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Presentacion

El T.F.C. Alojamiento temporal para usuarios del Hospital Oncolégico de SOLCA
Nucleo de Quito, y servicios comunitarios contiene:

El volumen I: investigacion que da sustento al proyecto arquitectonico.

El Volumen II: Planos y memoria grafica del proyecto arquitectonico.
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INTRODUCCION

El presente Trabajo de Fin de Carrera aborda el tema del alojamiento temporal para
un grupo especifico de la poblacion: los pacientes del Hospital de la Sociedad de

Lucha Contra el Cancer —-SOLCA- y sus familiares 0 acompafiantes.

El documento esta conformado de cuatro capitulos que analizan las condicionantes
actuales, establecen las posibilidades de intervencion, estudian referentes, y concluyen

con la descripcion de la propuesta urbano-arquitectonica.

El desarrollo empieza por el andlisis de la problematica en el pais desde la parte
social, y la necesidad de solucionar la falta de un sitio de estancia temporal para los
pacientes enfermos de cancer que viven en sectores aledafios de la ciudad capital y de
provincias dentro del territorio ecuatoriano. Asi el Capitulo 1: Informacién General,
estudia la situacion actual del Hospital Oncologico de la Sociedad de Lucha Contra el
Cancer SOLCA Ndcleo de Quito, su historia, sus caracteristicas fisicas y sociales, y
estadisticas, para luego hacer un andlisis de las necesidades especificas de los
pacientes, y los factores que influyen en su estadia en la ciudad: el perfil,
temporalidad, estadisticas, grupos de apoyo, etc., con la finalidad de resolver no
solamente el problema fisico de la estancia temporal sino proponer un alivio social

integral.

En el segundo capitulo: Analisis de Referente, se empieza estudiando la situacion
actual del alojamiento en general, bajo una vision fisica y de perfil de los usuarios. Se
describen las definiciones generales de los lugares de estadia temporal, la
diferenciacion de los alojamientos temporales (hoteles, hostales, albergues, etc.), y se
analizan sitios de alojamiento temporal donde se establecen los pacientes de diferentes
provincias del pais mientras permanecen en la ciudad de Quito, con el fin de
determinar el tipo de alojamiento requerido para este proyecto en base a un estudio de
la relacion entre pacientes y familiares, y las actividades individuales y comunitarias
que realizan. A lo largo del segundo capitulo también se demuestra la situacion actual
de la Fundacion FUDIS Amigos del Mundo Frente al Cancer, referente estudiado con

un enfoque social.
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Este analisis arroja como resultado el funcionamiento de un lugar de estas
caracteristicas, que se encuentra ofreciendo los mismos servicios propuestos por este
Trabajo de Fin de Carrera, es decir: cuales son las necesidades especificas de los
pacientes mientras no permanecen dentro de las instalaciones del hospital, las
relaciones entre las voluntarias, los pacientes, y los familiares. Este no es un referente
formal, es un estudio social del manejo y funcionamiento de un albergue temporal, sin
dejar de lado el analisis programatico del espacio que utiliza el albergue: las

distribuciones de areas y las frecuencias de usos de estos espacios.

En el tercer Capitulo, denominado Parroquia San Isidro de El Inca, se lee a fondo el
sitio donde se va a establecer el proyecto: la parroquia San Isidro del Inca; es una
lectura global de la parroquia y su relacion con la ciudad, luego se especifica sobre el
barrio EI Edén: los lugares de interés, la vocacion del barrio, las conexiones y
vialidad, y especialmente la morfologia y trama con respecto a la topografia y borde
del sector. El andlisis concluye en la situacién cultural del sector, las actividades que
generan los actores del sitio, los flujos y las necesidades especificas del barrio con

relacion a la ciudad de Quito.

Finalmente, el Gltimo capitulo: Propuesta de alojamiento temporal para usuarios del
hospital de SOLCA y espacios de uso comunitario, ofrece una introduccion a la idea
generadora de la propuesta desde una vision arquitectonica de los términos; define el
entrelazamiento y el manejo de lo publico y lo privado, y concluye con la propuesta
de enlace requerida en el sitio a intervenir, es decir como se debe entrelazar lo publico
y lo privado, asi como los limites que deben manejarse y la postura urbana que se va a

adoptar con respecto al tema desarrollado.

Comprende ademas la descripcion de la propuesta arquitecténica que genera este
trabajo en base a lo analizado. Demuestra como el proyecto pretende ser una conexion
entre el barrio y el hospital, organizando y delimitando a su vez las areas y la trama
urbana existente, y aplicando entrelazamientos no sélo de manera fisica. Describe la
propuesta, empezando por la idea generadora, el programa arquitectonico, la
zonificacion, las distintas funciones a desempefar y finalmente la técnica mediante la

cual se va a lograr construir la propuesta.
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ANTECEDENTES

El cancer es una enfermedad que afecta a las personas que la padecen no Unicamente
en la parte fisica, también psicolégicamente. Su tratamiento es prolongado y la
gravedad depende de varios factores como el tipo de cancer o la etapa en que fue
detectado. La intervencion médica para el cancer no se realiza en todos los hospitales
debido a la necesidad de equipos médicos especificos y avanzados para esta area.

En Ecuador la cobertura de este servicio no llega a todas las ciudades, y en muchos
casos los enfermos deben trasladarse desde su ciudad hacia el hospital donde se

realiza el tratamiento que ellos requieren.

Los pacientes con cancer deben adaptarse a una nueva forma de vida, segun el
diccionario virtual de la RAE adaptar es “Dicho de una persona: Acomodarse,
avenirse a diversas circunstancias, condiciones, etc.”, o el término méas aplicable en
este caso, del diccionario de la RAE también: “Dicho de un ser vivo: Referido a una

persona, acostumbrarse o amoldarse a situaciones distintas.”

Una condicidn de esa nueva forma de vida es su nueva vivienda, o dicho de una mejor
manera, su nuevo hogar temporal. Este nuevo hogar debera albergar al paciente
fisicamente y ademas dar apoyo comunal, es decir entre: pacientes - familiares —

acomparfiantes — equipo médico — equipo de apoyo.

Para las personas que se trasladan desde otras ciudades, deben buscar un sitio de
alojamiento para ellos y su acompafante o acompafantes, y vivir temporalmente entre

el hospital y el sitio de estadia que en la mayoria de casos es un hotel.

JUSTIFICACION

En Ecuador la enfermedad de cancer afecta a la poblacion en todas las ciudades; la
cobertura de servicios oncoldgicos en el pais para combatir este tipo de patologias
existen en las ciudades de Quito, Guayaquil, Riobamba, Ambato, Cuenca, Lo0ja,

Ibarra, y Santo Domingo, por esta razén las personas deben desplazarse desde las

3
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diferentes provincias para realizarse tratamientos especificos que son proporcionados

en pocas instituciones.

En la ciudad de Quito, el hospital designado oficialmente para la lucha contra el
cancer es el Hospital Oncologico de SOLCA. Segun el Resumen Informativo de
Actividades realizadas por unidades oncoldgicas desde el afio 2000 hasta 2008 del
Hospital Oncoldgico de SOLCA, en el afio 2008 este hospital realiz6 2485
tratamientos de quimioterapia hospitalaria, 1884 tratamientos de radioterapia, 4007
tratamientos de medicina nuclear, 210 procedimientos de yodo terapia, 804

tratamientos urologicos, 348 tratamientos neumoldgicos, entre otros.

Segun expreso el presidente de SOLCA Nucleo de Quito, el Gral. Solén Espinoza
Ayala, el costo de un tratamiento de cancer oscila entre 10000 y 25000 dolares,
dependiendo de la patologia, en SOLCA estos costos varian de acuerdo a la situacion
econdmica de los pacientes y sus familias; sin embargo existen casos donde el costo
del tratamiento es imposible de cubrir, y el gobierno apoya a estas personas cubriendo
sus gastos médicos indirectamente. En casos donde tampoco es posible que el usuario
o su familia cubran el costo de su estadia en la ciudad de Quito, el servicio social del
hospital les ayuda cubriendo sus gastos de estadia y alimentacion en el albergue
FUDIS.

Existe la necesidad de instaurar un lugar de alojamiento dedicado Unicamente a la
estadia temporal de pacientes con cancer, ya que SOLCA Nducleo de Quito no posee
un centro adecuado especificamente para pacientes que poseen cancer y familiares
gue los acomparfian, FUDIS es el Unico alberque que proporciona una ayuda social
con servicio de alojamiento para estos caos; cuenta con capacidad para 80 personas,
sin embargo, no abastece a la cantidad de pacientes de provincias y lugares aledafios a
que recurren a SOLCA por atencion medica diariamente, los cuales optan por
hospedarse en casas de familiares u hostales econdémicas, los cuales no estan

equipados para responder a sus necesidades.

La estadia temporal de estos pacientes es diferente a la de un turista o una persona que

esta de paso en Quito. Sus condiciones psicoldgicas y sociales influyen mucho en su
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estado de animo y en su vision de la ciudad y del entorno en el que se encuentran. Es

necesario para ellos adaptarse al cambio que implica estar en otra ciudad y compartir

su estadia con otras personas de caracteristicas similares.

OBJETIVOS

OBJETIVO GENERAL:

Establecer un lugar de estancia temporal para las personas y sus acompafantes,
que vienen de diferentes provincias de Ecuador y necesitan realizarse un
tratamiento en el hospital de la Sociedad de Lucha Contra el Cancer SOLCA
Nucleo de Quito; donde el espacio genere vinculos entre los pacientes, el barrio
El Edén, y el hospital de SOLCA, estableciendo los limites entre el area privada y

el espacio publico y generando actividades comunales e individuales.

OBJETIVOS ESPECIFICOS:

Ofrecer un lugar de estadia temporal para diferentes tipos de pacientes, de
acuerdo a sus necesidades individuales y al tiempo que dure su tratamiento.
Establecer un dialogo directo entre el entorno y el hospital, haciendo que el
usuario tenga la posibilidad de establecer comunicacién con los sitios que rodean
el terreno.

Integrar la propuesta arquitectonica al entorno como una extension de la trama
urbana que establece los limites de privacidad del hospital, de forma que no
niegue la existencia de éste, Unicamente lo delimite.

Proporcionar sitios donde se desarrolle la vida comunitaria entre los pacientes,
sus familias y las personas del sector, generando asi espacio publico para el barrio
El Edén.

Proponer espacio publico que se convierta en un sitio de encuentro y
esparcimiento en el barrio EI Edén, donde se interrelacionen los actores locales y
temporales del sector y sean aprovechados los recursos del terreno como la

topografia, las visuales, y su entorno.
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- Ofrecer alojamiento a los familiares de los pacientes durante el tiempo que sea
requerido para asistir a sus parientes con cancer y darles apoyo moral y fisico.
- Planificar espacios para que los usuarios, donde su estadia sea una experiencia

grupal compartida.

METODOLOGIA

El presente Trabajo de Fin de Carrera se realiza bajo la direccion del arquitecto
Patricio Guerrero en el Taller Profesional | de Espacio Publico de la FADA.

El desarrollo de la propuesta inicid con un andlisis conceptual de los proyectos
arquitectonicos mas influyentes en la carrera de cada estudiante. El ejercicio pretendia
que cada persona resuma en pocas obras sus intereses arquitecténicos y la linea a

seguir profesionalmente.

Después de la exposicidn, el siguiente paso para desarrollar el proyecto se centrd en
buscar un tema que por su vocacion se tornaria interesante para desarrollar,
personalmente fue el tema de la vivienda temporal, sin embargo una condicionante
fue impuesta para este tema: no debia ser interpretado como un hotel, o un lugar para
turistas, o de transito; debia ser para un usuario especifico que resuelva una necesidad

aun no satisfecha en la ciudad de Quito.

Esta condicionante dio como resultado que el proyecto sea el alojamiento para los
pacientes y los familiares de las personas que se trasladan a la ciudad de Quito para

realizarse un tratamiento de salud en el Hospital Oncolégico de SOLCA.

Se realiz6 una inspeccidn del albergue FUDIS, lugar que ofrece alojamiento temporal,
el cual funciona especificamente para los usuarios de SOLCA. El sitio despejo
muchas interrogantes especialmente en el tema de la temporalidad y la adaptabilidad

de los usuarios.

Debido a la solucién precaria arquitectonica con que cuenta el albergue, se decidio

resolver la situacion de los pacientes de SOLCA y se escogi6 el terreno ubicado detras

6



Pontificia Universidad Catélica del Ecuador Gabriela Luna Vélez
Facultad de Arquitectura, Disefio y Artes Trabajo de Fin de Carrera, 2011

del hospital, en el terreno perteneciente a este, que esta dedicado ahora como sitio de

recreacion privado.

El paso siguiente fue analizar el terreno y sacar conclusiones y recomendaciones para
iniciar con los primeros bocetos del disefio arquitectonico para luego pasar al disefio

definitivo.
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CAPITULO 1: INFORMACION GENERAL

1.1 Hospital Oncolégico de la Sociedad de Lucha Contra el Cancer Nucleo de
Quito SOLCA Solon Espinosa Ayala

1.1.1 Historia

En el afio de 1951 surge SOLCA Nucleo de Guayaquil y afios mas tarde SOLCA
Nucleo de Quito (1954), ambos con la misma mision de prevenir, diagnosticar y tratar
a los pacientes con cancer. La apertura de estas instituciones dio lugar a que la
demanda se centralice en estas dos ciudades, sin embargo posterior a ello se abrieron
dos Nucleos mas en Cuenca y Loja y cuatro Nucleos de Amigos, pero éstos ultimos
no ofrecen un servicio completo de tratamientos y diagnésticos, por lo que el transito
de pacientes hacia las dos ciudades principales del pais se incrementa cada vez con

mayor impetu.®
Imagen No. 1

Logotipo de la Sociedad de Lucha Contra el Cancer

60'-0

Fuente: http://travelertofu.blogspot.com

El Hospital Solon Espinoza Ayala en la ciudad de Quito, brinda la prestacion de un
servicio publico, el cual se dedica exclusivamente al diagnéstico y tratamiento de

pacientes con cancer, éste se constituyd como persona juridica el 7 de diciembre de

! Véase el libro “Un hombre y su legado, biografia del Dr. Juan Tanca Marengo e Historia de la
Sociedad de Lucha contra el Cancer del Ecuador”. SOLCA — Guayaquil, 1997.
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1951, sin embargo sus labores las empez6 en julio de 1954. (Informe Final del

Estudio de la Organizacion y Funcionamiento de SOLCA, 1999)?

