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Resumen 

El diseño de los espacios deportivos y recreativos en Bucaramanga no está adaptado a sus 

necesidades específicas, lo que representa una barrera para la participación en programas de 

acondicionamiento físico, limitando las oportunidades de ejercicio seguro y adecuado a sus 

necesidades físicas y psicológicas. El objetivo del presente proyecto fue diseñar un centro de 

acondicionamiento físico de adultos mayores, para la prevención y conservación de la salud de la 

comunidad en el municipio de Bucaramanga, pues se considera una prioridad el bienestar integral 

del adulto mayor, desde el desarrollo de proyectos arquitectónicos que se adapten a las necesidades 

del usuario. Se realizó una caracterización de la población y los espacios óptimos requeridos, se 

identificaron los criterios arquitectónicos y se determinaron los principios de diseño que se 

ajustaran a la prevención y conservación de la salud para la comunidad de adultos mayores en el 

municipio de Bucaramanga. El proyecto se desarrolló respetando los criterios arquitectónicos 

como rampas, recorridos lineales sin obstáculos, pisos antideslizantes con bajo impacto, 

pasamanos, barandas de apoyo, espacios amplios para la movilidad, iluminación natural, y 

mobiliario ergonómico. El diseño muestra que es posible adaptar espacios para adultos mayores, 

que brindaran seguridad y confort en el momento de realizar actividad física. 

Palabras clave: diseño arquitectónico, adulto Mayor, centro de acondicionamiento físico 
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Abstract 

The design of sports and recreational spaces in Bucaramanga is not adapted to their specific needs, 

which represents a barrier to participation in fitness programs, limiting opportunities for safe 

exercise appropriate to their physical and psychological needs. The objective of this project is to 

design a fitness center for seniors for the prevention and health preservation of the community in 

the municipality of Bucaramanga, since the comprehensive well-being of seniors is considered a 

priority, based on the development of architectural projects that adapt to the needs of the user. A 

characterization of the population and the optimal spaces required was conducted, architectural 

criteria were identified, and design principles were determined that would adapt to the prevention 

and health preservation of the senior community in the municipality of Bucaramanga. The project 

was developed respecting architectural criteria such as ramps, linear paths without obstacles, low-

impact non-slip floors, handrails, support railings, ample spaces for mobility, natural lighting, and 

ergonomic furniture. The design shows that it is possible to adapt spaces for older adults, providing 

safety and comfort during physical activity. 

Keywords: architectural design, senior citizen, fitness center 
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Glosario 

Accesibilidad universal: Diseño de espacios, productos y servicios que permiten el acceso 

y uso de todas las personas, incluyendo aquellas con discapacidad o movilidad reducida. 

Acondicionamiento físico: Conjunto de actividades y ejercicios físicos dirigidos a mejorar 

la salud y condición física, adaptados a las necesidades y capacidades de los adultos mayores. 

Áreas de descanso: Espacios dentro del centro destinados para el descanso y recuperación 

de los usuarios, diseñados con comodidad y accesibilidad en mente, incluyendo asientos 

ergonómicos y protección solar. 

Climatización: Control de la temperatura y la humedad dentro de un centro, asegurando un 

ambiente confortable, considerando su sensibilidad a las condiciones térmicas y su bienestar 

general.  

Iluminación natural: Aprovechamiento de la luz solar a través de ventanas, tragaluces u 

otros elementos arquitectónicos que permiten una iluminación adecuada y saludable para los 

usuarios del centro. 

Mobiliario adaptado: Elementos de mobiliario diseñados específicamente para ser 

cómodos y funcionales para personas mayores, como bancos con respaldo, sillas de altura 

ajustable, y mesas fáciles de acceder. 

Movilidad reducida: Condición de personas que tienen dificultades para moverse o 

desplazarse, ya sea por edad, discapacidad o lesiones. Este concepto es clave para el diseño de 

accesos y espacios cómodos para adultos mayores. 
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Introducción 

El envejecimiento de la población a nivel global representa desafíos a todo nivel. La 

prospectiva para la próxima década muestra la necesidad de llegar a la vejez de una manera 

funcional, esto indica que la promoción de la actividad física en el adulto mayor es la que puede 

proporcionar un retiro de calidad. En Colombia se concentra el 1% de usuarios de Centros de 

Acondicionamiento Físico de todo el mundo (HRSA, 2017, citado por Pulgarín et al, 2024. p. 2) 

y, aunque la oferta de estos servicios ha aumentado, los servicios se centran, en el caso de 

Bucaramanga específicamente, en ejercicios de alto impacto y cardiovascular (entrenamiento 

funcional y aeróbicos), de pequeñas y medianas dimensiones (Pulgarín et al, 2024, p. 7) 

Las limitaciones de las personas mayores son propias de edad, que se atenúan con la 

presencia de enfermedades, y ponen de por medio la decisión de ir a un Centro de 

Acondicionamiento Físico. Las barreras arquitectónicas, los espacios pequeños, el alto nivel de 

ruido y hasta aspectos de orden sociocultural se suman a la poca participación de las personas 

mayores en los centros. El problema radica en que en Bucaramanga no hay centros de 

acondicionamiento físico para personas mayores que requieren satisfacer necesidades específicas 

para garantizar la seguridad, la accesibilidad y la participación. Considerando estos aspectos, se 

propone el diseño de un Centro de Acondicionamiento Físico para adultos mayores, que dé 

importancia a aspectos relacionados con la ergonomía, la accesibilidad, la funcionalidad y la 

integración de espacios inclusivos, como opción de ejercicio seguro, frente a los riesgos que se 

asumen en espacios públicos, que poco se ajustan a las necesidades de los adultos. 

Se plantea entonces la pregunta: ¿Cuál es el mejor enfoque de diseño arquitectónico para 

un Centro de Acondicionamiento Físico para adultos mayores en Bucaramanga?, que se espera 

resolver desde un enfoque metodológico estructurado en tres fases, en una primera fase se realiza 
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el estudio donde se recoge información sobre las características del usuario y el contexto urbano 

para generar criterios básicos de diseño; en una segunda etapa se analizan referentes tipológicos y 

normativos implementando más estrategias de diseño, para terminar una última fase donde se 

desarrolla una propuesta de diseño arquitectónico centrada en la funcionalidad y el bienestar del 

usuario se espera que el presente estudio tenga impacto en la generación de propuestas de 

infraestructura especializada que den respuesta a las necesidades de una población en crecimiento, 

para que se fomente, su autonomía, se reduzca el riesgo de enfermedades no trasmisibles, la salud 

mental y mejorar su calidad de vida. 
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1. Diseño Arquitectónico De Un Centro De Acondicionamiento Físico Para Adultos 

Mayores En Bucaramanga 

 

1.1 Planteamiento del Problema  

Se sabe que, para las próximas décadas, el envejecimiento de la población será de tendencia 

mundial. Los países europeos vienen registrando indicadores de dicha tendencia por ser un 

fenómeno global, lo cual requiere atención de cada país para su preparación, desde las dimensiones 

sociales, económicas, políticas y de infraestructura. Officer et al (2016) indica que para el año 

2050, la población mayor de 60 años se duplicará, de la cual, el 80% serán de ingresos bajos o 

medios. Brasil y Nigeria reportan una aceleración de los indicadores de envejecimiento, 

representando la importancia de desarrollar políticas públicas que generen bienestar en 

poblaciones mayores (Neumann y Albert, 2018; Mbam, 2022). En el caso de Brasil, ya existen 

políticas que protegen el derecho a envejecer dignamente, pero su acción ha sido paulatina por 

temas como los recursos y de redes de atención coordinada (Neumann y Albert, 2018). 

