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CENTRO DE ATENCION GERIATRICO EN FLORIDABLANCA

1. Objetivos

1.1 Objetivo General

Disefiar un centro asistencial geriatrico que garantice espacios agradables en confort del
usuario, sin barreras arquitectonicas 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 Especificos

v Disefiar un proyecto que atienda las necesidades del adulto mayor con dificultades fisicas,
creando espacios accesibles y seguros.

v Ofrecer una respuesta arquitectonica acorde a los requerimientos del adulto mayor con
problemas de salud y dependencia, realizando un programa que jerarquice los espacios que
componen el objeto.

v Establecer las directrices que componen el proyecto arquitectonico, dando una repuesta
viable acorde a las necesidades de la poblacion afectada de manera que garanticen el confort de
los que lo integran.

v' Hacer una propuesta arquitectonica con infraestructura médica — geriatrica, teniendo en
cuenta los nuevos métodos y materiales constructivos en pro de disminuir la contaminacion

ambiental.
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2. Planteamiento del problema

El incremento de la esperanza de vida y la disminucion de la tasa de fecundidad, ha
aumentado en los ultimos tiempos la proporcién de personas mayores de 60 afios lo cual puede
considerarse como un éxito de las politicas de salud publica y el desarrollo socioeconémico, pero
también representa un reto para la sociedad, que debe adaptarse para mejorar la calidad de vida
de estas personas y su capacidad funcional, asi como su participacion social y su seguridad en
todas las dimensiones. (OMS, 2016)

Por otra parte, el adulto mayor esta expuesto al aislamiento-discriminacion y en algunos casos
se encuentran en condiciones de pobreza que los lleva a la temprana desercion social, aun cuando
todavia son capaces de defenderse solos. Consigo trae una serie de enfermedades propias de la
vejez, el maltrato intrafamiliar, el mal estado fisico por falta de ejercicio, que lo encamina hacia
la temprana quietud, en determinados casos a la muerte.

Los cambios fisicos, psicoldgicos y sociales asociados al proceso del envejecimiento la
tornan una poblacion altamente vulnerable; esta secuencia compleja de cambios y
pérdidas exigen una adaptacion personal en lo intelectual, social y afectivo-emocional,
que son propias de cada individuo, asi como también demanda diversos recursos para
gue su paso por esta etapa sea satisfactorio. (Velasco & Sinibaldi, 2001, p. 80)

Sobre este punto se tiende a sustentar la minusvalia, 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 condicién desde el espectro de desarrollo fisico, 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 poblacion anual y la reduccién en la tasa
de fecundidad. (Alcaldia 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 arquitectonicas mejorando la asistencia integral al adulto
mayor en base a sus requerimientos y capacidades fisicas. Lo contrario, siendo una constante en
este contexto, redunda en situaciones que no solo debilitan la concepcidn social de estan

personas que se ven obligadas a recurrir a hogares informales.

2.1. Tematica

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, cancer, etc., muchas de ellas
asociadas al envejecimiento, por cuanto el proceso de deterioro de la capacidad funcional deja al
individuo expuesto a sus sintomas. Mas alla 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 bioldgicos, en el envejecimiento se presenta una reduccion paulatina de la
resiliencia homeostatica, es decir, de la capacidad de recuperar los parametros fisiolégicos
cuando éstos se han alterado” (Pérez & Sierra, 2009, parr. 3).

En este marco se apoyan los prejuicios y discriminacion, a la que es sometido el adulto
mayor; es asi 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 configuracion social. (Franco et al, 2010)

Por tanto, no se llega a responder de manera idonea a las necesidades de esta poblacion 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 Situacion demografica

2.2.1.1 Problemética en Colombia.

En el caso de Colombia, en un siglo, el pais paso de 4°355.470 habitantes a 42°090.502, de los
cuales mas del 6% (2°617.240) es mayor de 65 afios, siendo en este grupo, el 54.6% mujeres.
Aunque las areas rurales se caracterizan por mayores tasas de fecundidad, el 75% de la poblacion
general, se concentra en las cabeceras municipales debido a las altas tasas de migracion segun lo

afirma el Departamento Nacional de Estadistica (Dane, 2016). El 63.12% de la poblacion adulta
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mayor se ubica en Bogota, Antioquia, Valle del Cauca, Cundinamarca, Santander, Atlantico,

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

Del total de la poblacién de BucaraMANGA el 47,4% son hombres y el
52,6% mujeres.

Estructura de la poblacién por sexo y grupos de edad

80y +
7579
70-74
65-69
60-64
55-59
50-54
45-49
40-44
35-38
30-34
25-29
20-24
15-19
10-14
05-09
00-04

BHombres BMujeres

12% 10% 8% 6% 4% 2% 0% 2% 4% 6% 8% 10% 12%

Figura 1. ElI 60% de la poblacion estd en
condicidn se presenta a partir de los 50 afios.

Tomado de: Dane (2005). La poblacién que corresponde a adultos mayores en Colombia
de acuerdo al calculo es de 2.6 millones representando el 6.9% de la poblacion total.



12
CENTRO DE ATENCION GERIATRICO EN FLORIDABLANCA

°hmm!al del norte

o Asilo San rafacl

Estadic
Allonse "o
o!unda:lon

social

o,»’\slla san o

Afitonio

hogar geriatrico / <
anos maravillosos
O casa geriatrica

renacer

O hogar geriatrico la
casa de mie abuelos

. il
oAsvlo Giron . Florid AN o0
Floridsblanca

Asilo nueyos
horizontes

Figura 1. Asilos en el Area Metropolitana.

Adaptado de: Plan de desarrollo Municipal. Alcaldia de Floridablanca, 2016.

Segun la proyeccion para 2011 del censo DANE, Bucaramanga cuenta con una poblacion
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 poblacion total de
Bucaramanga. Un namero significativo de adultos mayores se encuentra en situacion de pobreza
y de extrema pobreza, enfermo, desnutrido, abandonado y rechazado por su familia, ademas, no
cuenta con un ingreso que les permita sufragar gastos y poder vivir dignamente. La mayoria de
adultos mayores en situacion de vulnerabilidad se encuentran ubicados en los tres corregimientos

y en las comunas 1, 2, 3, 4, 5, 8 y 14 de la ciudad. (Céceres et al, 2016)
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Teniendo en cuenta esta informacion se encuentra la carencia de estos servicios en dichos
sectores, siendo un factor potencial para el desarrollo del proyecto:

Teniendo en cuenta el area metropolitana, encontramos un promedio de 30% de adultos
mayores el cual el 11,8 % no esta auxiliado por el estado y no cuentan con una pension que
ayude a corroborar su situacion econdémica. En la capital del departamento (Bucaramanga)
encontramos varias instituciones que busca auxiliar al adulto mayor como centros geriatricos,
asilos publicos que cuenta con programas de salud y recursos, sustentado por el estado, de igual
forma segun el Dane (2005) registra un incremento del doble de la poblacidn en el sector en los
ultimos 10 afios, con una proyeccion para el 2015 de un incremento aun mayor, disminuyendo la
cobertura de estos centros en areas aledafias a Bucaramanga hasta un 18% para entonces, como
la comuna Norte, el municipio de Floridablanca y Piedecuesta que hoy en dia ya presenta

ineficiencia para cubrir a toda la poblacion adulta mayor.