Segun el Crnl. Benjamin Nufez, Director Ejecutivo de SOLCA, desde un inicio se
mantuvo la proyeccion de ser un hospital cinco estrellas en el pais con la mision de
lucha contra el cancer, es asi que empieza su funcionamiento en la ciudad capital en el
antiguo Hospital “San Juan de Dios”, posterior a ello se traslado a la avenida De Los
Shyris uniendo cuatro casas, las cuales juntas formaban SOLCA Nucleo de Quito.

Nufiez explica que afios més tarde se llevé a cabo el proyecto de compra de un bien
inmueble, el terreno en el barrio EI Edén, esto conlleva a que el proyecto de
construccion del Hospital Solon Espinoza Ayala se efectle, empezando su
funcionamiento el 2 de enero del 2000 hasta el presente.®

Segun el decreto legislativo del 15 de octubre de 1953, se establecié que SOLCA
tendra a su cargo la lucha contra el cancer en todo el pais.

Fotografia No. 1

Edificio del Hospital Oncol6gico SOLCA Nucleo de Quito

Fuente: Gabriela Luna

? Revisar el Informe Final del Estudio de la Organizacién y Funcionamiento de SOLCA. Sociedad de
Lucha Contra el Cancer Nucleo de Quito, 1999.
% Datos proporcionados por el Crnl. Benjamin Nufiez, Director General SOLCA.
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El Crnl. Benjamin Ndafez, Director Ejecutivo de SOLCA, expresé que en un
comienzo, SOLCA financiaba sus actividades por medio de las donaciones y colectas
publicas que se realizaban; a partir de 1980 recibia el 0,50% del impuesto a las
operaciones de crédito, lo que significaba mas del 50% del total de ingresos, monto
que le ha permitido atender a millones de ecuatorianos en varias provincias del pais.
Este monto se dividia de la siguiente forma: le correspondia a la matriz Guayaquil el
50% a Quito el 27%, a Cuenca el 10% y el resto se dividia entre Manabi y Loja.

Nufiez establece que solo en Guayaquil y Quito se han atendido a mas de 5 millones
de pacientes. Cuenta también que en el afio 2010 se suprimi6 el impuesto creado a
favor de SOLCA, en su lugar se ha asignado una partida en el Presupuesto General
del Estado. Segun el Crnl. Nufiez, esta norma fue derogada y desde diciembre de 2008
reciben una asignacion trimestral del Estado de 14 millones de dolares, aunque segun
entrevista publicada en diario EI Hoy, el presidente de SOLCA, Solon Espinoza,
asegurd que el gobierno mantiene una deuda con la institucion de 10 millones de

ddlares. (Solca aun espera transferencia del Gobierno, 2010)

SOLCA también auto gestiona recursos, con ello se subsidia la atencion al que menos

tiene y a los que no poseen cOmo pagar la atencion, se les exonera del pago.

Fotografia No. 2

Acceso al Hospital Oncoldgico SOLCA Nducleo de Quito

Fuente: diario La Hora
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La Sociedad de Lucha Contra el Cancer estd compuesta por cuatro nucleos, SOLCA
Nucleo Guayaquil, SOLCA Ndcleo Quito, SOLCA Nucleo Cuenca, SOLCA Nucleo
Loja, SOLCA Nucleo Portoviejo, a su vez posee Comité de amigos en: Ambato,

Riobamba, Santa Elena, Machala, Guaranda y Quevedo®.

El Crnl. Nafez comenta que actualmente el hospital de SOLCA Nucleo de Quito
posee 550 empleados entre médicos, enfermeras, auxiliares y personal administrativo,
siendo presidido por el Gral. Soldn Espinoza Ayala. La administracion de cada nucleo
es independiente y auténoma y esta a cargo del Comité Ejecutivo y Presidente, el

mismo que tiene la representacion legal, judicial y extra judicial del nacleo respectivo.
1.1.2 Implantacion

El Hospital de SOLCA se ubica en la parroquia San Isidro de El Inca, al Nororiente de

la ciudad de Quito, especificamente en el barrio EI Edén.

Fotografia No. 3

Entorno del Hospital Oncolégico SOLCA Nucleo de Quito.

Fuente: Julio Ospina.

El sector donde se implanta SOLCA se ha posicionado como un hito urbano
importante para la ciudad, segtn el Sr. Juan Alvarez, morador del sector, el traslado
de la Embajada de Estados Unidos de América y la construccion del Centro Ferretero

Megakiwi, ha cambiado mucho el movimiento en el sitio.

* Tomado del Informe Final del Estudio de la Organizacién y Funcionamiento de SOLCA. Sociedad de
Lucha Contra el Cancer Nucleo de Quito, 1999.
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En un principio, segin comenté el Sr. Alvarez, los antiguos propietarios del terreno
donde hoy es SOLCA Quito vendian los lotes poco a poco ya que no deseaban

construir su casa cerca de un hospital con estas caracteristicas.

De acuerdo al registro histérico de SOLCA?®, el hospital posee 7.5 hectareas de terreno
y fue disefiado por el arquitecto Oswaldo Riofrio, la empresa del arquitecto Riofrio
disefid y gano la licitacion para la construccion del edificio. Segun datos historicos del
hospital, el disefio comenzd con un andlisis previo de estructura y necesidades que
tenian SOLCA Guayaquil y Cuenca, los cuales ya poseian infraestructura propia, el
arquitecto disefid lo que actualmente es SOLCA Quito, y posterior a ello,

emprendieron la construccidn previa licitacion.

El Director de SOLCA explica que se acordd con la empresa que por parte de SOLCA
debia haber inspeccion propia, y los inspectores por parte de SOLCA fueron el Gral.
Sol6n Espinoza Ayala y el Crnel. Nufiez, ambos Ingenieros Civiles.

Los datos del hospital también sefialan que el terreno que se encuentra en la parte
posterior del edificio, limitando con la calle De Los Guayacanes decidieron dejarlo
como area verde, ya que vieron la necesidad de tener espacios verdes abiertos, y hasta
la actualidad no poseen un plan de expansion hacia ese lado. Se explica ademas que
durante los afios que lleva en funcionamiento, en el hospital no se han realizado
modificaciones internas, Unicamente en el afio 2004 se realiz6 una ampliacion en el

ala derecha correspondiente a pediatria y rehabilitacion para nifios.
1.1.3 Tratamientos ofrecidos

Segun el Resumen Ejecutivo del Estudio de la Organizacion y Funcionamiento de
SOLCA, la organizacion ofrece los siguientes protocolos de diagndsticos, seguimiento

y tratamiento:

0 Tumores de cabeza, cuello y otorrinolaringologia
o0 LaEnfermedad de Hodgkin del adulto

> Tomado del Informe Final del Estudio de la Organizacién y Funcionamiento de SOLCA. Sociedad de
Lucha Contra el Cancer Nucleo de Quito, 1999.
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O O 0O 0O o 0O o o o o o

Tumores de partes blandas
Cancer del Pulmon

Cancer de Tiroides

Linfoma no Hodgkin del adulto
Cancer de mama

Leucemia mieloide aguda del adulto
Céncer de colon y recto

Cancer de esofago

Cancer del estbmago

Leucemia Linfoblastiva aguda
Cancer de piel

A su vez ofrece los siguientes servicios, divididos en cuatro factores macro;

O O O O

Prevencion
Diagnostico
Tratamiento

Post- Tratamiento

Dentro de los citados anteriormente se encuentran sub clasificados por;

O O O O O O o

Radiologia

Medicina

Cirugia

Anestesiologia, reanimacién y terapia del dolor
Radio oncologia

Auxiliares de diagndstico por laboratorio

Trabajo social

1.2 Pacientes y usuarios del Hospital Oncolédgico de SOLCA

Basados en datos del Informe Mensual de Aperturas de Historia Clinica de SOLCA,

se puede deducir que los usuarios del Hospital de SOLCA Nucleo de Quito, provienen

de todas las provincias del Ecuador a realizarse tratamientos médicos, siendo los méas
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numerosos los usuarios de Pichincha, seguidos de lejos por los usuarios de Imbabura
y Tungurahua, quienes por la cercania a la ciudad de Quito prefieren este hospital en

lugar de otros més lejanos.

Al dia en SOLCA Nucleo de Quito, son atendidas 2561 personas, segun el Gltimo
informe del Servicio de Admisién y Estadistica elaborado en el 20009,
incrementandose el 7,11% en referencia al estudio del 2008.

En promedio se abren 350 historias clinicas de casos con céncer en este hospital
mensualmente, de las cuales el 57% son usuarios locales, es decir de la provincia de
Pichincha, aproximadamente 150 personas entran a SOLCA mensualmente desde
otras provincias. La mayoria viene acompafada por una sola persona para asistirlos
durante el tiempo de su tratamiento, segun datos de Admision y Estadistica de
SOLCA.

Cabe recalcar que no hay limite de edad ni distincion de sexo para que una persona
pueda ser atendida en el Hospital de SOLCA, y segun su director, el Crnl. NUfiez, este
hospital estd obligado a atender a cualquier emergencia que sea solicitada.

El presidente de Solca, Solén Espinoza, en entrevista a diario EI Hoy, expres6 que
también los afiliados al Instituto Ecuatoriano de Seguridad Social (IESS) cuentan con

un convenio para atenderse en esa entidad.

1.2.1 Estadisticas

De acuerdo a los datos proporcionados por el Servicio de Admision y Estadistica del
Hospital SOLCA Nucleo de Quito, en 1992 el 27,4% de los pacientes con cancer en
Quito fueron atendidos en SOLCA vy dicho porcentaje paso de un 19% a 27,4%
durante el periodo 1985 a 1992, lo cual representa un crecimiento anual promedio de
1,2%. Con esta tasa de crecimiento, para el afio 2010 SOLCA estaria atendiendo un
42% de todos los canceres de la ciudad de Quito, aproximadamente 5000 casos. Sin

contar con los usuarios que provienen de otras provincias del pais.
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Tabla No. 1

Total aperturas segun procedencia afio junio — agosto 2010

TOTAL APERTURAS SEGUN PROCEDENCIA ANO JUNIO - AGOSTO 2010
PROVINCIA JUNIO JuLio AGOSTO TOTAL
IAZUAY 0 0 1 1
[poLvar 8 8 6 22
L canar 0 0 0 0
u CARCHI 8 13 6 27
G |COTOPAXI 18 1 13 42
A CHIMBORAZO 12 10 12 34
R |EL orO 2 0 3 5
|esMERALDAS 13 7 13 33
D GUAYAS 0 0 1 1
E |imeABURA 30 31 2 83
Joua 4 8 3 15
P |Los rios 8 3 2 13
R [manaB 10 11 11 32
(o] MORONA SANTIAGO 2 1 2 5
Cc InaPO 1 5 2 8
E ORELLANA 5 4 3 12
D |pasTAzZA 2 4 3 8
E |PicHINCHA 243 198 198 639
N |sTo. DMGO. DE LOS TSACHILA 9 7 17 33
c Jsucumeios ) 2 1 19
| TUNGURAHUA 12 25 6 43
A ZAMORA CHINCHIPE 0 2 0 2
GALAPAGOS 0 1 0 1
|ExTRANJERO 0 0 0 0
TOTAL 393 351 335 1079

Fuente de datos: Informe Mensual de Aperturas de Historia Clinica Periodo Junio —
Agosto 2010

Autor: Servicio de Admisién y Estadistica del Hospital SOLCA Nucleo de Quito.

1.2.2 Necesidades especiales

Segun analisis de los informes del Servicio de Admision y Estadistica del Hospital
SOLCA Ndcleo de Quito, los pacientes de SOLCA tienen las siguientes necesidades

fundamentales:
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En el tema econdmico debido a que los tratamientos de Cancer son costosos, una
necesidad para la mayoria de los pacientes segun lo comenté en la entrevista el Crnl.
Nufiez, es la econdmica, a pesar de que SOLCA los clasifica de acuerdo a su nivel
adquisitivo varia el costo del tratamiento y les subsidia un porcentaje que no es fijo, se

da de acuerdo al caso.
Tabla No. 2
Total aperturas oncolégicas segun grupos de edad periodo junio — agosto 2010

TOTAL DE APERTURAS ONCOLOGICAS SEGUN GRUPOS DE EDAD
PERIODO JUNIO - AGOSTO 2010

SOLCA QUITO
GRUPO DE EDAD
PERIODO TOTAL
<1 ANO 1A4 5A14 15A 54 65 y mas

JUNIO 0 6 9 208 170 393
JULIO 0 2 1 163 175 351
AGOSTO 0 5 9 155 166 335
TOTAL 0 13 29 626 511 1079

Fuente de datos: Informe Mensual de Aperturas de Historia Clinica Periodo Junio —
Agosto 2010

Autor: Servicio de Admisién y Estadistica del Hospital SOLCA Nucleo de Quito.

En lo referente a medicina, NUfiez explica que es lo Gnico que no se puede subsidiar ni
dar gratis, es por ello que la medicina especialmente para las radioterapias y
quimioterapias tiene costos elevados, y surge como una necesidad de primer grado
para el tratamiento. También explicé que otra necesidad imprescindible para los
pacientes con cancer y sus familiares es la asistencia psicoldgica una vez detectada la
enfermedad, expone que segun estudios, los primeros meses el paciente sufre de

depresion, debido a la asociacion del cancer con la defuncion, y se procede a dar
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ayuda psicologica al paciente, hasta que con el paso del tiempo el paciente asimile

que el cancer es parte de su vida cotidiana.

Segun nos informd el Director Ejecutivo de SOLCA, en el mayor de los casos el
paciente llega a asimilar su situacion de sufrir de Cancer pero los que sufren mayor
impacto son los familiares, ya que como se menciond anteriormente asocian al cancer

con la defuncién del paciente.

Los pacientes deben afrontar psicolégicamente su nueva situacion, por lo que se ha
establecido un programa de terapia ocupacional, segin relata Maria de Espinoza,
Directora del voluntariado de SOLCA -en entrevista a diario La Hora- hay voluntarias
que se encargan de ensefiar trabajos manuales y ensefian a tejer, bordar y elaborar
collares y pulseras a las personas que estan esperando para entrar a radioterapia, ellas
brindan todo el material y periédicamente se llevan a cabo pequefios bazares donde se
venden todas las piezas elaboradas con el fin de distraer a los pacientes y brindarles

recreacion de acuerdo a sus capacidades fisicas.
Fotografia No. 4

Paciente y voluntaria del Hospital SOLCA Nucleo de Quito

- ™ e -

Fuente: Diario La Hora.
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1.3 Conclusiones

El Hospital SOLCA Nucleo de Quito tiene funcionamiento y administracion muy
compleja y especializada para asistir a pacientes con enfermedades relacionadas con
el cancer. El hospital debe manejar todos los aspectos médicos de los pacientes y
ademas brindar facilidades tanto en los pagos de los servicios, como en asistencia

social, alojamiento, servicios para familiares, etc.

