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INTRODUCCION:

TOMANDO EN CUENTA QUE COMO PROYECTISTAS, TRANSFORMAMOS EL HABITAT
NO PODEMOS DEJAR DE INTENTAR BAJO NUESTRA OBSERVACION LA GENERALI
DAD DE LA ESPECIE HUMANA, CON TODAS SUS CARACTERISTICAS Y DE ESTA
DEDUCINOS QUE LA TENDENCIA A SEGREGAR A LOS MEHOS APTOS ES UNA S
CUENCIA DE NUESTRA TNFORMACION TRAUMATOLOGICA QUE AL PASO DX LA -
EVOLUCION SE HA QUEDADO CADA VEZ MAS EN UN SEGUNDO TERMTHO. DADO-
OUE EL PROCESO DE HUMANIZACION ES EVOLUTIVO Y ASCENDENTE, TOHANOS
CONCIENCIA DEL HECHO QUE EXISTEN EN NUESTRA SOCIEDAD PARTES QUE -
HAN SIDO SEPARADAS O TOMADAS CON MUY POCA PROFUNDIDAD POR PARTE -
DE LOS PROFESIONISTAS, QUE TIENEN EL PODER DE MODIFICAR EL HABI--
TAT. '

ANTECEDENTES HISTORICOS:

EL PUEBLO DE SAN WATEO TLALTENANGO, SE FUNDO EL.30 DE ABRIL DE -~
1935, POR EL CONQUISTADOR DON FéRNANDO CORTES, CUYQ PROCESO HISTO
‘ RICO ESTA COMPRENDIDO DESDE SUS ORIGENES EL CUAL SE COMPONE DE -~
.CUATRO ETAPAS.

- CARACTERISTICAS PRINCIPALES:

1) -"LA GRAN TENOCHTITLAN" COMPRENDE DESDE SU FUNDACION HASTA LA -
CIUDAD QUE NOS DESCRIBEN LOS CONQUISTADORES A SU LLEGADA EN
1521, -

2) . "LA NUEVA CIUDAD DE MEXICO" DESPiANTADA POR‘CCRTES SOBRE RUI-
NAS DE LA GRAN TENOCHTITLAN PARA FUNDAR LA CAPITAL VIRREYNAL
CONSERVANDOSE CASI INTACTA HASTA MEDIADOS DEL SIGLO XIX.

'3) “EL MEXICANO INDEPENDIENTE" COMPRENDE DESDE LA EJECUCION DE -
LAS LEYES DE REFORMA HASTA FINES DE LA REVOLUCION.



4) "EL MEXICANO CONTEMPORANEO" 1920 HASTA NUESTROS DIAS.
UBICACION:

SAN MATEO TLALTENANGO COMd ESPACIO FISTCO GEOGRAFICO LINMITADQ, ¥S
TA UBICADO AL SUR PONIENTE DF LA CIUDAD DE MEXICO COH LOS FACTO--
RES TOPOGRAFICOS, GEOLOGICOS, CLIMATOLOGICOS Y BIOLGGICUS OUF- Ovd
PR?NDEN A LA CIUDAD DE MEXICO. '

ZONAS COLINDANTES:

AL NORTE CON LA BARRANCA DE PACHUQUILLA Y LA-
CAULE DE MONTE DE LAS CRUCES.

AL SUR CON LA POBLACION DE SANTA ROSA XOCHIAC
Y EL PUEBLO DE SAN BARTOLO AMEYALCO.

AL ORIENTE CON EL FRACCIONAMIENTO DE AXOMIATLA
Y BOSQUE DE TARANGO Y PANTEON JARDIN.

AL PONIENTE CON LA FRAMJA DE. CUATRO KM. CON -
EL ESTADO DE MEXICO.