2.2.2 Situacion demografica del adulto mayor en Floridablanca.

De otro lado, el Municipio presenta un incremento significativo de la poblacién mayor de 80
afios en los Gltimos 27 afos (619,28%), pasando de 529 a 3.805 habitantes. Sin embargo, dicho
fendmeno no impacta el total de la poblacidn, pues s6lo 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 pablicos domiciliarios y diversos servicios sociales basicos,
con el fin de mejorar la calidad de vida.

La estructura demografica del municipio plantea retos importantes en materia de

politica social. Tomando el total de la poblacion, la proporcion de los menores de 15
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afios, que en 1993 representaba el 32,3% de los Floridefios, se redujo a 26,9% en 2005.
Por el contrario, la poblacién en edad de trabajar (15-64 afios) incrementd su
importancia relativa dentro del conjunto poblacional del municipio, pasando de 63,9% a
67,1% para el periodo actual. (Floridablanca, 2010, parr. 7)

En el sector de Floridablanca encontramos el asilo juan pablo Il con una capacidad de 75
personas, siendo de los Unicos asilos de caracter publico que cuenta con la ayuda del estado por
medio de la estampilla pro — ancianos segun la ley 687 de 2001, el cual se ha visto insuficiente
para ayudar a la totalidad de la poblacion adulta afectada del sector.

Segun datos del Dane (2016), Floridablanca tuvo el mayor crecimiento demogréafico, al pasar,
en trece afios, de una poblacion de sélo 7.280 habitantes a una poblacion superior a 14.000
habitantes. Asimismo, segun el censo de 2005, su poblacion llegaba a los 254.683 habitantes, y
se proyecta para 2020 una poblacion superior a los 280.000 habitantes.

Ruiz (2009) afirma: “Floridablanca esta conformada por 260 barrios, los cuales estan divididos
en ocho comunas. De acuerdo con la estratificacion 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 solo el 7% en estrato 5 y 6”

(parr. 1).

2.2.3. Situacién 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 basicas del compendio de
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accesibilidad del medio fisico en aspectos como sefializacion, 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 fotogréfico y textual en el analisis que lo compete.

Este estudio serd sometido a un andlisis constructivo el cual busca revelar las posibles
falencias arquitectonicas en ciertos grados de aceptacion los cuales seran 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 I1

Es una entidad o institucion publica el cual presta atencion geriatrica al adulto mayor en todos
sus ambitos bioldgicos, cuenta con el apoyo del estado y diferentes entidades publicas 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 analisis fotografico se
encontraron las siguientes falencias:

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

v’ Sefalizacion especial insuficiente

v" Numero de bafios desproporcional al nimero de camas
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Figura 2. Fachada principal.

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

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

Figura 6. Rampa.
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S

Figura 8. Cuarto de hombres.

2.2.3.2 Centro de bienestar FHAMN
Es una institucién sin animo de lucro que presta un servicio social a la poblacion adulta mayor
vulnerada por la desercion social, por su situacion econdmica, bioldgica y social. Cuenta con
prestacion de servicios geriatricos y cuidado permanente. Esta institucion pablica que ampara a
dicha poblacion, posee problemas de hacinamiento y accesibilidad al medio fisico, sin contar
algunos problemas de infraestructura y mantenimiento en sus instalaciones. A continuacién

registro fotogréafico:
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Figura 9. Habitacion para 7 personas

Figura 10. Enfermeria.
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Figura 12. Cocina.
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Figura 13. Lavanderia.

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. Bafio.
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Figura 19. Habitacion.
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Figura 20. Rampa de acceso.

2.2.3.3 Conclusion
Se analizaron los anteriores centros de bienestar, los cuales no se encuentran en las mejores
condiciones para prestar estos servicios a excepcion del primero (centro de bienestar Juan Pablo
I1) de acuerdo a este analisis 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 fisica y mental en términos de calidad espacial e infraestructura, de acuerdo la ley
1315 de 2009 y el compendio de accesibilidad al medio fisico, que regulan y establecen
requisitos minimos 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 mas

amplia en estos servicios sociales a nivel municipal.
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Tabla 1. Proporcién de la poblacion por ciclo vital, municipio de Floridablanca 2005, 2013, 2020.

2005 2013 2020
Ciclo Vital Numero Frecuencia Numero Frecuencia Numero Frecuencia
Absoluto relativa absoluto relativa absoluto relativa

<1 afio 3909 1,5 3682 1,4 3275 1,2
1-4afios 16930 6,6 14835 5,6 13331 5

5 -4 afos 47664 18,7 40623 15,4 36092 13,5
15 -24 afios 48005 18,9 45343 17,2 39955 14,9
25 - 44 afios 79699 31,3 80874 30,6 81582 30,5
45 - 59 afios 35156 13,8 46852 17,8 52617 19,6
60 - 79 afos 20411 8 27747 10,5 35908 13,4
> 80 afios 2826 1,1 3952 1,5 5126 1,9
Total 254600 100 263908 100 267886 100

Nota: Proyeccion de poblacion adulta mayor en el municipio de Floridablanca Santander hasta
2020 Adaptado de: Plan de desarrollo 2012 Floridablanca. Departamento Nacional de Estadistica

2005.

El incremento de la pirdmide poblacional en el municipio de Floridablanca es regresivo
respecto a la disminucién de la edad joven, de acuerdo a informes del ministerio de salud y
proteccion social el analisis muestra los afios 2005, 2013 y proyecciones hasta el 2020 demuestra
un incremento de 154.600 habitantes a 267.866. Este problema de transicion en la edad joven y
aumento de la edad productiva a consecuencia del descenso del indice de natalidad en los
Gltimos afios que segln proyecciones se hard mas evidente con el pasar del tiempo, debido al

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

2.2.4.1 Poblacion y cobertura en Floridablanca
v Poblacion mayor de 80 afios 1,45% en Bucaramanga.
v' Departamento de desarrollo social
v 8258 adultos mayores nivel 1y 2
v Poblacion Floridablanca: de 264.746 proyeccion Dane 2014
v Poblacion adulta mayor total: segiin SISBEN 17654 adulto mayores en Floridablanca.
v Poblacion nivel 1y 2: 8258 adultos mayores
v Poblacion adulta mayor con indices de pobreza; 256,82
v Cobertura instituciones de adultos mayores 132

v" Holgura: 124,82

Las proyecciones del Dane (2016) muestran una poblacion actual afio 2014 de 264.746
habitantes. La incidencia del adulto mayor promediado es del 6,6% del total de la poblacion
reflejando con un resultado de 17473 aproximandose a las cifras municipales del SISBEN de
17654 adultos mayores en Floridablanca. Como consecuencia del desempleo, la desercidn social
y los problemas fisicos que presentan, 8258 adultos mayores se encuentran en nivel 1 y 2 segun
el Sistema de Seleccion de Beneficiarios para Programas Sociales (Sisben, 2016) el cual refleja

que la mitad del total se encuentra en indices de pobreza.
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El 3,11% segun cifras de secretaria de desarrollo social, esta poblacion mayor de 60 afios, han
tenido la necesidad de acceder los servicios que ofrece el municipio a la poblacién, haciéndose
imposible atender a la demanda actual, observandose un inconformismo de la poblacién 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 poblacion de 256,82 adultos mayores de 60 afios
anualmente. Siendo la poblacién mas vulnerada de los niveles 1 y 2 representando el 2,9 % de
esta poblacion.