Como se vio en el presente capitulo, la cantidad de pacientes de otras provincias del
Ecuador es significativa y representa un porcentaje importante en la cantidad de
pacientes que ingresan y se tratan en el hospital. Por lo tanto, el paciente tiene mucha
dificultad para recibir servicios complementarios como son los de alojamiento,
financiamiento, entre otros, los cuales el hospital no esta obligado a brindar. En el
caso del alojamiento, el nimero de usuarios que directamente necesitan este servicio
aumenta por el hecho de que los pacientes con este tipo de enfermedades,
normalmente por su estado o condicidn, vienen a la ciudad de Quito acompafiados de
uno o mas familiares y deben permanecer el tiempo que dure su tratamiento fuera del

hogar.

Por la delicadeza en el estado de los pacientes, la cercania del alojamiento al hospital
es de suma importancia para evitar riesgos. Muchos pacientes vienen de provincias y
alquilan cuartos o consiguen posada normalmente en las zonas marginales o en los
lugares més baratos de la ciudad, ya que los periodos de estancia son de una o mas
semanas dependiendo del tipo de tratamiento. También el factor economico es
importante ya que la mayoria de pacientes son personas de escasos recursos
economicos. Esta investigacion demuestra entonces que para un servicio éptimo del
hospital y de los tratamientos a los pacientes, son necesarios otros tipos de servicios
que complementen y faciliten a los pacientes, en especial el de alojamiento fuera del

hospital.
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CAPITULO 2: ANALISIS DE REFERENTES

El criterio de seleccion de referentes fue buscar proyectos que manejen la tematica de
albergue o alojamiento temporal para personas enfermas, especificamente con
cualquier tipo de cancer y sus familiares o acompariantes. Se empez6 analizando
referentes nacionales y se profundizo en informacién sobre sitios de estadia temporal
en la ciudad de Quito. Para esto se necesitd una investigacion previa sobre los

hospitales y la situacion de los enfermos en el pais.

Como paso siguiente se llegd a la condicion de que debian ser referentes que
propongan albergue para personas de otras ciudades y provincias distintas a las del
lugar de implantacion del proyecto seleccionado. Se encontraron pocos referentes a
nivel nacional, existiendo en su mayoria sitios de este tipo en las ciudades de Quito y
Guayaquil. Al encontrarse un solo referente se prefirio estudiarlo tanto como referente
y como tema de esta investigacion, por tener una concepcion similar a la del proyecto

en sus inicios.

2.1 Alojamiento temporal - definicién

Los diversos roles que el ser humano desempefia diariamente, mas aun con el avance
del mundo moderno, hace que el hombre esté en constante movimiento, y se traslade a
sitios diferentes a su lugar de estancia habitual por un periodo determinado de tiempo,

con la necesidad de buscar un lugar para alojarse en ciudades y paises del mundo.

El concepto de alojamiento va mas alla de un simple techo bajo el que cobijarse, es
una forma de salvaguardar la salud, seguridad, privacidad, entre otros factores. Cada
vez los lugares donde alojarse tienen en mente el cubrir las necesidades de suplir el
calor de hogar de sus huéspedes, buscan el brindar un servicio donde la filosofia de
«sentirse como en su casa» es una prioridad y forma parte ya de su ideologia

empresarial con la finalidad de conseguir recursos econémicos.

El Master Enrique Cabanilla, rector de la Universidad de Especialidades Turisticas de
la ciudad de Quito, explica que en el Ecuador los visitantes y turistas que se movilizan
de una ciudad a otra se hospedan en diferentes lugares, influenciados por el factor
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econdmico, en el pais la tendencia de hospedaje se da por el monto que tiene el
visitante para pagar en la ciudad a ser visitada. Segun informacion proporcionada por
el Ministerio de Turismo, el Ecuador al ser un pais con gran afluencia turistica, cuenta
con los servicios de establecimientos hoteleros y alojamiento temporal para diversos
grupos economicos, estableciéndose diferenciaciones seglin la categoria a la que

pertenecen.

Segun el Reglamento de Actividades Turisticas la categoria de los establecimientos
hoteleros debe ser fijada por el Ministerio de Turismo por medio del distintivo de la
estrella, en cinco, cuatro, tres, dos y una estrella, correspondientes a lujo, primera,
segunda, tercera y cuarta categorias. Para el efecto, se atendera a las disposiciones de
dicho reglamento, a las caracteristicas y calidad de las instalaciones y a los servicios

que presten dividiéndose en los siguientes grupos:

Grupo 1.- Alojamientos Hoteleros.
Subgrupo Hoteles:
Hotel (de 5 a 1 estrellas doradas).
Hotel Residencia (de 4 a 1 estrellas doradas).
Hotel Apartamento (de 4 a 1 estrellas doradas).
Subgrupo Hostales y Pensiones.
Hostales (de 3 a 1 estrellas plateadas).
Hostales Residencias (de 3 a 1 estrellas plateadas).
Pensiones (de 3 a 1 estrellas plateadas).
Subgrupo Hosterias, Moteles, Refugios y Cabarias.
Hosterias (de 3 a 1 estrellas plateadas).
Moteles (de 3 a 1 estrellas plateadas).
Refugios (de 3 a 1 estrellas plateadas).

Cabanas (de 3 a 1 estrellas plateadas).

Grupo 2.- Alojamientos Extrahoteleros:
Complejos vacacionales (de 3 a 1 estrellas plateadas).
Campamentos (de 3 a 1 estrellas plateadas).

Apartamentos (de 3 a 1 estrellas plateadas).
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La Ing. Maria Elena Luna, Coordinadora de Marketing y Relaciones Publicas de
Medios EDIASA, explica que de acuerdo a las necesidades de los visitantes en el pais
los alojamientos temporales mas utilizados son los hoteles y hostales, entendiéndose
como hostal a todo establecimiento hotelero que, a cambio de un valor monetario,
preste al publico en general servicios de alojamiento y alimentacion y cuya capacidad

no sea mayor de veintinueve ni menor de doce habitaciones.

Luna explica que en un hostal los huéspedes rentan una cama en un dormitorio donde
comparten bafio, cocina y salén comunes. Frecuentemente estan disponibles

habitaciones privadas.

Maria Elena Luna explica también que dentro de las caracteristicas de las hostales se
encuentran que los dormitorios varian de tamafio entre los diferentes sitios, pero en
general van de cuatro camas hasta veinte por habitacién. La gran mayoria de ellas
tienen literas, algunas hostales poseen habitaciones con bafio privado. Otros poseen
duchas compartidas, que normalmente no se encuentran muy lejos de la habitacion, en

el mismo pasillo.

La Ingeniera Luna dice que en el caso de los albergues, la situacién varia un poco con
respecto a los servicios antes mencionados. Confirma que los principales beneficios
de un albergue son en primer lugar, el bajo precio de alojamiento comparado con otras
alternativas, como los hoteles y que el huésped puede conocer a los demas viajeros de
todo el mundo. En el pasado los albergues imponian un limite de edad, pero hoy en
dia es comin que acepten personas de todas las edades. A pesar de eso, la gran

mayoria tienen entre 18 y 26 afios de edad.

La coordinadora de medios explica también que muchos albergues poseen cocinas
propias, donde los huéspedes pueden preparar su comida; otros poseen sus propios
restaurantes, cafés o bares. Casi todos los albergues ofrecen casilleros, a veces gratis o
con un costo de alquiler para que las personas puedan guardar sus pertenencias de alto
valor. Pueden estar ubicadas en las habitaciones o en un éarea separada. Algunos

ofrecen ropa (sabanas, toallas, etc.), aunque suelen imponer un cargo extra.
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Luna dice que el concepto de hotel es distinto, se concibe como hotel a todo
establecimiento que de modo habitual, mediante precio, preste al publico en general
servicios de alojamiento, comidas y bebidas y que retuna, ademas de las condiciones

necesarias para la categoria que le corresponde.

2.1.1 Alojamiento temporal en Ecuador

De acuerdo a la informacion proporcionada por el sitio oficial turistico del Quito, en
la ciudad existen en total 424 establecimientos que funcionan oficialmente como sitios
de estadia temporal, de los cuales 64 se ubican en el norte (cerca al sitio de ubicacion
de proyecto), es decir un 15% de la totalidad de sitios de estadia temporal serian aptos
para la permanencia de los pacientes de SOLCA y sus familiares, sin tomar en cuenta

otros factores como el costo y la calidad del servicio que brindan.
Tabla No. 3

Cantidad de sitios de estadia temporal en la ciudad de Quito. Septiembre 2011

CANTIDAD DE SITIOS DE ESTADIA TEMPORAL EN LA CIUDAD DE QUITO. SEPT. 2011
TIPO UBICADOS EN EL UBICADOS EN EL RESTO TOTAL
NORTE DE QUITO DE LA CIUDAD

Hostal residencial 18 130 148
Hosteria 1 12 13
Pensién 13 68 81
Cabaiias 0 2 2
Motel 0 26 26
Hostal 13 49 62
Hotel 9 34 43
Hotel residencia 1 26 27
Hotel apartamento 2 1 3
Apartamento turistico 4 5 9
Hostal residencial 2 4 6
Albergue 1 3 4
Total 64 360 424

Fuente de datos: Sitio oficial Turistico de Quito. http://www.quito.com.ec

Autor: Gabriela Luna
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2.2 Fundacion FUDIS- Albergue para usuarios de SOLCA

El albergue FUDIS — Albergue de Amigos del Mundo Frente al Céncer fue
seleccionado como referente social y fisico, ya que es un lugar que ofrece el mismo
servicio gque propone este proyecto. Forma parte de la propuesta como referente con la
finalidad estudiar el area del funcionamiento administrativo, social y descubrir las
necesidades que tienen los pacientes en cuanto a espacio fisico y area social del

proyecto.

2.2.1 Inicios y generalidades

Segun suscribe la pagina web de FUDIS”, “el albergue es el resultado de un proyecto
de desarrollo humano concebido por la Fundacion FUDIS en la ciudad de Quito,
planteada como una entidad privada y sin fines de lucro, creada en el afio 1995 con el
fin de contribuir y satisfacer demandas prioritarias en la atencion de servicios de
prevencion y rehabilitacion en salud (...) a través de la prestacion de servicios
especificos como alojamiento, alimentacion, apoyo psicoldgico y espiritual a personas
(hombres, mujeres y nifios) de escasos recursos econémicos, provenientes de todas las
provincias del pais y con diagndstico de cancer o discapacidad fisica; quienes para
recibir tratamiento especializado deben trasladarse por varios dias y en diferentes

ocasiones a los distintos hospitales de la ciudad de Quito.”

Segun la Sra. Inés Pefia, administradora general del albergue, la idea del albergue
como servicio social a los pacientes fue concebida alrededor del afio 1990, con la
meta de colaborar con los pacientes mas necesitados de los hospitales, e inicio asi las
actividades ofreciendo un servicio informal de alojamiento temporal en una vivienda
ubicada en la Av. Rio Coca, la cual fue adaptada a las necesidades de calidad y
cantidad de usuarios durante el tiempo de su funcionamiento, proporcionando cobijo a
las personas que llegaban a la ciudad de Quito para realizarse tratamientos médicos,
dando paso luego al establecimiento de manera formal de la Fundacion FUDIS.

® \éase http://alberguefudis.org/
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2.2.2 Vinculo con SOLCA

Segun Pefia, actualmente el albergue ofrece sus servicios especialmente a los
pacientes del hospital de SOLCA -Sociedad de Lucha Contra el Cancer- “Solon
Espinoza Ayala”, debido a su cercania y facilidad de acceso a dicho hospital; sin
embargo contribuye también con el hospedaje de pacientes de otros hospitales si la

ayuda es requerida.

Fotografia No. 5

Reunién Usuarios del Albergue FUDIS

Fuente: archivo Fundacién FUDIS.

En sus bases legales, se recalca que FUDIS no tiene ningln vinculo de pertenencia o
dependencia con el hospital de SOLCA’, los pacientes que llegan aqui son
recomendados del &rea de servicio social del hospital y no estdn obligados a

establecerse en el albergue FUDIS durante el tiempo de su tratamiento.
2.2.3 Terapia grupal - actividades

El albergue funciona como una unidad integral, es decir no es Unicamente un lugar

que ofrece estadia y alimentacion a los enfermos y familiares; ademas provee, terapia

" Véase http://alberguefudis.org/
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psicoldgica, y se preocupa de solucionar el problema fisico, ademas de brindarles

terapia social y mental.

De acuerdo a las observaciones durante las visitas realizadas a FUDIS, las actividades
que se realizan en el lugar responden a las necesidades afectivas y psicoldgicas de los
pacientes, Inés Pefia explica que las actividades se distribuyen de la siguiente manera:
los lunes y martes realizan terapia ocupacional, donde los pacientes y familiares con
ayuda de las voluntarias confeccionan manualidades que seran vendidas en el bazar
navidefio del albergue durante el mes de noviembre, y cuyos fondos son destinados al

mantenimiento del edificio.

Fotografia No. 6

Interiores del albergue FUDIS: Sala de manualidades

Fuente: Gabriela Luna.

Pefia dice que los dias miéercoles se ofrece el pastoral de la salud, donde las
voluntarias especializadas en el tema y los estudiantes de la carrera de psicologia de la
Universidad de Las Américas brindan apoyo espiritual y psicoldgico a los usuarios.

Inés Pefia sefiala que todos los dias jueves los voluntarios con formacién en el campo,

establecen grupos de oracion con enfoque en la religion cristiana-catélica, aunque
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siempre estan abiertos a aceptar a personas de todas las religiones si los pacientes lo
requieren. Los viernes generalmente se ofrecen sesiones de peliculas o conversaciones

grupales.

Amparo de Paez, directora, explica que de lunes a viernes estan disponibles
especialistas para ofrecer los servicios de medicina alternativa como aroma-terapia o
reiki, y diariamente de 8 de la mafiana a 3 de la tarde se encuentra a disposicion de los
pacientes sin costo alguno un estudiante de la carrera de medicina de la Universidad

de Las Américas para brindar auxilio temporal o emergente.

2.2.4 Manejo administrativo

Actualmente, la Fundacion FUDIS esta encabezada por la Sra. Amparo de Paez, quien
ocupa el cargo de Directora Ejecutiva, el albergue es dirigido por ella misma, quien
con la colaboracion de la Sra. Inés Pefia, se encargan de mantener en pie el sector
administrativo y todas las responsabilidades que esto conlleva como el mantenimiento
fisico y la gestion para el soporte econémico del albergue. La directora explica que
aportan también las sefioras voluntarias, quienes colaboran en las actividades

grupales.

