicciones al estar inmerso
en un entforno natfural alejado de zonas urbanas. Sin
embargo, presenta diversas problemdticas de

accesibilidad, infraestructura y diseno que afectan su
funcionamiento.

En cuanto a la accesibilidad, no existe una adecuada
senalizacién hacia el cenfro y el acceso vehicular es
dificultoso debido al terreno montafoso y sinuoso, con vias
en mal estado y sin aceras peatonales.

La topografia irregular montanosa de los Andes genera
desniveles, en donde este ferreno consta de un desnivel
Infermedio-bajo que nos permite utlizar el contexto a favor.

El terreno se nos presenta como un espacio muy favorable
para el disefno y construccibn de un Cenftro de
Rehabilitacion de Adicciones. En la actualidad existe un

cenfro con muchas carencias pero con un contexto
paisajistico con mucho potencial.

La naturaleza se vuelve protagonista con los procesos y
terapias en la recuperacion de personas con problemas de
adiccién, siendo comprobadad  cientificamente  la
eficiencia en los tfratamientosen dichos enfornos.

Cetad "La Hacienda" ademds cuenta con un entorno fisico
apto para desarrollar las estrategias de sostenibilidad o
fambien llamadas ODS que rigen en los proyectos
arquitectdnicos beneficiando a toda una provincia.
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PUENTE VEHICULAR

CETAD " La Hacienda"

EDIFICAC|ONES CERCANAS

EDIFICACIONES CERCANAS

(5] (5]

Fig. 45. Fuente: Elaboracién propia. @

51



CAPITULO 4 | ANALISIS DE SITIO

Fig. 46. Fuente: Elaboracion propia.
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ANALISIS MICRO
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Fig. 47. Fuente: Elaboracién propia.

SSHH <

PREEXISTENCIAS

Dentro del terreno que comprende el CETAD " La Hacienda"
encontframos preexistencias, estas se caracterizan por varias
deficiencias y carencias de diseno como:

1. Mal aprovechamiento del terreno o del espacio
disponible. No se optimiza bien el terreno y se desperdicia

superficie valiosa que podria dar un aporte significativo al
proyecto.

2. Problemas en la adaptacién al entorno. El disefo no

dialoga bien con su contexto paisqjistico, parece la
cambinacién de varios elementos extranos.

3. Falta de armonia estética. El disefio no fiene una estética
agradable ni transmita una sensacidén armdnica. Parece
desproporcionado con combinaciones extranas.

4. uso inapropiado de materiales. Se emplean materiales

que encarecen la obra y materiales de mala calidad que
complican el mantenimiento.

5. Mai aprovechamiento de la luz natural y ventilacién. Hay

ambientes muy oscuros U opacos, sin enfrada adecuada
de iluminacién y ventilacion natural.

6. Deficiencias estructurales. Errores en el disefio estructural

que comprometen la funcionalidad, seguridad o vida Util
de la edificacion.

7 .Ausencia de estrategias sostenibles en el diseno y
construccién. Generan un mayor impacto ambiental,
mayores costos, y perjudica al medio paisajistico directo.

53



CAPITULO 4 | ANALISIS DE SITIO

ANALISIS MICRO

TERRENO

Soleamiento

La disposiciéon del terreno es la ideal para aprovechar el sol
durante la manana y la tarde, dado que tenemos un
terreno rodeado de enforno natural pero evitando arboles
de gran magnitud en todo su perimetro que nos den una

sombra no deseada en el proyecto, lo que permite una
infenvencion ideal para los equipamientos.

Vientos

Los vientos mds predominantes son en direcion suroeste -
noroeste, lo que nos dd pautas de disefio y hacia donde
debemos emplazar nuestras barreras naturales para
protegernos de estos vientos asi como también
redireccionarlas o disminuirlas para nuestro proyecto.

La ventilacion cruzada en los espacio del proyecto
dependerd mucho de este factor.

Topografia

Nos encotramos con un terreno con una pendiente poco
pronunciada del 10% con diferencia de 1m de altura entre
las 3 primeras plataformas en direccion norfe a sur, donde
detacamos una mayor pendiente en la plataforma final
donde tenemos una pendiente muy pronunciada del 30%.
Esta informacién nos sirve para adaptar su accesibilidad y
de manera menos invasiba dentro del proyecto, asi
tfambien para comunicar todo el proyecto de manera
adecuada de forma escalonada para nuestros diferentes
equipamientos. Asi evitamos altos costos en estructuras
como contencion y demas.
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Fig. 49. Fuente: Elaboracion propia
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ESTRATEGIA DE DISENO

PROGRAMA

ACESS

Inicialmente se consideraron pautas de diseno basandonos
en las normativas vigentes de ACESS (Agencia de
Aseguramiento de la Calidad de los Servicios de Salud vy

Medicina Prepagada), esta entidad es la encargada de
brindar el licenciamiento a los CETAD dentro del pais.

En su pdgina oficial dispone de espacios minimos de
infraestructura, talento humano, equipos, materiales y mds
que han servido de base para conocer los espacios
minimos dentro de un CETAD.

Se obtiene la informacién acerca de los espacios mediante
esta matriz, donde se disernié la informaciéon estrictamente
necesaria y se procedio a llevarla a un proceso de
comprobacién de los espacio arquitectdnicos para un
correcto programa arquitecténico.