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 més adultos mayores en condiciones de pobreza en nivel 1 y 2, son pocos los
que acuden a estos servicios debido a la percepcion de estos hogares como objeto de prision 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 poblacidn no solicita estos servicios, es decir de 124 adultos mayores solo 84 solicitan
estos servicios, ya gque es voluntaria la solicitud de ingreso. Manejando una proyeccion a futuro
se busca atender hasta 60 adultos mayores con la propuesta arquitectdnica planteada (Alcaldia de

Floridablanca, 2016).
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2.3 Metodologia

El presente proyecto fue desarrollado bajo un método inductivo a partir del cual se infiere una
conclusion universal tomando en cuenta que de un mismo caracter se puede repetir elementos
homogéneos que pertenecen al objeto de investigacién. De acuerdo a Hernandez, Fernandez y
Baptista (2010), durante este proceso de investigacion se entienden, interpretan y ordenan los

recursos, sintetizandolos y formando una unidad ldgica.

Desde este punto de partida se generaron las siguientes preguntas:

v/ ¢Cuales son los aspectos tedrico conceptuales, tendenciales y normativos relacionados
con proyectos urbano arquitecténicos de centros geriatricos?

v' ¢Qué condicionantes del contexto, desde las multiples necesidades y operatividad del
proyecto son mas relevantes a la hora de disefiar un centro geriatrico se adapten a las
determinantes del municipio de Floridablanca?

v' ;De qué manera se puede proponer el lenguaje urbano-arquitecténico de acuerdo a los

elementos conceptuales, normativos y las determinantes del lugar?

2.3.1 Técnicas
v' Consulta bibliografica y en medio digitales sobre el tema especifico de centros geriatricos

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 geriatricos.
v Andlisis de elementos estructurantes del sector
v Andlisis formal y funcional de referentes.
v' Revision de POT del area metropolitana, caracterizacion y analisis de elementos
estructurantes del area metropolitana, de los contextos fisicos, ambiental, socio cultural del
municipio
v’ Jerarquizacion de variables para la categorizacién y organizacion de informacién en las
diferentes escalas.
v Correlacién de productos de la fase 1y 2
v' Bosquejos y modelado de disefio en 2D

v' 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 |. Caracterizacion Y Andlisis.

2.3.2.1.2. Objetivos.



33
CENTRO DE ATENCION GERIATRICO EN FLORIDABLANCA

Determinar los elementos tedricos conceptuales que permitan definir las condiciones minimas
que debe tener un centro de atencidn geriatrico integral para el diagnéstico y tratamiento médico,

sicoldgico y funcional del adulto mayor.

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

para el disefio de un centro asistencial geriatrico.

En esta fase se describe, recopila y analiza el estado actual de las condiciones del municipio
de Floridablanca, del sector Lagos I, mediante la clasificacion cualitativa y cuantitativa de la
informacion 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, planimetria urbana 2D, modelado 3D
y lineamientos preliminares que direccionan el disefio del centro geriatrico en el Municipio de

Floridablanca

2.3.2.2 Fase Il. Formulacion y contraste.

2.3.2.2.1 Objetivo.
v Establecer las directrices que componen el proyecto arquitectonico, dando una repuesta

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

mayores.

En esta fase, a partir de los elementos estructurales del diagndstico se definen las estrategias
generales de intervencion, se determinan los criterios basicos de la fundamentacion del disefio y
se realiza el proceso de modelacion y experimentacion necesario para la definicion del esquema

basico y sus posibles evoluciones a los planteamientos definitivos del disefio.

Cada uno de los aspectos sera sometido a procesos de contraste, ajuste y reformulacion, por
medio de los cuales se llega a decisiones y detalles finales sobre puntos concretos de la

propuesta y dara como resultado el disefio del centro geriatrico.

2.3.2.3 Fase Il Sustentacion y aprobacion.

2.3.2.3.1 Objetivo.

v Socializacién, retroalimentacion, concrecion y sustentacion

En ésta fase se realiza un proceso de socializacion, divulgacion y concertacién de los
elementos del proyecto Centro geriatrico, se constituye la conclusién del proceso donde se
plasman los objetivos planteados en documentos graficos y digitales, y se lleva a cabo la
presentacion y sustentacion del proyecto, en sus diferentes etapas: ante director, jurados y/o

comunidad académica.
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3. Justificacion

El crecimiento acelerado poblacional que presenta el municipio de Floridablanca 18,9 % en el
afio 2011 (Dane) y el incremento de la esperanza de vida a 75 afios y méas conlleva a diversas
demandas de servicios y a atenciones propios de las necesidades que generan los adultos
mayores enmarcados en la economia, vivienda, salud, participacién social y educacion. El
envejecimiento no quiere decir enfermedad de igual forma trae consigo un mayor indice de
morbilidad, acompafiada de enfermedades propias de la vejes, ya sean cambios fisicos,
psicologicos y sociales asociados al adulto mayor, haciéndolo notablemente vulnerable. Esta
secuencia compleja de cambios y particularidades, exige una mayor atencion en la generacion de
proyectos conducentes al mejoramiento de calidad de vida.

En efecto es necesario analizar los diversos fendmenos que giran en torno al adulto mayor en
el municipio, principalmente aquellos relacionados con su entorno, al indice de morbilidad y a
las condiciones de vida que les proporciona la poblacion y el estado, haciendo énfasis en la
infraestructura de estas instituciones o centros de atencion al adulto mayor y al servicio prestado
por estos, de aqui nace el interés de presentar una propuesta orientada al disefio 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 holistica, para la generacién de un
proyecto en esta zona del area 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 disefio orientado a proveer
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alternativas encaminadas al beneficio y seguridad a este tipo de poblacién mejorando la atencion
y las condiciones en las que se prestan servicios de salud y recreacion con la pertinencia del
contexto. Los aportes se extienden de manera en que se advierte desde la Optica normativa y
puntuales en términos de espacio, donde se garantice que el centro asistencial le proporcione
relaciones con el medio ambiente, desarrollando &reas libres privadas que propicien el desarrollo
comunal entre los miembros de esta comunidad y su relacion con el entorno.

Para el sector salud, la generacion de proyectos de esta indole, permitird atender con mayor
eficacia las demandas de estas poblaciones mejorando los servicios de salud y la atencidn
integral de estas comunidades altamente vulnerables en el municipio de Floridablanca. Para los
arquitectos en formacion, este proyecto propende aportes alrededor del fortalecimiento teodrico
practico de los conocimientos adquiridos en el proceso académico y especificamente en el
estudio de propuestas que den respuesta a necesidades especificas de estas personas;

conocimientos gque seran de gran utilidad en el futuro ejercicio enfocado en estos contextos.

4. Marco histérico

En el siguiente cuadro se presenta los aspectos mas relevantes que a lo largo de la historia se
pueden resaltar en torno a la construccidn de espacios especificamente disefiados para el adulto
mayor. Es importante sefialar, que seguramente, dichas construcciones fueron pensadas de
manera coherente con la manera en se concebia en cada época historica estas personas y las
percepciones sobre las cuales se generaba una representacion sobre la cual se advertian las

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

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

La civilizacion altares y monumentos erigidos a los dioses, ya que eran
griega considerados lugares sagrados y por lo tanto inviolables (Trejo,
s. f.).