JUSTIFICACION:

EN SAN MATEO TLALTENANGO SE CUENTA CON UN CONSULTORIG DE MEDICINA
GENERAL Y UN CONSULTORIO CpN TRES CAMAS PARA PARTOS, ESTOS CONSUL
TORTOS NQ CUMPLEN CON Ul CASO DE FENFRGENCIA, COMO PUEREI &
TERVENCIONES QUIRURGICAS, PARTOS PHUUATURGG, PRIVEROS AUXILIOH, -
EPTDERIAS, IHTOXICACTONES, ETC., fw o CHILWTA Cod Log liiiaa
TOS Y MATERIAL TECNICO.

PARA ESTOS CASOS SU DEMORA ESTA ELTRE UNA HORA U HORA ¥ MEDIA PA-
RA PODER DAR LOS PRIMEROS AUXILIOS Y TRASLADC DEL PASIENTE A UN -
CENTRO HOSPITALARIQ COMPLETO. SI TOMAMOS EN CUERTA QUI LA POBLA--
CION ACTUAL ES DE 27,468 HABITANTES, POR REGLAMENTO TENDRENOS UNA
CAMA POR MIL DERECHOHABIENTES, NO ALCANZAN EN SU COBERTURA A SER-
ATENDIDOS POR ESTOS CENTROS EXISTENTES, PRESENTANDOSE UNA DEMANDA
PARA LAS INSTITUCIONES Y REPERCUSIONES ECONOMICAS PARA EL PAIS, -
YA QUE EN EL SUPUESTO DE QUE FUERAN TOTALMENTE ATENDINOS, ESTOS -
NO RECIBEN UN TRATAMIENTO INTEGRAL, ENTENDIZENDOSE POR INTEGRAL SU
INCORPORACION O REINCORPORACION A L§ VIDA PRODUCTIVA DEL PATS.

PARA ALCANZAR EL IDEAL DE COBERTURA QUE SERTA EL 100% DE LOS EN--
FERMOS, ES NECESARIG INCREMENTAR LA PROGRAMACION Y CONSTRUCCION -
DE MAS-CENTROS O CLINICAS DE la, INSTANCIA EN LOS QUE ADEMAS VAYA
IMPLICITO UN PROGRAMA DE INTEGRACION, LO ANTERIOR SE JUSTIFICA --
POR EL HECHO DE QUE:

a) LA CANTIDAD DE CONSULTORIOS Y CLINICAS NO SON SUFICIENTES PA
RA CUBRIR LA DEMANDA.

b) LA ATENCION PRESTADA EN UN 95% DE LAS UNIDADES A UNA ATEN---
~CION EN PRIMER NIVEL (BASICA}.

c) LOS PROGRAMAS EN LOS HOSPITALES SOLO CONTEMPLAN ESTA Y NO IN
CLUYEN UNO DE INTEGRACION.



d)

LA FALTA DE COORDINACION ERTRE LAG INSTITUCIONES DEDICADAS A
LA HOSPITALIZACION DE ENFERMOS ORIGINA LA DUPLICIDAD DE SER-~
VICIOS, LA DISPERSION DE ACCIONES Y EL DESPERDICIO DE LOS RE
CURSOS MATERIALES, HUMANOS Y FINANCIEROS.




POR ELLO EN EL Afl0O DE 1987, A LA SFCRETARTA DE SALUBRIDAD Y ASIS-
TENCIA SE LE HACE UNA PROPUESTA DE UN "PLAN DE APOYO A LOS CENTROS
DE SALUD" EL CUAL SE ESTABLECE POR MEDIO DEL PROGRAMA NACIONAL DE
APOYO HOSPITALARIO, EN EL'QUE SE MARCAN LOS SIGUIENTES OBJETIVOS:

a)  GENERALES:

1.~ DAR TODO EL APOYO NECESARIQ A LO3 GRANDES CRUTROS Hoilpi-
TALARIOS DE CADA REGION.

2.~ INCORPORAR A LOS ENFERMOS A LA VIDA ACTIVA, ECONOHICA Y-
SOCIAL DEL PAIS.