Banca/Sillas

Basurero

Reloj de pared

Extintor de incendios portatil
Sistema Audiovisual de informacion  EQ 03

Inodoro

Barras de apoyo

Dispensador de papel higiénico

Lavabo

Dispensador de jabon
Dispensador de papel toalla

Basurero

Espejo
Gancho doble

alaln]af=a]=a]=]=|=

Inodoro 1
Gancho doble 1
Basurero 1
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Consulta Externa
OGRAMA ARQUITECTONICO CETAD
Rehabilitacién | Administracion
CLASIFICACION DE ZONAS ZONIFICACION Normativa Real (m2) Normativa Real 20% 5%
(m2) Circulacién Paredes
ADMINISTRATIVO Recepcion - Admision - Informacion 81 6 83,1 425 51 54
AREA TECNICA Archivo 75 36,5 Guardiania
Sala de Espera 10 10 Maquinas
ASISTENCIAL (Consulta Externa) Bafos personas con discapacidad 1 20,48
AREA DE ATENCION DE CONSULTA Barios por puesto 10,8
Consultorio Polivalente 16 12,54 61,8 64,16 77 81
Consultorio de Psicologia 12 1
Enfermeria 12 10,14 Parqueadero
Habitacién individual / Mltiple 5 464
ASISTENCIAL (Inlemaccién y Residencia) Bario de habitacion por puesto o compt | 3 48,6
AREA DE INTERNACION Y RESIDENCIA Habitacién del personal 9 783
Baros para personal 17 1425 Desechos
Lenceria 6 84 130 690,1 828 869
) Recepcion y clasificacion de ropa usada| 6 9.24
AREA DE SOPORTE Y SUMINISTROS Bodega general 7 6
Estacion de Enfermeria 12 9.6 . .
Residencia
) Sala de uso milfiple 50 31,57
AREA DEL PERSONAL Vestidores 25 9.36 . .
Bario de Vestidores 54 1075 Residencia |
APOYO TERAPEUTICO (Farmacia) Dispensacion 40 12,89 B
AREA DE FARMACIA Bodega general 7 1019 47 23,08 28 29
APOYO DIAGNOSTICO Y TERAPEUTICO Taller ocupacional y de uso mltiple 50 35,42 ] Lago
(Rehabili'ucién) Gimnasio / dreas deportivas 120 74,49 206 1478 177 186 - 9
AREA DE TERAPIAS sala de cineterapia 25 17,43
Barios 10,8 20,48 ),
Lenceria
APOYO TERAPEUTICO (Nutricién y Comedor 60 70,80
Dietetica) Bafo 108 20,48
AREA DE COMEDOR
Bodega de productos no perecibles 5 1296
Zona de refrigeradores y congeladores | 12 576 L
i Preparacion de alimentos 5 8,64 122 137,47 165 173 ago
AREA TECNICA DE COCINA Zona de coccién 10 8,64
Bodega / Aimacenamiento 7 419
Cuarto de limpieza 2 6,00
Despacho del responsable técnico 10 6,96
ADMINISTRATIVO (Administracién Técnica) | Sala de espera 10 3,75
AREA TECNICA Unidad administrativa de apoyo 54 6,96
Oficina de frabaijo social 12 6,96 374 24,63 30 31
Recepcion y clasificacién de ropa usada| 6 7,68 Visitas
Lavado 6 4,50
GENERAL (Servicios Internos de Apoyo) Planchado 10 9.36
LAVANDERIA Lavado manual 10 14,00
Bodega 8 419
Cuarto de limpieza 2 6,00
LIMPIEZA Vestidores 10 585 132 1282 154 162 Farmacia
Banos 10 576
Almacenamiento desechos comunes 133 8.4
Almacenamiento desechos infecciosos | 133 84
ALMACENAMIENTO FINAL DE DESECHOS Almacenamiento desechos especiales 13.3 8.4 T f
. . eatro
7ona de guardiania 10 576 Residencia
. Parqueadero 10 12,5
AREA DE APOYO Cuarto de méquinas 10 27,39 . o
Cultivo Nutricion
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—_
—

EJE 45° EJE 30° EJE 90° EJE 30°

DIRECTRICES PRINCIPALES

Se parte de diferentes directrices que permitan inte
proyecto al contexto

EJE VEGETAL

grar el

60 P

=

ZONA PUBLICA T, PLAZA DE ACCESO

PLAZA ADMINISTRACION

ZONA PRIVADA

CuLTivo

GENERAR PLATAFORMAS PLAZAS C@NECTORES

Debido a la fopografia pronunciada se generan 5 Se hace Uso de las intersecdjones de las principales
. . . . pa .
plataformas, para conectar los diferentes espacios del circulacioneg para crear plazds que funcionan como
proyecto conexiorfgs o articulaciongs en el proyecto.
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A = f P
- 7 f I_F / ! :
T ! E-I | Jr" a;

I.'ESfRATEG|A DE INTERVENCION fs;
e \ N ! i ORGANIGRAMA

) --\_‘:‘-\__\_\"_:\_\__\_\_-Ln‘::b: _L-\-
! Los datos obtenidos medlon’re la co“ﬁrp'é::q#m.motnz

1] 1 f otorgada por el ACESS vy el pred|men5|onom|e
/ 1 cada espacio dan como resultado un orgonlgror’ﬂ __::_
M o funcional y real. I

{ Mientras que muchas medidas referenciales fuerg)
III.' cambiadas por medidas reales para el proyecto, los mefplbs
||' cuadrado fotales se reflejan en el desarrollo del mismo. aé(

Se puede diferenciar claramente fres partes prlno

dentro de este proceso, que necesitan estar lig |
funcionar bajo un control establecido en la recupe C|on

DEPORTE

LAGUNA LAGUNA

CONSULTA
EXTERNA

PAQUEADERO [ PLAZA ]

de pacientes.