En Colombia, el DANE (2021) estimaba que había 6.808.641 personas adultas mayores 

para el año 2020, donde el 55% de los adultos mayores eran mujeres y el 45% eran hombres. Hoy, 

la proyección de envejecimiento muestra que habrá 10 millones de adultos mayores para año 2030 

(El Colombiano, 2022), representando retos para su sistema de aseguramiento en salud. El impacto 

será mayor en países menos desarrollados, teniendo en cuenta la vulnerabilidad de la población 

mayor a padecer las enfermedades crónicas no transmisibles, con lo cual se deben preparar 

respuestas efectivas y viables (Kämpfen, 2018). 

Para el año 2020 el porcentaje de personas mayores en Santander era del 14,5% de personas 

adultas mayores (DANE, 2021), por ende, este crecimiento demográfico ha incrementado la 
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demanda de espacios públicos y privados que fomenten la actividad física como estrategia para 

mejorar la salud y el bienestar.  La actividad física en adultos mayores contribuye a la prevención 

de enfermedades crónicas, mejora la movilidad y promueve la socialización, reduciendo así el 

riesgo de aislamiento y deterioro cognitivo. Sin embargo, el diseño de los espacios deportivos y 

recreativos en Bucaramanga no se está adaptado a sus necesidades específicas, lo que representa 

una barrera para la participación en programas de acondicionamiento físico, limitando las 

oportunidades de ejercicio seguro y adecuado a sus necesidades físicas y psicológicas. Finalmente, 

es importante mencionar que existe una característica común de los CAF y es que su infraestructura 

por lo general es enfocada a atraer un grupo poblacional relativamente jóvenes, brindando espacios 

cerrados, cubiertos e inseguros para los adultos mayores (Vanegas, 2018). 

El diseño de centros de acondicionamiento físico (de ahora en adelante CAF) para personas 

mayores requiere una consideración cuidadosa de sus necesidades específicas para garantizar la 

seguridad, la accesibilidad y la participación. Implica desde luego, la creación de entornos seguros, 

accesibles y atractivos que satisfagan sus necesidades físicas, sociales y emocionales. Al centrarse 

en la seguridad, el diseño de equipos inclusivos, la interacción social y la participación cognitiva, 

los gimnasios pueden contribuir de manera eficaz a la salud y el bienestar de la población de edad 

avanzada.  

A nivel local, en Bucaramanga, existe una política pública para el disfrute del 

envejecimiento humano (Alcaldía de Bucaramanga, 2020), la cual se centra en la garantía de 

derechos, la participación en espacios culturales, sociales, económicos y políticos desde la 

igualdad y equiparación de oportunidades para la población mayor, pero no se observa una meta 

especifica de espacios acondicionados según las necesidades de esta población, que integre la 

funcionalidad con elementos bioclimáticos en el diseño arquitectónico y que ofrezca soluciones 
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innovadoras para una población altamente vulnerable. Si bien, esta política está alineada con las 

tendencias globales que promueven la integración de tecnologías sociales y el desarrollo de 

comunidades amigables con los adultos mayores, el diseño de espacios arquitectónicos, a partir 

del análisis de sus necesidades, puede mejorar la participación social y el bienestar de los adultos 

mayores (Kleinman, 2021; Chu y Zhang, 2022). 

El problema de estudio se centra en la ausencia de CAF para personas mayores en el 

Municipio de Bucaramanga, población que requiere satisfacer necesidades específicas para 

garantizar la seguridad, la accesibilidad y la participación. Por lo anterior, se plantea la siguiente 

pregunta de investigación: ¿Cuál es el mejor enfoque de diseño arquitectónico para un centro de 

acondicionamiento físico para adultos mayores en Bucaramanga? 

 

1.2 Justificación 

El diseño arquitectónico de un CAF para adultos mayores debe priorizar la comodidad para 

mejorar la accesibilidad y la facilidad de uso. Es fundamental garantizar que los espacios de fitness 

sean fáciles de recorrer y estén libres de barreras físicas. Esto se puede lograr optimizando la 

distribución de los espacios y proporcionando caminos despejados, que faciliten el movimiento y 

reduzcan el riesgo de accidentes (Gharaveis, 2020). Además, la integración de servicios de 

información y elementos de diseño bien pensados, como una iluminación brillante, puede mejorar 

aún más la comodidad y el atractivo del entorno de fitness (Wei, Xu y Hong, (2024). 

El diseño de CAF para adultos mayores tiene una gran relevancia social, ya que responde 

a la creciente necesidad de instalaciones que atiendan a una población que envejece. Al ofrecer 

espacios que fomenten la actividad física, estos centros contribuyen a mejorar la salud y la calidad 

de vida de los adultos mayores, fomentando así una sociedad más armoniosa. La inclusión de 
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elementos estéticamente agradables y servicios comunitarios también puede mejorar la interacción 

social y el compromiso entre los residentes, promoviendo un sentido de comunidad y bienestar 

(Wei, Xu y Hong, 2024). 

Desde una perspectiva metodológica, el diseño de CAF para adultos mayores puede servir 

como guía para futuros desarrollos. Al sintetizar los hallazgos de diversos estudios, como los que 

destacan la importancia de los espacios transitables y el diseño interior ergonómico, los arquitectos 

y los planificadores pueden crear entornos que promuevan eficazmente la actividad física entre los 

ancianos (Gharaveis, 2020). Este enfoque no sólo favorece la salud física de los adultos mayores, 

sino que también aporta información valiosa para el diseño de otras instalaciones públicas. 

En la práctica, el diseño de los CAF para adultos mayores debe centrarse en crear entornos 

que sean funcionales y adaptables. Esto incluye abordar los desafíos acústicos para garantizar que 

las diversas actividades puedan coexistir sin comprometer la funcionalidad de la instalación 

(Schilb y Dugger, 2019). Al incorporar características que mejoran la seguridad, la comodidad y 

la accesibilidad, estos centros pueden apoyar eficazmente el bienestar físico y mental de los adultos 

mayores, lo que los convierte en un componente vital de la infraestructura comunitaria (Schilb y 

Dugger, 2019; Wei, Xu y Hong, 2024). 