De acuerdo a lo dicho en la entrevista realizada a Inés Pefia, ella corrobora que existe
un convenio con la Universidad de Las Ameéricas, esta institucion envia un pasante en
el area de psicologia y uno en medicina general, para colaborar diariamente en el
albergue con el alivio de las necesidades medicas mas bésicas de los pacientes.
Explica que la parte operativa del lugar la cubren los dos cocineros, un secretario, un
ayudante de cocina, dos personas que realizan la limpieza del edificio, y un guardia,

quienes permanecen de lunes a viernes durante 8 horas diarias en el edificio.

2.2.5 Costos y manejo econémico

Segun los datos de la administracion del albergue, el costo de la estadia en el FUDIS
es de 3 dolares diarios por usuario (paciente o acompafiante), lo que brinda el derecho

a cada uno de obtener un desayuno, un almuerzo, una cena, un bafio diario con agua
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caliente, una cama individual y a las actividades comunales y terapias que se ofrecen

en el lugar, sin que estas sean obligatorias de realizar.

Inés Pefia sefiala que el costo del funcionamiento del albergue FUDIS debe cubrir el
salario del personal que labora, sin embargo, este personal no es suficiente para
atender todos los requerimientos del lugar, por lo que generalmente los usuarios

contribuyen personalmente con el mantenimiento y limpieza de su lugar asignado.

En la entrevista, Pefia especifico que el albergue funciona con autogestion, por lo que
existen graves problemas econdmicos para dar alimento y hospedaje a 80 personas

diariamente en promedio.

Pefia indic6 también que el dinero recolectado de cada usuario (3 ddlares) no cubre en
su totalidad el servicio recibido, por lo que se debe complementar con la donacion de
empresas privadas y personas voluntariamente, asi como con el aporte mensual de
$2000 que recibe la fundacién por el alquiler de un area del edificio ubicada en el

primer piso destinada al uso de la pizzeria Domino’s Pizza.
2.2.6 Datos estadisticos de los pacientes

Segun Inés Pefa, los pacientes que se hospedan en el albergue provienen de todas las
provincias del Ecuador. Estos usuarios en un 60% provienen del area rural, y cuentan

CON escasos recursos para su estancia en la ciudad de Quito.

Segun expone la pagina web de FUDIS®, el acompafiamiento de los pacientes se ve
limitado debido a sus carencias econdmicas, por esta razon el 55% de los casos de
pacientes que se establecen en Quito lo hacen acompafados por un familiar, un 10%

lo hacen con mas de un acompafiante, y el 35% restante viajan solos.

8 Véase http://alberguefudis.org
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Los datos de SOLCA Nicleo de Quito® indican que las afecciones de las que padecen
estos pacientes son varias, existiendo predominancia de cancer a la piel, al seno y al

Utero.

Sandra Péez, colaboradora del albergue, explicd que en el sitio se ha detectado una
grave falencia de controles de salud permanentes antes y después de diagnosticada la
enfermedad en los pacientes, por este motivo se brindan charlas de prevencion y

control a menudo como parte del tratamiento dentro del albergue.
2.2.7 Horarios de usos y afluencias

Los horarios de atencion del establecimiento se han planteado de acuerdo al ciclo del
hospital de SOLCA, es decir: de lunes a viernes es de 7 de la mafiana a 5 de la tarde, y
los fines de semana permanece abierto a los usuarios que deseen salir del lugar para
trasladarse a sus hogares a disfrutar el fin de semana en compafia de sus familiares y

amigos, explicd Péez.

La sefiora Inés Pefia indico que las actividades que realizan los pacientes dependen del
tratamiento que se estén realizando. Las personas que reciben quimioterapia deben
permanecer en el hospital un promedio de 3 horas diarias, después de este tiempo
regresan al albergue y descansan el resto del dia. El horario para la realizacion de la
quimioterapia puede ser durante la mafiana o por la tarde. Paez también sefiala que el
tiempo que permanecen en el albergue, los pacientes realizan las actividades
comunales o de limpieza de su espacio asignado; durante las horas que no realizan
ninguna de estas actividades, se dedican a descansar en las habitaciones, permanecen

en la sala de lectura, 0 en su mayoria ven television en la sala destinada para este uso.
2.2.8 Instalaciones y carencias del albergue

Pefia sefiala que para dar cumplimiento al apoyo de los pacientes, el directorio de la
Fundacién FUDIS resolvié en el afio 2005 construir un edificio proyectado para

contar con ocho plantas en un terreno dado en comodato por el Municipio del Distrito

% Informacién tomada del Informe Final del Estudio de la Organizacién y Funcionamiento de SOLCA.
Sociedad de Lucha Contra el Cancer Ndcleo de Quito, 1999.
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Metropolitano de Quito, ubicado en la Av. Eloy Alfaro N52-309 y Pasaje A, 250m al
Sur de SOLCA, el cual se inauguré en agosto del afio 2008.

La directora del albergue continué sefialando que debido a la falta de recursos
econdmicos, hasta el momento se ha concluido Unicamente la construccion de tres
pisos y dos subsuelos que albergan a ochenta personas en promedio por dia entre
pacientes y acompafiantes en uso de su capacidad maxima, en condiciones de
bienestar, seguridad y salubridad. Esta edificacion continda siendo construida gracias
a la colaboracion de varias instituciones privadas y personas que aportan econémica y

voluntariamente.

Pudimos observar en las visitas al albergue que actualmente, el edificio cuenta con
tres salas de estar de diferentes tamafios, un area para terapia ocupacional, un area
para terapia del bienestar y autoestima, una sala de uso comunal y television, una sala
de lectura, tres cuartos con bafio privado destinado a pacientes a los que se aplica
yodo terapia, un cuarto de utileria, una sala de ejercicios, doce habitaciones de
distintos tamafios cada una para alojar a los pacientes separandolos por sexo y
necesidad segun su enfermedad, ocho bafios con ducha y tres sin ducha, una sala
administrativa, un area de cocina, un area de comedor para cien personas
aproximadamente, una pequefia capilla, una terraza al aire libre, dos subsuelos de

parqueaderos, y un area destinada al comercio que se encuentra arrendada.

Pefia nos sefialo que el edificio fue proyectado para cubrir la demanda fisica de los
pacientes, pero por motivos economicos no se logro satisfacer todas sus necesidades.
De acuerdo a las entrevistas realizadas en el mes de octubre a una muestra de cinco
pacientes, sus principales requerimientos ain no satisfechos son: camas de seguridad
con barras laterales, ya que en la actualidad el 50% de las camas son de tipo literas, lo
que dificulta el acceso a los pacientes, y en algunas ocasiones son subutilizados,

utilizandolos como sitio de almacenaje de su equipaje.

Los bafios también deben tener barras de seguridad especialmente en las duchas y
junto a los inodoros que eviten resbalar y colaboren con el apoyo de los pacientes. En

la actualidad tampoco existen bafios disefiados especialmente para el tamafio de los
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niflos menores de 12 afos, quienes son frecuentes usuarios del albergue y tienen
dificultades en el uso de los bafios, fueron algunos de los comentarios de la sefiora
Pefia.

Los datos estadisticos de FUDIS, explicados por Sandra Péez, colaboradora del
albergue sefialan que como parte del plan proyectado inicialmente para convertirse
completamente en una “unidad integral” que brinde todos los servicios basicos, al
edificio aun le falta implementar una sala para uso de computadoras con internet, una
sala — auditorio para ofrecer charlas educativas y peliculas, quince habitaciones mas
para cubrir toda la demanda que existe actualmente, veinte bafios mas, ampliar la sala
de terapia, un cuarto auxiliar para las voluntarias, un cuarto de lavanderia, un cuarto
de manejo de desechos, y sitios de recreacion y esparcimiento inexistentes en el

barrio, siendo todos estos datos estadisticos aplicables hasta el afio 2020.

2.3 Conclusiones y recomendaciones

Fundacién FUDIS sirvié como punto de partida ya que no existen muchos proyectos
de ese tipo en el pais; FUDIS propone no solo un programa de alojamiento tipo hotel
sino un programa de estimulacion y mejoramiento de la calidad de vida de los
pacientes de tipo integral por lo que el programa béasico de “hotel” se vuelve mas

diverso y rico.

A mas de proponer el programa de alojamiento, es necesario que en el albergue
FUDIS se investiguen y propongan programas de interaccion comunidad — usuario
con espacios mas diversos y de relacion con el exterior, en el sentido de la
adaptabilidad del usuario y el desarrollo de actividades fuera del albergue o que
integren el exterior en el proyecto, ademas, con la idea de estimular a los pacientes

generando una interconexion con los lugares comunales.

Si bien en Ecuador no existe gran apoyo econdémico privado ni publico, el Albergue
FUDIS ha logrado con bastante éxito desenvolverse en este dificil campo de la ayuda
sin fines de lucro a personas necesitadas. El edificio a pesar de las grandes carencias
con las que cuenta, funciona como un lugar de alojamiento con caracter social y de

ayuda mutua, es decir que gracias al voluntariado, se ofrecen servicios que
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complementan y ayudan a los pacientes con cancer y sus familiares. Sin embargo, el
edificio no funciona como la fundacion quisiera ya que este lugar carece de areas
Optimas de esparcimiento y de ejecucion de la obra social y el voluntariado, que es
una parte imprescindible en proyectos de este tipo con un caracter integral que ademas
del alojamiento ofrecen una serie de servicios que no solo ayudan a los pacientes si no

mejoran su estilo de vida.

Finalmente, es muy importante entender que todos estos servicios que se ofrecen a los
usuarios no solo sirven para ayudar al momento tratamiento de la enfermedad, si no
que en el futuro deberan servir para mejorar el estilo de vida los pacientes, su
reinsercion social, laboral, y ademéas se promueva el trabajo de ayuda social y

voluntaria para este tipo de organizaciones.
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CAPITULO 3: PARROQUIA SAN ISIDRO DE EL INCA
3.1 Ubicacién en la ciudad

El terreno propuesto para la implantacion del proyecto se encuentra al Nororiente de
la ciudad de San Francisco de Quito, en la parroquia San Isidro de El Inca,
especificamente en el barrio EI Edén.

El Plan General de Desarrollo Territorial (PGDT) del afio 2008 ubica a la parroquia
San Isidro de El Inca en la Zona Metropolitana Centro-Norte de la ciudad.

Plano No. 1

Plano de ubicacion del terreno en la ciudad
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Fuente: Gabriela Luna.
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Segun el arquitecto René Vallejo, Director de la Direccion de Planificacion del
MDMQ, este sector dentro de la ciudad se ha posicionado como un hito urbano
importante por contener tres referentes de gran escala: el Hospital SOLCA Sociedad
de Lucha Contra el Cancer, la nueva Embajada de Estados Unidos de América, y la
ferreteria Megakiwi; los cuales proveen diferentes tipos de servicios a los ciudadanos,
y son construcciones de gran tamafio que generan un fuerte impacto visual en la

ciudad.

Segun el Informe de Regulacion Metropolitana (IRM), el propietario del terreno es
SOLCA NUCLEO DE QUITO, su érea total es de 59792,5 m2, y el area construida es
de 25960,8 m2. Se encuentra limitado al norte por la calle De Los Pinos (16 metros de
ancho), al sur por la calle De Las Avigiras (12 metros de ancho), al este por la calle de
Los Guayacanes (12 metros de ancho), y al occidente esta separado del area central de
la ciudad por la avenida General Eloy Alfaro (30 metros de ancho), la cual lo
desvincula directamente del barrio Brasilia.

Plano No. 2

Plano de limites e implantacién del terreno

@ Propiedad Direccidn de
Aviacin Civil

Barrio El Edén

Fuente: Gabriela Luna
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3.2 Condicionantes del sector

Para el analisis previo a la concepcién de la intervencion se analizo el terreno desde
sus aspectos urbanos, su ubicacién y su relacion con la ciudad. Es necesario conocer
y entender el entorno fisico y social inmediato para identificar los pardmetros que

podian ser aprovechados al generar el disefio del proyecto.

Por ser un proyecto que busca el contacto comunitario, se analiza la manera en que la
comunidad inmediata funciona y las caracteristicas fisicas y urbanas que tanto el
terreno como el sector brindan para una posible union entre el proyecto, el barrio y el

hospital.

3.2.1 Generalidades

Segun el plano de informacion catastral proporcionado por el MDMQ, el sitio tiene
una topografia ascendente, su cota mas baja es 2873 m.s.n.m. y llega hasta el nivel
2903 m.s.n.m. subiendo de forma diagonal desde su limite Suroccidental hasta el
limite Nororiental en una distancia de 376,30 segun mediciones realizadas sobre el
plano catastral de los archivos digitales proporcionados por la Secretaria de
Ordenamiento Territorial, Habitat y Vivienda del MDMQ, es decir tiene una
pendiente regular del 8%, siendo su escorrentia dirigida hacia el borde inferior
Occidental del terreno.

En los mismos planos de informacion catastral y por observaciones en el sector se
puede determinar que actualmente el terreno se encuentra dividido fisicamente en dos
partes: la primera que empieza a partir de la Av. Gral. Eloy Alfaro y se extiende hacia
la calle De los Guayacanes, llegando hasta el centro del terreno, siendo en este punto
limitado por un talud de aproximadamente 6 metros de altura construido para formar
la plataforma donde actualmente se implanta el Hospital SOLCA vy el éarea de
parqueaderos del mismo. La segunda parte de este terreno comprende desde el talud
central hasta la calle De Los Guayacanes, siendo limitado por un muro de malla

hexagonal.
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El proyecto pretende implantarse en la segunda parte del terreno, de 29140,31 m2 de
area considerada a partir de la cota 2899 que bordea al talud en su parte superior,
hasta el limite de la vereda existente en los tres bordes restantes.

En esta parte del terreno actualmente existe un bosque de 3200 m? de extension
aproximada con diferentes especies de pinos que se ubica en el limite Norte, frente a
la calle De Los Pinos; dentro de este perimetro se ubica también una cancha de césped
natural de 1430 m2 de area aproximada que limita con la calle de Las Avigiras en el
extremo Sur del terreno. El area restante se encuentra subutilizada, no existe ninguna
construccion ni actividad planteada para su uso actual.

En los planos catastrales de la zona se puede calcular que el terreno total (parte uno +
dos) tienen un area de 65000 metros aproximadamente, es de forma trapezoidal
asimétrica, cuyo borde mas largo es el que limita al extremo sur con la calle De Las
Avigiras, de 304,5 metros de longitud. Tiene una inclinacion en planta con respecto al
norte de 10,9° hacia el este.