Areas pUblicas, comunes y privadas que goron cen la
seguridad y eficiencia del CETAD IJII

APOYO TERAPEYTICO
REHABILITACION

Los metros cuadrados nos permiten dimensionar clmeme ﬂ,l
T NACION ¥ RESDENCIA la cantidad de pacientes y personal que puedg‘ln frabajar

‘ en el lugar de manera eficiente con | espacios ¥,
adecuados.

4

\)
W
% D ISIONY\\\“
DI ADMINISTRACION
ACCESO — { ESTADISTICA. 5 " TECNICA

1 L) N

VEHICULAR Y¢ Ly
ROYO TERAPEUTICO
PEATONAL FARNACIA

II.-'
El ACESS no brinda datos de restriccion olgunollpcerco de la .'|rll
capacidad de pacientes en los CETAD. Todgrdepende ongl'_|l
las dimensiones del centro o del tamano deljterreno, por |
que se obtiene un numero referencial usgndo datos dé
centros con licenciamiento en el azuay. i _I'

APOYO TERAPEUTICO

: s CENRAL
A “ ERVICIOS INTERNO:
NUTRICION Y DIETETICA————> DE APOYO

IH
{l |'I .'I En este organigrama obfenemos un ntfo de partigo ]
)l' A empezando de un acceso central segujdo de una pl4za
|': que funciona como conector circulaciqiies, :
."I'. equipamientos y lagos en cada una las etapas ger lo
:I'l que las plazas serdn una parte fundo._ ental al fungionar
I}I como fillros, espacios de reunion, dirgcciéon de visugles y v
! J'I conectores de circulaciones en todo @f proyecto. f/
]
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ESTRATEGIA DE INTERVENCION

DIRECTRICES

Eje verde

©

EJES

Los principales ejes se cruzan entre si buscando una circulaciéon
que permita recorrer el proyecto y adapatarse correctamente
a las curvas de nivel, estos ejes no son arbitrarios.
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Mirad ﬁ 7/
iragor ° /

Lago existente

Zona de acceso,

Zona de actividades

Lago propuesto

Zona de descanso

©

PLATAFORMAS

Plataformas Utiles dentro del proyecto que permitan dar uso a
las mismas sin intervenir de manera abrupta hacia la naturaleza,

se busca mantener lo mds fiel posible a su estado natural el terreno.

7
h
Plaza de acces! / .

\

Plaza semi-pUblica

Plaza privada

Plaza privada

ARTICULACIONES
La interseccion enfre los principales ejes se vuelven

articulaciones o filtros para los espacios que
necesita el complejo.
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DISTRIBUCION DE USOS EN SECCION

Blogque
Mirador Actividades Acequia Talud Muelle Lago Colchén Vegeta
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PROYECTO

CAPACIDAD
# |INOMBRE CETAD PROVINCIA |CATEGORIA |CANTON |PARROQUIA |CAPACIDAD |[M2 M2 x PACIENTE
1 CENTRO ESPECIALIZADO EN EL TRATAMIENTO FREEDOM Azuay Privado Cuenca Sinincay 30 794 26,47
2 |HACIA UNA NUEVA VIDA Azuay Privado Cuenca  |Banos 21 1094 52,10
3 |CEAVID Azuay Privado Cuenca  |Banos 13 2285 175,77
4 COMUNIDAD TERAPEUTICA " HOGAR VICTORIA" Azuay Privado Cuenca Tarqui 22 1095 49,77
5 C. 12 PASOS Azuay Privado Cuenca San Sebastidn | 114 537 4,71
6 CENTRO DE ATENCION INTEGRAL NUEVO AMANECER CINAM S.A S. Azuay Privado Cuenca Totoracocha |15 714 47,60
7 CENTRO ESPECIALIZADO DE SALUD MENTAL "EXITUS" Azuay Privado Cuenca San Sebastian |15 687 45,80
8 |CRATI Azuay Privado Cuenca |ElBatdn 25 1304 52,16
9  |VOLUNTAD Y FORTALEZA Azuay Privado Cuenca |Turi 13 1500 115,38
10 |CETAD CITA FUERZA Y ESPERANZA Azuay Privado Cuenca San Joaquin |20 639 31,95
11 |CETAD RENACER Azuay Privado Paute Paute 27 1994 73,85
12 |CRATI Azuay Privado Cuenca Yanuncay 25 1304 52,16
13 |CETAD LA BARCA Azuay Privado Cuenca |Sinincay 21 1613 76,81
14 |CETAD NUEVOS HORIZONTES Azuay Privado Paute El Cabo 22 486 22,09
15 |CETAD SEROTONINA Azuay Privado Cuenca |Valle 18 3714 206,33
16 |CENTRO TERAPEUTICO AMOR Y VIDA Azuay Privado Cuenca Yanuncay 27 794 29.41
17 |CETAD GUALACEO Azuay Privado Gualaceo |Gualaceo 34 1632 48,00
18 |PROESPE Azuay Privado Cuenca Checa 44 5603 127,34
Suma 506 27789 1237.70
Promedio (Suma dividido para el nimero de CETADs) ‘ 28,11 1543,83 68,76
VALORES REFERENCIALES
Cantidad de pacientes por CETAD 28
Cantidad de m2 para cada CETAD 1544
Cantidad de m2 por cada paciente en un CETAD 69

Los datos obtenidos en base a los CETAD’s en el Azuay es un valor referencial no aplicable en la zona rural donde se encuentra

el terreno.

Es incorrecto basarnos en la cantidad de personas que existen en los CETADs actuales, por la ineficiencia arquiteconica ya que
la mayoria de estos estan enfocados en albergar a la mayor cantidad de persona con fines econdmicos antes que

garantizando el espacio adecuado para una mejor proceso de rehabilitacion

CAPACIDAD

Haciendo uso de los CETAD’s con licenciamiento en el AZUAY
se calculd un numero referencial para saber cuantos m2 de
terreno se usa por paciente en los Centros de Adicciones.