L]

b)  ESPECIFICOS:

1.~ ABATIR LA PREVALENCIA [E INCIDENCIA DE EPIDEMIAS EN EL --
PAIS. '

2,~ REHABILITAR INTEGRALMENTE A LOS ENFERMOS, FISICA, PSIiCO~
LOCICA, EDUCATIVA} SOCIAL Y OCUPACIONALMENTE.

PARA EL LOGRO DE ESTOS OBJETIVOS LA POLITICA MODULAR INDICABA:®

a) UNA COBERTURA TOTAL DE LA POBLACION EN CADA LOCALIDAD.

b)  ATENCION A TODA PERSONA, CUALQUIERA QUE FUESE SU TRATAMIENTO,
EN TODAS LAS EDADES Y AMBOS SEXOS.

c¢) LA PARTICIPACION ENTRE LOS SECTORES SALUD, EDUCACION, TRABA-

JO Y ASISTENCIA SOCIAL.

PARA EL LOGRO DE ESTOS OBJET1VOS, PROPONEMOS QUE EL ORGANISHO - -
COORDINADOR FOMENTE Y PROMUEVA ESTOS, CON LOS ORGANISMOS QUE DI1--
RECTAMENTE TIENEN INGERENCIA EN LA SOLUCION Y FORMACION DE ESTAS-
INICIATIVAS, RESPECTO SU JERARQUIA Y COMPETENCIAlEN LAS QUE IN--
TERVIENEN:
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LA SECRETARIA DE EDUCACION PUBLICA.

LA SECRETARIA DE TRABAJO Y PREVENCION SOCIAL.
LA SECRETARIA DE GOBERNACION.

LA SECRETARIA DE HACIENDA. :
EL SECTOR SALUD. )
LOS GOBIERNOS ESTATALES Y MUNICIPALES. i
LA CAMARA DE COMERCIO.

FINANCIERAS:

EL PROBLEMA ECONOMICO POR EL QUE ATRAVIEZA NUESTRO PAIS, NOS OBLI
GA A ESTUDIAR DE MANERA DETALLADA LOS BENEFICIOS QUE APORTARIA. A-
LA ECONOMIA LA INCORPORACION A LA VIDA PRODUCTIVA‘DE LOS ENFERNOS.

POR LO QUE EN PRIMERA INSTANCIA EL FINANCTAMIENTO DE ESTAS CLINI- R
CAS DE APOYO, SE HARA CON LAS PARTIDAS PRESUPUESTALES QUE EN ESTE v 'f“
RENGLON TENGAN LAS DIVERSAS INSTITUCIONES QUE INTEGRAN EL SECTOR-

SALUD.  41’




LA SECRETARIA DE EDUCACION PUBLICA, STN DESCARTAR LA CREACION DE
UN FONDO DE AYUDA PRIVADA, ASI SE VEA DESVIADA HACIA OTROS RU~--
BROS.

POR LO QUE EL ORGANISMO COORDINADOR, SERA EL ENCARGADO DE VIGl-~
LAR Y CONTROLAR EL USO Y DESTINO DE ESTOS FONDOS, QUE ESTARAN A-
CARGO DE LA SECRETARIA ﬁE PROGRADACION Y PRESUPUESTO, W LO RELA
TIVO A LA AUTORIZACION DE LAS PARTIDAS PRESUPUESTARIAS.

CLINICA DE la. INSTANCIA: EN LOS QUE HABEA UNIDADES, CON PERSO--
NAL ADIESTRADO EN MEDICINA GENERAL Y -
EQUIPO FORMADO POR ESPECIALISTAS, COMO
OCULISTAS, ODONTOLOGOS, 'TRABAJADOR SO~
CIAL, ENFERMERAS, VETERINARIOS, REALI-
ZANDO LAS ACTIVIDADES DE:

1) PRIMEROS AUXILIOS.
2) CONSULTAS EXTERNAS E INTERNAS.

3) VACUNAS, PARTOS.

4) DIFUSION DE PROGRAMAS PARA LA PREVENCION DE LA VIRUE-
LA, SARAMPION, POLIOMELITIS, TOSFERINA, ETC.

