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CENTRO DE ATENCIÓN GERIÁTRICO EN FLORIDABLANCA 

1. Objetivos  

 

 

1.1 Objetivo General 

Diseñar un centro asistencial geriátrico que garantice espacios agradables en confort del 

usuario, sin barreras arquitectónicas que dificulten el desplazamiento del adulto mayor, 

generando espacios con fines de estancia temporal o permanente, de ocio y asistencia médica 

acorde a los requisitos y normativa que debe cumplir este tipo de edificaciones. 

 

 

1.2 Objetivos Específicos  

 Diseñar un proyecto que atienda las necesidades del adulto mayor con dificultades físicas, 

creando espacios accesibles y seguros.  

 Ofrecer una respuesta arquitectónica acorde a los requerimientos del adulto mayor con 

problemas de salud y dependencia, realizando un programa que jerarquice los espacios que 

componen el objeto. 

 Establecer las directrices que componen el proyecto arquitectónico, dando una repuesta 

viable acorde a las necesidades de la población afectada de manera que garanticen el confort de 

los que lo integran. 

 Hacer una propuesta arquitectónica con infraestructura médica – geriátrica, teniendo en  

cuenta los nuevos métodos y materiales constructivos en pro de disminuir la contaminación 

ambiental. 

 



   8 

 

 

 

CENTRO DE ATENCIÓN GERIÁTRICO EN FLORIDABLANCA 

2. Planteamiento del problema 

El incremento de la esperanza de vida y la disminución de la tasa de fecundidad, ha 

aumentado en los últimos tiempos la proporción de personas mayores de 60 años lo cual puede 

considerarse como un éxito de las políticas de salud pública y el desarrollo socioeconómico, pero 

también representa un reto para la sociedad, que debe adaptarse para mejorar la calidad de vida 

de estas personas y su capacidad funcional, así como su participación social y su seguridad en 

todas las dimensiones. (OMS, 2016)  

Por otra parte, el adulto mayor está expuesto al aislamiento-discriminación y en algunos casos 

se encuentran en condiciones de pobreza que los lleva a la temprana deserción social, aun cuando 

todavía son capaces de defenderse solos. Consigo trae una serie de enfermedades propias de la 

vejez, el maltrato intrafamiliar, el mal estado físico por falta de ejercicio, que lo encamina hacia 

la temprana quietud, en determinados casos a la muerte.  

Los cambios físicos, psicológicos y sociales asociados al proceso del envejecimiento la 

tornan una población altamente vulnerable; esta secuencia compleja de cambios y 

pérdidas exigen una adaptación personal en lo intelectual, social y afectivo-emocional, 

que son propias de cada individuo, así como también demanda diversos recursos para 

que su paso por esta etapa sea satisfactorio. (Velasco & Sinibaldi, 2001, p. 80) 

Sobre este punto se tiende a sustentar la minusvalía, pero si bien deben ser reconocidas las 

falencias, también deben adecuarse a las condiciones del medio para lograr la adaptabilidad del 

adulto mayor a su nueva condición desde el espectro de desarrollo físico, cognoscitivo, 

emocional y social.   

Desde la infraestructura, con frecuencia, los espacios no se encuentran adaptados a las 

demandas y necesidades de estas poblaciones, y aun las falencias en las respuestas a estos grupos 
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es insuficiente en muchos contextos nacionales. Es el caso del Municipio de Floridablanca, 

donde tomando en cuenta el crecimiento acelerado de la población anual y la reducción en la tasa 

de fecundidad. (Alcaldía de Floridablanca, 2016, p. 64 )   

 Se observa la necesidad de ampliar la cobertura de estas instituciones que prestan un servicio 

social e implantar nuevas propuestas arquitectónicas mejorando la asistencia integral al adulto 

mayor en base a sus requerimientos y capacidades físicas. Lo contrario, siendo una constante en 

este contexto, redunda en situaciones que no solo debilitan la concepción social de están 

personas que se ven obligadas a recurrir a hogares informales. 

 

2.1. Temática  

 

 

2.1.1 Salud.  

 

 

2.1.1.1 Calidad de vida en el adulto mayor. 

Las personas de edad avanzada sucumben a enfermedades, entre las cuales se pueden 

mencionar algunas como las cardiovasculares, las demencias, cáncer, etc., muchas de ellas 

asociadas al envejecimiento, por cuanto el proceso de deterioro de la capacidad funcional deja al 

individuo expuesto a sus síntomas. Más allá de estas enfermedades que generalmente suelen ser 

mortales, existen otras condiciones asociadas al envejecimiento que son responsables en gran 

parte del deterioro en la calidad de vida del adulto mayor.   
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“En términos biológicos, en el envejecimiento se presenta una reducción paulatina de la 

resiliencia homeostática, es decir, de la capacidad de recuperar los parámetros fisiológicos 

cuando éstos se han alterado” (Pérez & Sierra, 2009, párr. 3). 

En este marco se apoyan los prejuicios y discriminación, a la que es sometido el adulto 

mayor; es así como se advierte que la sociedad se estratifica por edades, con expectativas y roles 

determinados otorgando tradiciones y funciones sociales determinadas que al mismo tiempo se 

incorporan al sistema de creencias indicando escenarios y acciones esperadas de acuerdo a la 

edad, ello generalmente se funda en informaciones ambiguas e incompletas que en ultimas, 

resultan determinantes en la configuración social. (Franco et al, 2010) 

Por tanto, no se llega a responder de manera idónea a las necesidades de esta población en 

términos de servicios e infraestructura incrementando la vulnerabilidad de estas personas y 

provocando el detrimento de su calidad de vida. 

 

 

2.2 Contexto  

 

2.2.1 Situación demográfica 

 

2.2.1.1 Problemática en Colombia. 

En el caso de Colombia, en un siglo, el país pasó de 4´355.470 habitantes a 42´090.502, de los 

cuales más del 6% (2´617.240) es mayor de 65 años, siendo en este grupo, el 54.6% mujeres. 

Aunque las áreas rurales se caracterizan por mayores tasas de fecundidad, el 75% de la población 

general, se concentra en las cabeceras municipales debido a las altas tasas de migración según lo 

afirma el Departamento Nacional de Estadística (Dane, 2016).  El 63.12% de la población adulta 
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mayor se ubica en Bogotá, Antioquia, Valle del Cauca, Cundinamarca, Santander, Atlántico, 

Bolívar y Tolima. Las limitaciones permanentes aumentan con la edad. 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Tomado de: Dane (2005). La población que corresponde a adultos mayores en Colombia 

de acuerdo al cálculo es de 2.6 millones representando el 6.9% de la población total. 

Figura  1. El 60% de la población está en 
condición se presenta a partir de los 50 años. 
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Según la proyección para 2011 del censo DANE, Bucaramanga cuenta con una población 

adulta mayor de 62.302 individuos, distribuidos de la siguiente manera: 25.536 (40%) son 

hombres y 36.766 (60%) son mujeres; este grupo corresponde al 11,8% de la población total de 

Bucaramanga. Un número significativo de adultos mayores se encuentra en situación de pobreza 

y de extrema pobreza, enfermo, desnutrido, abandonado y rechazado por su familia, además, no 

cuenta con un ingreso que les permita sufragar gastos y poder vivir dignamente. La mayoría de 

adultos mayores en situación de vulnerabilidad se encuentran ubicados en los tres corregimientos 

y en las comunas 1, 2, 3, 4, 5, 8 y 14 de la ciudad. (Cáceres et al, 2016)  

 

Figura  1. Asilos en el Área Metropolitana.  

Adaptado de: Plan de desarrollo Municipal. Alcaldía de Floridablanca, 2016. 
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Teniendo en cuenta esta información se encuentra la carencia de estos servicios en dichos 

sectores, siendo un factor potencial para el desarrollo del proyecto: 

Teniendo en cuenta el área metropolitana, encontramos un promedio de 30% de adultos 

mayores el cual el 11,8 % no está auxiliado por el estado y no cuentan con una pensión que 

ayude a corroborar su situación económica. En la capital del departamento (Bucaramanga) 

encontramos varias instituciones que busca auxiliar al adulto mayor como centros geriátricos, 

asilos públicos que cuenta con programas de salud y recursos, sustentado por el estado, de igual 

forma según el Dane (2005) registra un incremento del doble de la población en el sector en los 

últimos 10 años, con una proyección para el 2015 de un incremento aun mayor, disminuyendo la 

cobertura de estos centros en áreas aledañas a Bucaramanga hasta un 18% para entonces, como 

la comuna Norte, el municipio de Floridablanca y Piedecuesta que hoy en día ya presenta 

ineficiencia para cubrir a toda la población adulta mayor.  