Desde los principios de diseño universal, este proyecto busca incorporar la adaptación a 

las personas mayores teniendo en cuenta que muchos de ellos cuentan con limitaciones 

funcionales. Esto incluye garantizar la accesibilidad y la facilidad de uso para todas las personas, 

independientemente de sus capacidades físicas (Gil-Mastalerczyk et al, 2023). En este sentido, los 

espacios multifuncionales han de incluir una variedad de áreas de ejercicio, piscinas y zonas de 

relajación. Estos espacios deben poder adaptarse a los intereses y necesidades cambiantes de las 

personas mayores (Gil-Mastalerczyk et al, 2023).  
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Las consideraciones acústicas son igualmente un principio del diseño, dada la diversidad 

de actividades, por tanto, mantener el aislamiento acústico es fundamental para garantizar un 

entorno confortable. Esto implica integrar espacios no solo cómodos, adaptados sino con control 

de los niveles de sonido de manera eficaz (Schilb y Dugger 2019). El diseño ha de centrarse en 

facilitar que los procesos propios del envejecimiento no sean impedimento para mejorar la calidad 

de vida, al hacer que los espacios sean más habitables y apoyen la independencia (Mnea, 2023). Y 

finalmente, la seguridad ha de ser incluida como principio del diseño, para prevenir riesgos y 

garantizar la protección de los usuarios de edad avanzada (Gil-Mastalerczyk et al, 2023). 

 

1.3 Objetivos 

 

1.3.1 Objetivo General  

Diseñar un centro de acondicionamiento físico de adultos mayores para la prevención y 

conservación de la salud de esta comunidad en el municipio de Bucaramanga. 

 

1.3.2 Objetivos Específicos 

Caracterizar la población y los espacios óptimos requeridos para el acondicionamiento 

físico del adulto mayor en el municipio Bucaramanga. 

Identificar los criterios arquitectónicos que permitan el desarrollo de espacios apropiados 

para prevención y conservación de la salud de los adultos mayores en el municipio Bucaramanga. 

Determinar los principios de diseño de un centro en prevención y conservación de la salud 

para la comunidad de adultos mayores en el municipio de Bucaramanga. 
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2. Marco Referencial 

 

2.1 Marco Teórico 

 

2.1.1 Diseño Centrado en el Usuario y Enfoque de la Experiencia del Usuario  

Los enfoques de diseño centrado en el usuario y de experiencia del usuario, son 

fundamentales para crear espacios funcionales y cómodos adaptados a las necesidades específicas 

de los adultos mayores. Estas metodologías se centran en comprender e integrar las capacidades, 

necesidades y preferencias de los usuarios mayores para mejorar su interacción con los productos 

y sistemas. 

El diseño centrado en el usuario coloca al usuario final en el centro del proceso de diseño, 

lo que garantiza que los productos se adapten a sus necesidades y capacidades específicas. Este 

enfoque es especialmente importante para los adultos mayores, cuyas capacidades sensoriales, 

cognitivas y físicas pueden disminuir con la edad. Al involucrar a los adultos mayores en el proceso 

de diseño, se pueden desarrollar productos que no solo sean utilizables sino también deseables, 

mejorando la adherencia a las rutinas de salud y mejorando el bienestar general. 

A medida que los adultos mayores experimentan un deterioro de las funciones sensoriales 

y cognitivas, el componente afectivo de la experiencia del usuario adquiere mayor importancia. 

Diseñar productos que resuenen emocionalmente con los usuarios mayores puede ayudar en la 

toma de decisiones y mejorar la satisfacción del usuario. Esto requiere un proceso de diseño 

minucioso que aborde los requisitos únicos de los adultos mayores, asegurando que los productos 

comuniquen su utilidad con claridad y se ajusten a las capacidades y expectativas de los usuarios 

(Medeiros, 2022). 
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2.1.3 Teoría del Envejecimiento Activo  

Plantea la importancia del entorno físico y social en la promoción de la salud y el bienestar 

en la vejez. Enfatiza en la importancia de optimizar las oportunidades de salud, participación y 

seguridad para mejorar la calidad de vida a medida que las personas envejecen. Este enfoque 

resalta la importancia de los entornos físicos y sociales para promover la salud y el bienestar entre 

los adultos mayores. El modelo de envejecimiento activo de la OMS se estructura en torno a cuatro 

pilares fundamentales: salud, aprendizaje permanente, participación y seguridad. Estos pilares 

proporcionan un marco para que los adultos mayores maximicen su potencial de bienestar y 

longevidad.  

Los estudios han demostrado que el pilar de la salud, en particular su componente físico, 

está significativamente asociado con la supervivencia, lo que pone de relieve la importancia de 

mantener la salud física mediante el envejecimiento activo. Las intervenciones de promoción de 

la salud son esenciales para fomentar el envejecimiento activo. Se ha demostrado tambien que los 

programas que se centran en la nutrición, la actividad física, el manejo del estrés y la participación 

social mejoran significativamente los índices de envejecimiento activo entre los adultos mayores. 

Estas intervenciones son cruciales para reducir la fragilidad, mantener la independencia y mejorar 

la satisfacción con la vida (Rudnicka et al, 2020). 

 

2.1.4 Principios de la Arquitectura Bioclimática 

La arquitectura bioclimática se centra en diseñar edificios que mejoren el confort térmico, 

aprovechen la iluminación natural y mejoren la ventilación aprovechando las condiciones 

climáticas locales. Este enfoque tiene como objetivo reducir el consumo energético y mejorar la 

habitabilidad de los espacios. Dentro de las estrategias de confort térmico están:  
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2.1.4.1 Refrigeración y Calefacción Pasivas.  El uso de las ganancias solares, el 

aislamiento y la masa térmica, son estrategias clave para la calefacción pasiva, mientras que la 

ventilación natural y la protección solar son cruciales para la refrigeración pasiva. Los adultos 

mayores tienen una zona de confort térmico más amplia y son menos sensibles a los cambios de 

temperatura que los adultos más jóvenes (Larriva y Forcada, 2022). Exposiciones prolongadas a 

temperaturas interiores superiores a 26°C pueden aumentar la temperatura corporal central y el 

estrés cardiovascular, lo que sugiere la necesidad de mantener las temperaturas interiores por 

debajo de este umbral para proteger a los adultos mayores (Meade et al, 2024). 

 

2.1.4.3 Elementos de Diseño. Características como techos de poca pendiente, elementos 

de protección solar en fachadas adecuadas mejoran la regulación térmica al permitir el flujo del 

viento y maximizar la ventilación natural. Dentro de las estrategias de iluminación natural están el 

Diseño solar: se emplean sistemas solares pasivos para maximizar la luz natural y minimizar la 

ganancia de calor, lo que es particularmente efectivo en regiones con alta exposición solar 

(Vanhoutteghem et al, 2015); y el Diseño de ventanas: la colocación y el mantenimiento adecuados 

de las ventanas son esenciales para optimizar la luz natural y la ventilación, reduciendo la 

necesidad de iluminación y refrigeración artificiales (Vanhoutteghem et al, 2015). Los elementos 

de diseño son adaptables y aplicables a espacios para personas mayores que desean hacer actividad 

física. 

 

2.1.4.5 Estrategias de Ventilación.  El diseño de edificios con ventanas que se puedan 

abrir y aberturas estratégicas mejora el flujo de aire, lo que reduce la dependencia de los sistemas 

de refrigeración mecánicos. En algunos casos, la integración de ventilación forzada con 
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ventiladores puede complementar los métodos naturales para mantener la comodidad durante 

condiciones climáticas extrema (Hany y Alaa, 2021). 