El dato nos aportouna cantidad de 150 pacientes para las 1,4
hectareas de terreno del CETAD, dato que con el uso correcto
de medidas reales y éptimas para un correcto funcionamiento
del centro y recuperacion de pacientes resultaria erroneo.

Este dato fue obtenido de un 90% de CETAD’s que se
encuentran en la zona urbana del Azuay, dentro de este
listado tenemos CETAD’s que estdn en funcionamiento pero
de manera que resuelven el uso de su infraesfructura de

manera erronea por lo que este se convierte en un dato, si
relevancia.

Se valié de los m2 reales de cada uno de los espacios
definidos en un CETAD para predimensionar de manera
correcta la cantidad de pacientes para obtener una

recuperacion eficiente, el dato resulta ser un tercio del
obtenido.

M2 PACIENTE
69 ! 150 50
4000 57,97
N 7z 4
o il
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PROYECTO

DESARROLLO DE EMPLAZAMIENTO

ESTADO ACTUAL
PRIMERA DIRECTRIZ

Inicialmente se considero los elementos
naturalez caracteristicos cémo los lagos y
la acequia que cruza siendo este el primer
eje natural seguida de un eje de
circulacion planteado para el recorrido del
proyecto.

66

PLATAFORMAS
SEGUNDA DIRECTRIZ

Seguido se dividio el proyecto segun las
plataformas naturalez del mismo, guiado
por sus curvas de nivel respectivamente
dandonos como resultado 5 plataformas
en las que se divide los dinfintfos usos del
complejo.

EJES PLATAFORMAS
TERCERA DIRECTRIZ

En un entorno natural resulta importante la
direccion del norte de nuestro proyecto asi
también como la direccién de los vientos
predominantes durante todo el ano, para
asi establecer un tercer eje en nuestro
proyeto un eje natural de vegetacion que
lo proteja.

ANGULOS
CUARTA DIRECTRIZ

El eje director de circulacion debia ser
6ptimo por lo que se optd por usar la
orientacién norte-sur del proyecto asi
tambien el uso de angulos regulares
complementarios. Esta orientacion  se
cambia con la intencién que se siga
manteniendo la entrada de luz y las
visuales a los elementos del proyecto.
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CIRCULACIONES
QUINTA DIRECTRIZ

Como resultado del uso de dngulos
obtenemos una nueva circulacion que nos

permite recorrer todo el proyecto de
manera eficiente y asegurando una
correcta  orientacion para nuestros

equipamientos.

ARTICULACIONES
SEXTA DIRECTRIZ

En las interesecciones de nuestra nueva
circulacion predominante son planteadas
las plazas que funcionan como filtros y
conectores en las diferentes etapas del
proyecto.

CONECTORES
SEPTIMA DIRECTRIZ

Se plantean la  ubicacién de los
equipamientos y plazas, asi también se
redirecciona la acequia natural que
acompana al recorrido del proyecto y un
lago adicional de manera artificial para
que todo el proyecto tengo este recurso.
Adicional se plantean muelles conectores
de manera directa entre plazas.

PROPUESTA
OCTAVA DIRECTRIZ

Finalmente obtenemos la propuesta con
SusS equipamientos orientados
correctamente al igual que sus plazas
manteniendo los elementos natfuralez y
explotando al mdximo la eficienfia del
complejo.
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Cultivo Area privada Recreacion Lago
| | | |
[ [ [ [
[ [ [ [
| | | |
Zona con mayor pendiente Esta se encuentra en la Espacios para uso de los Lago como elemento
donde se utiliza la misma tercera plataforma, con lo residentes del centro donde predominante dentro del
para implementar las dreas que se busca tenga la mayor podemos encontrar dreas proyecto y su entorno
de cultivo, para estrategias privacidad al interior del deportivas que funciona en natural.
de terapia en el cenfro. cenfro complemento con los lagos

. .

RESIDENCIA RESIDENCIA

°
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PLATAFORMAS
Area semipublica Area publica Acceso
| | |
[ [ [
[ [ [
| | |
Zonas destinadas para En este espacio se desarrollan Plaza de acceso o de
rehabilitacion y terapia de los actividades que benefician a acogida para las personas
residentes acompanados de la comunidad y estdn ligadas que se integran al proceso
un entorno natural favorable a los servicios del centro de recuperacion

para el mismo.

|
|
|
|
|
|
|
|
:
|
°

. ADMINISTRACION
REHABILITACION
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PROPUESTA FUNCIONAL

PROGRAMA ARQUITECTONICO

Dentro del Ecuador existe una entidad que regula los
centfros de adicciones que brindan normativas minimas
para que los centros puedan obentener su licenciamiento y
frabajar en lo establecido por la ley.

Basandose en los linieamientos éptimos para un centro el
programa del CETAD "La Hacienda" se desarrolla de
manera que los equipamientos complementarios cémo la
guardiania, cuarto de mdquinas y desechos esté fuera del
eje plrincipal que compone el recorrido del complejo.

Inicialmente dentro de nuestro recorrifo tenemos una plaza
que funciona com un afrio de acceso hacia nuestra
primera plaza que nos dirige hacia los servicios publicos, en

este caso las dreas de administracion, consulta externa vy
farmacia.

Seguido de este recorrido tenemos una plaza de cierre e
inicio entre la parte pUbic y semi-publica que se encuentra
sobre un gran lago, Esta parte es considerada el corazén

del proyecto donde tenemos la parte de rehabilitacion y
nutricién de igual manera con un recorrido interior-exterior.