Fotografia No. 7

— Aeropuerto Mariscal Sucre

ospital SOLCA /
sitio de propuesta

Avenida Gral Eloy Alfaro
Avenida Seis de Diciembre

Avenida 10 de Agosto

Fuente: Google Earth
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En observaciones de la zona se puede deducir que debido a la elevacion natural del
terreno con respecto al centro, ofrece una vista panoramica hacia la ciudad, que cubre
desde el sur de la parroquia Ponciano hasta el cerro de El Panecillo aproximadamente,
tiene también una gran vista panoramica en su lado Occidental, dando su frente
principal directamente hacia las laderas Orientales del wvolcan Pichincha,
estableciendo al volcan como un escenario natural que puede ser apreciado desde
todos los puntos del terreno.

En imagenes aéreas de la zona se visualiza que en el sector no existen grandes
manchas verdes debido a la presencia de espacios construidos, sin embargo
encontramos un parque sin nombre ubicado en el barrio EI Edén, entre las calles De
Las Belladonas y De Los Manzanos, y otro gran terreno que pertenece a los
empleados de la Direccion de Aviacion Civil DAC, que por ser un area dedicada a
ofrecer servicios deportivos y de recreacion, en su mayor parte contiene areas verdes

y en el borde varias especies de arboles de gran altura.

Segun informaciones proporcionadas por los moradores, el sector cuenta con todos los
servicios basicos como: agua potable, energia eléctrica, servicio telefonico, sistema de
recoleccion de desechos, sistema de alcantarillado, y sistema de internet que ofrecen

varias compaiiias ininterrumpidamente.

3.3 Barrio El Edén

De acuerdo a las observaciones realizadas, existen varios hitos urbanos de escala de
ciudad en el sector, entre ellos el hospital de SOLCA, la nueva Embajada de Los
Estados Unidos de América, y el Centro Ferretero Megakiwi, que por los servicios
que ofrecen se han establecido dentro de la ciudad como sitios de alta frecuencia de

usuarios, que afectan notablemente la vida en el barrio El Edén.

Segun informacion de la Organizacion Panamericana de la Salud — sede Ecuador, la
construccion del nuevo hospital de la Sociedad de Lucha Contra el Cancer SOLCA
Soldn Espinosa Ayala, comenzo en el afio 1997, y se prolongd por aproximadamente
2 afios, hasta que en diciembre de 1999, abrid sus puertas, casi cuatro afios después de
que la idea de construir un hospital propio comenzara a gestarse.
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En el afio 2008, como se indica en la pagina web de la Embajada de los Estados
Unidos de América’, se trasladé a su nueva sede todo el personal que labora en la
embajada, ubicada en el barrio EI Edén, entre las calles De Las Avijiras y De Los
Guayacanes, consigo trajo cambios para el barrio como el incremento en la oferta

inmobiliaria y la inversion de los grupos constructores en nuevas urbanizaciones.

Fotografia No. 8

Centro Ferretero Megakiwi frente a la Av. Eloy Alfaro

Fuente: Gabriela Luna.

En septiembre del afio 2007, segin datos de los administradores, se inauguré el nuevo
edificio del Centro Ferretero Megakiwi perteneciente a la cadena de supermercados
La Favorita, que actualmente cuenta con 7000 metros cuadrados terreno y se ubica en
la calle De Las Avijiras, junto al terreno de la Embajada Norteamericana. Bajo el
Megacentro Ferretero también funcionan los locales de TVentas y Todo Hogar, que

proporcionan articulos diversos al publico.

Segun los moradores, con la implantacién de estos tres grandes hitos urbanos, a partir

del afio 1999, este barrio adquirio caracteristicas distintas a la del barrio que

! éase http://www.usembassy.org.ec
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inicialmente fue planteado. La aparicion de urbanizaciones y condominios para la

clase media fue mayor, y contintia multiplicandose.

Fotografia No. 9

Embajada de los Estados Unidos de América

Fuente: Gabriela Luna.

El barrio ElI Edén es predominantemente de uso residencial, de acuerdo a las
observaciones personales realizadas en el sector, sin embargo existe comercio en

aproximadamente el 40% de las viviendas en la planta baja.

De acuerdo al plano catastral, en el barrio existe Unicamente como espacio publico un
parque sin nombre ubicado entre las calles De Las Belladonas y De Los Manzanos, el
cual segun los moradores, es de uso de los habitantes del barrio especialmente entre
las 3 de la tarde y las 7 y 30 de la noche, y desde las 8 de la mafiana hasta las 8 de la

noche los fines de semana.

El terreno del hospital de SOLCA, segun el mapa de uso de suelo principal del plan de
uso y ocupacion de suelo PUOS de diciembre de 2003, y actualizado en diciembre del
2005, lo cataloga como area de equipamiento, es decir, segun el Art.11.83, el uso de
equipamiento de servicios “Es el destinado a actividades e instalaciones que generen
bienes y servicios para satisfacer las necesidades de la poblacion, garantizar el
esparcimiento y mejorar la calidad de vida en el Distrito, independientemente de su

caracter publico o privado, en: areas del territorio, lotes independientes y
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edificaciones (aisladas o complejos)”, en este caso es un equipamiento de servicios
sociales de clasificacion salud, que segun el Art.11.85: “corresponde a los
equipamientos destinados a la prestacion de servicios de salud como prevencion,

tratamiento, rehabilitacion, servicios quirdrgicos y de profilaxis”.

El PUQS, clasifica al entorno inmediato como de tipo residencial 2, es decir que en
estos terrenos las actividades complementarias o usos permitidos o condicionados, no
podran superar el 50 % del COS TOTAL de la edificacion.

Cabe sefalar que el uso residencial segun el PUQOS es: “Es el que tiene como destino
la vivienda permanente, en uso exclusivo o combinado con otros usos de suelo
permitidos, en areas del territorio, lotes independientes y edificaciones (individual y/o

colectiva)”.

El barrio EI Edén segln el Plan de Uso y Ocupacion de Suelo se encuentra dentro de
la clasificacion de SU suelo urbano, que “es aquel que cuenta con vias, redes de
servicios e infraestructuras publicas y que tenga ordenamiento urbanistico definido y
aprobado como tal”.

3.3.1 Trama urbanay conectividad

De acuerdo al plano catastral del MDMQ, la trama urbana de la parroquia es
totalmente irregular, ordenada unicamente por el eje de la avenida Gral. Eloy Alfaro,
el cual genera ramales que se distribuyen hacia el Oriente y Occidente del mismo, sin
embargo no se irradian de manera regular, no siguen ningun patron establecido

claramente.

Segun informe de la EPMMOP las vias de acceso principales hacia el sector son: en
primer lugar la av. Gral. Eloy Alfaro que conecta al sector con el norte y el sur de la
ciudad de Quito, cuenta con 3 carriles en cada sentido y es un tipo de via calificada
como colector por el MDMQ, en segundo orden de importancia esta la calle De Los
Pinos, que conecta al barrio con la parte Occidental de la ciudad, y en tercer lugar de
importancia estan todas las calles secundarias que conectan internamente al barrio

generando flujos vehiculares y peatonales de baja intensidad.
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De acuerdo a observaciones personales realizadas en la zona, el terreno dentro del
barrio EI Edén se ubica como un punto central del que no pueden hacer uso los

moradores por ser de propiedad privada y estar cerrado en todo su perimetro.

El hospital dentro del terreno se edifica como una construccion referencial para la
ubicacion dentro de la ciudad, sin embargo es un ente totalmente cerrado y

desocupado.
Plano No. 3

Plano de vias, areas construidas y vacios del barrio EI Edén

Terreno-
DAC

SOLCA

Conjunto
Residencial
Amagasi
del Inca

MegaKIWI

Embajada
USA

Fuente: Gabriela Luna.
3.4 Conclusiones

Las condiciones del terreno exhiben condicionantes favorables a las intenciones
tentativas para el proyecto arquitectonico. La topografia permite una relacion directa
entre el hospital y la trama urbana que el proyecto tamiza dependiendo de los
usuarios. El proyecto permitiria una relacion mas sutil entre lo privado y lo publico,
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brindando espacios publicos y comunitarios al barrio, pero brindando una relacion
directa de los pacientes con el hospital. Es importante esta caracteristica desde el
tratamiento paisajistico del proyecto, ya que los elementos de la topografia, la
vegetacion, las plataformas de las plazas, etc., estableceran los limites de los espacios

segun su caracteristica publica o privada.

El terreno limita y estd rodeado de masas consolidadas urbanas y grandes
construcciones, es necesario brindar un espacio abierto y publico que rompa con la
sensacion de encierro y permita aprovechar un gran espacio verde de mediana escala
que no tiene ningln uso. La trama urbana del sector, al ser perpendicular al terreno,
permite una relacion directa con el terreno, tanto visual como vial. Esta relacién
permite que a través de una intervencion paisajista en las vias o en los puntos de
conexion con el terreno, se marquen los accesos directos al proyecto para el barrio

aledafio.

El proyecto arquitecténico da gran importancia al tratamiento paisajistico y urbano de
todo el terreno en el cual se emplaza. Es importante esta caracteristica porque el
programa arquitectonico funciona de la mano de los elementos exteriores que
delimiten los espacios publicos de los privados. De esta forma el proyecto funciona
como un todo con respecto al exterior y no se vuelve ajeno al entorno sino mas bien,

mejora las relaciones urbanas entre los elementes ya existentes.

41



Pontificia Universidad Catélica del Ecuador Gabriela Luna Vélez
Facultad de Arquitectura, Disefio y Artes Trabajo de Fin de Carrera, 2011

CAPITULO 4: PROPUESTA DE ALOJAMIENTO TEMPORAL PARA
USUARIOS DEL HOSPITAL DE SOLCA Y ESPACIOS DE USO
COMUNITARIO

4.1 Caracteristicas tipoldgicas del edificio de alojamiento temporal.

La propuesta de un sitio para alojamiento temporal es un proyecto de caracter urbano,
por lo que se tomaron en cuenta las reglamentaciones vigentes que establece el
Municipio del Distrito Metropolitano de Quito, que determinan parametros para las

construcciones, como: uso del suelo, zonificacion, densidad, y estructura vial.

El equipamiento que se propone en el presente trabajo esta catalogado dentro de la
Ordenanza de Gestion Urbana Territorial, en el tema de los usos del suelo, como un
destino de uso b: comercial y de servicios, y dentro de este como tipo 2: comercial y
de servicios sectorial: “estas zonas se desarrollan en forma de corredores urbanos o
ejes de servicios, siendo adecuadas para ubicar los usos de comercio y servicios de
mayor impacto, asi como actividades de comercio con baja incidencia en el medio
ambiente...”, la Ordenanza lo cataloga dentro del uso comercial y de servicios
sectorial como tipo f: alojamiento temporal: “comprende instalaciones para
alojamiento que funcionan mediante el arrendamiento de habitaciones y servicios

complementarios”.

4.2 Criterio urbano de ubicacion del proyecto: situacion urbana

Debido al impacto que tendria el proyecto en su sitio de implantacion a escala barrial,
zonal y de ciudad, fue muy importante hacer un estudio determinando posibles sitios

de ubicacion para finalmente escoger la mejor opcion.

Es importante ubicar al proyecto estratégicamente para establecer un vinculo directo
con el hospital, ofreciendo facilidades a los pacientes al evitar su traslado desde un
punto lejano hasta el sitio donde reciben su tratamiento. Por el servicio que pretende
ofrecer el proyecto, la mejor zona para su implantacion es en un radio cercano al
hospital de la Sociedad de Lucha Contra el Cancer SOLCA.
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Se analizaron varios terrenos vacantes en el sector, de gran tamafio y distintas
caracteristicas. Finalmente se decidié ubicarlo en el terreno donde se encuentra el
hospital, dentro del mismo perimetro, estaria implantado al lado Este del mismo; ésta
area del terreno estéd cercada, sin embargo se encuentra desocupada siendo utilizada

actualmente como sitio privado de encuentros deportivos.
4.3 Intenciones urbanas de propuesta

Urbanisticamente la propuesta debe relacionarse indirectamente con los hitos
principales que se encuentran cerca al sitio de ubicacion. Entre los puntos mas fuertes
debido a su escala, la afluencia de usuarios que generan, y como hitos de referencia
urbana en la ciudad, estan: el propio hospital de SOLCA, el Centro Ferretero Mega
Kiwi, y la embajada de Estados Unidos de América en Quito trasladada recientemente
a este lugar.

Fotografia No. 10

Terreno de implantacion de proyecto

Fuente: Gabriela Luna

En el radio cercano al area de implantacion, también se encuentran: el terreno
perteneciente a la Direccién de Aviacion Civil ubicado al lado Norte del terreno, asi
como las construcciones mas pequefias que rodean al sitio; a su vez se analizaran las
avenidas que limitan al proyecto: la avenida Eloy Alfaro, la calle De Los Pinos, la

calle De las Lilas, y la calle De los Guayacanes en la parte posterior. A mayor escala
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se tomaréa en cuenta la influencia que tiene la ubicacion del proyecto en la parroquia

San Isidro del Inca, y en la ciudad de Quito.

El proyecto no se cierra con respecto al entorno urbano, al contrario, debe convertirse
en espacio publico que ofrezca sitios de uso comunal para el barrio y los usuarios del
proyecto, por esta razon, el proyecto se plantea como un espacio que interactda con

los habitantes del sector y los usuarios del hospital.

La propuesta de intervencidn en el terreno se comunica con la trama urbana existente
y con el hospital de tal forma que aprovecha los recursos que existen como la
topografia y el paisaje. Sin embargo, se requiere que los espacios privados (hospital)
sigan siendo privados, y que los habitantes del barrio se conviertan en usuarios del
proyecto como espacio publico central para el barrio. Es decir, la clave de la
resolucion del proyecto estd en la forma de comunicar a la trama urbana con el
hospital aprovechandose de la topografia y las ventajas que esta ofrece, diferenciando

los espacios privados de los comunitarios a través de estos recursos.