 

 

2.2.2 Situación demográfica del adulto mayor en Floridablanca. 

De otro lado, el Municipio presenta un incremento significativo de la población mayor de 80 

años en los últimos 27 años (619,28%), pasando de 529 a 3.805 habitantes. Sin embargo, dicho 

fenómeno no impacta el total de la población, pues sólo es el 1,45% del total; el 63,52% son 

mujeres y el restante 36,48% hombres. Aspecto que deja en evidencia la necesidad de 

incrementar la cobertura de servicios públicos domiciliarios y diversos servicios sociales básicos, 

con el fin de mejorar la calidad de vida.  

La estructura demográfica del municipio plantea retos importantes en materia de 

política social. Tomando el total de la población, la proporción de los menores de 15 
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años, que en 1993 representaba el 32,3% de los Florideños, se redujo a 26,9% en 2005. 

Por el contrario, la población en edad de trabajar (15‐64 años) incrementó su 

importancia relativa dentro del conjunto poblacional del municipio, pasando de 63,9% a 

67,1% para el período actual. (Floridablanca, 2010, párr. 7) 

En el sector de Floridablanca encontramos el asilo juan pablo II con una capacidad de 75 

personas, siendo de los únicos asilos de carácter público que cuenta con la ayuda del estado por 

medio de la estampilla pro – ancianos según la ley 687 de 2001, el cual se ha visto insuficiente 

para ayudar a la totalidad de la población adulta afectada del sector. 

Según datos del Dane (2016), Floridablanca tuvo el mayor crecimiento demográfico, al pasar, 

en trece años, de una población de sólo 7.280 habitantes a una población superior a 14.000 

habitantes. Asimismo, según el censo de 2005, su población llegaba a los 254.683 habitantes, y 

se proyecta para 2020 una población superior a los 280.000 habitantes.  

Ruiz (2009) afirma: “Floridablanca está conformada por 260 barrios, los cuales están divididos 

en ocho comunas. De acuerdo con la estratificación de cada sector, se estima que el 77% de las 

viviendas se encuentran en estrato 1, 2 y 3; el 15,46% es estrato 4 y sólo el 7% en estrato 5 y 6” 

(párr. 1). 

 

 

2.2.3. Situación del adulto mayor en los centros de bienestar en el municipio de 

Floridablanca 

En este estudio se tuvo en cuenta el estado de la infraestructura de estos centros, el nivel de 

accesibilidad en cada uno de sus pisos teniendo en cuenta las normas básicas del compendio de 
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accesibilidad del medio físico en aspectos como señalización, rampas pasamanos, escaleras, piso 

antideslizante, parqueo ambulancia, etc. 

El objetivo de este estudio es analizar el nivel de seguridad, confort y accesibilidad en estos 

centros de bienestar, evaluando sus condiciones, realizando cuadros comparativos mediante 

registro fotográfico y textual en el análisis que lo compete.  

Este estudio será sometido a un análisis constructivo el cual busca revelar las posibles 

falencias arquitectónicas en ciertos grados de aceptación los cuales serán aportaciones que 

benefician el proyecto y sustenta los argumentos que percatan su viabilidad de acuerdo a las 

necesidades de estos.  

 

 

2.2.3.1 Juan Pablo II 

Es una entidad o institución publica el cual presta atención geriátrica al adulto mayor en todos 

sus ámbitos biológicos, cuenta con el apoyo del estado y diferentes entidades públicas que lo 

competen. Tiene una capacidad de 75 adultos mayores repartidos en cuartos compartidos e 

individuales distribuidos en los 5 niveles que lo conforman, en el análisis fotográfico se 

encontraron las siguientes falencias: 

 No cuenta con pisos antideslizantes que garantice la seguridad del adulto mayor. 

 Señalización especial insuficiente  

 Numero de baños desproporcional al número de camas 
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Figura  2. Fachada principal.  

Figura  3. Comedor segundo piso. 
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Figura  4. Cuarto de enfermería. 

Figura  5.  Baños para 10 personas. 
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Figura  7. Cocina industrial. 

Figura  6. Rampa. 
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2.2.3.2 Centro de bienestar FHAMN 

Es una institución sin ánimo de lucro que presta un servicio social a la población adulta mayor 

vulnerada por la deserción social, por su situación económica, biológica y social. Cuenta con 

prestación de servicios geriátricos y cuidado permanente. Esta institución pública que ampara a 

dicha población, posee problemas de hacinamiento y accesibilidad al medio físico, sin contar 

algunos problemas de infraestructura y mantenimiento en sus instalaciones. A continuación 

registro fotográfico: 

 

Figura  8. Cuarto de hombres. 
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Figura  9. Habitación para 7 personas 

 

 

 

 

 

 

 

   

 

 

      

             

Figura  10. Enfermería. 
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        Figura  12. Cocina. 

Figura  11. Comedor. 
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Figura  13. Lavandería. 

Figura  14. Patio de ropas. 
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Figura  15. Fachada. 

Figura  16. Escaleras. 
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Figura  17. Rampa. 
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Figura  18. Baño. 
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Figura  19. Habitación. 
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2.2.3.3 Conclusión    

Se analizaron los anteriores centros de bienestar, los cuales no se encuentran en las mejores 

condiciones para prestar estos servicios a excepción del primero (centro de bienestar Juan Pablo 

II) de acuerdo a este análisis se refleja en qué condiciones de vida se encuentran los adultos 

mayores vulnerables del municipio de Floridablanca, las cuales no son muy favorables para su 

integridad física y mental en términos de calidad espacial e infraestructura, de acuerdo la ley 

1315 de 2009 y el compendio de accesibilidad al medio físico, que regulan y establecen 

requisitos mínimos para garantizar la calidad de vida del adulto mayor. Teniendo en cuenta estas 

observaciones se evidencia el déficit actual de estas instituciones en el municipio, de manera que 

no satisfacen a la demanda actual del municipio de Floridablanca, dejando una holgura más 

amplia en estos servicios sociales a nivel municipal. 

Figura  20. Rampa de acceso. 
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Tabla 1. Proporción de la población por ciclo vital, municipio de Floridablanca 2005, 2013, 2020.    

Nota: Proyección de población adulta mayor en el municipio de Floridablanca Santander hasta 

2020 Adaptado de: Plan de desarrollo 2012 Floridablanca. Departamento Nacional de Estadística 

2005. 

 

El incremento de la pirámide poblacional en el municipio de Floridablanca es regresivo 

respecto a la disminución de la edad joven, de acuerdo a informes del ministerio de salud y 

protección social el análisis muestra los años 2005, 2013 y proyecciones hasta el 2020 demuestra 

un incremento de 154.600 habitantes a 267.866. Este problema de transición en la edad joven y 

aumento de la edad productiva a consecuencia del descenso del índice de natalidad en los 

últimos años que según proyecciones se hará más evidente con el pasar del tiempo, debido al 

nuevo estilo de vida en los nuevos núcleos familiares. (Secretaria de salud de Santander, s. f. ) 
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2.2.4 Capacidad y cobertura 

 

 

2.2.4.1 Población y cobertura en Floridablanca 

 Población mayor de 80 años 1,45% en Bucaramanga. 

 Departamento de desarrollo social 

 8258 adultos mayores nivel 1 y 2  

 Población Floridablanca: de 264.746 proyección Dane 2014 

 Población adulta mayor total: según SISBEN 17654 adulto mayores en Floridablanca. 

 Población nivel 1 y 2: 8258 adultos mayores 

 Población adulta mayor con índices de pobreza; 256,82 

 Cobertura instituciones de adultos mayores 132 

 Holgura: 124,82  

Las proyecciones del Dane (2016) muestran una población actual año 2014 de 264.746 

habitantes. La incidencia del adulto mayor promediado es del 6,6% del total de la población 

reflejando con un resultado de 17473 aproximándose a las cifras municipales del SISBEN de 

17654 adultos mayores en Floridablanca. Como consecuencia del desempleo, la deserción social 

y los problemas físicos que presentan, 8258 adultos mayores se encuentran en nivel 1 y 2 según 

el Sistema de Selección de Beneficiarios para Programas Sociales (Sisben, 2016) el cual refleja 

que la mitad del total se encuentra en índices de pobreza. 
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El 3,11% según cifras de secretaria de desarrollo social, esta población mayor de 60 años, han 

tenido la necesidad de acceder los servicios que ofrece el municipio a la población, haciéndose 

imposible atender a la demanda actual, observándose un inconformismo de la población y la 

necesidad de ampliar su cobertura.  