 

2.2 Marco conceptual 

 

2.2.1 Envejecimiento y Calidad de Vida 

El envejecimiento de la población mundial plantea desafíos significativos en términos de 

salud y calidad de vida. A medida que las personas envejecen, enfrentan una serie de enfermedades 

relacionadas con la edad que pueden afectar su bienestar físico y mental. La calidad de vida en la 

vejez es un tema complejo que involucra múltiples dimensiones, tanto objetivas como subjetivas. 

Dentro de los factores que afectan la calidad de vida en la vejez están las enfermedades 

relacionadas con la edad como la demencia, la depresión, la diabetes y la osteoartritis, son causadas 

por el daño acumulativo a nivel celular y molecular. Estas condiciones pueden disminuir la 

capacidad para realizar actividades diarias y afectar el sentido de realización personal.  

Las determinantes sociales y económicos, teniendo en cuenta que la calidad de vida en la 

vejez está influenciada por factores como las relaciones sociales, así como el contexto 

socioeconómico y el entorno físico. La falta de relaciones de confianza, las dificultades 

económicas y vivir en vecindarios desfavorecidos pueden reducir la calidad de vida.  También los 

factores psicológicos y emocionales: el apoyo social, la inteligencia emocional y las estrategias de 

afrontamiento proactivas son cruciales para mantener una buena calidad de vida. Estos factores 

ayudan a los adultos mayores a adaptarse a los cambios y desafíos de la vejez (Noto, 2023). 
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2 2. Acondicionamiento Físico y Salud 

La actividad física en los adultos mayores es fundamental para mantener la salud y mejorar 

la calidad de vida. El ejercicio ofrece numerosos beneficios para los mayores, incluida una mejor 

salud física y mental, y es un componente clave de los programas de conservación de la salud. 

 

2.2.1 Beneficios del Ejercicio en Adultos Mayores 

La actividad física regular, incluidos los ejercicios de intensidad baja a moderada, mejora 

significativamente los marcadores de salud física, como la presión arterial, la HbA1C y los niveles 

de HDL en adultos mayores con enfermedades crónicas (Tan y Siah, 2021). También mejora la 

fuerza muscular, la resistencia y el equilibrio, que son fundamentales para reducir las caídas y 

mejorar la movilidad (Klempel et al, 2021). 

              

2.2.2 Beneficios Cognitivos y Psicológicos 

Se ha demostrado que el ejercicio, en particular el entrenamiento de fuerza beneficia la 

función cognitiva y reduce los síntomas de depresión en los adultos mayores (Alowaydhah, 2024). 

 

2.2.3 Calidad de Vida 

La actividad física mejora la calidad de vida relacionada con la salud al mejorar la 

capacidad funcional y reducir el riesgo de caídas y lesiones (García-Hermoso, 2020). 

 

2.2.4 Ejercicios Multicomponentes 
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La combinación de diferentes tipos de ejercicios, como entrenamiento de fuerza, equilibrio 

y flexibilidad, es más eficaz tanto para adultos mayores sanos como frágiles, y aborda diversos 

problemas de salud (Alowaydhah, 2024). 

        

2.2.5 Diseño Arquitectónico y Espacio Funcional 

 

2.2.5.1 Diseño Inclusivo y Accesibilidad Universal. El diseño inclusivo y la accesibilidad 

universal son fundamentales para crear entornos que favorezcan un envejecimiento saludable y 

activo. Las investigaciones destacan la importancia de la accesibilidad en espacios y edificios al 

aire libre, y destacan la necesidad de contar con infraestructuras adecuadas que se adapten a las 

necesidades de los adultos mayores. Esto incluye garantizar que los espacios no solo sean 

accesibles físicamente, sino también asequibles y estén disponibles para todos, lo que es un 

componente clave de la justicia ambiental lesiones (Ravi, 2021). 

 

Figura 1. Yoga en espacios cerrados 

   

Tomado de Imagen espacio y yoga – istock 

 

2.2.6 Ergonomía y Diseño Universal 
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 Se basa en principios como la accesibilidad, la seguridad y la adaptabilidad del espacio a 

las capacidades cambiantes de los adultos mayores. El diseño ergonómico considera las 

capacidades físicas, cognitivas y organizativas de los usuarios, en particular a medida que 

envejecen, para crear productos y entornos que respalden sus capacidades restantes y compensen 

cualquier limitación. Al centrarse en la accesibilidad, la seguridad y la adaptabilidad, estos 

principios de diseño pueden mejorar significativamente la calidad de vida y la independencia de 

las poblaciones envejecidas (Van Der Cammen et al, 2019). 

 

Figura 2. Mobiliario ergonómico 

 

Tomado de Imagen turtle gym.           

                                          

2.2.7 Neuroarquitectura 

La Neuro arquitectura explora cómo el entorno arquitectónico influye en el bienestar 

cognitivo y emocional de los adultos mayores. El concepto de Neuro arquitectura establece cómo 

el diseño arquitectónico impacta significativamente el comportamiento humano, las emociones y 

los procesos cognitivos. Regiones específicas del cerebro, como la corteza cingulada anterior 

(ACC) y el área parahipocámpica (PPA), desempeñan papeles cruciales en la percepción y 

respuesta a los entornos arquitectónicos. Estas áreas están involucradas en el procesamiento de 
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estímulos arquitectónicos, que pueden afectar las experiencias emocionales y cognitivas. 

Elementos como la luz natural, el color y la disposición espacial son particularmente influyentes, 

impactando las respuestas emocionales y las funciones cognitivas como la navegación espacial y 

la orientación (Abbas, 2024). 

 

Figura 3. Actividad física de adulto mayor sin espacio específico vs gym con diseño y actividades 

específicas 

 

  

 

2.3 Marco Legal y Normativo  

 

Tabla 1. Legislación colombiana que sustenta el diseño del CAF para adultos mayores 

Legislación Descripción 

Acuerdo 011 (21 de mayo de 2014) Por el cual se adopta el plan de ordenamiento 

territorial de segunda generación del 

municipio de Bucaramanga 2014-2027 

Acuerdo 019 del 16 de mayo de 2011 de la 

alcaldía de Bucaramanga, por el cual se adopta 

la ley 729 de 2001  

Por la cual se crean los centros de 

acondicionamiento y preparación física 

 

Acuerdo 011 del 2014 alcaldía de 

Bucaramanga 

Por el cual se adopta el  

Plan de Ordenamiento Territorial 

 de segunda generación del Municipio de 

Bucaramanga 2014 - 2027 

Adaptado de la normativa colombiana  
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Tabla 2. Normas técnicas que sustentan el diseño del CAF para adultos mayores 

Normativa Descripción 

NTC-Norma Técnica Colombiana 6047.  Norma Técnica de Accesibilidad y 

señalización a los espacios físicos destinados 

al ciudadano, de modo que puedan acceder a 

servicios oportunos y de calidad, en 

condiciones de igualdad con independencia de 

sus características. 