Gréafico No. 1

Boceto de intenciones de la propuesta
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Fuente: Gabriela Luna

De esta manera, el vacio del terreno que queda encerrado en el proyecto se convierte

en generador de espacio publico, sitio de reunidn, coquetea con el espacio privado, y
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toca al espacio publico; el giro, la inclinacion del proyecto hace que el usuario que
entre al terreno tenga un enfoque directo hacia la ciudad y no al hospital, asi el
espacio articulado es una pantalla que encierra al espacio vacio y sensorialmente lo

direcciona hacia los lados mas privilegiados, respetando al entorno sin interrumpirlo.
4.4 Partido arquitectonico

Cuando alguien estd recibiendo un tratamiento curativo, esa persona y Su 0 Sus
acomparfiantes tienen todo su pensamiento puesto en la recuperacion y el tratamiento
de la enfermedad, olvidandose de su propio bienestar y confort, muchas veces
evitando establecerse temporalmente en sitios saludables e higiénicos donde ofrezcan

comida saludable debido a la falta de recursos econémicos o carencia de tiempo.
Fotografia No. 11

Magueta conceptual: conexion hospital - barrio

Fuente: Gabriela Luna

El principal objetivo del proyecto es brindar alojamiento para los pacientes del

hospital y permitir a ellos y sus familias enfrentar una enfermedad de una manera mas
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adecuada en un sitio implementado especialmente para este fin, que colabore con el
proceso de curacion, comunicandose de mejor manera con el equipo médico,
obteniendo informacidn sobre los tratamientos y el estado del paciente de una manera
mas efectiva, y centrandose en la salud del paciente sin tener que preocuparse por

situaciones del dia a dia.

Se plantea brindar alojamiento para usuarios del Hospital de SOLCA Nucleo de
Quito, el cual debe ofrecer un lugar donde el paciente pueda establecerse
temporalmente en la ciudad, sentirse identificado e interactuar con otros pacientes que
padecen la misma enfermedad, es necesario instaurar un centro que a mas de cubrir
las necesidades fisicas y psicologicas de los pacientes mientras estan fuera del
hospital y de su hogar, brinde servicios comunitarios para el barrio, los cuales
establezcan un vinculo entre los habitantes del sector y los pacientes que se
encuentran temporalmente en la ciudad, colaborando asi con la terapia psicoldgica y
motriz que necesitan los pacientes, y permitiendo un tiempo confortable para sus
acompariantes, ademas de ofrecer un servicio del que el barrio carece actualmente: un

lugar de encuentro, aprendizaje y esparcimiento.

Los usuarios, quienes pasan mucho tiempo fuera de su hogar habitual, y se encuentran
con su familia dividida ante una crisis médica grave, buscan el apoyo de personas que
compartan sus mismas afectaciones, a los que llegan a conocer y entender, generando
un vinculo muy cercano. Este proyecto proporciona un «hogar lejos del hogar» para

las familias que puedan permanecer cerca o incluso con sus familiares enfermos.

4.5 Del manejo del espacio publico, conexién con lo privado

“Entiéndase por espacio publico a las areas y elementos urbanisticos, arquitectonicos,
paisajisticos y naturales destinados por su uso o afectacion a la satisfaccion de
necesidades colectivas y es el elemento que articula y estructura el espacio y regula
las condiciones ambientales del mismo.” Art. Il. 98 Ordenanza de Gestion Urbana
Territorial, Régimen del Suelo del Distrito Metropolitano de Quito corresponde a la

codificacion de los textos de las ordenanzas metropolitana N° 095 y 107.
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El emplazamiento del proyecto genera la apertura y extension de la trama urbana
existente, y hace que el barrio se conecte formalmente con el hospital y virtualmente
con la ciudad de Quito mediante la transformacion de la parte construida del proyecto
en plataformas — miradores — limitantes de lo privado, siendo las plataformas de uso
publico, y ubicando las areas del proyecto que son de uso privado en la parte inferior
de las plataformas, y las areas de uso publico sobre éstas, a manera de “cobertura” que

establece limites entre lo privado y lo publico.
Graéfico No. 2

Intencion de relacién con la ciudad

15
P (At A
Fuente: Gabriela Luna

El proyecto también debe intercalar las areas de plataforma construidas con el area
verde para establecer sitios de recreacion delimitados con los bloques propuestos. El
entorno debe convertirse en eje del proyecto como parte funcional, es decir, el
hospital esta ahi para ofrecer un servicio, sin embargo cuando el paciente regresa a su
sitio de estancia debe olvidarse de la presencia del edificio donde recibe su
tratamiento, y pensar unicamente en su descanso y confort, por esto el proyecto debe
establecer una conexion directa con el hospital, y jerarquizar la presencia de los

espacios publicos y esparcimiento.

La topografia y la forma de implantacion de SOLCA permiten que el barrio no se
cierre a la ciudad, por el contrario establece una conexién visual directa con Quito y
con la parte Este del Pichincha. Se puede decir que la mejor decision de disefio que se
tomo para la implantacion de SOLCA fue enterrarse en el terreno para permitir la
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“salida” de la trama urbana del lado Este de la ciudad, especificamente de la Parroquia

El Inca.

Claramente se observa una necesidad de apertura que tiene el barrio debido a la
carencia de espacios publicos de recreacion y servicios comunales, los cuales el
proyecto pretende solucionar mediante la implantacion del antes mencionado sitio de
encuentro para los habitantes temporales y fijos del sector.

Se pudo establecer asi, como partido de disefio, la decisién de implantar dos bloques
dentro del terreno: el primero ubicado al lado Norte que contiene las areas mas
privadas e inaccesibles en su mayoria a las personas que no estan hospedadas en el
sitio de alojamiento temporal; y el segundo bloque ubicado aproximadamente en el
centro del terreno, cincuenta metros al sur del primer bloque, el cual es de uso publico
para los habitantes del barrio “El Edén” y personas extranjeras a este sector, ademas
de los usuarios del bloque de alojamiento que buscan un sitio de consulta tipo
biblioteca, auditorio para audiovisuales, talleres de actividades comunales, sitio de
terapia psicologica, mediateca, y cafeteria; es decir que el proyecto debera hacer que
el hospital de SOLCA siga manteniendo su privacidad y tranquilidad, sin embargo se
encuentre rodeado de espacio publico abierto y visitado.

El partido conceptual debe tratar como temas principales la adaptabilidad y la
temporalidad; éste lugar debe ser un hogar temporal que se adapte al usuario y use al
entorno como espacio comunitario, negandolo y a su vez aprovechandose de él,
utilizando al talud que separa al hospital de la zona de implantacion como elemento

limite privatizador natural, que utilice a la vegetacién como filtro para la division.

4.6 Criterios generales del disefio

El proyecto fue establecido como una vivienda temporal que de ninguna manera tenga
el manejo de un hotel, ya que se pretende que los usuarios de este establecimiento
interactUen entre si, y se apropien del lugar durante el tiempo de su estancia, situacion
que no es vivida en un hotel, siendo éste un lugar que no ofrece apropiacion, y donde

los usuarios no se relacionan entre ellos.
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El lugar debe ser adaptable al usuario, es decir, se estableceran varios tipos de
habitaciones con distintas caracteristicas como la distribucién interna, el namero de
habitantes, la forma de utilizacion de los espacios de aseo personal, y la relaciéon que

tienen estas habitaciones con los espacios comunes y las areas exteriores al proyecto.
Grafico No. 3

Boceto de primeras intenciones
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Fuente: Gabriela Luna

La relacion entre los usuarios temporales tiene una relacion muy similar a lo que
describe Georges Perec en su libro “La vida instrucciones de uso”, donde cada
capitulo se parece a un fragmento de un puzle gigante, cuyo contenedor es una casa

parisina:

“Un puzzle no es una suma de elementos que haya que aislar y analizar
primero, sino un conjunto, es decir una forma, una estructura: el elemento no
preexiste al conjunto, no es ni mas inmediato ni mas antiguo, no son los
elementos los que determinan el conjunto, sino el conjunto el que determina

los elementos: el conocimiento del todo y de sus leyes, del conjunto y su
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estructura, no se puede deducir del conocimiento separado de las partes que lo
componen: esto significa que podemos estar mirando una pieza de un puzzle
tres dias seguidos y creer que lo sabemos todo sobre su configuracién y su
color, sin haber progresado lo mas minimo: so6lo cuenta la posibilidad de
relacionar esta pieza con otras y, en este sentido, (...) solo las piezas que se
hayan juntado cobrardn un caracter legible, cobraran un sentido: considerada
aisladamente, una pieza del puzzle no quiere decir nada; es tan sélo pregunta
imposible, reto opaco, pero no bien logramos conectarla con una de sus
vecinas, desaparece, deja de existir como pieza.. las dos piezas
milagrosamente reunidas ya son una a su vez fuente de error, de duda, de

desazon y de espera..”. (La vida instrucciones de uso, Georges Perec, 1978).

El proyecto introduce recorridos experienciales por medio de espacios-nexo que
permiten pasar de lo mas publico a lo privado, del exterior al interior, del abajo al
arriba o de lo superficial a lo més profundo.

El blogue propuesto en el proyecto, de diecinueve habitaciones que alberga a
cincuenta personas, es un gran rompecabezas donde cada cubiculo con sus habitantes
conforman una pieza que tiene que «engranar» con la siguiente para que el proyecto

funcione de la manera esperada.

En el tema de materialidad, se pretende establecer todos los elementos constructivos
en su forma original, sin recubrimientos, es decir que en todo el proyecto se debera
aplicar una honestidad constructiva, haciendo que todos los materiales se muestren

COmo son.

En base al resultado del anélisis de las necesidades y actividades de los pacientes de
SOLCA que no son residentes en la ciudad de Quito, y de los referentes anteriormente
mencionados, se establecieron las actividades propuestas para el proyecto de
alojamiento temporal, las cuales estan divididas en tres grandes grupos: zona publica,

zona mixta, y zona privada.

La zona publica comprende el &rea de acceso principal al proyecto, la plaza general
con mobiliario urbano y areas verdes, los parqueaderos, y todas las zonas que se
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encuentran directamente relacionadas con el barrio y se convierten en una
prolongacion de la zona urbana, convirtiéndose en “ante sala” del proyecto en general,
y zona limite del area pablica. La arborizacion de esta zona corresponde a las reas
donde se quiere evitar el ruido y la visual, enfocando la vista a zonas donde se
requiere, generando también zonas de sombras para establecer areas de estar junto al

mobiliario urbano.

Grafico No. 4

Boceto de implantacion

Fuente: Gabriela Luna

La zona mixta se encuentra en el centro del proyecto, se conecta con el exterior a
través de la plaza. Se la denomind zona mixta porque es una zona abierta al publico,
sin embargo tiene cierto nivel de privacidad, y dentro de este bloque existen zonas
generadas especialmente para el uso de las personas alojadas en el area privada como
talleres de actividades comunitarias y un area para terapia psicoldgica especializada
en los pacientes y sus familiares. Las zonas que se encuentran dentro de este bloque

son.

0 Zonade lectura
0 Zona de almacenamiento de libros

0 Zona de transicion y llegada
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Cafeteria y conexion con SOLCA
Auditorio para 45 personas

Zona de terapia psicolégica

Dos &reas de bafios publicos
Zona de talleres ocupacionales
Aula especializada en salud
Administracion

Préstamo de libros e informacién
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Mediateca

Una tercera zona es la privada, aqui es donde se albergan los pacientes y sus
familiares o acompafantes durante el tiempo que dure su estancia, se compone de
diecinueve habitaciones distribuidas en cuatro plantas que se entrelazan y van
configurando un bloque longitudinal, encerrando también los espacios publicos, los
sitios comunes de encuentro entre habitaciones, permitiendo también sitios mas
iluminados con alteraciones claro — oscuras con el fin de generar pausas y recorridos

longitudinales, zonas privadas y areas mas publicas.

De acuerdo a los resultados del analisis al albergue FUDIS, se pudo establecer que el
mayor tiempo de permanencia de los usuarios en el lugar no lo ocupan en la
habitacion sino en las areas comunes, realizando actividades manuales o recreandose
de manera pasiva: viendo television, leyendo, pintando, etc.; es por esto que se
establecio una conexion clara y directa del primer bloque con el segundo que, aunque
publico, permite la estancia confortable de los pacientes, dedicando gran parte del

tiempo que no pasan en el hospital en estas areas comunes de distraccion.
Esta zona la componen las areas de:

Cuatro habitaciones sencillas
Quince habitaciones maltiples
Bafios individuales y multiples
Comedor para cuarenta personas
Cafeteria para veinte personas

Zona de uso multiple pasivo (exposiciones)

O O O 0O o o o

Areas comunes de descanso y reunion
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Bafios publicos (un bloque)
Sala de lectura

Cocina industrial

Area de recoleccion de desechos
Cuarto de maquinas

Deposito de gas

Lavanderia

Auto lavanderia

O O 0O 0O o o o o o

Tres nucleos de circulacidn vertical, cada uno con una grada y un ascensor

4.7 Propuesta arquitectonica - funcional

4.7.1 Zona publica - acceso al proyecto

El acceso principal al proyecto se encuentra en el lado Este del terreno, por la calle De
Los Guayacanes, a través de una gran plaza de acceso direccionada a 25 grados en
sentido Noreste, la cual baja dos metros desde la esquina norte de la calle De Los
Guayacanes hacia la calle De Las Avigiras siguiendo la pendiente de la calle para
tomar el mismo nivel sin que existan obstaculos para el transito peatonal. Este gran
espacio de plaza deberd transmitir el sentido de plaza publica abierta a cualquier
espectaculo y que se integre como parte del area privada del proyecto, siendo dividida

por los taludes creados para salvar los desniveles.

El sitio de acceso publico estara conectado directamente mediante rampas y gradas
con los accesos interiores a cada bloque, existiendo areas de transicion especificas

para cada bloque.

4.7.2 Bloque uno: Zona Mixta

El blogue uno se encuentra ubicado aproximadamente en la mitad del terreno,
cincuenta metros al Sur del segundo bloque. Esta implantado en sentido Este — Oeste
con una longitud de 67 metros y ancho variable. Este blogue se constituye de un
bloque largo rectangular con altura de 3.5 metros de entrepiso, al cual se anclan cuatro
bloques pequerfios girados a 25 grados dentro de los cuales se desarrollan las distintas

actividades.
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Este bloque esta distribuido en cuatro plantas, la primera a nivel de subsuelo se
conecta directamente con el hospital de SOLCA en su parte inferior, alberga ademas
una cafeteria como sitio de encuentro enmarcada por una doble altura, la cual genera
la sensacién de transicion publico — privado, sera uno de los sitios mas importantes
del proyecto, a pesar de no ser tan grande en area, por ser el eje conector con el

hospital y la desembocadura del proyecto.

La planta directamente superior a la primera de conexion con SOLCA, esté ligada al
bloque de alojamiento, ofreciendo un acceso més privado, sin embargo mediante las
circulaciones verticales logra también una conexion con todo el blogue de manera que
genere la sensacion de un solo elemento que tiene sitios mas publicos y otros de

mayor privacidad.