Secretaria de desarrollo social de Floridablanca, presentan un ingreso de 3 adultos de cada 10 

adultos mayores por mes aproximadamente, de acuerdo a esto quedan 7 en espera de estos 

servicios, con una demanda anual de 84 adultos sin poder ingresar. 

De acuerdo con estas cifras encontramos una población de 256,82 adultos mayores de 60 años 

anualmente. Siendo la población más vulnerada de los niveles 1 y 2 representando el 2,9 % de 

esta población.   

Los centros solo pueden atender 132 adultos mayores encontrando una holgura de 124 adultos 

a nivel municipal, esto demuestra que hay una demanda no atendida en el municipio. De esta 

manera se busca crear infraestructura para estas personas.  

Aunque haya más adultos mayores en condiciones de pobreza en nivel 1 y 2, son pocos los 

que acuden a estos servicios debido a la percepción de estos hogares como objeto de prisión o 

encierro. El cual prefiere vivir en condiciones indignas o atender sus necesidades por sus propios 

méritos, arriesgando su integridad personal y su calidad de vida. 

Teniendo en cuenta las cifras de ingreso por mes de Floridablanca, podemos ver que el 17% 

de esta población no solicita estos servicios, es decir de 124 adultos mayores solo 84 solicitan 

estos servicios, ya que es voluntaria la solicitud de ingreso. Manejando una proyección a futuro 

se busca atender hasta 60 adultos mayores con la propuesta arquitectónica planteada (Alcaldía de 

Floridablanca, 2016). 
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2.3 Metodología 

El presente proyecto fue desarrollado bajo un método inductivo a partir del cual se infiere una 

conclusión universal tomando en cuenta que de un mismo carácter se puede repetir elementos 

homogéneos que pertenecen al objeto de investigación. De acuerdo a Hernández, Fernández y 

Baptista (2010), durante este proceso de investigación se entienden, interpretan y ordenan los 

recursos, sintetizándolos y formando una unidad lógica. 

Desde este punto de partida se generaron las siguientes preguntas: 

 ¿Cuáles son los aspectos teórico conceptuales, tendenciales y normativos relacionados 

con proyectos urbano arquitectónicos de centros geriátricos? 

 ¿Qué condicionantes del contexto, desde las múltiples necesidades y operatividad del 

proyecto son más relevantes a la hora de diseñar un centro geriátrico se adapten a las 

determinantes del municipio de Floridablanca? 

 ¿De qué manera se puede proponer el lenguaje urbano-arquitectónico de acuerdo a los 

elementos conceptuales, normativos y las determinantes del lugar? 

 

 

2.3.1 Técnicas  

 Consulta bibliográfica y en medio digitales sobre el tema específico de centros geriátricos 

integrales y de normativa que debe aplicarse en las escalas nacional, departamental, 
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metropolitana y municipal, datos poblacionales del DANE y suministrados por secretaria de 

salud municipal sobre  niveles de cobertura de centros geriátricos.  

 Análisis de elementos estructurantes del sector 

 Análisis formal y funcional de referentes. 

 Revisión de POT del área metropolitana, caracterización y análisis de elementos 

estructurantes  del área metropolitana, de los contextos físicos, ambiental, socio cultural del 

municipio 

 Jerarquización de variables para la categorización y organización de información en las 

diferentes escalas. 

 Correlación de productos de la fase 1 y 2 

 Bosquejos y modelado de diseño en 2D 

 Esquemas, modelado 3D 

 

 

2.3.2 Procedimiento 

Se ha proyectado seguir un continuo de fases con objetivos particulares a saber: 

 

 

2.3.2.1 Fase I.  Caracterización Y Análisis.            

 

 

2.3.2.1.2. Objetivos. 
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Determinar los elementos teóricos conceptuales que permitan definir las condiciones mínimas 

que debe tener un centro de atención geriátrico integral para el diagnóstico y tratamiento médico, 

sicológico y funcional del adulto mayor. 

Definir los aspectos normativos a nivel internacional, nacional y municipal que intervienen 

para el diseño de un  centro asistencial geriátrico. 

En esta fase se describe, recopila y analiza el estado actual de las condiciones del municipio 

de Floridablanca, del sector Lagos III, mediante la clasificación cualitativa y cuantitativa de la 

información base  de aspectos planimetricos, medioambientales, conceptuales, normativos y 

tendenciales que influyen en primera medida en el desarrollo de la propuesta. Por consiguiente, 

se clasifican y  seleccionan los elementos estructurantes que intervienen en el proyecto, dando 

como resultado matrices, cuadros, esquemas conceptuales, planimetría urbana 2D, modelado 3D 

y lineamientos preliminares que direccionan el diseño del centro geriátrico en el Municipio de 

Floridablanca 

 

 

2.3.2.2 Fase II.  Formulación y contraste.    

 

 

2.3.2.2.1 Objetivo. 

 Establecer las directrices que componen el proyecto arquitectónico, dando una repuesta 

viable acorde a las necesidades de la población afectada en cumplimiento de la norma de 
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manera que garanticen la accesibilidad, seguridad y el diagnóstico y tratamiento de  adultos 

mayores. 

En esta fase, a partir de los elementos estructurales del diagnóstico se definen las estrategias 

generales de intervención, se determinan los criterios básicos de la fundamentación del diseño y 

se realiza el proceso de modelación y experimentación necesario para la definición del esquema 

básico y sus posibles evoluciones a los planteamientos definitivos del diseño. 

Cada uno de los aspectos será sometido a procesos de contraste, ajuste y reformulación, por 

medio de los cuales se llega a decisiones y detalles  finales sobre puntos concretos de la 

propuesta y dará como resultado el diseño del centro geriátrico.        

 

 

2.3.2.3 Fase III   Sustentación y aprobación.          

 

 

2.3.2.3.1 Objetivo. 

 Socialización, retroalimentación, concreción y sustentación 

En ésta fase se realiza un proceso de socialización, divulgación y concertación de los 

elementos del proyecto Centro geriátrico, se constituye la conclusión del proceso donde se 

plasman los objetivos planteados en documentos gráficos y digitales, y se lleva a cabo la 

presentación y sustentación del proyecto, en sus diferentes etapas: ante director, jurados y/o 

comunidad académica.          
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3. Justificación 

El crecimiento acelerado poblacional que presenta el municipio de Floridablanca 18,9 % en el 

año 2011 (Dane) y el incremento de la esperanza de vida a 75 años y más conlleva a diversas 

demandas de servicios y a atenciones propios de las necesidades que generan los adultos 

mayores enmarcados en la economía, vivienda, salud, participación social y educación. El 

envejecimiento no quiere decir enfermedad de igual forma trae consigo un mayor índice de 

morbilidad, acompañada de enfermedades propias de la vejes, ya sean cambios físicos, 

psicológicos y sociales asociados al adulto mayor, haciéndolo notablemente vulnerable. Esta 

secuencia compleja de cambios y particularidades, exige una mayor atención en la generación de 

proyectos conducentes al mejoramiento de calidad de vida.  

En efecto es necesario analizar los diversos fenómenos que giran en torno al adulto mayor en 

el municipio, principalmente aquellos relacionados con su entorno, al índice de morbilidad y a 

las condiciones de  vida que les proporciona la población y el estado, haciendo énfasis en la 

infraestructura de estas instituciones o centros de atención al adulto mayor y al servicio prestado 

por estos, de aquí nace el interés de presentar una propuesta orientada al diseño de un centro 

asistencial para el adulto mayor especializado en terapia ocupacional de estancia temporal o 

permanente, en el municipio de Floridablanca, abordando todos y cada uno de los elementos 

conceptuales que debe tener el lugar desde una perspectiva holística, para la generación de un 

proyecto en esta zona del área metropolitana de Bucaramanga. 