Acceso al interior de las edificaciones de uso 

público. Decreto 1538 de 2005 

Al menos uno de los accesos al interior de la 

edificación, debe ser construido de tal forma 

que permita el ingreso de personas con algún 

tipo de movilidad reducida y deberá contar con 

un ancho mínimo que garantice la libre 

circulación de una persona en silla de ruedas. 

2. Cuando el diseño contemple ascensores, el 

ancho de los mismos debe garantizar el libre 

acceso y maniobrabilidad de las personas con 

movilidad reducida y/o en sillas de ruedas. 

Norma NSR-10 reglamento colombiano de 

construcción sismo resistente. Creada por la 

Ley 400 de 1997 TITULO C. 

Titulo C concreto estructural Capítulo C1 al 

capítulo C.19 

Norma NSR-10 reglamento colombiano de 

construcción sismo resistente. Creada por la 

Ley 400 de 1997 TITULO F 

Titulo F estructuras metálicas. Capitulo F1 al 

capítulo F5. 

Norma NSR-10 reglamento colombiano de 

construcción sismo resistente. Creada por la 

Ley 400 de 1997 TITULO H. 

Titulo H estudios geotécnicos.  

Adaptado de la normativa ISO-ICONTEC 

 

3. Método 

A continuación, se presenta tabla con resumen la metodología para el desarrollo lo de proyecto. 

 

Tabla 3. Metodología para el desarrollo del proyecto 

Etapa Objetos analizados Resultados 

1. Caracterizar Usuario: salud mental, física, 

encuesta 

a.  

Lugar 

• Criterio de implantación 

 Servicios: salud 

  

• Norma: perfiles, usos del suelo, 

alturas 

Perfiles 

Norma 

Criterio de implantación: mapa 

Retrocesos 

Áreas de uso 

Esquema de clima 

Condiciones en altura y de uso 

Perfil del usuario 
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• Clima 

 

c. Espacios óptimos 

• Equipos 

• Antropometría 

 

Antropometría de los equipos 

requeridos 

2.  Identificar Análisis de tipologías. 

Internacional: 

Programa arquitectónico, 

circulaciones, 

Disposición en horizontalidad y 

verticalidad, materiales, 

condiciones socioeconómicas 

que impacten el diseño 

Nacional: 

 

Criterios de diseño 

3. Determinar Estudios antropométricos 

desarrollado para el proyecto 

Esquema de operatividad 

proyecto 

Relaciones horizontales y 

verticales 

y relaciones espaciales 

horizontales y verticales 

Programa arquitectónico 

El esquema que rige la 

disposición de las áreas de uso 

del centro, es decir:  

cardio 

estiramiento  

sin peso 

memoria 

musculación 

masajes 

relajación (cuerpo y mente) 

 

Disposición de grupos de adultos 

mayores en uso  

Programa arquitectónico 

relaciones espaciales horizontales y 

verticales 

esquema que rige el 

funcionamiento del centro 

disposición de los espacios 

individuales 

estudio de materiales 

 

3.1 Caracterización de la Población y los Espacios Óptimos Requeridos para el 

Acondicionamiento Físico del Adulto Mayor en el Municipio Bucaramanga 
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3.1.1 Identificación del Usuario 

El acondicionamiento físico de una persona debe ser adaptados considerando su capacidad 

física, edad y objetivos específicos, esto permite identificar o conocer la capacidad o falencias con 

la que cuenta para desarrollar sus actividades de vida diaria. A continuación, se presenta los 

resultados de la encuesta que permite conocer la precepción de 10 usuarios potenciales sobre el 

centro de acondicionamiento físico para adultos. 

 

Figura 4. Información sociodemográfica 

 

Adaptado del cuestionario sobre limitaciones arquitectónicas y de accesibilidad para adultos 

mayores en CAF Bucaramanga. 
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Figura 5. Distribución según sexo 

 

Adaptado del cuestionario sobre limitaciones arquitectónicas y de accesibilidad para adultos 

mayores en CAF Bucaramanga 

 

 

Figura 6. Municipio de residencia 

 

Adaptado del cuestionario sobre limitaciones arquitectónicas y de accesibilidad para adultos 

mayores en CAF Bucaramanga 
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Figura 7. Condiciones de salud de los participantes 

 

Adaptado del cuestionario sobre limitaciones arquitectónicas y de accesibilidad para adultos 

mayores en CAF Bucaramanga 

 

Figura 8. Dificultades para acceder a otros espacios 

 

Adaptado del cuestionario sobre limitaciones arquitectónicas y de accesibilidad para adultos 

mayores en CAF Bucaramanga 
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Figura 9. Elementos imprescindibles para un acceso cómodo a un CAF 

 

Adaptado del cuestionario sobre limitaciones arquitectónicas y de accesibilidad para adultos 

mayores en CAF Bucaramanga 

 

Figura 10. Diseño y comodidad del espacio 

 

Adaptado del cuestionario sobre limitaciones arquitectónicas y de accesibilidad para adultos 

mayores en CAF Bucaramanga 
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Figura 11. Mobiliario que considera esencial para el CAF 

 

Adaptado del cuestionario sobre limitaciones arquitectónicas y de accesibilidad para adultos 

mayores en CAF Bucaramanga 

 

Figura 12. Dificultades con la señalética  

 

Adaptado del cuestionario sobre limitaciones arquitectónicas y de accesibilidad para adultos 

mayores en CAF Bucaramanga 

 

 

 

 



DISEÑO ARQUITECTÓNICO DE UN CAF PARA ADULTOS MAYORES   37 

Figura 13. Preferencias para recibir información  

 

Adaptado del cuestionario sobre limitaciones arquitectónicas y de accesibilidad para adultos 

mayores en CAF Bucaramanga 

 

Figura 14. Seguridad y confianza 

 

Adaptado del cuestionario sobre limitaciones arquitectónicas y de accesibilidad para adultos 

mayores en CAF Bucaramanga 
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Figura 15. Aspectos de la seguridad que considera importantes  

 

Adaptado del cuestionario sobre limitaciones arquitectónicas y de accesibilidad para adultos 

mayores en CAF Bucaramanga 

 

Figura 16. Privacidad de vestuarios  

 

Adaptado del cuestionario sobre limitaciones arquitectónicas y de accesibilidad para adultos 

mayores en CAF Bucaramanga 
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Figura 17. Nube de palabras: aspectos del diseño de un centro de acondicionamiento físico 

para adultos mayores que le harían sentir más cómodo y seguro 

 

 

Adaptado del cuestionario sobre limitaciones arquitectónicas y de accesibilidad para adultos 

mayores en CAF Bucaramanga 

 

Se observa un perfil variante de usuarios potenciales para el CAF en cuanto a edad, sexo y 

lugar de residencia. Los sujetos presentan distintas condiciones de salud, con esto se espera que el 

diseño sea lo suficientemente accesible, con elementos como rampas, barandas, señalización clara 

y superficies antideslizantes. Se observa como para ellos es importante la comodidad, la 

iluminación y el mobiliario. Aportan otros datos como proponen condiciones de accesibilidad y 

seguridad. Para ellos es importante que existan condiciones para atender emergencias, buena 

iluminación y la privacidad en los vestuarios. Desde el punto de vista emocional, sus palabras 

comunes expresadas están relacionadas con: comodidad, seguridad, accesibilidad y confianza,  
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3.1.2 Análisis de Lugar 

Figura 18. Ubicación del centro de acondicionamiento físico  

 

 

Según el SISBEN se han identificado en que lugar de la ciudad se concentra la mayor 

concentración de adultos mayores en la ciudad, las comunas según este registro nos indican que la 

comuna 1 cuentan con 9.136 de adultos mayores, la siguiente comuna es garcia Rovira con 5.114 

habitantes mayores de 60 años, y por último comuna san francisco y zona occidental cuentan con 

4.198 y 4.639 habitantes mayores de 60 años. 