En esta planta se ubican: un taller de actividades comunales como manualidades,
pintura, etc., a los que llegan los usuarios del segundo bloque para pasar su tiempo
libre; estos talleres artisticos seran espacios creativos abiertos al publico también,
provistos de todos los servicios necesarios y los implementos para realizar las
manualidades. También se encuentra un auditorio con capacidad para 45 personas con
espacio para la ubicacion de sillas de rueda, donde se pueden proyectar videos, tener
charlas informativas, reuniones formales e informales, asambleas, etc. Este auditorio
cuenta con una salida de emergencia en la parte mas baja a la cual se llega mediante

rampas con una pendiente del 7%.

En el mismo bloque, siguiendo al lado Este se ubica el area de terapia psicologica y
los bafios para uso publico. Es importante mencionar que a este blogue se accede
mediante dos ndcleos de circulacion vertical y una puerta ubicada con el frente hacia

el segundo bloque.

La planta media, que se encuentra en la parte superior de la planta anteriormente
mencionada, se encuentra al nivel de la plaza de acceso, conectandose con ésta en su
extremo Oriental, creando un sitio de transicion y acceso cubierto. Directamente luego
del acceso principal se encuentra en un bloque el area de lectura con capacidad para

16 personas, y frente a esta, una sala de lectura temporal. Hacia el lado Occidental
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siguiendo por el blogue longitudinal, se encuentran los bafos, y junto a estos el area

de préstamo de libros e informacion, asi como una oficina administrativa.

Grafico No. 5

Boceto de manejo de zonas privadas, mixtas y publicas

Fuente: Gabriela Luna

El centro del bloque lo atraviesa perpendicularmente una ruta de circulacion en
sentido Norte — Sur, la cual se establecid con el fin de unir el lado del parqueadero
con el centro del proyecto y la plaza general. En la parte central junto a esta
circulacion se encuentra la mediateca con capacidad para 15 personas con igual
numero de computadores, la cual se disefio como sitio de consulta rapida, por lo que
se encuentra abierto a la circulacion. Estas areas de lectura y mediateca son
importantes como parte de la propuesta informativa del proyecto a los usuarios del
bloque de alojamiento como origen de informacion de las enfermedades y consulta
periddica de nuevos tratamientos e interaccion virtual con pacientes de otros lados del
mundo. La biblioteca tendra libros con temas generales y especificos de salud, ademas

de libros de consulta para estudiantes y habitantes del barrio sobre temas generales.
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Finalmente, en el extremo Oeste del bloque se encuentra un taller de actividades
comunales. Este bloque se encuentra conectado verticalmente mediante dos nudcleos

de circulacion con las otras plantas.

En la siguiente planta, la superior, se establecieron dos sitios de lectura separados
entre si para funcionar individualmente en caso de ser necesario. Estos bloques son
elementos extruidos del bloque mayor con la idea de rematar volumétricamente al
elemento que los contiene, entre ellos se encuentra un area cubierta disefiada con el

fin de generar conexidn directa con circulacion independiente.

4.7.3 Bloque dos: Zona privada

La zona privada esta conformada de dos volimenes intersecados entre si, de manera
que el primero que esta girado con respecto al norte 25 grados, se convierta en el gran
acceso con una sala de uso multiple en la cual se podran ubicar areas de exposicion y
circulacion y otras actividades que no generen asistencia masiva y sean de tipo pasivo
con el fin de no interferir con la tranquilidad de los huéspedes. La planta en la que se
ubica este espacio de uso multiple es la que se encuentra al mismo nivel del acceso
por la calle De Los Guayacanes, convirtiendose asi en un recibidor y sitio de

transicion del proyecto.

Como remate a este gran recibidor se encuentra un “patio interior”, una especie de
cuadro de luz superior en el que se establecen puntos de encuentro con la idea de
exteriorizarse. Junto a este “punto de luz” se encuentra escondida un area donde se
ubican los espacios servidores del blogue, como son: bafios publicos, lavanderia para
sébanas y toallas, auto lavanderia para los pacientes y sus familiares, bodega de
acopio, area de ubicacion de desechos, cuarto de maquinas, y un deposito de gas, los
cuales tienen acceso directo al exterior por motivos funcionales mediante una puerta
de servicio ubicada en el extremo Este del bloque, por la cual se sale directamente a la
plaza por un costado.

Desde el espacio central de luz se puede dirigir también hacia el ala Oeste del bloque,
donde se encuentran las areas de alojamiento; en esta planta se encuentran siete

habitaciones, todas ellas de uso multiple con bafios compartidos. Para acceder a cada
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habitacion se lo puede realizar a través del pasillo lateral del blogue que da el frente a
una zona boscosa que delimita al proyecto en su lado Norte. Cabe recalcar que cada
habitacion se distingue una de otra en su forma, asi como en el grado de luminosidad

y en el numero de usuarios que acoge.
Grafico No. 6

Boceto de zonas privadas y publicas en bloques uno y dos

.".‘:
s
PSS

Fuente: Gabriela Luna

Esta planta distribuye al usuario entre las diferentes plantas que contiene el bloque
mediante dos nucleos de circulacién vertical ubicados a veinticuatro metros de

distancia uno de otro, cada uno contiene una escalera y un ascensor.

La planta directamente inferior a la anterior mencionada recoge sitios de alojamiento
también, aqui se encuentran ocho habitaciones, cada una diferente a la otra, con
diversidad en area, forma, e iluminacion. Ademas de las habitaciones, aqui se ubica
un comedor que aloja hasta treinta personas simultaneamente, el cual funciona con
una cocina industrial ubicada frente al éste, conectado mediante una doble puerta. En
este gran comedor las familias pueden disfrutar de comidas sanas, que cuenta con las

facilidades para el uso de una persona discapacitada o enferma.
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Frente al comedor esta una cafeteria para quince personas, la cual funciona en el sitio

de transicion del area de comidas con las habitaciones.

Entre las habitaciones se ubicé una farmacia que apoya al conjunto y a las personas
del barrio, la cual se encuentra junto al area de paso transversal establecida entre los
dormitorios. Esta planta cuenta con tres nucleos de circulacion vertical que conectan

las diferentes plantas del conjunto.

Al bajar un nivel mas, nos encontramos con una planta que acoge cinco habitaciones
distintas, cuyo centro esta traspasado por un area de circulacion transversal que rompe

al proyecto en dos, generando asi un sitio de articulacion y conexién longitudinal.

La siguiente planta directamente inferior alberga una habitacion para tres usuarios
simultaneamente, con un nucleo de circulacion vertical y una doble altura que lo
limita al extremo Occidental del bloque, el cual niega la presencia del hospital con la

aparicion de una gran pared.

Finalmente, como remate inferior del bloque privado se ubica en el extremo inferior
conectandose con SOLCA, una planta en la que se establecen: una cafeteria, una
bodega y un bafio con acceso a discapacitados que sirven de marco de entrada y

transicion entre el proyecto y el Hospital de la Sociedad de Lucha Contra el Cancer.

4.8 Criterio de Paisaje

A través de los taludes en el terreno y la utilizacion de plataformas, el proyecto define
los espacios segun su caracter publico o privado. Lo mas privado se ubica mas alejado
de la calle pero méas cercano al hospital. Para enfatizar los limites se implementan
caminerias al borde de los taludes de divisién y arboles bajos para dar sombra a lo
largo de las caminerias. En el costado Norte, se mantiene la masa de pinos existentes
generando un area de vegetacion densa por la cual se puede transitar. A los costados

de las veredas se generan plazas de acceso y lugares de permanencia.

Se realiza un tratamiento a las veredas perimetrales enfatizando el sentido de borde

permeable que se quiere generar, haciendo veredas anchas equipadas con mobiliario
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urbano y vegetacion marcando los accesos o las plazas. Se enfatiza también desde las
veredas la relacién perpendicular con las vias para asi jerarquizar los puntos de

acceso.

Grafico No.7

Boceto de propuesta en corte
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Fuente: Gabriela Luna

Las especies vegetales se usan de tal forma que se generen codigos para diversas
situaciones y establecer una lectura mas informe. Se utilizan distintas especies para

aprovechar sus caracteristicas fisicas, como sombra, color, follaje, etc.

Se implantan alamos en los bordes de las caminerias para generar una sombra tenue
para los usuarios. Naranjos se usan para ubicar un limite en los bordes de los taludes
que limitan con SOLCA, para dar color y establecer actividades de cultivo para los
pacientes. El jacaranda se plantea en zonas donde se quiere enfatizar el color,
especialmente en los bordes de la plaza que limita con la calle Guayacanes, que es un
acceso principal. Para sefializar las zonas de acceso a los bloques se coloca eucalipto
aromatico aprovechando sus hojas y color caracteristicos, y sus propiedades
aromaticas. El color es muy importante para identificar las distintas zonas en el
proyecto, para este efecto se proponen arupos, y para delimitar los sitios donde se
enfatiza la visual hacia el Pichincha. La especie ciprés de Monterrey se usa donde se
quiere dar altura a la vegetacion y ubicar los puntos de encuentro y las plazas de

permanencia.
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Otro recurso del paisaje que se plantea, es el de aprovechar la topografia para generar
un humedal en la area central 20 metros al sur de los parqueaderos, creando asi un
microclima que favorezca a la apropiacién y uso de las especies endémicas. Alrededor
se implantan varias especies entre las antes nombradas sin un orden establecido para

crear una sensacion de naturaleza espontanea y organica,

En el remate inferior del terreno se encuentra una plaza que une a los dos bloques del
proyecto con el Hospital, la cual se delimita con arupos y naranjos que marcan un

recorrido de color a través de las rampas de acceso al hospital.

La propuesta integral de paisaje propone una relacion directa entre los espacios
interiores, con una percepcion distinta segun el caracter del usuario en cuestion. Ya
sea un paciente que se aloja en el proyecto o un ciudadano que viene a utilizar los

espacios comunitarios, ambos deberan tener las mismas sensaciones.

4.9 Criterio Estructural

El criterio general fue crear una estructura que se contraponga a la materialidad de los
bloques propuestos, reforzando las lineas de borde de los planos y estableciendo orden
y dialogo directo con el exterior e interior del proyecto, como elemento que refuerza

la idea general de la propuesta.

En todas las areas que conforman el bloque, los planos verticales se retraen y se
extienden, salen y vuelven a entrar, y la estructura colabora en este juego, haciendo
que se comunique el interior y exterior, sale de los planos y vuelve para reforzarlos y

hacerlos dialogar.

La composicion de los edificios establece un juego de espacios y volimenes que se
reflejan en la fachada de los blogues donde se organizan espacios interiores y o
espacios cubiertos como balcones, donde la estructura se vuelve visible desde el
exterior. En el primer bloque el edificio de alojamiento, la estructura de porticos
propone en planta luces de dos y ocho metros, ubicando una malla reticular

perpendicular, la cual se une a la reticula inclinada del bloque de acceso.
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En el segundo blogue se utiliza el mismo sistema de pdrticos pero se maneja una
gama mas amplia de luces. La volumetria del bloque establece otra malla transversal a
la principal que genera volimenes a veinticinco grados, donde se proponen los
espacios servidos y servidores, con respecto a un volumen donde se marcan los

recorridos.

Gréafico No. 8

Boceto de intenciones estructurales

Fuente: Gabriela Luna

En el bloque uno se utilizan columnas metalicas de base en cruz. Para el bloque dos
de la misma manera, se utilizan columnas metélicas de base en cruz y vigas tipo | con

anclajes soldados y viguetas de amarre para el soporte de las losas.

Este sistema permite una estructura mas liviana y resuelve de una manera mas eficaz
la configuracion de los volumenes del proyecto. Genera una mayor facilidad en los
nodos de transmisién de cargas y una configuracion mas flexible en las mallas

estructurales.

4.10 Criterio de lluminacién

En el primer bloque se aprovecha al maximo la iluminacion natural, en los corredores
se genera iluminacién mediante ventanas ubicadas indistintamente a lo largo del
recorrido, y guia visualmente a los usuarios a través del gran corredor. En las

habitaciones existen grandes ventanales que iluminan el lado sur de todas las
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habitaciones, en cambio en el lado norte, existe menos iluminacion para los pacientes

gue necesiten dormir en horas del dia o tienen sensibilidad a la luz.

En el segundo bloque al tratarse de espacios publicos, se trata de aprovechar la mayor
cantidad de luz natural. Todas las ventanas estan orientadas hacia el Suroeste donde se
aprovecha al maximo la visual hacia la ciudad y al Pichincha. El eje de circulacion
central de la misma manera marca un eje de luz natural donde se jerarquiza el

recorrido.

4.11 Conclusiones

El objeto arquitectonico desarrollado en el presente Trabajo de fin de Carrera propone
la idea de que un espacio privado se abra al servicio de la comunidad y al publico en
general.

Grafico No. 9

Boceto de perspectiva del proyecto

Fuente: Gabriela Luna

Se basa en la idea de que un proyecto arquitectonico integral no solo depende del
elemento arquitectonico en si, sino de su entorno y de su desarrollo paisajistico. El

partido propone un programa que se abre al publico uniendo a los pacientes alojados
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con actividades diarias de recreacion como se plante6 desde los objetivos iniciales. Se
consigue esta premisa aprovechando la topografia y de los recursos existentes del
lugar como la vegetacion, las visuales, la morfologia del terreno. El lugar en el que se
implanta el proyecto dialoga simultaneamente con el interior y el exterior y se
resguarda en la topografia sin convertirse en un espacio cerrado Sino un proyecto

publico ya que ofrece sus areas verdes y plazas a todo tipo de usuario.