5) DIFUSION DE PROGRAMAS DE PREVENCION CONTRA EPIDEMIAS.

6) CANALIZACION A NIVEL INMEDIATO SUPERIOR, REGISTRO, NO

TIFICACION DE INVALIDEZ.
7) EDUCACION HIGIENICA.

8) DIFUSION DE PROGRAMAS DE VACUNACION CONTRA LA RABIA,~
EL MOQUILLO, ETC.




POR LO QUE EL PERSONAL REQUERIDO PARA LA ATENCIOH DE ESTOS.CEN—-—
TROS ESTARA CONSTITUIDO POR:

a)

" b)

c)

d)

e)

f)

g)

h)

MEDICO GENERAL

MEDICO ESPECIALISTA OCULISTA
MEDICO ESPECIALISTA ODONTOLOGO
MEDICO VETERINARIO

s&FERMERAs

TRABAJADOR SOCIAL

AUXILIAR DE MANTENIMIENTO

AFANADORA.

PARA TAL EFECTO, HEMOS DIVIDIDO ESTE DOCUMENTO EN TRES PARTES BASI

a)

b)

c)

" CAS QUE SON:

MARCO TEORICO EN EL QUE SE DAN LAS ACCIONES PARA INSTRUMENTAR
LAS BASES QUE APOYARAN MEDICA, JURIDICA Y ECONOMICAMENTE LA -
PROPUESTA.

NORMAS DE REFERENCIA- PARA DISENO EN EL CUAL PRETENDEMOS ESTA-
BLECER LAS BASES PARA UNA FUTURA NORMALIZACION Y REGLAHENTA——
CION DE LOS ESPACIOS PUBLICOS EN PRO DEL USO POR EL ENFERNO.—

. CONFESAMOS QUE HABRAN MUCHOS QUE NO SE HAN MARCADO PERO CREE-

MOS QUE ESTE PUEDE SER EL PRINCIPIO,

PROYECTO MEDIO-ARQUITECTONICO EN EL QUE SE DA LA.SOLUCION -~
PUNTUAL Y FISICA AL PROBLEMA Y DE LA QUE DEPENDE EN GRAN PAR-
TE ESTE PROGRAMA DE LA INTEGRACTON.




a)
b)
c)
d)

. . oe)

a)
b)
c)
d)
e)
f)
-g)
h)
1)

a)
. b)
c)
d)

a)
b)

c)

PROGRAMA DE CLINICA DE la, INSTANCIA:

1)  AREA ADMINISTRATIVA.

CONTROL

ARCHIVO CLINICO

FARMACIA

VESTIBULO GENERAL

SERVICIO SANITARIO PUBLICO

2)  AREA DE VALORACION:

CONSULTORIA MEDICINA GENERAL
CONSULTORIO DE OCULISTA
SERVICIO SANITARIO
CURACIONES O CONTROL
VESTIBULO

SALA DE EXPULSION
ENCAMADOS HOMBRES
ENCAMADOS MUJERES ‘
SANITARIOS DE ENFERMOS

3) AREA DE CIRCULACIONES

4)  AREA DE VALORACION VETERINARIA

CONSULTORIO

CUARTO DE OBSERVACION
PATIO DE CONTROL
JARDIN

5)  AREAS DE SERVICIOS

CUARTO DE ASEO
SEPTICO
PATIO DE MANIOBRAS

8.70

49,00
6.80

30.00
30.00
3.00
9.00
6.00

25.00

18.50
18,50
9.60

54.60

13.00
5.20
15,00
4.00

m2
m2
m2
m2
me
m2

m2
m2

m2

ma
ma
m2
m2

m2’
m2
ma



6
7
8)
9}

10)

d) CUARTO DE BOMBA

CASA DEL MEDICO

CASA DE LA ENFERMERA

JARDINES

PLAZAS

GARAGE

3.00
116.00
42;00
160.00
35.00

18.00

m2

m2

m2

m2

m2

m2

1



M E T A S :