Avanzando en el recorrido del centro tenemos una plaza
mds que conecta los servicios semi-publicos y privados
siendo un punto importante para los residentes de la misma
pero sobretodo dando inicio a la parte mds intima del
proyecto que es la zona residencial.

En el proyecto se ha aprovechado los cambios de

pendientes en las zonas bajas para implementar zonas
comunales como el drea de cultivo y un teatro al aire libre.
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Cultivo

Residencia

Residencia

Residencia

Consulta Externa

Rehabilitacion

Desechos

Lenceria -

Teatro

Nutricion

Administraciéon

Guardiania
Maquinas

Lago

Lago

Visitas

Farmacia
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LISTADO DE LAMINAS

01 GUARDIANIA

02 MAQUINAS
03 DESECHOS

04 RECEPCION

05 ADMISION
06 ADMINISTRACION
07 FARMACIA

08 CONSULTA EXTERNA
09 TALLERES

10 GYM

11 FSIOTERAPIA

12 UMPIEZA
13 LAVADO

14 COCINA

15 COMEDOR

16 ENFERMERIA

17 LENCERIA

18 SALA USO MULTIPLE
19 RESIDENCIA

20 TEATRO ABIERTO

21 CULTIVO

22 MIRADOR

23 VISITAS

24 PARQUEADERO

VEGE

.

PISO DURO
_ PISODETARTAN

MUELLE

o0
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SIMBOLOGIA \
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PROPUESTA FUNCIONAL

EMPLAZAMIENTO
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ADMINISTRACION

En el blogue de administracién se desenvuelven tres zonas
principales: administracion, farmacia y consulta externa,
mismas que a su vez acogen otros espacios que forman
parte del programa. Cada oficina tiene fin especifico que
inicia con el ingreso de los pacientes, mismos que siguen un
riguroso proceso para ser admitidos en el centro. Junto a
cada oficina y consultorio se ubican salas de espera que
intencionalmente se perciben como privadas. Ademds, se
complementan con puntos de encuentro donde los
pacientes podrdn hacer uso de estos espacios en puntos
especificos segun indique su tratamiento.

En el piso se marca un ingreso que nos invita a pasar por un
costado, al centfro es el ingreso principal para la admisién
de pacientes. También, se marca el ingreso al muelle sobre
el lago existente, un lugar donde el agua es el elemento
principal para el desarrollo e intenciones proyectuales
planteadas.
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REHABILITACION

El bloque de administracion se vuelve el nicleo del
proyecto al acoger los espacios comunes mds importantes.
Aqui tenemos un recibidor que guia a los usuarios ademas

de dreas que apoyan al residente cémo gym, fisioterapia,
talleres y mds.

Los equipamientos de rehabilitacién estdn rodeados vy
abiertos hacia el entorno natural que los circunda
explotando al mdximo la naturaleza para apoyar el
proceso de recuperacion.

Seguido de esto tenemos espacios donde se realizara la
convivencia espacios intermedios abiertos que se abren a
las visuales y conectan con el bloque de cocina y comedor

siendo el espacios mds grande y de mds uso que tendrd el
centro cuando esté en funcionamiento.
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TOMO Il
LISTADO DE ESPACIOS UBICACION

01 Vestioulo
02 Habitacion psicslogo RESIDENCIA
03 Habitacion

04 Bario

05 Lavanderia

06 Enfermeria

07 Bodega
08 Lenceria
09 Limpieza
10 Jardin seco

USO MULTIPLE RESIDENTES

ZONIFICACION

USOS MULTIPLES
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RESIDENCIA

En la primera drea de residencia, el disefo comienza con un
vestibulo que sirve como punto de entrada y bienvenida
para los residentes. A partir de aqui, se desarrolla un espacio
que estd cuidadosamente disefiado para proporcionar
comodidad, seguridad y apoyo durante el proceso de
rehabilitacion y recuperacioén.

El nucleo de esta zona residencial consiste en diez
habitaciones dobles, cada una equipada con un bano
completo. Estas habitaciones estdn disefadas para
albergar a un total de 20 pacientes admitidos, quienes
participan activamente en un enfoque terapéutico que
incluye compartir habitaciones como parte integral de su
proceso de recuperacion. Esta convivencia promueve la
construccién de relaciones sdlidas entre los residentes,
fomentando el apoyo mutuo y el companerismo.
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RESIDENCIA 2

En la segunda drea residencial, se da la bienvenida a los
residentes con un acogedor vestibulo, disefado para
proporcionar un ambiente cdlido y receptivo desde el
momento en que ingresan al centro de rehabilitacién. Este
espacio inicial sirve como punto de partida para su vigje
hacia la recuperacion.

A continuacion, se disponen cuidadosamente dieciséis
habitaciones dobles, cada una equipada con un bano
completo, lo que suma un total de 32 pacientes admitidos.
Esta disposicion fomenta la convivencia entre los residentes,
ya que compartir habitaciones es una parte fundamental
del proceso terapéutico y de apoyo. Alentando la
interaccién y el companerismo, estas habitaciones ofrecen
un entorno propicio para el crecimiento personal y la
recuperacion.
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PLAZA ACCESO

En el acceso se desarrolla espacios de estancia para
personas que necesiten acoger a un nuevo residente del
cenfro. Tenemos espacios de parqueo para personas con
discapacidad y una zona de informacién al publico.

Cémo primera edificacion consta de una habitacion para
la guardiania que al mismo tiempo funciona como
informacién que nos da un paso peatonal y vehicular
cuando se necesite despachar alimentos o medicinas para
el centro.