El usuario primordial que es el paciente del hospital, recibe el servicio de alojamiento
y los servicios complementarios de asistencia psicoldgica; y ademas puede usar todos
los servicios publicos que se ofrecen, siendo asi un proyecto que no solo dialoga
desde lo fisico sino también desde lo programatico como se establecié en los
objetivos, siendo asi no solo una propuesta de alojamiento tipo hotel, sino una
propuesta integral que ofrece servicios tanto a la comunidad como a los pacientes de
hospital SOLCA.
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Presupuesto

PONTIFICIA UNIVERSIDAD CATOLICA DEL ECUADOR
FACULTAD DE ARQUITECTURA, DISENO Y ARTES

LOJAMIENTO TEMPORAL PARA USUARIOS DEL HOSPITAL DE SOLCA Y ESPACIOS DE USC COMUNITARIO

Director de TFC: Arq. Patricio Guerrero

Alumna: Maria Gabriela Luna Vélez
PRESUPUESTO REFERENCIAL

| tem Rubro | unidad | cantidad | P. unitario p.Total |
1.00 |OBRAS PRELIMINARES 10.899,10
1.01 Cerramiento provisional h: 2,40m. ml 975,35 6,29 6.134,95
1.02 |Galpdn para almacenamiento de materiales m2 90,00 35,29 3.176,10
1.03 |Bodegas y oficinas. Tabla de monte y Zinc m2 45,00 3529 1.588,05
2.00 |MOVIMIENTOS DE TIERRA 582.578,18
2.01 Limpieza del terreno m2 42.510,25 0,59 37.834,12
2.02 |Replanteo y nivelacion m2 6.320,20 0,88 5.561,78
203 |Excavacion de plintos y cimientos m3 937,20 502 4.704,74
2.04 Excavacionentre Omy 45m m3 25.141,30 7,08 178.000,40
2.05 |Excavacionentre 45my9m m3 4.105,30 8,30 34.073,99
2.06 |Excavacionentre 9my 13.5m m3 2.410,20 941 22.679,98
2.07 Excavacidn para canalizaciones m3 161,20 12,50 2.015,00
208 |Relleno compactado m3 8.910,75 3341 297.708,16
3.00 |ESTRUCTURA 1.904.334,12
3.01 Replantillo Hormigén simple 140 kg/em?2 m2 3.214,69 102,10 328.219,85
3.02 |Hormigén en plintos f'c: 210 kg/em2 m3 573,26 10291 58.994,19
3.03 |Acero plintos didmetro 14 mm kg 7.541,32 2,61 19.682,85
3.04 |Hormigén armado cadenas f'c: 210 kgicm2 m3 42515 131,26 55.800,94
3.05 |Acero en cadenas de amarre didmetro 14 mm kg 15.201,.41 2,61 39.675,68
3.06 [|Hormigén armado muros contencidn f'c: 210kg/cm2 m3 115,46 198,65 22.936,13
3.07 |Acero en muros de contencion didmetro: 12 mm kg 2.090,85 2,85 5.540,22
3.08 [IPE 300 Vigas metalicas incluye pintura y recub. kg 109.162,96 270 294.739,99
3.08 IPE 160 Vigueta metalica incluye pintura y recub. kg 28.275,55 270 76.343,89
3.10 |IPE 200 Columna metdlica incluye pintura y recub. kg 25.636,80 2,70 69.219,36
31 HEB 200 Columna metdlica incluye pintura y recub. kg 39.048,10 2,70 105.429,87
3.12  |IPE Perfil laminado para pared kg 6.867,35 2,70 18.541,85
313  |Placa de anclaje metdlica de cimentacion kg 16,42 2,70 44 32
3.14  |Platina de anclaje columna - placa kg 25,35 2,70 68,45
315 Deck metélico losa 15 cm e 1mm. m2 324212 247 37 802.003,22
3.16  |Perfil metalico escaleras e: 3mm. Ancho Scm. kg 665,34 2,70 1.796,42
317  |Piezas metdlicas tipo T para gradas u 546,00 568 3.101,28
318 |Cubierta de policarbonato 200 mm. m2 70,10 3,32 2.195,53
4.00 |MAMPOSTERIA 70.546,25
4.01 Mamposteria bloque de ladrillo mortero 1:6 m2 4.582,29 14,78 67.726,25
402 |Cajas de revision 60 x 60 ladrillo mambron u 12,00 235,00 2.820,00
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5.00 |ENLUCIDOS 59.781,70
501 Revocado mortero 1:6 e= 1cm. m2 9.024,10 5,79 52.249 54
5.02 |Masillado losa impermeabilizante e: 3cm. m2 1.155,24 6,52 7.53216
6.00 |[PISOS 776.006,77
6.01 Contrapiso Hormigon simple 210 kg/icm2 m2 10.412,32 25,64 266.971,88
6.02 Hormigén expuesto alisado y pigmentado m2 1.155,24 7,54 8.710,51
6.03 |Baldosa de piedra formato 30x60cm pulida y alisada m2 1.870,40 45,20 84.542,08
6.04 |Baldosa de piedra formato 30x30 pulida y alisada m2 2.140,34 47,20 101.024,05
6.05 Hormigén expuesto paleteado rlstico m2 5.104,31 10,54 53.799,43
6.06 |Cerdmica formato 40x40cm color blanco. Mort 1:3 m2 390,25 22,85 8.917,21
6.07 Tabldn de teca 12 em de ancho e: 2.5 cm m2 3.045,97 38,95 118.640,53
6.08 Tabldn de teca 10 cm de ancho e: 5 cm para gradas m2 245,60 45,21 11.103,58
6.09 |Porcelanato formato 60x60cm color blanco. Mortero 1:3 m2 36,00 3521 1.267,56
6.10 Escaleras hormigén armado mi 84,00 9514 7.991,76
6.11 Pavimentacidn drea de parqueaderos m3 538,00 117,31 63.112,78
6.12  |Bordillos de piedra 0.15x0.40x.1.00m ml 1.104,30 45,21 49.925 40
7.00 |RECUBRIMIENTOS 161.500,97
7.01 Pintura de caucho interior 2 manos Létex y vinyl acrilico m2 6.415,08 4,06 2604522
702 Tablén de teca en cubierta int.12 em ancho e: 2.5 cm m2 298456 38,95 116.248,61
7.03 Ceramica pared 40x40cm color blanco. Mort 1:3 m2 241,38 22,85 5515,08
705 Pintura de caucho exterior 2 manos Latex y vinyl acrilico m2 274941 4,98 13.692,06
8.00 |CARPINTERIA 652.020,40
8.01 Pasamanos acero INOX estructura metélica kg 1.320,47 2,70 3.589,57
8.02 |Mesones de acero INOX para cocina m2 9,58 198,25 1.899,24
8.03 IMesones granito para bafio m2 16,59 251,51 4.172,55
8.04 IMuebles bajos cafeteria 1y 2 m2 14,05 142,34 1.999,88
8.05 IMuebIes altos de cocina (tablero triplex recub.) ml 9,56 116,85 1.117,09
8.08 Puerta corredera doble de vidrio 1,20 m c/lado tipo P1 u 11,00 182,56 2.008,16
8.07 Puerta abatible 1,20 madera laurel tipo P2 para disc. P2 u 37,00 145,32 5.376,84
8.08 Puerta abatible 0,80 simple de madera laurel P3 u 9,00 124,35 1.119,15
8.09 |Puerta corredera 1,20 m vidrio esmer. temp. marco P4 u 4,00 195,86 783,44
810 Puerta corredera 1,20 m vidrio esmer. temp. PS u 9,00 185,23 1.667,07
8.11 Puerta corredera 1,20 m tol en ducto de desechos P& u 3,00 75,96 227,88
812 Puerta doble vaiven recub. Acero inox 0,890 m c/lad P7 u 1,00 225,96 225,96
813 Puerta 2,40 m para ducto gradas madera laurel P8 u 3,00 253,42 760,26
814 Puerta abat. 1,20 m recub. inox barra antipanico P9 u 3,00 321,20 963,60
815 Ventana tubo estruct. 3, 5m V1 u 6,00 1.275,75 7.654,50
816 Ventana tubo estruct. 0.8m V2 u 44,00 291,60 12.830,40
817  |Ventana tubo estruct. 1,0m V3 u 5,00 364,50 1.822,50
818 Ventana tubo estruct. 3 8m V4 u 17,00 1.385,10 23.546,70
819 [Ventana tubo estruct. 1,5m V5 u 5,00 546,75 2.733,75
8.20 Ventana tubo estruct. 7, 40m V6 u 4,00 2.697,30 10.789,20
8.21 Ventana tubo estruct. 0,.5m V7 u 2,00 182,25 364,50
822  [Ventana tubo estruct. 0.6m V8 u 4,00 218,70 874,80
823 \Ventana tubo estruct. 2,0m V9 u 6,00 729,00 4,374,00
8.24  |Ventana tubo estruct. 2,8m V10 u 9,00 1.020,60 9.185,40
825 \Ventana tubo estruct. 4 5m V11 u 4,00 1.640,25 6.561,00
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£6.26 |Ventana tubo estruct. 2,20m V12 u 2,00 1.640,25 3.280,50
8.27 ‘Ventana tubo estruct. 8 40m V13 u 3,00 3.061,80 9.185,40
8.28 |Ventana tubo estruct. 6,50m V14 u 3,00 2.369,25 7.107,75
£.29 |Ventana tubo estruct. 1,75m V15 u 4,00 637,88 2.551,52
8.30 ‘Ventana tubo estruct. 4 m. V18 u 2,00 1.458,32 2916,64
8.31 Cerradura llave -llave cromada u 12,00 2235 268,20
£8.32 |Cerradura llave - seguro cromada u 47,00 18,59 873,73
8.33 |Refrigerador industrial vertical u 1,00 1.895,00 1.895,00
834 Congelador industrial vertical u 1,00 2.504,00 2.504,00
8.35 |Barra transversal para puerta discapacitados u 82,00 7215 5.916,30
£8.36 |Paneles para armarios triplex recub. m2 175,25 116,85 20.477,96
8.37 |Tapa metalica para ducto de desechos u 2,00 65,23 130,46
B8.39 Kit asiento especial ducha discapacitados u 13,00 375,21 487773
8.40 |Kit Barras laterales abatibles de apoyo para bafos u 19,00 358,10 6.803,90
£.41 Estantes acero INOX para libros 2,5 m. u 14,00 856,70 11.993,80
8.42 Butacas para auditorio armazén metalico u 76,00 285 68 22 471 68
8.43 Ascensor tamano hospital 2500x1500 u 5,00 76.200,14 381.000,70
E.44  |Vidrio claro templade 8 mm. Incluye silicon m2 700,65 87,23 61.117.70
9.00 [INSTALACIONES AGUA POTABLE 30.292,10
9.01 Salida de agua fria y caliente, llave de control pto 110,00 2556 2.811,60
8.02 |Salida de medidores, llave de paso y acometidas pto 21,00 25,56 536,76
903 Tuberia PVC 1"y accesorios mi 324,58 8,96 2.908,24
9.04 Tuberia HG 1/2" y accesorios mi 385,21 8,54 3.289.69
9.05 |Tuberia HG 3/4" Y ACCESORIOS mi 6,85 8,54 58,50
906 |Tangue calentador 30 gal y accesorios u 6,00 456,87 274122
9.07 Acometida de agua potable mi 202,00 10,54 2.129,08
9.08 |Sistema hidropack y bomba u 12,00 769,00 9.228,00
9.09 |valvula check 1/2 u 58,00 17,65 1.023,70
210 Llave de control 1/2 u 24,00 765 183,60
91 Red de riego de areas verdes mi 297,50 12,34 3671,15
912 |Cisterna de 12 m3 (incluye magquina) global 2,00 855,28 1.710,56
10.00 |INSTALACIONES SANITARIAS 17.037,02
10.01 |Lavamanos FV incluye griferia u 37,00 102,56 3.794,72
10.02 [Inodoro FV con flujometro u 36,00 154,85 557460
10.03 |Portapapeles FV metélico cromado u 36,00 8,54 307 .44
10.04 |Jabonera metdlica cromada u 24,00 8,24 197.76
10.05 |Lavaplatos TEKA incluye friferia u 4,00 265,24 1.060,96
10.06 |Ducha cromada FV u 14,00 3252 455,28
10.07 |Tablero de division bafios y puertas m2 72,56 Mgz 231612
10.08 |Mezcladora 1/2" FV u 14,00 25,45 356,30
10.09 |Desarenadores para cajas u 12,00 247 82 297384
11.00 |INSTALACIONES DE AGUAS RESIDUALES 60.721,93
11.01 Canalizacion PVC 75 mm pto 134,55 19,76 2.658,71
11.02 |Canalizacién PVC 50 mm pta 245,78 12,34 3.032,93
11.03 |Bajantes de agua lluvia 110 mm mi 524,56 24,56 12.883,19
11.04 |Canalizacion Ext Tc 110 mm mi 625,35 487 3.04545
11.05 |Tuberia PVC 50 mm mi 425,36 4,55 1.935,39
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11.06 |Tuberia PVC 75 mm ml 874,35 6,87 6.006,78
11.07 |Tuberia PVC 110 mm ml 2.456,89 7,76 18.065,47
11.08 |Salida agua lluvia PVC 75 mm pto 68,00 17,76 1.207,68
11.09 |Reijilla interna piso 50 mm u 75,00 587 440,25
11.10 |Rejilla externa piso 75 mm u 64,00 6,97 446,08
12.00 |INSTALACIONES ELECTRICAS 609.525,05
12.01 [Tuberia 1/2" cobre ml 8.754,32 320 28.013,82
12.02 |Tuberia cobre 3/4" ml 3.654,20 498 18.197,92
12.03 |[Tablero de distribucion principal u 13,00 167,54 2.178,02
12.04 |Acometida principal ml 1.006,87 10,45 10.521,79
12.05 |Acometida telefénica ml 1.006,87 5,87 5.910,33
12.06 [lluminacion pto 1.897,00 35,65 67.628,05
12.07 |Salidas circuito cerrado pto 65,00 21,12 1.372,80
12.08 |Salidas para teléfono pto 21,00 8,76 183,98
12.09 [Instalaciones red internet pto 54,00 8,76 473,04
12.10 |Salidas especiales pto 26,00 22,56 586,56
1211 Tomacorrientes dobles, tubo conduit 1/2" u 524,00 8,45 4.427 80
1212 |Generador eléctrico u 1,00 10.598,00 10.598,00
1213 |Poste metélico dos brazos L: 9 m. u 52,00 6.140,00 319.280,00
1214 |Poste metalico un brazo L: 4.5 m. u 37,00 3.200,00 118.400,00
12,15 |Base de concreto y canastilla 4 pernos para postes u 89,00 183,33 16.316,37
12.16 |Pozos de revision de 60x60 con tapa de cemento u 9,00 126,51 1.138,59
1217 |Transformador eléctrico u 1,00 4.298,00 4.288,00
13.00 |OBRAS EXTERIORES 107.418,06
13.01  |Encespado m2 17.586,54 3,09 54.342,41
13.02 |Basurero de acero inox con soporte y anclaje u 32,00 213,51 6.832,32
13.03 |Bancas de madera exteriores u 59,00 560,30 33.057,70
13.04 |Limpieza final de la obra m2 33.500,00 0,76 25.460,00
13.05 |Siembra de arboles u 120,00 94 66 11.359,20
13.06 |Taludes de césped m2 2.03545 463 9.424,13

SUBTOTAL: 6.032.661,65

IVA 12% 603.919,40

TOTAL: 5.636.581,05
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