La importancia de esta propuesta radica en su capacidad de dar respuesta a las necesidades de 

movilidad y accesibilidad de estas personas, puesto a las condiciones precarias en las que se 

encuentran actualmente algunos internos, proporcionando un diseño orientado a proveer 
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alternativas encaminadas al beneficio y seguridad a este tipo de población mejorando la atención 

y las condiciones en las que se prestan servicios de salud y recreación con la pertinencia del 

contexto. Los aportes se extienden de manera en que se advierte desde la óptica normativa y 

puntuales en términos de espacio, donde se garantice que el centro asistencial le proporcione 

relaciones con el medio ambiente, desarrollando áreas libres privadas que propicien el desarrollo 

comunal entre los miembros de esta comunidad y su relación con el entorno. 

Para el sector salud, la generación de proyectos de esta índole, permitirá atender con mayor 

eficacia las demandas de estas poblaciones mejorando los servicios de salud y la atención 

integral de estas comunidades altamente vulnerables en el municipio de Floridablanca. Para los 

arquitectos en formación, este proyecto propende aportes alrededor del fortalecimiento teórico 

practico de los conocimientos adquiridos en el proceso académico y específicamente en el 

estudio de propuestas que den respuesta a necesidades específicas de estas personas; 

conocimientos que serán de gran utilidad en el futuro ejercicio enfocado en estos contextos. 

4. Marco histórico 

 

En el siguiente cuadro se presenta los aspectos más relevantes que a lo largo de la historia se 

pueden resaltar en torno a la construcción de espacios específicamente diseñados para el adulto 

mayor. Es importante señalar, que seguramente, dichas construcciones fueron pensadas de 

manera coherente con la manera en se concebía en cada época histórica estas personas y las 

percepciones sobre las cuales se generaba una representación sobre la cual se advertían las 

necesidades de estas poblaciones, en los diferentes momentos y lugares. 
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Tabla 2. Aspectos en la construcción de espacios para el adulto mayor a lo largo de la historia 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

.  

 

 

La civilización 

griega 

En la cual el privilegio del asilo se ejercía en los templos, 

altares y monumentos erigidos a los dioses, ya que eran 

considerados lugares sagrados y por lo tanto inviolables (Trejo, 

s. f. ). 

 

Europa en el Siglo 

XVI 

 

Los primeros hogares de ancianos o residencias geriátricas, 

destinados a albergar locos, vagabundos, desviados de la ley y 

viejos (Zolotow, 2010). 

 

Siglo XIX, en los 

Estados Unidos 

 

Nacen las primeras instituciones de asistencia social, las cuales 

no ofrecían comodidades adecuadas para que los ancianos 

lograran una rehabilitación física positiva. 

 

Siglo XIX, en 

Europa 

 

Aparecen casas de expósitos, hospitales, asilos, hospicios, 

escuelas maternales e instituciones de préstamo para ayuda de 

personas de escasos recursos. En un principio los gobiernos 

revolucionarios fomentan estas instituciones.  
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Tabla 2. (Continuación).  

En España, en la 

primera mitad del 

siglo XX, 

 

Menudean instituciones para los ancianos pobres atendidos por 

Órdenes religiosas en las que conviven conjuntamente con 

enfermos, dementes y huérfanos, es decir, son unas instituciones 

que acogen a todo tipo de población falta de la institución 

familiar, por cualquier motivo, bajo la tutela de la Iglesia (Pia 

Barenys, s.f.). 

1935 Es aprobada la Ley del Seguridad Social por el Gobierno de 

Estados Unidos, se obtiene apoyo económico por parte del 

estado. 

1950 

La Ley de Seguridad Social, estipuló que los estados deberían 

establecer un tipo de licencia para las casas de asistencia. 

1985 Se dio a conocer en un informe de la regulación de asilos de 

ancianos, la cual estandarizó la atención de estos centros y su 

financiación. 
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Tabla 2. (Continuación).   

 

             

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

5. Marco conceptual 

 

5.2.1 Centro Geriátrico 

Es una Institución especializada en brindar cuidados especiales, servicios de enfermería y 

atención médico-geriátrica que requieren los adultos mayores dependientes debido a las 

enfermedades o complicaciones que padecen. “También se les conoce como Centro de Retiro, 

Estancia o Residencia” (Moreno, 2013, p. 24) 

 

En Colombia 

1564. 

El arzobispo Fray Juan de los Barrios fundó el Hospital San 

Pedro (en Santa Fe), donde eran recluidos enfermos y 

ancianos. 

En Colombia 

1899 

 

Se brindan atención institucional a los adultos más 

desprotegidos, y aunque hicieron una buena labor, no 

alcanzaron a regarse por todo el país y muchos pueblos se 

vieron en la necesidad de crear su propio asilo de ancianos. 

(Casas o albergues adecuadas para este fin). (Restrepo, s. f. ) 

En 1993 Con la creación de la ley 100, empezaron a surgir hogares 

geriátricos financiados por el estado, y apoyados por el sistema 

de salud. 
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5.2.2 Geriatría 

Estudia los aspectos fisiológicos y las enfermedades de la vejez. La Geriatría es una parte de 

la Gerontología. El geriatra como especialista en medicina, debe tener no solamente 

conocimientos biomédicos, sino sólidas bases gerontológicas. (UARIV, s.f.) 

 

5.2.3 Accesibilidad 

Se define como el conjunto de características de que debe disponer un entorno, producto o 

servicio para ser utilizable en condiciones de confort, seguridad e igualdad por todas las personas 

y, en particular, por aquellas que tienen alguna discapacidad (Rovira & Cuyás, 2003) 

 

 

5.2.4 Funcionalidad 

Término gerontológico. A diferencia de los índices tradicionales de la Medicina para medir el 

estado de salud de una población (esperanza de vida, tasas de mortalidad y morbilidad), el estado 

de funcionalidad expresa la capacidad de un anciano para satisfacer sus necesidades de manera 

autónoma., independiente y satisfactoria para sí mismo.  

En el libro Gerontología, Geriatría y Medicina Interna. (Como se cita en Jaimes & Ortiz de la 

Huerta, s.f.) este afirma: “A pesar de que pueda padecer varias enfermedades, la Geriatría 

considera que un anciano funcional es un anciano sano. (La OPS enfatiza que la salud en los 

ancianos debe medirse en términos de conservación de la funcionalidad, no en razón de los 

déficits)” (p.13). 
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5. 2. 5 Adulto Mayor 

La Organización Mundial de la Salud define al Adulto Mayor, como la persona mayor de 65 

años; este es un ciclo ineludible de la condición humana en el cual se manifiestan toda una serie 

de situaciones relacionadas con los cambios y características propias de esta etapa, la percepción 

propia y la de los demás acerca de ella. De acuerdo a esta misma organización, el incremento de 

la esperanza de vida y a la disminución de la tasa de fecundidad, ha aumentado en los últimos 

tiempos la proporción de personas mayores de 60 años lo cual puede considerarse como un éxito 

de las políticas de salud pública y el desarrollo socioeconómico, pero también representa un  reto 

para la sociedad, que debe adaptarse para mejorar la calidad de vida de estas personas y su 

capacidad funcional, así como su participación social y su seguridad en todas las dimensiones. 

(OMS, 2016) 

 

5.2.6 Diseño inclusivo 

Se define como una forma de hacer diseño, que apunta a considerar las necesidades y 

capacidades de los mayores y los usuarios con discapacidad en el proceso de diseño. En el 

artículo titulado, El diseño y sus estrategias aplicadas para el apoyo de las personas con 

discapacidad, (como se cita en Muñoz, s. f.) este lo define como “El diseño de productos 

convencionales y / o servicios que se pueden acceder y ser utilizados por personas con la más 

amplia gama de habilidades dentro de la más amplia gama de situaciones sin la necesidad de 

adaptaciones o diseños especiales (p. 6). 
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5.2.7 Entornos físicos favorables 

Hace referencia a espacios que cuenten con parámetros para proporcionar a los adultos 

mayores entornos con las características adecuadas para el desarrollo de sus actividades. La 

sociedad muestra en la actualidad, espacios escenarios con un sinnúmero de carencias para vivir 

esta etapa del ciclo vital, tanto en lo físico como en lo social, político, económico, y cultural, 

obstaculizando la capacidad de los adultos mayores para el logro de cambios significativos en 

sus condiciones de vida. (Vázquez & Salazar, 2010) 

 

5.2.8 Espacio Público 

     Se entiende por espacio público en términos normativos al “conjunto de inmuebles públicos y 

los elementos arquitectónicos y naturales de los inmuebles privados destinados por su naturaleza, 

por su uso o afectación, a la satisfacción de necesidades urbanas colectivas que trascienden, por 

lo tanto, los límites de los intereses privados de los habitantes” (Decreto 1504, 1998) . La noción 

de espacio público es aplicable a la totalidad de lugares y elementos de la ciudad, de propiedad 

colectiva o privada, que albergan el cotidiano transcurrir de la vida colectiva ya que enlazan y 

entretejen el ámbito propio de la arquitectura con su dimensión urbana, posibilitando la vida 

ciudadana en la medida en que son ellos los lugares de expresión y apropiación social por 

excelencia. 