Adaptado de DANE 
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Figura 19. Infraestructura de salud, gimnasios y centros de acondicionamiento físico 

 

 

En esta imagen encontramos la localización del centro de acondicionamiento físico para 

adulto mayor y estratégicamente se encuentra ubicado creando comunicación con las redes de 

servicios médicos como hospitales, clínicas los cuales son medios complementarios de esta 

comunidad, además de recibir usuarios foráneos de otros municipios 
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Figura 20. Uso del suelo Bucaramanga 

 

 

Tomado POT Bucaramanga 
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3.1.3 Criterios de Implantación y de Selección de su Lugar  

Estos criterios los encaminamos en resolver el problema de espacios para personas de la 

tercera edad las cuales según datos DANE sobre el sector de mejoras públicas, san francisco, la 

universidad concordia, Sotomayor Se reúnen gran parte de ciudadanía de más de 65 años de la 

ciudad de Bucaramanga  además nos ubicamos en la parte central de un sector con instituciones 

dedicadas a la salud y buscamos integrar este proyecto arquitectónico con nuestro entorno para un 

desarrollo y mejora en la salud física, bienestar metal e incremento en la calidad de vida de los 

habitantes de la tercera edad de este sector. 

 

3.1.4 Ubicación 

Según la norma urbana nos encontramos ubicados en el municipio de Bucaramanga y en 

su clasificación del suelo nos encontramos en suelo urbano. La ciudad está dividida por comunas 

y nuestro proyecto se implantaría en la comuna 13. 

 

Figura 21. Ubicación según normativa del POT Bucaramanga 

 

 Adaptado del POT Bucaramanga 
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Figura 22. Zonas normativas, comunas y barrios 

 

Adaptado de POT Bucaramanga 

 

En el área de actividades en el uso del suelo urbano y de expansión la cual nos clasifica por 

actividad en comercial y servicios. 

 

Figura 23. Actividad del suelo según actividad 

 

Adaptado de POT Bucaramanga 
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Figura 24. Áreas de actividades en suelo urbano y de expansión 

 

Adaptado de POT Bucaramanga 

 

El tratamiento urbanístico que se puede implementar en este sector según el POT es de 

reactivación. 

 

Figura 25. Tratamiento urbanístico 

 

Adaptado de POT Bucaramanga 
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3.2 Análisis de Sistema Estructural Vial 

En su sistema estructural por el POT estamos ubicados en la parte oriental de la ciudad de 

Bucaramanga y contamos en su subsistema de infraestructura vial con un arterial secundaria la 

cual es su vía principal de nuestro proyecto, también cuenta con ciclo ruta principal y vía peatonal 

tenemos una vía arteria principal la cual es el kra 27, estaciones de buses.  

 

Figura 26. Sistema estructural vial 

 

Tomado: POT Bucaramanga. 

 

Por la ubicación del proyecto, según la norma se puede desarrollar en esa manzana un 

proyecto en altura de 3 niveles según el POT, con unos aislamientos definidos en fachada e 

aislamientos los cuales van así: 

- Perfil de 16.00 tipo B metros: franja anden con longitud de 2.50 metros 

- Franja calzada con longitud de 2.00 metros 
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- Franja antejardín con longitud de 3.00 metros. 

 

 

 

Figura 27. Perfiles viales POT Bucaramanga perfil vial 16.00mts-tipo B 

 

Adaptado de POT Bucaramanga 

Perfil 32.00 tipo C: con una franja anden de 3.00 metros 

- Franja calzada de 4.00 metros 

- Franja antejardín de 3.00 metros. 

 

Figura 28. Perfiles viales POT Bucaramanga perfil vial 32.00 mts- tipo C 

 

Adaptado de POT Bucaramanga 

Perfil de 13.00 tipo B: con una franja de anden de 1.40 metros 

Franja de calzada de 1.60 metros 
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 Franja de antejardín de 3.00 metros  

 

Figura 29. Perfil vial 13.00mts-tipo B 

 

Adaptado de POT Bucaramanga 

En el área de actividades en el uso del suelo urbano y de expansión la cual nos clasifica por 

actividad en comercial y servicios. 

 

3.2.1 Clima 

En el lugar del proyecto tenemos un clima templado con un promedio de 23° centígrados, 

por ser un lugar templado los veranos son cortos, y van de diciembre al mes de abril, inviernos 

cómodos y también cortos van del mes de septiembre noviembre.  

 

3.2.2 Relación del Sector 

 con las diferentes actividades se encuentra beneficiada ya que nos ubicamos en una vía principal 

de la ciudad la cual se conecta en 100 metros con la vía más movilizada de la ciudad la cual es la 
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carrera 27 y encontramos gimnasios, clínicas, principales parques, y complejo deportivo de la 

ciudad. 

 

 

Figura 30. Ubicación del centro del CAF para el adulto mayor 

 

 

3.3 Criterios  

Arquitectónicos que Permitan el Desarrollo de Espacios Apropiados para la Prevención y 

Conservación de la Salud de los Adultos Mayores en el Municipio Bucaramanga 
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3.3.1 Análisis de Tipologías  

 

3.3.1.1 Referentes Arquitectónicos.  A nivel internacional, Artha (2021) presenta un 

diseño arquitectónico de un gimnasio con formas y figuras naturales en Surabaya (Indonesia), 

basado en la teoría biofílica, el diseño pretende motivar a los ciudadanos de esa región a realizar 

actividad física en espacios acordes a su geografía rica en naturaleza. El diseño utilizado por el 

autor el marco basado en la fuerza, centrado en formas naturales del entorno de sus usuarios 

(biomórfica), (ver figura 1). 

A nivel nacional, el diseño arquitectónico del CAF para deportistas extremos en Chachagüí 

(Nariño) realizado por Figueroa (2012) que buscó articular el diseño con la planeación del sistema 

turístico de la región (ver figura 32). 

