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RESUMEN

La presente tesis tiene como objetivo principal disefiar un proyecto
arquitectonico con una adecuada infraestructura de un centro de rehabilitacién
para varones dependientes de alcohol y drogas en Bellavista, provincia

constitucional del Callao.

Esta propuesta nace debido a que la provincia constitucional del Callao,
Lima, Peru, cuenta con el porcentaje mas elevado de consumo de alcohol y
drogas en varones de 18 a 25 afios y encontramos que se carece de centros

de asistencia publica especializados en esta problematica.

Como principal elemento de investigacion se estudiaron diversos centros
de rehabilitacion en el Callao como en el extranjero, de un analisis
comparativo se pudo determinar qué deberia aplicarse en la elaboracion del

proyecto propuesto.

Por ello la propuesta contempla una infraestructura moderna, con
espacios donde se puedan llevar a cabo diversas terapias, integrando
diversas areas verdes, entre otras actividades, cuyo disefio espacial como
plazas y espacios abiertos, generan ambientes adecuados para los diferentes
talleres que ayudan al paciente a rehabilitarse y asi pueda reinsertarse a la
sociedad.

Palabras claves: centro de rehabilitacion, dependencia de alcohol y drogas,

infraestructura moderna.
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ABSCTRACT

The main objective of this thesis is to design an architectural project with
an adequate infrastructure of a rehabilitation center for alcohol and drug

dependent men in Bellavista, constitutional province of Callao, Lima, Peru.

This proposal is born because the constitutional province of Callao, Lima,
Peru, has the highest percentage of alcohol and drug consumption in men
aged 18 to 25 years and we find that there are no public assistance centers

specialized in this problem.

As a main research element, several rehabilitation centers were studied
in Callao and abroad, from a comparative analysis it was possible to determine

what should be applied in the elaboration of the proposed project.

Therefore, the proposal includes a modern infrastructure, with spaces
where various therapies can be carried out, integrating various green areas,
among other activities, whose spatial design such as squares and open
spaces, generate suitable environments for the different workshops that help

the patient to rehabilitate and thus be able to reintegrate into society.

Keywords: rehabilitation center, alcohol and drug dependence, modern

infrastructure.
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INTRODUCCION

La desatencion del Estado a la problematica del consumo excesivo y
abusivo de alcohol y drogas, genera un aumento en el indice de delincuencia,
el mismo que cada afo va en aumento y particularmente, en el distrito de

Bellavista, Callao.

Esta tesis busca hacer participe al Estado a través de una cesién a titulo
gratuito de un terreno de la Municipalidad del Callao sobre el cual se tiene
previsto el desarrollo del disefo arquitecténico del centro de rehabilitacion
para varones de alcohol y drogas que incluye areas publicas como plazas y
espacios abiertos, asi como los ambientes adecuados para los diferentes

talleres.

El interés por esta problematica se basa en un estudio realizado por el
Ministerio de Salud (MINSA), que precisa que hay una concentracion de
jovenes farmaco-dependientes de 18 a 25 afios, que radica mayormente en
el distrito de Bellavista, Callao lo cual representa una gran parte de la micro
comercializacién del Lima. Esto influye directamente en el incremento de la
poblacién de jévenes que ingresa a los centros de rehabilitacion social por

abuso de drogas y exceso de alcohol.

La investigacion incluye un analisis de la problematica con especial
incidencia en el distrito de Bellavista y habiéndose encontrado como principal

limitacion el ruido de los aviones, también analiza la evolucion hasta la

XV



actualidad del centro de rehabilitacién, incluye un analisis comparativo de
centro a nivel internacional y propios en el distrito. Se lleva a cabo un estudio
del terreno para definir, la zonificacion, parametros, tipo de suelo y elegir el
terreno donde se ubicara el proyecto arquitectonico, finalmente se concluye
que se disefara un centro de Rehabilitacion para jévenes varones de 18 a 25
afios con una infraestructura moderna y espacios abiertos para una optima
reintegracion y se precisan algunas recomendaciones como adoptar los
modelos de los nuevos centros de rehabilitacion en paises desarrollados vy
ejecutar medidas correctivas para poder clausuras los centros de
rehabilitacion informales ya que es un agravio para la sociedad que estos

centros sigan operando bajo ninguna pena, ya sea administrativa o penal
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CAPIiTULO |
PLANTEAMIENTO DEL PROBLEMA

1.1 Situacion Problematica

La investigacion de Colonio, E. & Huaycane, J. (2015) sefala que el
problema de la drogadiccidn que existe en el Peru es alarmante; debido al alto
consumo de estas sustancias el Callao presenta una de las tasas mas altas
de consumo de alcohol y drogas (29.7%), siendo los varones entre 14 y 25

afios quienes ocupan el mayor indice de consumo frente a las mujeres.

Se tenia la errénea idea que la forma correcta de ayudar a un drogadicto
era simplemente quitandole la sustancia que consumia y alejandolo de la
sociedad, sin darse cuenta esto solo generaba una dependencia mayor del
consumo de drogas y muchas veces el usuario cometia actos delictivos para

poder conseguirlas.