Europaen el Siglo Los primeros hogares de ancianos o residencias geriatricas,
XVI destinados a albergar locos, vagabundos, desviados de la ley y

viejos (Zolotow, 2010).

Siglo XIX, en los ) o ] ] ]
Nacen las primeras instituciones de asistencia social, las cuales

Estados Unidos i ) )
no ofrecian comodidades adecuadas para que los ancianos

lograran una rehabilitacion fisica positiva.

Siglo  XIX, en Aparecen casas de expositos, hospitales, asilos, hospicios,
Europa 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. (Continuacion).

En Espafia, en la Menudean instituciones para los ancianos pobres atendidos por

primera mitad del Ordenes religiosas en las que conviven conjuntamente con

siglo XX,

enfermos, dementes y huérfanos, es decir, son unas instituciones
que acogen a todo tipo de poblacion falta de la institucién
familiar, por cualquier motivo, bajo la tutela de la Iglesia (Pia

Barenys, s.f.).

1935

1950

1985

Es aprobada la Ley del Seguridad Social por el Gobierno de
Estados Unidos, se obtiene apoyo economico por parte del

estado.

La Ley de Seguridad Social, estipuld que los estados deberian

establecer un tipo de licencia para las casas de asistencia.

Se dio a conocer en un informe de la regulacion de asilos de
ancianos, la cual estandarizé la atencién de estos centros y su

financiacion.

38
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Tabla 2. (Continuacion).

En Colombia El arzobispo Fray Juan de los Barrios fundé el Hospital San

1564. Pedro (en Santa Fe), donde eran recluidos enfermos y
ancianos.

En Colombia Se brindan atencién institucional a los adultos mas

1899 desprotegidos, y aunque hicieron una buena labor, no

alcanzaron a regarse por todo el pais y muchos pueblos se
vieron en la necesidad de crear su propio asilo de ancianos.

(Casas o0 albergues adecuadas para este fin). (Restrepo, s. f.)

En 1993 Con la creacion de la ley 100, empezaron a surgir hogares
geriatricos financiados por el estado, y apoyados por el sistema

de salud.

5. Marco conceptual

5.2.1 Centro Geriatrico

Es una Institucion especializada en brindar cuidados especiales, servicios de enfermeria y
atencién médico-geriatrica 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)
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5.2.2 Geriatria
Estudia los aspectos fisioldgicos y las enfermedades de la vejez. La Geriatria es una parte de
la Gerontologia. EIl geriatra como especialista en medicina, debe tener no solamente

conocimientos biomédicos, sino sélidas bases gerontoldgicas. (UARIV, s.f.)

5.2.3 Accesibilidad
Se define como el conjunto de caracteristicas 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 & Cuyas, 2003)

5.2.4 Funcionalidad

Término gerontoldgico. A diferencia de los indices tradicionales de la Medicina para medir el
estado de salud de una poblacion (esperanza de vida, tasas de mortalidad y morbilidad), el estado
de funcionalidad expresa la capacidad de un anciano para satisfacer sus necesidades de manera

autonoma., independiente y satisfactoria para si mismo.

En el libro Gerontologia, Geriatria 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 Geriatria
considera que un anciano funcional es un anciano sano. (La OPS enfatiza que la salud en los
ancianos debe medirse en términos de conservacion de la funcionalidad, no en razon de los

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

La Organizacion Mundial de la Salud define al Adulto Mayor, como la persona mayor de 65
afos; este es un ciclo ineludible de la condicion humana en el cual se manifiestan toda una serie
de situaciones relacionadas con los cambios y caracteristicas propias de esta etapa, la percepcion
propia y la de los demas acerca de ella. De acuerdo a esta misma organizacion, el incremento de
la esperanza de vida y a la disminucion de la tasa de fecundidad, ha aumentado en los Gltimos
tiempos la proporcion de personas mayores de 60 afios lo cual puede considerarse como un éxito
de las politicas de salud publica y el desarrollo socioecondmico, pero también representa un reto
para la sociedad, que debe adaptarse para mejorar la calidad de vida de estas personas y su
capacidad funcional, asi como su participacion social y su seguridad en todas las dimensiones.

(OMS, 2016)

5.2.6 Disefio inclusivo

Se define como una forma de hacer disefio, que apunta a considerar las necesidades y
capacidades de los mayores y los usuarios con discapacidad en el proceso de disefio. En el
articulo titulado, El disefio y sus estrategias aplicadas para el apoyo de las personas con
discapacidad, (como se cita en Mufioz, s. f.) este lo define como “El disefio de productos
convencionales y / o servicios que se pueden acceder y ser utilizados por personas con la mas
amplia gama de habilidades dentro de la mas amplia gama de situaciones sin la necesidad de

adaptaciones o disefios especiales (p. 6).
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5.2.7 Entornos fisicos favorables

Hace referencia a espacios que cuenten con pardmetros para proporcionar a los adultos
mayores entornos con las caracteristicas adecuadas para el desarrollo de sus actividades. La
sociedad muestra en la actualidad, espacios escenarios con un sinnimero de carencias para Vivir
esta etapa del ciclo vital, tanto en lo fisico como en lo social, politico, econémico, y cultural,
obstaculizando la capacidad de los adultos mayores para el logro de cambios significativos en

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

5.2.8 Espacio Publico

Se entiende por espacio publico en términos normativos al “conjunto de inmuebles publicos y
los elementos arquitectonicos y naturales de los inmuebles privados destinados por su naturaleza,
por su uso o afectacion, a la satisfaccion de necesidades urbanas colectivas que trascienden, por
lo tanto, los limites de los intereses privados de los habitantes” (Decreto 1504, 1998) . La nocion
de espacio publico 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 ambito propio de la arquitectura con su dimension urbana, posibilitando la vida
ciudadana en la medida en que son ellos los lugares de expresion y apropiacion social por

excelencia.

5.2.9 Geriatrico 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 podia llevar
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previo a la internacion, pero con las conveniencias de un lugar de atencion 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 parametros de importante
cumplimiento para el desarrollo de cualquier proyecto orientado al adulto mayor; de aqui que
inicialmente se resefie la normatividad general alrededor de la proteccion y derechos de estas
poblaciones, pero al mismo tiempo se indague por aquella que dé cuenta de los elementos
relacionados con parametros fisicos e infraestructura para el disefio cuya poblacion 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
Organizacion de Estados Americanos (OEA) y sus organismos especializados.

En una clasificacién mas puntual, es importante anotar que dentro del Sistema de las Naciones
Unidas se encuentra la Declaracion Universal de Derechos Humanos, el Pacto de Derechos
Econdmicos, Sociales y Culturales, las resoluciones en favor de las personas mayores adoptadas
por la Asamblea General, los planes de Accion Internacional sobre el Envejecimiento de 1982 y

2002, y los instrumentos desarrollados por la Organizacion Internacional del Trabajo (OIT)
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(Recomendacion 162 y la Resolucion relativa a seguridad social de la Conferencia Internacional
de Trabajo, 89a. reunion 5-21 junio, 2001).

“Por su parte, a nivel del Sistema de la OEA, se encuentran la Convencion Americana de
Derechos Humanos y el Protocolo Adicional en materia de Derechos Econdmicos, Sociales y
Culturales, la Resolucion CE130.R19 sobre salud y envejecimiento de la Organizacion
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 generacion, pero también son titulares de derechos de grupo, es
decir, los derechos de segunda y tercera generacion, 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 si mismas.