 

Figura 31. Transformación del diseño al concepto: Diseño de Artha (2021) 

 

 

 

Adaptado de (ejournalwarmadewa, sf ) 

 



DISEÑO ARQUITECTÓNICO DE UN CAF PARA ADULTOS MAYORES   51 

Figura 32. Perspectiva del diseño de Figueroa (2012) 

• 

 
Adaptado de https://sired.udenar.edu.co/10395/1/85509.pdf  

https://sired.udenar.edu.co/10395/1/85509.pdf
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3.3.1.2 Referente Europea y Africana 

Tabla 4. Características de referentes europea y africana  

 

 

 

 

 

Características  

Americana Europea 

Se creo una ciudad para personas de la 

tercera edad llamada Sun City la cual en 

su diseño urbano se desarrolló buscando 

tener cerca de las sus viviendas, 

hospitales, clínicas especializadas, 

seguridad monitoreo, accesibilidad con 

rampas o un solo nivel en todas las 

vivienda y equipamiento urbano, las 

áreas deportivas y actividad física 

cuentan con piscinas climatizadas, 

gimnasios con equipamiento 

ergonómico, zonas para la meditación y 

yoga como también espacio o centros 

para relajación y spa. 

Siendo este un referente arquitectónico 

para el desarrollo de proyectos para la 

tercera edad. 

 

 

 

En Europa puntualmente en 

España se crearon los gimnasios 

biosaludables los cuales son 

parques urbanos con máquinas de 

bajo impacto y mobiliario 

accesible el cual busca fomentar 

la actividad física del adulto 

mayor. 

 La zona de gimnasios 

biosaludables son circuitos de 

ejercicios para adultos mayores 

que terminan en caminatas. 

El diseño de viviendas es con espacios de 

doble altura en un solo nivel buscando 

una temperatura aceptable dentro de sus 

viviendas ya que es un territorio cálido 

materiales utilizados son viviendas 

construidas con madera y paneles de 

madera. Viviendas cubiertas en tejas y 

demás acabados con ladrillo y cemento. 

Los materiales utilizados en estos 

parques para sus estructuras y 

soportes son el acero aluminio y 

madera las superficies o suelos en 

pavimento de cauco reciclado y 

elementos ecológicos como 

paneles solares para iluminación 

led y mobiliario urbano con 

madera reciclada y plásticos 

sostenibles. 

 

 

3.3.2 Ergonomía Aplicada a Espacios Deportivos y Recreativos 

Si bien los datos proporcionados no abordan específicamente la ergonomía en los espacios 

deportivos y recreativos, se pueden aplicar los principios de diseño inclusivo y accesibilidad. 

Garantizar que estos espacios estén diseñados teniendo en cuenta las necesidades de los adultos 
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mayores puede mejorar su usabilidad y seguridad, promoviendo estilos de vida activos y la 

participación en actividades recreativas lesiones (Ravi, 2021). 

 

3.3.3 Confort Ambiental 

El confort en el diseño ambiental, incluidos aspectos como la iluminación, la ventilación y 

la acústica, es esencial para crear espacios adaptados a las personas mayores. Aunque los datos no 

abordan directamente estos elementos, son fundamentales para la accesibilidad y la usabilidad 

generales de los espacios para adultos mayores. Un diseño ambiental adecuado puede tener un 

impacto significativo en la comodidad y el bienestar de los usuarios, en particular en áreas públicas 

y recreativas lesiones (Ravi, 2021). 

 

Figura 33. Piscinas climáticas  

 

 Adaptado de archdaily.co 

 

3.3.4 Materiales y Acabados Seguros para Adultos Mayores 

La seguridad de los materiales y los acabados es un factor crítico a tener en cuenta a la hora 

de diseñar espacios para adultos mayores. Si bien los datos no ofrecen información específica 
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sobre los materiales, el énfasis en la accesibilidad y la infraestructura adecuada sugiere que se 

deben elegir materiales que minimicen los riesgos y mejoren la seguridad de los adultos mayores. 

Esto incluye el uso de superficies antideslizantes y materiales que reduzcan el riesgo de lesiones 

(Ravi, 2021). 

 

Figura 34. Espacios en el CAF 

                 

Adaptado de eco gym fitness sostenible. 

 

3.3.5 Accesibilidad y Movilidad 

-  Barreras Arquitectónicas y su Eliminación. Las barreras arquitectónicas en los hogares, 

como los diseños inadecuados de baños y cocinas, pueden obstaculizar significativamente la 

independencia de los adultos mayores. Las recomendaciones para eliminar estas barreras incluyen 

la instalación de pisos de alta fricción, barras de apoyo y garantizar un espacio adecuado para 

maniobrar en silla de ruedas. Además, las modificaciones en la cocina, como electrodomésticos a 

la altura de la cintura y puertas de gabinetes translúcidas, pueden facilitar el acceso y el uso a los 

adultos mayores (Stark, 2004; Tissot, 2022). Las entradas sin barreras y los espacios abiertos 

también son cruciales para un envejecimiento seguro en el lugar (Katyarmal, 2023; Chuan, 2021).  
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- Circulación Segura:  Rampas, Pasamanos y Señalización: La circulación segura dentro 

de las viviendas y los espacios públicos es fundamental para los adultos mayores (Katyarmal et al, 

2023; Chuan, 2021). La instalación de pasamanos y barras de apoyo, especialmente en baños y 

escaleras, es una estrategia fundamental para favorecer la movilidad y prevenir caídas (Chuan, 

2021). También se recomiendan rampas y salvaescaleras móviles para mejorar la accesibilidad de 

quienes usan sillas de ruedas o tienen movilidad limitada (Schmidt et al, 2023; Katyarmal et al, 

2023). Una señalización eficaz y un diseño intuitivo de los edificios pueden ayudar a orientarse, 

especialmente para quienes sufren deterioro visual o cognitivo (Bosch, y Gharaveis, 2017). 

- Diseño de Mobiliario Adaptado para Personas Mayores.  El diseño de muebles que se 

adapten a las necesidades de los adultos mayores implica tener en cuenta factores ergonómicos y 

de accesibilidad. Por ejemplo, los muebles deben estar a una altura que minimice la tensión y 

permita pasar fácilmente de la posición sentada a la de pie. El uso de tecnologías inteligentes, 

como luces con sensores y dispositivos activados por voz, puede mejorar aún más la usabilidad de 

los muebles y los entornos domésticos (Katyarmal et al, 2023; Chuan, 2021). La personalización 

y la mínima interferencia con la vida diaria son principios clave en el diseño de muebles y 

modificaciones del hogar para adultos mayores (Chuan, 2021). 

 

3.3.6 Sostenibilidad y Bioclimática 

- Uso Eficiente de los Recursos Naturales: La exposición a espacios verdes se asocia con 

una menor mortalidad y mejores resultados cardiovasculares en adultos mayores, lo que sugiere 

que preservar y aumentar las áreas verdes puede ser una intervención vital de salud pública (Yuan, 

2020). Se ha demostrado que las actividades al aire libre estructuradas en espacios verdes, como 

la jardinería y la terapia basada en la naturaleza, mejoran los resultados de salud mental, incluida 
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Figura 35. Recursos naturales  

 

 

- Diseño Ecológico y Respetuoso con el Medio Ambiente. los entornos adaptados a las 

personas mayores (AFE, por sus siglas en inglés) están vinculados con un mejor bienestar mental 

y físico en los adultos mayores. Estos entornos enfatizan la accesibilidad y la infraestructura 

adecuada, que son cruciales para mantener un envejecimiento activo y saludable (Ravi et al, 2021; 

Zhou et al, 2022). Finalmente es importante mencionar el concepto de justicia ambiental en el 

diseño amigable con las personas mayores pues este garantiza una distribución equitativa y la 

accesibilidad de los recursos, lo cual es esencial para crear entornos inclusivos y de apoyo para los 

adultos mayores (Ravi et al, 2021). 