Este acceso se vuelve la Unica enfrada y salida con la
intencién de conformar un recinto seguro. Esto se
complementa con una cerca dlrededor de fodo el
complejo seguido de un perimetfro vegetal que acoge o
abraza a todo el conjunto.
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PLAZA ADMINITRACION

Dentro del centro nos encontramos con una primera plaza
de bienvenida que nos acoge al primer blogue
administrativo y nos guia a los servicios que brinda el centro.

Junto a este tenemos un recibidor dentro de la parte
administrativa que no distribuye dentro del centro. Destaca
las visuales hacia los lagos y terrazas con jardines a su
alrededor que nuevamente forma asociacién con todo el
entorno natural.

La plazase encuentra cubierta para proteger de agentes
como el sol y la lluvia, pero genera un pozo de luz sobre los
espacios de estancia.

Esto se vuelve el primer filtro dentro de todo el recorrido
para las personas que deseen conocer los servicios que se
ofrecen.
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PLAZA REHABILITACION

Seguido del blogque administrativo enconframos esta gran
articulaciéon que es la plaza de rehabilitacion que conecta las
mismas.

Esta plaza consta de dos niveles el primero con espacio de
estancia con pozo de luz y vegetacion y la segunda con un
fogatero para uso de los familiares que acompanan en el
proceso de recuperacion.

Este punto de encuentro también consta de un vestibulo
abierto para acceder al recibidor del bloque de rehabilitacion
donde obtenemos este espacio de transicion antes de
encontrar los distintos servicios y conectandolos con la plaza.

Tambien esta plaza distribuye hacia una circulacion que nos
permite llegar de manera directa a los bloques de residencia.
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PLAZA RESIDENCIA

La primera plaza residencial consta de visuales favorables
cémo todas las del centro, pero con opcidén para que sus
servicios colindantes se abran a la misma.

El comedor estd disenado para que se pueda abrir a este
espacio y conformarlo cémo uno solo. Esta plaza también
permite la ampliacion por parte del saldn multiuso que
conforma el primer bloque de residencia.

Lo que se busca es que si es necesario podamos unir los tres
espacios en uno solo para el uso del usuario y del personal
administrativo que trabaja en el mismo centro.

Lo que se tiene es esta plaza es un espacio de estancia con
luz cenital natural que permita la convivencia de los
usuarios. Los residentes hacen uso de este espacio que se
conecta alas dreas naturales que lo rodean.

94

ESCALA GRAFICA

0



CAPITULO 5 | PROYECTO ARQUITECTONICO




CAPITULO 5 | PROYECTO ARQUITECTONICO




CAPITULO 5 | PROYECTO ARQUITECTONICO

PROPUESTA FUNCIONAL

ESCALA GRAFICA

0

PLAZA RESIDENCIA 2

La plaza que conecta el primer bloque de residencia y el
segundo bloque de residencia es una de las plazas mds
importantes porque en este espacios se conforma la vida o
el dia a dia de los residentes, por lo que se brinda al mismo
de espacios de estancia y de recreacién en conjunto como
el fogatero para el uso de los usuarios.

Esta ploza también conecta con los espacios naturales
interiores que abrazan estos dos bloques, en estos espacios
enconframos area verde, canchas, zona de recreacion y
exparcimiento acompandos del lago.

El elemento que funciona como filtro para ingresar a los
bloques de recidencia son los vestfibulos abiertos que
permiten una correcta conexién con la plaza.
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PLAZA CULTIVO

Finalmente tenemos la plaza del drea de cultivos, que aparte
de conectar la parte residencial que mds se relaciona con los
cultivos nos ayuda cémo una drea de preparacion de trabajo

en esta parte.

|
[ N
[\
\ ~L— ‘ /\ /
— Y _ 7
Esta plaza cubierta nos da un espacio semiabierto para \ "i- ‘-
N VAT,
; /

/
acoger a las personas que frabajan en el drea asi como ‘ 4
tambien el profucto obtenido por el mismo.
Este filtro es una parte importante al tener una drea de trabajo
cercana a la parte residencial. Esta plaza se conecta por una
plataforma seguida de una rampa que nos da el acceso a la

zona de frabajo en la parte con mayor pendiente del
proyecto.
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LAGOS
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TEATRO

El teatro abierto se cred con la finalidad de obtener un
espacio de participacion de los usuarios con sus seres
queridos o familiares.

La participacion activa de los familares en el proceso de
recuperacién se vuelve un rol importante. Este espacio es
dentinado para esos usos mixtos con las personas que no

residen en el centfro pero aportan al crecimiento personal
del los usuarios.

Los graderios de teatro se forman usando las curvas de nivel
naturales del terreno y haciendo énfasis al concepto de
teatro que también estd destinada para actividades

recreatfivas de socializacion e integracion para los nuevos
usuarios.
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RECREACION

Este espacio se genera gracias al redireccionamienfo de la
acequia que conforma el lago artificial dentro del espacio
comun entre los edificios de residencia y rehabilitacién.

Se ha optamo disponer de canchas de usos multiple para
fomentar al deporte de un piso duro, siendo esta una decisién
de mayor durabilidad y menor gasto en mantenimiento.

Estos espacios estdn seguido del lago y abrazados por la
acequia conformando un enforno que apoya a la

recuperacion de los usuario de una maner mds dptima.

Estos espacios se vuelven versdtiles para variedad de usos y
terapias que necesiten los residentes.
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CULTIVO

Denfro del complejo nos encontramos en la parte con
mayor pendiente del sitio ya que, se acerca al riachuelo
mds cercano. Esto nos permite tomar decisiones de disefio
para usos complementarios o extras que aporten al
desarrollo del cenfro.