 

 

5.2.9 Geriátrico de puertas abiertas. 

Estos espacios se caracterizan porque el huésped, tiene la facilidad de entrar o salir de las 

mismas como plazcan y mantener una vida o actividad social parecida a la que podía llevar 
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previo a la internación, pero con las conveniencias de un lugar de atención y cuidado 

permanentes (Argudo & Serrano, 2008) 

 

5.2.10 Marco legal. 

Para efectos del presente proyecto, se ha decidido realizar un recorrido puntual por cada una 

de las normativas que a nivel internacional y nacional, establecen parámetros de importante 

cumplimiento para el desarrollo de cualquier proyecto orientado al adulto mayor; de aquí que 

inicialmente se reseñe la normatividad general alrededor de la protección y derechos de estas 

poblaciones, pero al mismo tiempo se indague por aquella que dé cuenta de los elementos 

relacionados con parámetros físicos e infraestructura para el diseño cuya población objetivo sean 

las personas que forman parte de este grupo etario. 

 

5.2.10.1 Internacional. 

Desde la perspectiva internacional, es importante referir dos fuentes principales sobre los 

derechos del adulto mayor: los instrumentos internacionales de derechos humanos de las 

Naciones Unidas y sus organismos especializados; y los instrumentos de derechos humanos de la 

Organización de Estados Americanos (OEA) y sus organismos especializados.    

En una clasificación más puntual, es importante anotar que dentro del Sistema de las Naciones 

Unidas se encuentra la Declaración Universal de Derechos Humanos, el Pacto de Derechos 

Económicos, Sociales y Culturales, las resoluciones en favor de las personas mayores adoptadas 

por la Asamblea General, los planes de Acción Internacional sobre el Envejecimiento de 1982 y 

2002, y los instrumentos desarrollados por la Organización Internacional del Trabajo (OIT) 
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(Recomendación 162 y la Resolución relativa a seguridad social de la Conferencia Internacional 

de Trabajo, 89a. reunión 5-21 junio, 2001).  

“Por su parte, a nivel del Sistema de la OEA, se encuentran la Convención Americana de 

Derechos Humanos y el Protocolo Adicional en materia de Derechos Económicos, Sociales y 

Culturales, la Resolución CE130.R19 sobre salud y envejecimiento de la Organización 

Panamericana de la Salud (OPS)” (Huenchan Navarro , 2004, p. 8). 

En el caso de las personas mayores, interesa resaltar que son titulares de derechos individuales 

es decir, derechos de primera generación, pero también son titulares de derechos de grupo, es 

decir, los derechos de segunda y tercera generación, por lo tanto se requiere que junto con el 

reconocimiento de sus libertades esenciales, puedan disfrutar también del ejercicio de derechos 

sociales de manera de lograr envejecer con seguridad y dignidad, lo que exige un papel activo 

del Estado, la sociedad y de sí mismas. 

En América Latina, la Convención Americana de Derechos Humanos incluye la edad como 

“otra condición social” objeto de discriminación que debe ser erradicada, pero comprende 

algunas disposiciones particulares en el artículo 4 sobre Derecho a la vida, específicamente la no 

imposición de la pena de muerte para los mayores de 70 años y en el artículo 23 sobre Derechos 

políticos, la posibilidad de reglamentar el ejercicio en cargos públicos a partir de determinada 

edad.  
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5. 2. 10. 2 Nacional.  

 

 

5.2.10.3 Constitución política de Colombia.  

Son varios los artículos que la Constitución política de Colombia reviere y cobijan al adulto 

mayor, entre las cuales se pueden citar los siguientes (Constitución Política de Colombia , 1991) 

Artículo 5: El Estado reconoce, sin discriminación alguna, la primacía de los derechos 

Inalienables de la persona y ampara a la familia como institución básica de la sociedad”  

Artículo 13: “Todas las personas nacen libres e iguales ante la ley, recibirán la misma 

protección y trato de las autoridades y gozarán de los mismos derechos, libertades.  

Artículo 46: “El Estado, la sociedad y la familia concurrirán para la protección y la  asistencia 

de las personas de la tercera edad y promoverán su integración a la vida activa.  

Artículo 48: La Seguridad Social es un servicio público de carácter obligatorio que se prestará 

bajo la dirección, coordinación y control del Estado, en sujeción a los principios de eficiencia, 

universalidad y solidaridad, en los términos que establezca la Ley. Se garantiza a todos los 

habitantes el derecho irrenunciable a la Seguridad Social. 

 

El Estado, con la participación de los particulares, ampliara progresivamente la cobertura de 

la Seguridad Social que comprenderá la prestación de los servicios en la forma que determine la 

Ley. La Seguridad Social podrá ser prestada por entidades públicas o privadas, de conformidad 

con la ley. No se podrán destinar ni utilizar los recursos de las instituciones de la Seguridad 

Social para fines diferentes a ella. La ley definirá los medios para que los recursos destinados a 

pensiones mantengan su poder adquisitivo constante. 
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Artículo 49: La atención de la salud y el saneamiento ambiental son servicios públicos a cargo 

del Estado. Se garantiza a todas las personas el acceso a los servicios de promoción, protección y 

recuperación de la salud. Corresponde al Estado organizar, dirigir y reglamentar la prestación de 

servicios de salud a los habitantes y de saneamiento ambiental conforme a los principios de 

eficiencia, universalidad y solidaridad. También, establecer las políticas para la prestación de 

servicios de salud por entidades privadas, y ejercer su vigilancia y control. Así mismo, establecer 

las competencias de la Nación, las entidades territoriales y los particulares y determinar los 

aportes a su cargo en los términos y condiciones señalados en la ley. 

Los servicios de salud se organizarán en forma descentralizada, por niveles de atención y con 

participación de la comunidad. 

La ley señalará los términos en los cuales la atención básica para todos los habitantes será 

gratuita y obligatoria. Toda persona tiene el deber de procurar el cuidado integral de su salud y la 

de su comunidad. 

Artículo 52: Se reconoce el derecho de todas las personas a la recreación, a la práctica del 

deporte y al aprovechamiento del tiempo libre. El Estado fomentará estas actividades e 

inspeccionará las organizaciones deportivas, cuya estructura y propiedad deberán ser 

democráticas. 

5.2.10.4 La Ley de Seguridad Social (Ley 100 de 1993). 

Declara en su preámbulo que la Seguridad Social busca el logro de calidad de vida para todos 

los colombianos. Destaca en su contenido lo referente a seguridad social en salud, en pensiones, 

en riesgos profesionales, y tiene una parte final en la que alude, entre otras cosas, a un auxilio de 

indigencia para colombianos mayores de 65 años en situación de extrema pobreza. 
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5.2.10.5 Ley 1171 de 2007 

Por medio de la cual se establecen unos beneficios a las personas adultas mayores. 

Artículo 1: La presente ley tiene por objeto la protección a las personas de la tercera edad (o 

adultos mayores) de los niveles I y II de Sisbén, a través de los Centros Vida, como instituciones 

que contribuyen a brindarles una atención integral a sus necesidades y mejorar su calidad de 

vida. 

 

 

5.2.10.6 Ley 1276 de 2009. 

A través de la cual se modifica la Ley 687 del 15 de agosto de 2001 y se establecen nuevos 

criterios de atención integral del adulto mayor en los centros vida. 

Artículo 1°. Objeto de la ley. La presente ley tiene por objeto conceder a las personas mayores 

de 62 años beneficios para garantizar sus derechos a la educación, a la recreación, a la salud y 

propiciar un mejoramiento en sus condiciones generales de vida. 

Artículo 2°. Beneficiarios. Podrán acceder a los beneficios consagrados en esta ley los 

colombianos o extranjeros residentes en Colombia que hayan cumplido 62 años de edad. Para 

acreditar su condición de persona mayor de 62 años bastará con la presentación de la cédula de 

ciudadanía o el documento legal que acredite tal condición para los extranjeros. 
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5.2.10.7 Ley 1251 De 2008 

Por la cual se dictan normas tendientes a procurar la protección, promoción y defensa de los 

derechos de los adultos mayores. 