 

3.4 Estudios Antropométrico Desarrollado para el Proyecto 

Se configura con las características físicas y de objetivos específicos de nuestros clientes, 

para un desarrollo corporal y mejoramiento de su estilo de vida. 
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Figura 36. Zona cardiovascular y calentamiento     
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Figura 37. Zona de pilates reformer 
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Figura 38. Gerontogimnasia 

    

                                                                   

 

                   

- Atención y memoria 
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Figura 39. Atención y memoria 
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Figura 40. Zona de yoga y estiramientos 
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Figura 41. Zona de tai -chi y rumba terapia en terraza 
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Figura 42. Relaciones horizontales y verticales  

 

Módulo de jerarquía del proyecto el cual se encuentra representado en los 3 pisos del proyecto en 

el cual encontramos espacialmente los espacios para el desarrollo de las actividades. 

 

  primer piso: espacio piscinas de contrastes y piscina terapéuticas. 

 segundo piso: espacio de cardiovascular, estiramiento, pilates. 

 Tercer piso: espacio de musculación y relajación. 
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Figura 43. Conectores de circulación   

 

 

En estos dos esquemas se muestra el conector principal de accesibilidad y recorrido exterior el 

cual conecta por piso todos los espacios y este conector se une a los conectores de circulaciones 

verticales. 

 
esta conversión nos muestra los conectores las circulaciones verticales los cuales son escaleras y 

ascensores. 
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4. Resultados 

 

4.1 Diseño del CAF en el Municipio de Bucaramanga 

 

4.1.1. Accesibilidad 

 

Figura 44. Accesibilidad conexión natural e impacto ambiental 
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 4.1.2 Red de Servicios en Infraestructuras de Salud y Deportivas 

 

Figura 45. Red de servicios en infraestructura 
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4.2.3 Relaciones Espaciales de las Actividades 

Figura 46. Planta primer piso 

  

 

 

La conexión espacial del primer piso nos encontramos con un punto de acceso principal 

peatonal el cual me conecta directamente con el eje de circulación principal este delimita espacios 

internos y externos y a través de su recorrido encontramos puntos de acceso a pisos superiores o 
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espacios los cuales se conectan entre sí para poder desarrollar actividades primarias según su 

condición física las cuales van por valoración médicas para el inicio de un trabajo de 

acondicionamiento físico, en este piso encontramos un grupo de piscinas y zonas húmedas para 

iniciar la actividad física progresiva la cual buscas una recuperación motora o movilidad de sus 

miembros inferiores primordialmente y en personas más avanzadas clases de aquafitness. 

 

Figura 47. Planta segundo piso 
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En el segundo nivel encontramos todos los espacios con el equipamiento especializado 

necesarios para realizar una rutina completa según la valoración médica y estado físico, estas 

actividades se realizarán grupales o personalizadas según necesidad del cliente. Podremos 

encontrar espacios dedicados a la movilidad como prioridad iniciando por un calentamiento en 

zona de cardio para seguir con actividades como pilates reformer, Gerontogimnasia, 

estimulaciones cognitivas, yoga. Todas estas actividades buscan un fortalecimiento muscular para 

una mejora movilidad e independencia de las personas. 

 

Figura 48. Planta tercer piso 
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La zona del tercer piso encontramos zona de musculación con equipos con tecnología para 

evitar lesiones, además zona de relajación masajes y pindas según una zona para hidroterapia, 

sauna, turco y finalizando con una terraza de integración la cual será para actividades en grupos 

grandes para clases de rumba terapia, tai chi y yoga si es necesaria.  

 

Figura 49. Proyecto centro de acondicionamiento físico para adulto mayor Piso 1 y entorno 

exterior 
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Figura 50. Proyecto centro de acondicionamiento físico para adulto mayor. Piso 1 y entorno 

exterior 
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Figura 51. Proyecto centro de acondicionamiento físico para adulto mayor. Piso 2 y entorno 

exterior 
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Figura 52. Proyecto centro de acondicionamiento físico para adulto mayor. Piso 3 y entorno 

exterior 
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Figura 53. Proyecto centro de acondicionamiento físico para adulto mayor. Sótano y entorno 

exterior 

 

Figura 54. Proyecto centro de acondicionamiento físico para adulto mayor. Fachada lateral 

derecha. 

 

Figura 55. Proyecto centro de acondicionamiento físico para adulto mayor. Cortes principales 

 

Figura 56. Proyecto centro de acondicionamiento físico para adulto mayor. Cortes secundarios 



DISEÑO ARQUITECTÓNICO DE UN CAF PARA ADULTOS MAYORES   75 

 

Figura 57. Proyecto centro de acondicionamiento físico para adulto mayor. Estructura en planta 
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Figura 58. Proyecto centro de acondicionamiento físico para adulto mayor. Render interior 1 

piso 

 

 

Figura 59. Proyecto centro de acondicionamiento físico para adulto mayor. Render interior 2 

piso 
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Figura 60. Proyecto centro de acondicionamiento físico para adulto mayor. Render interior 2 

piso 

 

 

Figura 61. Proyecto centro de acondicionamiento físico para adulto mayor. Render interior 2 

piso 
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5. Conclusiones  

El diseño del centro de acondicionamiento físico de adultos mayores que busque la 

prevención y conservación de la salud en Bucaramanga debe solucionar las necesidades 

específicas de esta comunidad y garantizar accesibilidad, seguridad, y bienestar integral 

enfocándose en la conservación de la salud a través de las actividades físicas. 

Bucaramanga cuenta con una población creciente de adultos mayores debido a su calidad 

de vida, según el DANE contamos con un 16 a 18% de población mayor a 60 años. El aumento en 

la esperanza de vida ha generado una demanda de espacios para la prevención de enfermedades 

crónicas, y la solución de problemas de salud como son las enfermedades cardiovasculares, 

deterioro cognitivo, artritis, diabetes, osteoporosis y según estudios realizados a nivel mundial se 

observa que la actividad física mejora la calidad de vida, desarrollando independencia funcional. 

Estos espacios del centro de acondicionamiento físico para el adulto mayor debe garantizar 

un desarrollo de actividades con seguridad y efectividad por tal motivo se desarrolló este proyecto 

buscando niveles de adaptabilidad según el estado físico por tal motivo contamos en el primer 

nivel piscinas terapéuticas y saunas, segundo nivel contamos con gimnasio de bajo impacto y 

salones para actividades grupales, y tercer nivel contamos con espacio para musculación, 

relajación y zona de actividades al aire libre con sombra. 

El proyecto se desarrolló respetando los criterios arquitectónicos como rampas, recorridos 

lineales sin obstáculos, pisos antideslizantes con bajo impacto, pasamanos, barandas de apoyo, 

espacios amplios para la movilidad, iluminación natural, y mobiliario ergonómico. 
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