CON LA IMPLEMENTACION DEL PROYECTO PILOTO MEDICO~ARQUITECTONICO -

PARA LAS CLINMICAS DE la, INSTANCIA SE BUSCA LOGRAR UNA DIFUSION Y
CREACION EN TODOS LOS PUEBLOS DE TODA LA REPUBLICA, EN UN PLAZO -
NO MAYOR DE CINCO Afi0S, HABIDA CUENTA DE QUE EN ALGUNOS CASOS - -
EXISTEN YA UNIDADES HOSPITALARIAS QUE REQUIEREH DE UNA ANPLIACION
EN SUS PROGRAMAS.

ESTABLECER A TRAVES DEL ORGANISHO COORDINADOR, UNA ACCIOM PERUA--
NENTE DE ACTUALIZACION EN LA PLANEACION DE LOS PROGRAMAS DE LAS -
DIVERSAS CLINICAS DE la. INSTANCIA E INTEGRACION.

LOGRAR LA INTEGRACION DEL ENFERMO EN EL ASPECTO PSICOLOGICO SO-wm
CIAL, ECONOMICO Y CULTURAL. ‘

MANTENER EN FORMA PERMANENTE CAMPAfiA DE DIFUSION EN CONTRA DEL TA
BAQUISHMO, ALCOHOLISMO, ASI COMO LA TOSFERINA, LA VIRUELA, PALUDIS
MO, POLIOMILITIS, DIARREA, RABIA, ETC.

FOMENTAR LA CREACION DE MAS CLINICAS DE la. INSTANCIA EN TODOS -
LOS NUCLEOS DE PUEBLOS VECINOS.

ESTABLECER MECANISMOS NECESARIOS PARA LA IMPLEMENTACION DE ACCIO-~
NES QUE COADYUVAN AL CENTRO ESTADISTICO DE LOS DISMINUIDOS, DE —-
LAS REFORMAS JURIDICAS Y SOCIALES, ASI COMO EL ENTORNO URBANO.
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MEMORIA DESCRIPTIVA DEL PROYECTO

EL AREA URBANA DE SAN MATEO TLALTENANGO: LOCALIZADO AL SUR PONTEN
-TE'DE LA CIUDAD DE MEXICO ESTA FORMADA POR 30 MANZANAS Y UNA FRAC
CION DE 10 MAHZANAS QUE SE ENCUENTRA ADOSADA A LA PARTE GUR DI 1A
COMUNINAD DE ACOPILCO, AFECTACION POR EL LIMITE OQUE MARCA LA DILE
GACION POLITICA DE CUAJIMALPA DE MORELOS, FORMANDOSE CUATRO Cvio-
NTAS. '

CADA SUPERMANZANA SE ENCUENTRA CONSTITUIDA EN SU RUCLEO POR LOS -
SERVICIbS COMUNALES COMO SON: EDUCATIVO, ASITENCIALES Y COMERCIA-
LES, EN PERIFERIA DANDQ ACCESC AL CENTRO DEPORTIVO Y RECREATIVO,
PEATONAL A LA CLINICA.

CLINICA: ESTA A SU VEZ ESTA CONSTITUIDA POR TRES TIPOS, QUE CAhAQ
TERIZAN A SU SUPERFICIE, ESTRUCTURA, DISEFO Y UBICACION.

EL TIPO A: EDIFICIO HORIZONTAL DE PLANTA BAJA CONTENIENDO 291 M2.
DE AREA CONSTRUIDA CON TODOS LOS REQUERIMIENTOS QUE PUEDA TENER -
.CUALQUIER OTRO CENTRO HOSPITALARIO DE GRAN ESCALA, A SU VEZ ESTE-
VIENE A INTEGRAR EL CONJUNTO POR SU AGRUPAMIENTO.