En America Latina, la Convencion Americana de Derechos Humanos incluye la edad como
“otra condicion social” objeto de discriminacion que debe ser erradicada, pero comprende
algunas disposiciones particulares en el articulo 4 sobre Derecho a la vida, especificamente la no
imposicién de la pena de muerte para los mayores de 70 afios y en el articulo 23 sobre Derechos
politicos, la posibilidad de reglamentar el ejercicio en cargos publicos a partir de determinada

edad.
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5. 2.10. 2 Nacional.

5.2.10.3 Constitucion politica de Colombia.

Son varios los articulos que la Constitucion politica de Colombia reviere y cobijan al adulto
mayor, entre las cuales se pueden citar los siguientes (Constitucion Politica de Colombia , 1991)

Articulo 5: El Estado reconoce, sin discriminacion alguna, la primacia de los derechos
Inalienables de la persona y ampara a la familia como institucion basica de la sociedad”

Articulo 13: “Todas las personas nacen libres e iguales ante la ley, recibiran la misma
proteccion y trato de las autoridades y gozaran de los mismos derechos, libertades.

Articulo 46: “El Estado, la sociedad y la familia concurriran para la proteccion y la asistencia
de las personas de la tercera edad y promoveran su integracion a la vida activa.

Articulo 48: La Seguridad Social es un servicio publico de caracter obligatorio que se prestara
bajo la direccion, coordinacion y control del Estado, en sujecidn a los principios de eficiencia,
universalidad y solidaridad, en los téerminos que establezca la Ley. Se garantiza a todos los

habitantes el derecho irrenunciable a la Seguridad Social.

El Estado, con la participacion de los particulares, ampliara progresivamente la cobertura de
la Seguridad Social que comprendera la prestacion de los servicios en la forma que determine la
Ley. La Seguridad Social podra ser prestada por entidades publicas o privadas, de conformidad
con la ley. No se podran destinar ni utilizar los recursos de las instituciones de la Seguridad
Social para fines diferentes a ella. La ley definira los medios para que los recursos destinados a

pensiones mantengan su poder adquisitivo constante.
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Articulo 49: La atencion de la salud y el saneamiento ambiental son servicios publicos a cargo
del Estado. Se garantiza a todas las personas el acceso a los servicios de promocion, proteccion y
recuperacion de la salud. Corresponde al Estado organizar, dirigir y reglamentar la prestacion de
servicios de salud a los habitantes y de saneamiento ambiental conforme a los principios de
eficiencia, universalidad y solidaridad. También, establecer las politicas para la prestacién de
servicios de salud por entidades privadas, y ejercer su vigilancia y control. Asi mismo, establecer
las competencias de la Nacion, las entidades territoriales y los particulares y determinar los
aportes a su cargo en los terminos y condiciones sefialados en la ley.

Los servicios de salud se organizaran en forma descentralizada, por niveles de atencion y con
participacion de la comunidad.

La ley sefalara los términos en los cuales la atencion bésica para todos los habitantes sera
gratuita y obligatoria. Toda persona tiene el deber de procurar el cuidado integral de su salud y la
de su comunidad.

Articulo 52: Se reconoce el derecho de todas las personas a la recreacion, a la practica del
deporte y al aprovechamiento del tiempo libre. ElI Estado fomentara estas actividades e
inspeccionara las organizaciones deportivas, cuya estructura y propiedad deberan ser

democraticas.

5.2.10.4 La Ley de Seguridad Social (Ley 100 de 1993).
Declara en su predAmbulo 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 afios en situacion 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.
Articulo 1: La presente ley tiene por objeto la proteccién a las personas de la tercera edad (o
adultos mayores) de los niveles I y 1l de Sisbén, a traves de los Centros Vida, como instituciones
que contribuyen a brindarles una atencion integral a sus necesidades y mejorar su calidad de

vida.

5.2.10.6 Ley 1276 de 20009.

A través de la cual se modifica la Ley 687 del 15 de agosto de 2001 y se establecen nuevos
criterios de atencion integral del adulto mayor en los centros vida.

Articulo 1°. Objeto de la ley. La presente ley tiene por objeto conceder a las personas mayores
de 62 afos beneficios para garantizar sus derechos a la educacion, a la recreacion, a la salud y
propiciar un mejoramiento en sus condiciones generales de vida.

Articulo 2°. Beneficiarios. Podran acceder a los beneficios consagrados en esta ley los
colombianos o extranjeros residentes en Colombia que hayan cumplido 62 afios de edad. Para
acreditar su condicion de persona mayor de 62 afios bastara con la presentacion de la cédula de

ciudadania o el documento legal que acredite tal condicién 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 proteccién, promocion y defensa de los

derechos de los adultos mayores.

5.2.10.8 Resolucion 110 De 1995 (Febrero 25)

Por la cual se adoptan las condiciones minimas para el funcionamiento de los
establecimientos que ofrecen algun tipo de atencion al anciano en el Distrito Capital.

Articulo 2: Distribucion de la Infraestructura Fisica. Los establecimientos que prestan algun
tipo de servicio al anciano en el Distrito Capital deberan conformarse de acuerdo a los servicios
prestados (alojamiento, atencion médica, servicios de urgencias, alimentacion y otras) y todas
sus areas deberan ser fisicamente independientes de las demas, identificadas en lugar visible y
seran las siguientes:

Articulo 3: Las Habitaciones. Pueden ser individuales o colectivas, con disposicidn de espacio
suficiente que permita un desplazamiento facial al anciano residente, evitando el hacinamiento.
Cuando se trate de albergues y hogares geront6logos, las areas minimas por personas y camas en
habitaciones individuales y compartidas seran de seis (6) y cinco (5) metros cuadrados
respectivamente, reservando un (1) metro para circulacion por dos (2) lados de cada cama como

minimo y en todos los casos.

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

habitaciones pueden ser:

v Habitaciones para ancianos sin incapacidad fisica.

v’ Habitaciones para ancianos con problemas psicogeriatricos.
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v' Habitaciones para ancianos con enfermedades infectocontagiosas.

v' Area de salud

v" Atrticulo 6°.- Consultorio Médico.

v' Articulo 7°.- Servicio de Enfermeria

v' Articulo 8°.- Sala de Terapias.

v" Atrticulo 10°.- Comedor.

v Articulo 11°.- Cocina.

Articulo 17: Caracteristicas. La planta fisica debera tener especificaciones que permitan el
desplazamiento facil y seguro de los ancianos, en particular para la facil movilizacién de los

discapacitados.
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6. Referente Arquitectonico

6.1 Asilo Garthner Naurare

Como una de las mejores residencias en Austria, ofrece una atencion al adulto mayor, en un
entorno agradable y fastuoso. La importancia capital de entorno tiene una presencia destacada
hacia el disefio en relacion de su ubicacién hacia el exterior, iluminando todos sus espacios.
Valoro la intension 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 tamafio que
facilitan esta relacion natural.

Cuenta con un funcionamiento interno mas inmediato hacia los residentes, ubicando un puesto
de control de enfermeria en cada piso y los servicios médicos generales en el Ultimo piso para

facilitar la atencién rapida a todas las habitaciones.

Figura 21. Fachada Sur.

Tomado de: ww.archdaily.co



51
CENTRO DE ATENCION GERIATRICO EN FLORIDABLANCA

Figura 23. Fachada Este.