 

 

5.2.10.8 Resolución 110 De 1995 (Febrero 25) 

Por la cual se adoptan las condiciones mínimas para el funcionamiento de los 

establecimientos que ofrecen algún tipo de atención al anciano en el Distrito Capital.  

Artículo 2: Distribución de la Infraestructura Física. Los establecimientos que prestan algún 

tipo de servicio al anciano en el Distrito Capital deberán conformarse de acuerdo a los servicios 

prestados (alojamiento, atención médica, servicios de urgencias, alimentación y otras) y todas 

sus áreas deberán ser físicamente independientes de las demás, identificadas en lugar visible y 

serán las siguientes:  

Artículo 3: Las Habitaciones. Pueden ser individuales o colectivas, con disposición de espacio 

suficiente que permita un desplazamiento facial al anciano residente, evitando el hacinamiento. 

Cuando se trate de albergues y hogares gerontólogos, las áreas mínimas por personas y camas en 

habitaciones individuales y compartidas serán de seis (6) y cinco (5) metros cuadrados 

respectivamente, reservando un (1) metro para circulación por dos (2) lados de cada cama como 

mínimo y en todos los casos. 

Artículo 5: Clases de Habitaciones. Dependiendo del estado de salud, de los residentes, las 

habitaciones pueden ser: 

 Habitaciones para ancianos sin incapacidad física. 

 Habitaciones para ancianos con problemas psicogeriátricos. 
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 Habitaciones para ancianos con enfermedades infectocontagiosas.  

 Área de salud 

 Artículo 6º.- Consultorio Médico. 

 Artículo 7º.- Servicio de Enfermería 

 Artículo 8º.- Sala de Terapias. 

 Artículo 10º.- Comedor. 

 Artículo 11º.- Cocina.  

Artículo 17: Características. La planta física deberá tener especificaciones que permitan el 

desplazamiento fácil y seguro de los ancianos, en particular para la fácil movilización de los 

discapacitados. 
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6. Referente Arquitectónico  

 

 

6.1 Asilo Garthner Naurare 

Como una de las mejores residencias en Austria, ofrece una atención al adulto mayor, en un 

entorno agradable y fastuoso. La importancia capital de entorno tiene una presencia destacada 

hacia el diseño en relación de su ubicación hacia el exterior, iluminando todos sus espacios.  

Valoro la intensión que se tiene con una fachada que atiende a un ambiente frio, articulando 

internamente los espacios hacia su entorno, con un juego de ventanas de gran tamaño que 

facilitan esta relación natural. 

Cuenta con un funcionamiento interno más inmediato hacia los residentes, ubicando un puesto 

de control de enfermería en cada piso y los servicios médicos generales en el último piso para 

facilitar la atención rápida a todas las habitaciones.  

 

 

 

 

 

 

 

  

     

Figura  21. Fachada Sur. 

Tomado de: ww.archdaily.co  



   51 

 

 

 

CENTRO DE ATENCIÓN GERIÁTRICO EN FLORIDABLANCA 

     

      

      

      

      

      

      

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

 

 Análisis arquitectónico 

Situado al costado de una iglesia en un pequeño pueblo de Alta Austria, el hogar de ancianos 

consiste de tres volúmenes mayores que se desplazan relativamente entre sí integrándose al 

paisaje existente. 

Figura  23. Fachada Este. 

Tomado de: ww.archdaily.co 

Figura  22. Fachada Norte. 

Tomado de: ww.archdaily.co 



   52 

 

 

 

CENTRO DE ATENCIÓN GERIÁTRICO EN FLORIDABLANCA 

 

 

 

 

 

 

  

   

 

Planta 1: Los puntos fijos se encuentran distribuidos en tres zonas, uno en la parte central, los 

otros dos funcionan en las zonas habitacionales los cuales están situados al lado de las salas de 

estar. En el centro se encuentra un control, para la continua observación y atención del adulto 

mayor.    

    

    

    

    

  

 

Figura  24. Asilo de Ancianos Garner Neururer.  

Tomado de: plataformaarquitectura.cl 

Figura  25. Planta 1. 

Tomado de: plataformaarquitectura.cl 
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Planta 2: Tiene una capacidad para 120 ancianos  aproximadamente, Las habitaciones se 

orientan hacia el este y oeste y las zonas de estar al sureste. Al lado de las salas de estar se 

encuentra el servicio de enfermerías que también funcionan como un elemento de unión entre las 

habitaciones de las salas de enfermería. 

 

             

             

             

             

             

            

 Planta 3 

Se encuentran las zonas de servicios, como el gimnasio, las zonas de fisioterapias, consulta, 

también encontramos la biblioteca y salones para la capacitación y talleres para el anciano, como 

tal estos espacios están conectados con la zona de estancia del personal interno 

            

             

  

 

 

Figura  26. Planta 2. 

Figura  27. Planta 3 3. 
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Tabla 3. Tabla de conversiones. 

Figura  28. Implantación. 
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Arquitectos: Gärtner+Neururer  

Ubicación: Esternberg,Austria 

Área: 7575.0m2 

Año: 2008 

Fotografías: Pia Odorizzi , Klaus Costadedo 

 

 

 

 

Figura  29. Módulo 

habitacional. 
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6.2 Análisis Sector  

Floridablanca para el 2005 cuenta con una población aproximada de 254.683 habitantes, el 

municipio está conformado por 8 comunas: Altamira, Cañaveral, Bucarica, Caldas/ Reposo, 

Bosque/Molinos, Lagos/bellavista, Ciudad Valencia, La cumbre y el Carmen. 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Figura  30. Centros de bienestar y centro de bienestar en el municipio de Floridablanca. 

 

Figura  31. Ubicación Centros de Bienestar. 

Adaptado a partir de información suministrada por Alcaldía Municipal. 
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Floridablanca cuenta con 3 centros de bienestar: los cuales son instituciones que prestan 

servicios de atención geriátrica y estancia temporal o permanente a personas de más de 60 años 

de edad, estas instituciones están concebidas desde el marco administrativo público y privado el 

cual ase parte de una administración mixta, dándole prioridades a las personas que cuentan con 

los recursos para su sostenimiento.  

 

       

        

        

        

        

        

        

        

     

     

    

El primero ubicado en el casco urbano de Floridablanca Juan Pablo II con capacidad de 75 

personas, tratándose de una edificación adecuada para el cuidado del adulto mayor. 

El segundo ubicado en la comuna 6 en el barrio santa Ana con capacidad para 60 adultos 

mayores, que actualmente vive en condiciones no favorables en términos de hacinamiento y 

accesibilidad. 

Figura  32. Planos Floridablanca (Santander) 

Tomado de: http://www.floridablanca.gov.co 
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El tercero señora samaritana uno de los más pequeños ya que su capacidad no supera los 18 

adultos mayores en condiciones vulnerables, ubicado en la comuna 8 barrio la cumbre, 

igualmente su capacidad es insuficiente para la demanda y las condiciones espaciales no 

garantiza la calidad de vida para estas personas. 

 

6.2.1 Criterios de selección del sitio.  

El criterio de selección urbanístico se refiere a las cualidades funcionales del entorno urbano, 

que serán las bases que fundamentan en el diseño y localización urbana dentro de un terreno 

seleccionado por sus características. Dentro de las características que competen a la selección.  

1. El equipamiento compatible será el dotacional y residencial, el equipamiento deportivo 

también es viable para este tipo de proyectos, de manera que debe existir una relación entre 

estos,  para el desarrollo eficaz de la propuesta. 

2. La compatibilidad del proyecto debe garantizar la cercanía a centros de salud, farmacias, 

sanatorios, recreación, zonas verdes etc, igualmente debe estar alejado de cementerios, 

basureros, plazas etc, cualquier  servicio dotacional que genere ruido, contaminación u otro 

uso que atente contra la calidad de vida de los adultos mayores. 

3. El impacto del proyecto sobre el terreno o sector debe permitir la menor alteración sobre 

la fauna, flora durante su construcción y vida útil o funcionamiento, haciendo de este una 

propuesta sostenible. 

4. El proyecto debe ubicarse en terrenos compatibles y seguros, sin riesgo de susceptibilidad 

como deslizamientos, humedales o zonas de protección, garantizando  que no ponga en 

riesgo la vida de los internos. 