EL TIPO B: EDIFICIO VERTICAL DE PLANTA BAJA Y PLANTA ALTA CONTE--
NIENDO 116 M2 DE AREA CONSTRUIDA CON TODAS SUS NECESIDADES, AREA-
HABITABLE. '

EL TIPO C: EDIFICIO HORIZONTAL DE PLANTA BAJA CONTENIENDO 42 M2.-
DE AREA CONSTRUIDA CON TODAS SUS NECESIDADES AREA HABITABLE.

.

ESTOS TRES TIPOS INTEGRAN UN €ONCEPTO QUE ES LA UNIDAD DEL PROYEC
TO PILOTO MEDICO-ARQUITECTONICO PARA LA CLINICA DE la. INSTANCIA.
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CRITERIO CONSTRUCTIVO Y CARACTERISTICAS.

CLINICA: CIMENTACION DE PIEDRA VOLCANICA DE LA REGION, TECHOS DE

LOZA INCLINADA Y ENTRE PISO DE VIGUETA Y BOBEDILLA Y CONCRETO AR-
MADO. MUROS DE BLOCK, APLANADO DE MEZCLA Y PINTURA VINILICA YESO-
EN SU INTERIOR CCH ACABADO DE PINTURA VINILICA EN SALA DE ESPRRA,
CONSULTORIOS, SALA DE EXPULSION, CUARTO DE ENCAMADOS, CUARTO DE -
CURACIONES, ETC. AZULEJO EN BAfi0S. -

PISO DE CEMENTO PULIDO DE COLOR PARA RECIBIR LOZETA VINTLICA. PLA
FONES DE PINTURA VINILICA Y DE ESMALTE EN BANOS PUERTAS EXTERIO--
RES DE LAMINA Y DE MADERA CON DOBLE TAMBOR RECUBLERTAS CON PINTU
RA ESMALTE. VENTANERIA Y CANCELERIA DE LAMINA TERMINADA CON PINTU
RA ANTICORROSIVA Y PINTURA DE ESMALTE 2 TINACOS DE ASBESTO CON -
CAPACIDAD DE 1,100 LITROS. )

CASA: CIMENTACION DE PLEDRA VOLCANICA DE LA REGION TECHOS DE LOZA
INCLINADA ENTRE PISO DE VIGUETA Y BOVEDILLA Y CONCRETO ARMADO MU-
ROS DE BLOCK APLANADO DE MEZCLA Y PINTURA VINILICA, YESO EN SU IN
TERIOR CON ACABADO DE PINTURA VINILICA EN RECAMARAS,ESTANCIA, CO-

"MEDOR, hZULEJO EN BAROS Y COCINA PISO DE CEMENTO PULIDO PARA RECT

BIR LOZETA VINILICA PLAFONES DE PINTURA VINILICA Y ESHMALTE EN BA
flos Y COCINAS,PUERTAS EXTERIORES DE LAMINA PINTRO CON PINTURA AN-
TICORROSIVA Y PINTURA ESMALTE, VENTANERIA Y CANCELERIA TUBULAR DE
LAMINA DE ESMALTE ESCALERA Y BASE DE RAMPAS DE CONCRETO CON ESCA-~
LONES FORJADOS DE TABIQUE TERMiNADO PULIDOS. CALENTADOR DE GAS SE
MIAUTOMATICO DE 40 LITROS, TIMBRE CON PREPARACION PARA CONECTAR -
INTERFON. TINACO DE ASBESTO CON CAPACIDAD DE 1,100 LITROS.
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C 0O NCLUTCTION

AUN FALTA MUCHO CAMINO POR RECORRER, ESPEREMOS QUE ESTE -
DOCUMENTO LOS HAGA REFLEXIONAR Y REFUERCE A LOS YA EXISTEN
TES Y QUE SIRVA COMO ARIETE EN EL REFUERZO PARA LOGRAR UN-
CAMINO JUSTO A LA INTEGRACION DE NUESTROS CONGENERES ENFER
MOS FISICOS Y PSICOLOGICOS, ASI COMO EL DESPERTAR UNA CON-
CIENCIA DE SOLIDARIDAD'POR LOS DISMINUIDOS PARA QUE ESTA -
INTEGRACION SE DE. '
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