Tomado de: ww.archdaily.co

Figura 22. Fachada Norte.

Tomado de: ww.archdaily.co

Analisis arquitectonico

Situado al costado de una iglesia en un pequefio pueblo de Alta Austria, el hogar de ancianos
consiste de tres volimenes mayores que se desplazan relativamente entre si integrandose al

paisaje existente.
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Figura 24. Asilo de Ancianos Garner Neururer.

Tomado de: plataformaarquitectura.cl

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 estan situados al lado de las salas de

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

mayor.

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 enfermerias que también funcionan como un elemento de union entre las

habitaciones de las salas de enfermeria.

Figura 26. Planta 2.

Planta 3
Se encuentran las zonas de servicios, como el gimnasio, las zonas de fisioterapias, consulta,
también encontramos la biblioteca y salones para la capacitacion y talleres para el anciano, como

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

| ..
,
'--

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

CIRCULACION

HABITACION

BANOS (w.c)

SALA DE ESTAR

PUNTO FIJO

ADMINISTRACION

RESTAURANTE

ZONA DE EVENTOS

CAPILLA

CAMERINO

fetied

ZONA DE SERVICIOS GUARDERO / ASEO

LA A

CUARTO DE MAQUINAS

W

SERVICIOS MEDICOS, CONSULTORIOS.

ARCHIVO

GIMNASIO

ZONA DE ENFERMERIA

ESTANCIA PERSONAL MEDICO

Figura 28. Implantacién.
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Fr—r=r

Figura 29. Mddulo

Arquitectos: Gartner+Neururer
Ubicacion: Esternberg,Austria
Area: 7575.0m2

Ario: 2008

Fotografias: Pia Odorizzi , Klaus Costadedo
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6.2 Analisis Sector
Floridablanca para el 2005 cuenta con una poblacion aproximada de 254.683 habitantes, el
municipio estd conformado por 8 comunas: Altamira, Cafaveral, 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.

IMBOLO

CENTRO CEVIDA JUAN PABLD 1 FLORIDA BLANCA

BE
oo

C.CEVIDR SAMARTIANA BARFID MILLR ALCAZAR

CENTR CEVIDA FHAMN. BARRIO S AHTAANA

]

centro de bienestar |capacidad direccion
4 Juan Pablo segundo 75 Cl. 5 # 8-53, Floridablanca, Santande
FHAMN 60 Cra. 11 # 7-29, Floridablanca, Santander
1 | |samaritana 20 transversal 147 No 57-16 en la urbanizacion Villa Alcazar

Figura 31. Ubicacion Centros de Bienestar.

Adaptado a partir de informacidn suministrada por Alcaldia Municipal.
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Floridablanca cuenta con 3 centros de bienestar: los cuales son instituciones que prestan
servicios de atencion geriatrica y estancia temporal o permanente a personas de mas de 60 afios
de edad, estas instituciones estan concebidas desde el marco administrativo pablico y privado el
cual ase parte de una administracion mixta, dandole prioridades a las personas que cuentan con

los recursos para su sostenimiento.

Figura 32. Planos Floridablanca (Santander)

Tomado de: http://www.floridablanca.gov.co

El primero ubicado en el casco urbano de Floridablanca Juan Pablo Il con capacidad de 75
personas, tratdndose de una edificacion 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.
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El tercero sefiora samaritana uno de los méas pequefios 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 seleccién del sitio.
El criterio de seleccion urbanistico se refiere a las cualidades funcionales del entorno urbano,
que seran las bases que fundamentan en el disefio y localizacion urbana dentro de un terreno

seleccionado por sus caracteristicas. Dentro de las caracteristicas que competen a la seleccion.

1. El equipamiento compatible sera el dotacional y residencial, el equipamiento deportivo
también es viable para este tipo de proyectos, de manera que debe existir una relacion entre
estos, para el desarrollo eficaz de la propuesta.

2. La compatibilidad del proyecto debe garantizar la cercania a centros de salud, farmacias,
sanatorios, recreacion, zonas verdes etc, igualmente debe estar alejado de cementerios,
basureros, plazas etc, cualquier servicio dotacional que genere ruido, contaminacion 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 alteracién sobre
la fauna, flora durante su construccion y vida Gtil 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 proteccion, garantizando que no ponga en

riesgo la vida de los internos.
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5. Debe existir una conexion por medio de redes municipales hacia los servicios de

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

A. Localizacién del terreno Cobertura lagos Cobertura la Cumbre
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Figura 33. Localizacion de terrenos.

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

usos diferentes.

Terreno B
De acuerdo al planteamiento y analisis del déficit actual para el proyecto se reconoce la

problematica del terreno, ubicando el lote sobre la calle 29 con cra 6, un lote baldio de desarrollo
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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 via 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 area neta de 2400 mt2 lo

cual no es viable para proyectos geriatricos.

Figura 34. Lote Terreno B

Analisis vial @ Via de desarrollo comercial Via segundaria @ Lote

Figura 35. Lote Térreno A |
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Terreno A

Ubicado en la comuna 8 la cumbre al noreste de Floridablanca, en el barrio villa Alcazar entre
la transversal 1472 y 1492 con diagonal 572 EIl lote posee un uso institucional segin POT de
Floridablanca donde su entorno predomina el uso residencial. El terreno posee buena
accesibilidad dentro de la comuna ya que tiene estrecha relacion con la calle 30 que es la via
arteria que interconecta los diferentes barrios del sector, viabilizando el encuentro inmediato con
los demas equipamientos como salud, el transporte puablico, la recreacion y el comercio de
manera inmediata, facilitando el desarrollo integral y atencién al usuario potencial del proyecto.

En cuanto a la geomorfologia, la cumbre se encuentra en la parte mas alta de Floridablanca lo
cual no es impedimento para la comunicacion 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 autonomia 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 analisis del entorno inmediato, teniendo como base el espacio
publico el cual se encuentra en buen estado con una calificacion de 8 de 10, existe buen
alumbrado publico, senderos peatonales, comunicacion con redes principales de la comuna,
transporte pablico urbano, rodeado por vias de bajo trafico vehicular, pendientes Max del 8% y
visuales abiertas hacia el entorno y el paisaje que lo rodea, adicionalmente cuenta con cercania a
equipamientos como la estacion de policia, canchas comunales , centro de salud y colegios

barriales.
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Tabla 4. Division Politico Administrativa.

DIVISION POLITICO - ACMINISTRATIVO

1 Altamira 41600 M2
2 Canaveral 13894 M2
3 Bucarica 4825 M2
4 Caldas - Reposo 20772 M2
5 Bosques - Molinos 23777 M2
6 Lagos - Bellavista 9502 M2
7 Valencia - Santana 13894 M2
8 lacumbre - El carmen 24287 M2

TOTAL 152551 M2

El casco urbano de Floridablanca esta conformado por 8 comunas las cuales se dividen 277
barrios, luego urbanizaciones y conjuntos cerrados, el lote esta ubicado en la comuna 8 barrio la
Cumbre — el Carmen que la conforman 28 barrios y tiene una extension de 24287 m2.

Tomado de: Plan de desarrollo municipal. Floridablanca en www. Floridablanca.gov.co  esto
corresponde al 25.22% del total de la poblacion de Floridablanca lo cual esta cerca de 247099

personas.