   59 

 

 

 

CENTRO DE ATENCIÓN GERIÁTRICO EN FLORIDABLANCA 

5. Debe existir una conexión por medio de redes municipales hacia los servicios de 

infraestructura, contando siempre con sistemas extras alternativos en caso de emergencia.  

 

 

 

Ambos terrenos están ubicados dentro del casco urbano de Floridablanca, propiedad privada con 

usos diferentes. 

 

Terreno B 

De acuerdo al planteamiento y análisis del déficit actual para el proyecto se reconoce la 

problemática del terreno, ubicando el lote sobre la calle 29 con cra 6, un lote baldío de desarrollo 

Figura  33. Localización de terrenos. 
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integral tipo 1. No obstante el lote presenta incompatibilidad de uso ya que posee un uso 

comercial y de servicios, el cual se encuentra sobre una vía de desarrollo comercial a futuro 

donde ya es evidente la infraestructura comercial que lo rodea, adicionalmente posee poca 

accesibilidad peatonal y escases de zonas verdes, el radio de cobertura es menos de 500 metros 

debido a las altas pendientes que radican a su alrededor. El lote tiene un área neta de 2400 mt2 lo 

cual no es viable para proyectos geriátricos. 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

   

 

               

 

 

    

Figura  35. Lote Terreno A 

Figura  34. Lote Terreno B 
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Terreno A  

Ubicado en la comuna 8 la cumbre al noreste de Floridablanca, en el barrio villa Alcázar entre 

la transversal 147ª y 149ª con diagonal 57ª. El lote posee un uso institucional según POT de 

Floridablanca donde su entorno predomina el uso residencial. El terreno posee buena 

accesibilidad dentro de la comuna ya que tiene estrecha relación con la calle 30 que es la vía 

arteria que interconecta los diferentes barrios del sector, viabilizando el encuentro inmediato con 

los demás equipamientos como salud, el transporte público, la recreación y el comercio de 

manera inmediata, facilitando el desarrollo integral y atención al usuario potencial del proyecto.  

En cuanto a la geomorfología, la cumbre se encuentra en la parte más alta de Floridablanca lo 

cual no es impedimento para la comunicación y accesibilidad con el resto del municipio ya que 

el terreno se encuentra sobre una superficie plana, donde se desarrolla los diferentes barrios 

comunales con pendientes Max del 12%, posee una total autonomía  administrativa con gran 

parte de los equipamientos y servicios vitales para el desarrollo comunal. La cumbre se 

encuentra en un punto estratégico con entrada por el norte la calle29, por el oriente la transversal 

oriental y el occidente por la carrera 45 que comunica con el barrio santa Ana.  

En cuanto al lote se destaca el análisis del entorno inmediato, teniendo como base el espacio 

público el cual se encuentra en buen estado con una calificación de 8 de 10, existe buen 

alumbrado público, senderos peatonales, comunicación con redes principales de la comuna, 

transporte público urbano, rodeado por vías de bajo tráfico vehicular, pendientes Max del 8% y 

visuales abiertas hacia el entorno y el paisaje que lo rodea, adicionalmente cuenta con cercanía a 

equipamientos como la estación de policía, canchas comunales , centro de salud y colegios 

barriales. 
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El casco urbano de Floridablanca está conformado por 8 comunas las cuales se dividen 277 

barrios, luego urbanizaciones y conjuntos cerrados, el lote está ubicado en la comuna 8 barrio la 

Cumbre – el Carmen que la conforman 28 barrios y tiene una extensión de 24287 m2.  

Las proyecciones muestran una población de 62318 habitantes para la comuna 8, esto 

corresponde al 25.22% del total de la población de Floridablanca lo cual está cerca de 247099 

personas. 

  

 

 

 

Figura  36. Localización Floridablanca. 

 

Tabla 4. División Político Administrativa.  

Tomado de: Plan de desarrollo municipal. Floridablanca en www. Floridablanca.gov.co 
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Figura  37. Proyecciones municipales por área  

Tomado de: www.dane.gov.co 
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6.3 Análisis sector la cumbre 

 Figura  38. Área Sector La Cumbre. 

Fuente: Elaboración propia  
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6.3.1 Determinantes urbanas 

En el contexto de calidad de vida del adulto mayor se entiende las determinantes físicas, 

climatológicas, accesibles y funcionales de la zona, las cuales son factores que influyen en la 

vida del ser humano para garantizar su desarrollo integral, social, económico, cultural y físico 

dentro del sistema multidimensional autónomo y colectivo del hombre, de esta manera se tiene 

encuentra las posibilidades que soporta estas determinantes de acuerdo a los criterios que implica 

en la calidad de vida del adulto mayor.  

Los objetivos se centran en lograr un proyecto arquitectónico que cumpla con las 

determinantes físicas adecuadas siguiendo pautas y normas establecidas dentro del marco legal, 

las cuales se despliegan bajo los términos de la constitución política, que buscan el bienestar y 

protección de los derechos humanos, de igual manera se tienen en cuenta los requerimientos de 

otras normas ya sean técnicas, territoriales o sociales que complementan el desarrollo del 

proyecto. 

Figura  39. Localización de Floridablanca. 

Tomado de: www.floridablanca.gov.co 
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En el ámbito urbano se tiene en cuenta las normas territoriales del municipio, regidas por el 

POT de Floridablanca, las cuales facilitan el análisis, estudio y conocimiento del suelo y sus 

sistemas estructurantés, como lo es la movilidad, el espacio público, el sistema ambiental y el 

sistema vial, por esta razón es pertinente tener en cuenta estas condicionantes para la localización 

y ubicación de la zona, esto dispone la viabilidad del proyecto en todos sus aspectos físicos y 

legales dentro del contexto urbano y arquitectónico.  

La ética de los profesionales está en saber tomar decisiones que garanticen la vida en confort 

y funcionalidad del hombre, proyectando y transformando los recursos naturales en proyectos 

sostenibles y sustentables de gran calidad.  

En el ejercicio de localización fue necesario analizar todos los aspectos territoriales como 

tratamientos urbanos, usos del suelo, cobertura y capacidad como por ejemplo. 

1. Distancia entre centros de bienestar 

2. Centralidad y accesibilidad 

3. Tratamientos 

4. Usos compatibles  

5. Espacio público 

6. Sistema ambiental 

7. Estratificación  

8. Corredores viales accesibles  

9. Factores climáticos 

10. Seguridad 

Entre otros. 
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6.3.2 Análisis de susceptibilidad 

El sector no sufre de ningún tipo de susceptibilidad de suelos, ni por inundación o alguna falla 

que afecte la ejecución del proyecto como tal, las determinantes físicas del sector son óptimas y 

seguras, el lote se encuentra en una zona fuera de peligro lo cual es un aspecto positivo para el 

proyecto. La zona Oriental se encuentra en una zona de susceptibilidad por deslizamiento la cual 

no afecta la zona como tal. La ubicación del lote se encuentra en una zona con pendientes 

mínimas del 3% que cumple con los requerimientos para este tipo de proyecto.  

 

  

Figura  40. Plano de riesgo de susceptibilidad Floridablanca. 

Fuente: Elaboración propia.  

Figura  41. Corte transversal sector. 

Fuente: Elaboración propia.  



   68 

 

 

 

CENTRO DE ATENCIÓN GERIÁTRICO EN FLORIDABLANCA 

6.3.3 Plano Estratificación sector 

 

 

  

 

 

 

 

 

 

 

 

Está conformada por barrios de estrato 1 y 2 en su mayoría, el estrato la integran barrios y 

sectores desarrollado irregularmente en la parte nororiental, el estrato 2 se encuentra en la parte 

central del sector de la cumbre, para el estrato 3 la forman en su mayoría los conjuntos 

residenciales cerca del recodo de la florida. Fuente. Decreto POT 2013.  

 

 

  

 

 

 

Figura  42. Barrios de Estratos 1 y 2. 

Fuente: Elaboración propia.  

Figura  43. Tabla división estratos.  
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6.4 Floridablanca Santander 

Floridablanca está conformada por 260 barrios, los cuales están divididos en ocho comunas 

6.4.1 Artículo 184 

El programa de mejoramiento integral define acciones en la infraestructura básica en el 

equipamiento y espacio público de los sectores residenciales subnormales, con deterioro o en 

proceso de legalización. Incluye acciones de mejoramiento de la infraestructura de servicios 

públicos domiciliarios, accesibilidad, equipamientos, condiciones ambientales Generales de los 

asentamientos y de las viviendas individuales. Fuente POT 2013. 