Se crea un espacio de frabajo para los residentes,
ensenandoles valores de frabajo y respondabilidad a su vez
que permiten obtener al centro una fuente de autoabasto
de alimentos para todo el centro.

En el sitio se conformaron terrazas de cultivo de distintos
alimentos que se cultivan en la zona, la mayoria de estos
tuberculos. Elementos de desarrollo econdmico dentro del
cantoén.
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ESTRUCTURA

Partiendo desde la diagramacion y zonificacién con una
malla de 1,50x1x50m para distribuir los espacio interiores de
la estructura donde se obtiene luces de 2 a 4 mddulos
mdximo con un sistema de diafragmas.

La malla inicial con dimensione de 1,50m en el eje x seguido
de una distribucién en el eje y de 3,50m - 2,00m - 3,50m
respectivamente nos permite obtener luces de entre dos a
cuatro modulos en el eje x. El proyecto consta de un
contrapiso de hormigdn armado con diafragmas de acero

y vigas de acero. Estos materiales fueron elegidos por la
resistencia y versatilidad en su aplicacion.

La propuesta consta de mantener el complejo con una
altura de un piso para mantener la sensacion y
caracteristicas de un hogar o vivienda. El sistema de
porticos permite tener llenos y vacios, estos espacios son
importante para el desarrollo de los usuarios en su dia a dia,

asi tfambien una mejor conexion con el ambiente natural
directo.

Se aprovecha el sistema estructural para poder conectar
de mejor manera las plazas cubierta que constan de
apoyos o pilotes de 25cm de diametro que sostiene las

cubiertas de plazas complementandose con la estructura
de los equipamientos.

Se usa un contrapiso de hormigdn armado en todas las
circulaciones con distinfo  recubrimiento en partes
estratégicas para poder dar uso a los circuitos dentro del
complejo. Este cambio de recubrimiento en el contrapiso

ayuda a generar menor impacto para los usuarios que
realizan deporte.
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Vigueta de Acero Viga de acero Cubierta de policarbonato
20x10 cm 20x30 cm [

Zapata de hormigén

1,00x1,00m
h=1,00m Zapata de hormigén Columna de acero
1,00x1,00m 20x40cm
h=1,00m
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PLACAS DE POLICARBONATO

BLOQUE DE TIERRA
COMPACTADA

PLANCHAS DE OSB

VIGAS Y VIGUETAS
TIPO"I"

MAMPOSTERIA DE LADRILLO
Y VIDRIO

PILARES DE ACERO
ESTRUCTURALES

CONTRAPISO HORMIGON

TERRENO

Seguido se usan diafragmas que parten desde zapatas de
hormigdn armado para dar como base plazas metdlicas y
poder conectar las columnas del sistema estructural.

Se implementa la mamposteria de ladrillo para usarlo cémo
masa térmica por el perimetro de los equipamientos, esta es
almacenada en las primeras horas de la manana vy las
finales de la tarde.

En la cubierta se hace uso de ladrillo para obtener calor
dentro de los equipamientos, este calor almacenado nos
permite llegar a la temperatura confort durante todo el dia,
siendo necesario por el clima montanos en dondese
encuentra el complejo y protegiendolo de las lluvias.

Esta estructura es un sistema aporticado de facil montaje,
uso y aplicacion. La estructura ligera de acero se une con
soldadura electrica entre columnas y vigas.

La estructura parte de zapatos de hormigdn con una placa
metdlica para la unidn entre columna y contra’piso,
seguido del contrapiso de hormigdén armado que abarca

toda la base, posteriore se unen las viguetas de acero a las
vigas de manera perpendicular a la cara mds ancha.

La subestrcutura de viguetas permite sostener la cubierta de
paneles de OSB que sostienen los ladrillos.

Con este sistema abarcamos todo el proyecto de manera

contfinua obteniendo una sola estructura metdlica para el
recorrido del proyecto.
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DETALLE | 01

01
02
03
04
05
06
07
08
09
10
1
12
13
14
15
16
17
18
19
20
21
22
23

Plancha de Policarbonato e= 1cm

Cdmara de aire

Ladrillo de fierra compactada

Lamina asfaltica impermeabilizante para cubierta

Placa de OSB 1,22 x 2,44 m para cubierta

Viguetas perfil tipo "I' 100x250 mm para sujeccién de OSB
Viga de acero IPN 150x400mm e=8mm

Estructura de acero galvanizado para sujecién de cielo raso
Cielo raso liso de planchas de gypsum

Pilar metdlico estructural d= 400mm

Viga de amarre de concreto armado para muro de contencién
Armado estructural de zapatas con varilla corrugada d=12 mm
Dado de concreto para elevar malla de zapata

Hormigdn armado con resistencia F'c=240kg/cm?2

Ldmina de polietileno para base de zapata

Hormigdn pobre con resistencia F'c=210kg/cm?2

Mortero impermeable hidréfugo e= 1 cm

Rasante con pendiente e= 2cm

Pegamento cementicio

Pavimento cerdmico de alto trdnsito para espacios publicos
Junta de dilatacién para contrapiso

Piso de tartdn de alto trdfico

Unién C’s metdlicas perimatrales para remate de alero
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CONCLUSIONES

CETAD "La Hacienda"

El tema abarcado en mi proyecto de fin de carrera parte
de una problematica mundial que nos afecta directa o
indirectamene, en el mundo el consumo excesivo de
drogas y las adicciones van de la mano.

Ecuador es un pais que en los Ultimos 10 afos ha
incrementado el consumo vy trafico de drogas por o que se
vuelve una necesidad mundial el fratamiento a estas
dependencias.

En busca de un entorno mds amigable para la recuperacion
nace CETAD la hacienda un Centro de rehabilitacion de
adicciones ubicado en San Gerardo, Azuay Ecuador.