6. GIRON Ck
ZONAS DE LA CIUDAD hg|

Figura 36. Localizacion Floridablanca.
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# Proyeccion DANE
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Poblacion municipales por area 2005 - 2020

: . L
S DE POBLACION MUNICIPALES POR AREA
TOTAL
MPIO 2005 2006 2007 2008 2009 2010 2011 2012 2013 2014 2015 2016 2017 2018 2019

Cimitarra 34.293 35.283 36.248 37.227 38.231 39.249 40.299 41.375 42.463 43.584 44733 45.901 47.096 48.328 49.59
Confines 2753 2753 2754 2753 2739 2.726 2726 2718 2715 2.707 2705 2.697 2.698 2695 2.68
Coromoro 7.376 7415 7.430 7.439 7.456 7.472 7.491 7.500 7.521 7.544 7.558 7.584 7612 7.642 7.65
El Carmen de Chucuri 18.098 18.303 18.509 18.714 18.910 19.108 19.308 19.501 19.696 19.905 20.099 20.296 20476 20671 2085
El Pefion 5600 5.529 5486 5.430 5.388 5.342 5.295 5253 5217 5179 5140 5114 5076 5038 5.00
Encino 271 2689 2663 2.635 2615 2.595 2573 2.550 2.538 2517 2.497 2.480 2459 2.440 242
Florian 6.378 6.371 6.363 6.356 6.348 6.341 6.333 6.325 6.317 6.309 6.301 6.293 6.264 6.276 6.26
Floridablanca 254683 256.281 257,631 258.882 260.042 261.142 262.169 263.095 263.951 264.746 265.452 266.102 266.669 267170 267.59
Galan 2.992 2.903 2.620 2.761 2.660 2.622 2.556 2.493 2.425 2.368 2.311 2.244 2196 2.139 207
Giron 135.791 139.935 144.089 148.319 152,608 156.995 161.479 166.048 170.706 176457 180.305 185.248 190.283 195.426 20065
Guadalupe 5.596 5.520 5.429 5.336 5.250 5.166 5.088 4.997 4.918 4.839 4.756 4.682 4.604 4.519 4.44
Guavata 4402 43m 4230 4157 4078 402 3044 3 ARA 3an7 A737 ART9 aR20 3549 3495 347

Figura 37. Proyecciones municipales por area

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

\ -~ i
¥ /5/\41 N7 %

La ides de proyecter los
prques ineskes nm que todo
covoskerients Lndermentales
pern propicir uw coneaion
wrtre s espacios sledefios o
espacho deestudio

—

Adarves de mresbie que o 3

ﬁl:&rllu 1 2
cono un especio @

etitico e evidencle un Q

reconod nf o por perte de

los sujetos,

Caile 34

Calle 31
Calle 30A

Figura 38. Area Sector La Cumbre.

Fuente: Elaboracion propia
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7. FLORIDABLANCA
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Figura 39. Localizacion de Floridablanca.

v
9. OTRAS CIUDADES 1

Tomado de: www.floridablanca.gov.co

6.3.1 Determinantes urbanas

En el contexto de calidad de vida del adulto mayor se entiende las determinantes fisicas,
climatoldgicas, accesibles y funcionales de la zona, las cuales son factores que influyen en la
vida del ser humano para garantizar su desarrollo integral, social, econémico, cultural y fisico
dentro del sistema multidimensional autbnomo 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 arquitectonico que cumpla con las
determinantes fisicas adecuadas siguiendo pautas y normas establecidas dentro del marco legal,
las cuales se despliegan bajo los términos de la constitucion politica, que buscan el bienestar y
proteccion 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.
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En el &mbito urbano se tiene en cuenta las normas territoriales del municipio, regidas por el
POT de Floridablanca, las cuales facilitan el andlisis, estudio y conocimiento del suelo y sus
sistemas estructurantés, como lo es la movilidad, el espacio publico, el sistema ambiental y el
sistema vial, por esta razdn es pertinente tener en cuenta estas condicionantes para la localizacion
y ubicacion de la zona, esto dispone la viabilidad del proyecto en todos sus aspectos fisicos y
legales dentro del contexto urbano y arquitectonico.

La ética de los profesionales esta 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 localizacion 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 publico

6. Sistema ambiental

7. Estratificacion

8. Corredores viales accesibles

9. Factores climaticos

10. Seguridad

Entre otros.
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Figura 40. Plano de riesgo de susceptibilidad Floridablanca.

Fuente: Elaboracion propia.

6.3.2 Analisis de susceptibilidad
El sector no sufre de ningun tipo de susceptibilidad de suelos, ni por inundacion o alguna falla
que afecte la ejecucidn del proyecto como tal, las determinantes fisicas del sector son éptimas 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 ubicacion del lote se encuentra en una zona con pendientes

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

Figura 41. Corte transversal sector.

Fuente: Elaboracion propia.
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6.3.3 Plano Estratificacion sector

Figura 42. Barrios de Estratos 1y 2.

Fuente: Elaboracion propia.

Esta conformada por barrios de estrato 1 y 2 en su mayoria, 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 mayoria los conjuntos

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

652%
Figura 43. Tabla division estratos.
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Figura 44. Cartografia Plan de Ordenamiento Territorial Floridablanca.

Fuente: www.floridablanca.gov.co
6.4 Floridablanca Santander

Floridablanca esta conformada por 260 barrios, los cuales estan divididos en ocho comunas

6.4.1 Articulo 184

El programa de mejoramiento integral define acciones en la infraestructura bésica en el
equipamiento y espacio publico de los sectores residenciales subnormales, con deterioro o en
proceso de legalizacion. Incluye acciones de mejoramiento de la infraestructura de servicios
publicos domiciliarios, accesibilidad, equipamientos, condiciones ambientales Generales de los

asentamientos y de las viviendas individuales. Fuente POT 2013.
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6.4.2 Paso 3.

Se revisan los usos de acuerdo al articulo 184° del pot, predominando las areas de actividad
residencial, sequida por la actividad comercial y de servicios que se despliega al borde de la calle
30 siendo la Unica via urbana primaria y via principal que articula el sector en general. EI uso
institucional se encuentra en las zonas perimetrales del sector aprovechando las zonas verdes y
zonas de proteccion 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.

Identificacion de usos institucionales, industriales y recreacion existentes en el area: En la
zona encontramos una marcada actividad residencial, dotacional e institucional, entre estas estan

los colegios y los edificios publicos:

Tanque de agua (referente arquitectonico la cumbre)
Estacion de policia la cumbre

Centro de salud Guane

Iglesia Nuestra sefiora de la providencia

Guarderia la Cumbre

Cooperativa juridica multiactiva la Cumbre

Colegio sagrado Jiménez Navas

Instituto la cumbre sede A

Instituto la Cumbre sede B

Jardin Infantil elefantitos

Cancha la Cumbre

NN N N N N N N N N NN

Zona industrial la Cumbre.
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Figura 45. Identificacion de usos institucionales, industriales y recreacion existentes en el &rea

Tomado de: Elaboracién propia a partir de localizacion por Google Earth
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1. Models

4. Subareas Tratamlenios

Tratamients g Consoildacion. 105

Tratamienty de Desamalo Tipo 2. TOE - T2,

CUM: Sector residencial Tratamiento de Meicramiento Integral Tipo 1 y 2. TMI-T1 y T2,
Tratamiento de Sustituckn de Uso. TSU.