   

Figura  44. Cartografía Plan de Ordenamiento Territorial Floridablanca. 

Fuente: www.floridablanca.gov.co 
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6.4.2 Paso 3.  

Se revisan los usos de acuerdo al artículo 184° del pot, predominando las áreas de actividad 

residencial, seguida por la actividad comercial y de servicios que se despliega al borde de la calle 

30 siendo la única via urbana primaria y via principal que articula el sector en general. El uso 

institucional se encuentra en las zonas perimetrales del sector aprovechando las zonas verdes y 

zonas de protección para el desarrollo ambiental de estas edificaciones, por otra parte se ve una 

marcada actividad institucional en el centro o parque central de la Cumbre a 10 minutos del 

terreno seleccionado para el proyecto, siendo este uno de las zonas con mayor importancia en 

este sector en términos administrativos. 

Identificación de usos institucionales, industriales y recreación  existentes en el área: En la 

zona encontramos una marcada actividad residencial, dotacional e institucional, entre estas están 

los colegios y los edificios públicos: 

 

 Tanque de agua (referente arquitectónico la cumbre) 

 Estación de policía la cumbre  

 Centro de salud Guane 

 Iglesia Nuestra señora de la providencia 

 Guardería la Cumbre  

 Cooperativa jurídica multiactiva la Cumbre 

 Colegio sagrado Jiménez Navas 

 Instituto la cumbre sede A 

 Instituto la Cumbre sede B 

 Jardín Infantil elefantitos  

 Cancha la Cumbre 

 Zona industrial la Cumbre. 
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Figura  45. Identificación de usos institucionales, industriales y recreación  existentes en el área 

Tomado de: Elaboración propia a partir de localización por Google Earth 
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Figura  46. Normativa establecida por el POT de Floridablanca para el sector la 

cumbre. Fuente: Decreto POT 2013 Floridablanca Santander 
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La centralidad es un factor importante debido a su cercanía con los centros de salud y su 

servicio inmediato, también beneficia el aprovechamiento de su entorno como elemento 

complementario para sus actividades sociales, recreativas, culturales y económicas. De otra 

manera esta vía urbana (calle20) cuenta con ruta de transporte público y transporte masivo 

(metro línea) que conduce al resto del municipio. En el sector encontramos un marcado número 

de vivienda y zona residencia, donde predominan las vías urbanas secundarias. 

 

6.5 Análisis de espacio público  

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

  

 

 

La zona presenta problemas de espacio público el cual es un factor relevante en el área a 

intervenir, teniendo en cuenta que se encuentra en una vía de trafico bajo y esta sobre una vía 

urbana terciaria, es pertinente tener en cuenta los perfiles actuales del sector y los propuestos por 

Figura  47. Perfil Actual. 

Fuente: Elaboración propia.  
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el Pot, haciendo una comparación significativa a la hora de proponer el plan de movilidad 

peatonal y vehicular.           

          

6.5.1Perfiles actuales. 

 

Vía local nivel 2 

  

   

 

 

 

 

 

             

     CARRERA 11      

  

   

 

 

 

  

             

  

 

Figura  48. Diagonal 58. 
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6.5.2 Perfiles Viales propuestos por POT 

Los perfiles viales para el proyecto deben garantizar el paso al peatón en cualquiera de sus 

capacidad, esto se logra dejando un andén mínimo de 1,50 mts manejando la el ancho mimo 

Figura  49. Registro fotográfico perfiles 1. 

Figura  50. Registro fotográfico perfiles 2. 
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Figura  51. Perfil vial 1. 

Fuente: Elaboración propia.  

Figura  52. Perfil vial 2. 

Fuente: Elaboración propia.  
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6.5.3 Red vial urbana 

Permite la conexión urbana, propia de cada uno de los municipios que conforman el área 

metropolitana de Bucaramanga, y va desde las vías que hacen posible la movilidad urbana hasta 

el sistema vial que permite la accesibilidad de las zonas que la conforman.  

 

 

6.5.3 Red vial local de nivel 1 

Este tipo de vías corresponde a los corredores de acceso a barrios, que permiten la función de 

accesibilidad; es decir, que conectan la red vial arterial e intermedia con los barrios. En este tipo 

de vías existe circulación de vehículos de transporte público y de abastecimiento de mercancías. 

 

 

6.5.3.1Red vial local de nivel 2 

Corresponde a vías que conectan la red vial local principal con las zonas residenciales. Para 

este sistema de vías debe restringirse (en lo posible) el transporte público y de carga, y la 

velocidad permitida estará condicionada por el desarrollo de las actividades y los flujos 

peatonales. 
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6.5.4 SITM – sistema de transporte masivo 

El área metropolitana e Bucaramanga está conformado por dos sistemas de transporte que 

son: el sistema de transporte masivo SITM (troncales regionales y metropolitanas)  y la red de 

transporte público urbano el cual predomina vías primarias y secundarias urbanas del sistema 

vial metropolitanas.  

Actualmente, el servicio público de transporte es prestado por 11 empresas que cuentan con 

un parque total de 1325 vehículos, distribuidos entre buses, busetas y microbuses. En  

Floridablanca el sistema de transporte masivo pasa por la autopista (troncal Norte – Sur):  

 

Figura  53. Rutas de transporte público Metro línea.  

Tomado de: Metrolinea.gov.co 
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6.6 Análisis de transporte público en Floridablanca  

En Floridablanca el SITM se desarrolla atreves de las vías urbanas primarias y secundarias, su 

cobertura se desarrolla de la siguiente manera: por el oriente pasa por la transversal oriental, 

carrera 11 (Santa Ana – Villa bel – puente Provenza)  hasta llegar a  la autopista también influye 

en el casco antiguo recorriendo el perímetro urbano del mismo por la calle 6 hasta la carrera 13 y 

bajando por la 5 y la calle 3. 

Por el occidente recorre gran parte de cañaveral por la avenida el bosque, lagos por la calle 

29, 30 y 36, autopista Floridablanca, Barrio la paz por la calle 200 hasta el anillo vial. 

 

Figura  54. Rutas transporte masivo. 

Tomado de: Metrolinea.gov.co  
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6.6.1 Transporte publico sector la cumbre 

El SITM metro línea, tiene acceso y salida por la carrera 45 pasando por el barrio santa Ana y 

llevando al centro de Bucaramanga el cual le corresponde al P8. Por otra parte las rutas de bus 

urbano también transitan por la calle 30 con ingreso y salida por la transversal oriental y la 

carrera 43 del barrio la cumbre, con 2 rutas: una que va hacia el centro de Bucaramanga y otra 

con recorrido por Floridablanca. El terreno se encuentra ubicado cerca a la calle 30 con los 

beneficios del transporte público y la accesibilidad.  

 

 

Figura  55. Rutas transporte público La Cumbre. 
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6.6.2 Alturas 

El lote se encuentra rodeado por una zona netamente residencial, estas edificaciones llegan a 

tener alturas máximas de 3 pisos las cuales se encuentran en buenas condiciones,  el índice de 

construcción actual permite hasta 3 pisos de altura dependiendo el área del lote.  

 

 

6.6.3 Análisis del lote  

El lote está situado a 860 m msnm con coordenadas de 7°06N/73,09°W. Los vientos 

predominantes vienen de Norte a Sur con una inclinación a la cara más larga de 30° 

aproximadamente, donde su orientación no es totalmente perpendicular al norte. Se encuentra 

sobre una superficie relativamente plana el cual está en la parte más baja de la escarpa oriental, 

de manera que los vientos no llegan con suficiente fuerza en esta zona. 

La temperatura en Floridablanca oscila desde los 20 grados en horas de la mañana hasta los 

28 grados centígrados en horas critica que son de 8 am a 4pm de acuerdo al grafico anterior, el 

cual muestra una línea de tiempo de cinco días, de domingo a jueves. 

Floridablanca no presenta un cuadro continuo de precipitación, de acuerdo a la gráfica se 

deduce que los días con más precipitación son de domingo a martes mostrando un aumento de 

lluvias en estos días. 

Los vientos mantienen una velocidad constante de 13 km/h aunque disminuye relativamente 

en diferentes días de la semana manteniendo un flujo equilibrado. 

 

 

 

Figura 13 

Figura 14 
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Tabla 5. Datos generales del lote. 
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