AqQui nace la idea de potenciar al méximola ayuda que dan
los centros de fratamiento de adicciones con la arquitectura.

Los espacios en los que habitamos ingluyen directamente en
lo que sentimos y deseamos hacer, por lo que un ambiente
Optimo para la recuperacion de adicciones puede ayudarnos
a mejorar la vida de las personas y la desus familias.

CETAD '"La hacienda" es un cenfro enfocado en la
rehabilitacion integral por lo que sus instalaciones necesitaban
ser Optimizadas de la mejor manera.

En donde la arquitectura, paisaje y psicologia de los espacios
nos permitieron darle el plus para que las familias puedan
llevar a sus seres queridos y ser guiados en la lucha contra las
adicciones que dia a dia no encuentran un fin.

Lo que se buscaba es una correcta relacion en el entorno

natural y paisajitico que ya cuenta el centro para mejorar la
vida de las personas.
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Consumo de drogas
2011 -2021

296 Millones de personas
Aumento del 23%

Personas que padecen
Trastornos por consumo de droga

2011 -2021

Aumento del 45%

2022

Pacientes con problemas
de salud mental

1 000 000 pacientes

70000 personas atendidas en

Ecuador
66 Centros Especializados

Latinoamérica - Caribe

Mayor proporcion de personas

en tratamiento por
consumo de cocaina a nivel mundial

66 Centros Especializados

25 Centros Especializados en el Azuay

38% De todo el pais
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CETAD "La Hacienda"

Para concretar el proyecto arquitecténico de CETAD "La
Hacienda" se fubo que partir desde la literatura de
proyectos que que enfoquen en las principales
caracteristicas que necesitaba el centro, por lo que una
adecuado informacion acerca de los procesos que

demanda este complejo y como funciona el internamiento
resulfo muy importante.

Existen entidades regulatorias en el pais que se encargan
que el proceso de tratamiento y recuperacién de los
pacientes sea de una manera eficiente, beneficiando y

enfocandose siempre en el usuario o los residentes del
CETAD.

La guia para el proceso fue la matriz brindada por la ACESS,
entidada encargada de la regulacion de los CETAD, donde
encontramos elementos minimos y espacios necesarios para
la infraestructura del centro. Este conocimiento base nos

permitieron ejercer un programa arquitecténico ideal para
el centro y su entorno.

La arquitectura siempre ha sido un aporte en los espacios
de la salud por lo que en este caso las corectar relaciones
entre equipamiento y la disposicion de los mismo en la
naturalez era la caracteristica primordial para concretar el
proyecto.

Las estrategias de diseno nos guiaron para obtfener
lineamientos necesarios para el buen funcionamiento del
centro pero sobretodo el buen vivir del usuario.

La naturalez es el 70% del proyecto, donde estar rodeado
de un enforno adecuado,sano vy libre de complicaciones
nos permite mejorar la calidad de vida.
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La propuesta arquitectdnica que propongo acoge todos los
puntos mencionados en el proyecto, donde toda forma vy
distribucion tiene su razén.

El desarrollo de este proyecto busca poder aportar a la
sociedad pero sobre ftodo a consientizar un problema
vigente en nuestra sociedad. Las adicciones.

Esto sirve para ufilizar a la arquitectura como una
herramienta en el proceso de cuidado de personas que
tienen problemas de salud, el cdémo pueden tener

conocimiento de los cenfros, el apoyo en los mismo vy la
reincersion en la sociedad para llevar una vida sana.

Con el desarrollo del proyecto se aprendid las influencias de
los entornos naturales exteriores e interiores en las personas
que pasan el proceso de sanacion, donde no influyen solo
a ellos sino a familias enteras a personas que ayudan y se
esfuerzan para lograr estos objetivos. Que la arquitectura es

la manera de modificar nuestro entorno par bien y
beneficio de los que la necesitamos.
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CAPITULO 6 | CONCLUSIONES

Primera Etapa

Inicialmente se consideraron los elemento naturales en el
sitio como drboles ,acequia y lagos. Luego se reconocieron
las plataformas del terreno, la direccién del sol y los vientos
predominantes durante todo el ano.
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Segunda Etapa

Se considerd la direccidn de las mejores visuales del terreno
en el disefo paisajistico donde también se frazaron primeros
ejes y se tomaron decisiones acerca del acceso al
complejo.
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Tercera Etapa

Se obtuvo de manera mds clara los 3 ejes principales para
la circulacion o recorrido del proyecto. Tenemos la
direccion norte-sur, el frente del terreno hacia la via y un
dngulo de 30° de la cara lateral del terreno.
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Cuarta Etapa

Se impuso el programa arquitectdnico al terreno con las tres
zonas que lo componen, como: publico, semipublico y
privado. Cada una de las zonas se asignaron a una
plataforma del terreno adaptandose a este.
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Quinta Etapa

Se foma en cuenta aspectos del entorno natural directo del
terreno como los lagos, acequia y vegetacion, por lo que se
implementa un colchon vegetal que protege al sitio y se
busca direccion para la acequia.
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Sexta Etapa

En esta etapa se consideran las plazas generadas en las
intersecciones de ejes para poder ubicar de mejor manera
la direccién de los equipamientos dentro del complejo.
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Séptima Etapa

Las zonas necesarias para el complejo son ubicadas de
manera que todo el conjunto forme un recorrido que
acompana al entorno natural, en esta etapa se empieza a
definir las ubicaciones de equipamientos y plazas.
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Cuarta Etapa

Finalmente tomando en cuenta todos los aspectos para el e
correcto emplazamiento obtenemos un bosquejo de la I
propuesta del CETAD.
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