Tratamienty de Protecsion. TPE.

b. Componentes del Modelo Tamitorial

Ambiental: Escampe de La Cumbre.
Espacio Publico: Plaza pablica del tanque de La Cumbre.
Wial: Anlio Transversal Intemo, cameiera del escaps de La Cumiore, cametera antigua

€. Equipamiantc

| Piaza Pabilca, Serviclos complementanos: Cuto, cullura, plaza de mencado.

7. Areas de Actividad: AAR — T1 y T2, AAM — T1 y T2, AAE — ZAS T1 y T2, ARE — ZAl, AAE — ZVL.

a. Resldenclales

Uso Imtsnsidad de Uso
Reslgenclal; vivienda de densldad media min 55% TG max 75%
USD VIS min 25% 0% max 35%
b. Emplen
Uso Imtansidad de Uso
Comercial y de senvichos min 15% 2% max 25%
Insifucional ¥ dotzcional min 5% 1% max 15%
Indusinal min 0% 5% mad 10%
3. Edificabllidad
a. Indices
Uso yio Area de Actividad Dcupacion Caonafruccion
Resldenclal Tipo 1 CUM 045-0,70 1,10-3.30
Reslgenclal Tipo 2 CUM 045-0,70 1,10-1,50
Comercial y de servicios CUM 050-0,74 1.1D— 1,70
Insifucional y dotacional CUM 072-0.87 1,50-200
Industnial SUM 055-0.73 1,54 - 2,38

b Cealon Tipo & 0 Publica [sobre Area Nata)

Equipamiento Comunal - Zonas Verdes y Espacio
Liao Publics Matropoiitana Tokal
Resigencia 0% T T
Comercial y de servicios 14% % 17%
InstRucional y dotaclonal 12% 3% 15%
Indusiial 0% 3% 13%
C. CeBlon Tipo B 0 Privada [so0re Area Consiruida)
Uso Equipamignio Comunal Privado | Espacio Comunal Privags
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Indusirial
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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 cercania 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 econémicas. De otra
manera esta via urbana (calle20) cuenta con ruta de transporte publico y transporte masivo
(metro linea) que conduce al resto del municipio. En el sector encontramos un marcado ndmero

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

6.5 Analisis de espacio publico

©
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Calle 31
Calle 30A

Figura 47. Perfil Actual.

Fuente: Elaboracion propia.

La zona presenta problemas de espacio publico el cual es un factor relevante en el area a
intervenir, teniendo en cuenta que se encuentra en una via de trafico bajo y esta sobre una via
urbana terciaria, es pertinente tener en cuenta los perfiles actuales del sector y los propuestos por
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el Pot, haciendo una comparacion significativa a la hora de proponer el plan de movilidad
peatonal y vehicular.

6.5.1Perfiles actuales.

Via local nivel 2

1,00 750 1,00

CARRERA 11

Figura 48. Diagonal 58.
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Figura 50. Registro fotogréafico perfiles 2.

6.5.2 Perfiles Viales propuestos por POT
Los perfiles viales para el proyecto deben garantizar el paso al peaton en cualquiera de sus

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

Figura 51. Perfil vial 1.

Fuente: Elaboracion propia.

Andén Calzada Andén

Figura 52. Perfil vial 2.

Fuente: Elaboracion propia.
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6.5.3 Red vial urbana
Permite la conexidn urbana, propia de cada uno de los municipios que conforman el éarea
metropolitana de Bucaramanga, y va desde las vias 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 vias corresponde a los corredores de acceso a barrios, que permiten la funcion de
accesibilidad; es decir, que conectan la red vial arterial e intermedia con los barrios. En este tipo

de vias existe circulacion de vehiculos de transporte pablico y de abastecimiento de mercancias.

6.5.3.1Red vial local de nivel 2
Corresponde a vias que conectan la red vial local principal con las zonas residenciales. Para
este sistema de vias debe restringirse (en lo posible) el transporte publico y de carga, y la
velocidad permitida estara condicionada por el desarrollo de las actividades y los flujos

peatonales.
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Figura 53. Rutas de transporte publico Metro linea.

Tomado de: Metrolinea.gov.co

6.5.4 SITM —sistema de transporte masivo
El area metropolitana e Bucaramanga esta conformado por dos sistemas de transporte que
son: el sistema de transporte masivo SITM (troncales regionales y metropolitanas) y la red de
transporte publico urbano el cual predomina vias primarias y secundarias urbanas del sistema
vial metropolitanas.
Actualmente, el servicio publico de transporte es prestado por 11 empresas que cuentan con
un parque total de 1325 vehiculos, distribuidos entre buses, busetas y microbuses. En

Floridablanca el sistema de transporte masivo pasa por la autopista (troncal Norte — Sur):
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Tipo de servicio Nombre

Troncales Ruta Piedecuesta — Centro
Ruta Lagos — Centro

Pretroncales Ruta Canaveral — Carrera 33

Ruta Piedecuesta - Carrera 33 par vial
Ruta Cumbre — Centro

Ruta Villabel — Centro

Ruta Bucarica — Carrera 27

Ruta Provenza — Ciudadela Real de Minas

Alimentadores | Cuenca Piedecuesta

Cuenca Floridablanca

Cuenca Canaveral

Cuenca Provenza

Cuenca Ciudadela (rutas Estoraques — UIS )

Figura 54. Rutas transporte masivo.

Tomado de: Metrolinea.gov.co

6.6 Analisis de transporte publico en Floridablanca

En Floridablanca el SITM se desarrolla atreves de las vias 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 perimetro urbano del mismo por la calle 6 hasta la carrera 13 y
bajando por la 5y la calle 3.

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

29, 30y 36, autopista Floridablanca, Barrio la paz por la calle 200 hasta el anillo vial.
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TERRENO METROLINEA ﬂw
4 & Colegio £ Carmen
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Google My Maps o rs comunas

Figura 55. Rutas transporte publico La Cumbre.

6.6.1 Transporte publico sector la cumbre
ElI SITM metro linea, 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 publico y la accesibilidad.
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6.6.2 Alturas
El lote se encuentra rodeado por una zona netamente residencial, estas edificaciones llegan a
tener alturas maximas de 3 pisos las cuales se encuentran en buenas condiciones, el indice de

construccién actual permite hasta 3 pisos de altura dependiendo el area del lote.

6.6.3 Analisis del lote

El lote estd situado a 860 m msnm con coordenadas de 7°06N/73,09°W. Los vientos
predominantes vienen de Norte a Sur con una inclinacion a la cara mas larga de 30°
aproximadamente, donde su orientacién no es totalmente perpendicular al norte. Se encuentra
sobre una superficie relativamente plana el cual esta en la parte mas 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 mafiana hasta los
28 grados centigrados en horas critica que son de 8 am a 4pm de acuerdo al grafico anterior, el
cual muestra una linea de tiempo de cinco dias, de domingo a jueves.

Floridablanca no presenta un cuadro continuo de precipitacion, de acuerdo a la grafica se
deduce que los dias con mas precipitacion son de domingo a martes mostrando un aumento de
lluvias en estos dias.

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

en diferentes dias de la semana manteniendo un flujo equilibrado.
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Tabla 5. Datos generales del lote.

Datos generales del lote

Area bruta 7244,26
Area neta 5633,77
indice de 1,50 -
construccion 2,00
Indice de ocupacion 0,72 -
0,87
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