Tras las investigaciones realizadas por la Comisién Nacional para el
desarrollo y vida sin drogas (DEVIDA) (2006) sefala que el aumento de
dependencia de alcohol y drogas se va aumentando a través de los diferentes

grupos.

Segun la Organizacién Mundial de la Salud (OMS), el abuso de alcohol es

responsable de la violencia doméstica, asi como los trastornos



neuropsiquiatricos, productividad laboral disminuida abuso y abandono de los

ninos.

1.2 Definicion del Problema

El distrito de Bellavista, Callao concentra mayores indices de
drogadiccion y consumo de alcohol de jovenes varones de todo Lima; se
incrementa la dependencia de alcohol y drogas de diferentes grupos como
varones de 20 a 30 afos. En personas de 17 y 59 afos la proporciéon no
disminuye del 10% lo que nos indica que uno de cada diez personas es

dependiente de alcohol.

Principalmente esto indices son mayores entre varones de 18 a 25 afios
dependientes de alcohol y drogas en el Callao, por ello la propuesta a
presentar pretende mejorar el disefio arquitectonico de centros de
rehabilitacion para varones de 18 a 25 anos dependientes de alcohol y drogas
en el Callao y disefiar un proyecto con una infraestructura moderna donde se
puedan llevar a cabo las diversas terapias, resolviendo las necesidades
espaciales de los jévenes, integrando ademas areas verdes en los
tratamientos para logra una correcta reinsercion a la sociedad, para que

tengan asi una mejor calidad de vida y puedan prosperar en su futuro.

1.3 Masa Critica

Debido al analisis realizado podemos identificar que, en el Distrito de
Bellavista, Callao los varones conforman el mayor segmento de consumidores
de drogas y alcohol en referencia a la poblacion femenina, por ende, el
presente proyecto plantea ayudar a los jovenes varones de 18 a 25 afios con
dependencia de alcohol y drogas en lo cual se pretende disefiar un modelo
para cada distrito del Callao y asi esto ayude a su correcta reinsercion a la
sociedad.



1.4 Objetivos

1.4.1 Objetivo Principal

Disenar una propuesta arquitectonica de un centro de rehabilitacion
para varones de 18 a 25 afnos dependientes de alcohol y drogas en el distrito
de Bellavista, Callao, con una adecuada infraestructura que apoye con el
aprendizaje del paciente brindandoles areas verdes que apoyen a la
integracion de los tratamientos y donde se pueda acceder a la informacion
necesaria sobre el tema y tratamiento del problema para una Optima

reintegracion a la sociedad.

1.4.2 Objetivos Especificos
- Disenar una infraestructura que genere una relaciéon con el
usuario a través de espacios abiertos con areas verdes, que permitird mejor

desarrollo en las terapias aplicables.

- Revalorizar el terreno donde se ubica el proyecto, a través del
disefio de areas publicas (plaza central) que genere espacios de socializacién

y participacion de la poblacion.

- Disenar el centro de rehabilitacion de manera que tenga una
relacion con el entorno existente ademas de resolver parte de la problematica

del sector (delincuencia).

1.5 Alcances y Limitaciones

1.5.1 Alcances

Se planteara el disefo de un centro de rehabilitacion que cubra las
diversas necesidades para lograr un tratamiento eficiente del paciente para
que pueda lograr superar la dependencia y posteriormente reinsertarse en la

sociedad empleando talleres que aprendieron a lo largo de la rehabilitacion.

1.5.2 Limitaciones
El Centro de rehabilitacidon estara ubicado cerca al aeropuerto, lo

cual hara que el ruido de los aviones esté presente en el proyecto,



interrumpiendo en algunas ocasiones parte de la terapia con la arquitectura

sensorial planteada.

1.6 Justificaciéon
La presente investigacion pretende brindar un aporte arquitectonico en

funcién a una eficiente rehabilitacidon del usuario.

El anteproyecto contemplara un espacio arquitecténico idébneo con una
buena infraestructura para los usuarios y el personal del centro de

rehabilitacion, de tal manera que pueda desempefiar una mejor funcién.

1.7 Viabilidad

a) Técnica:
Es viable ya que el terreno es llano, ademas que tiene apoyo por

parte de la municipalidad ya que es un terreno de Usos Especiales.

El frente del terreno colinda con la Calle Colina, siendo una via que
tiene doble sentido el cual genera una mayor dinamica vehicular y peatonal,
por el lado izquierdo se encuentra la Calle Zarumilla la cual tiene como ingreso

al Centro de Rehabilitacion.

b) Social
Ubicar el proyecto en esta zona genera que haya menos
delincuencia ademas que también ayuda a que la zona sea mas segura y no

haya alcoholismo y drogadiccion.

c) Econémica

En el proyecto la Municipalidad apoya con gran parte de la
construccion, por ser un centro de rehabilitacion tiene un costo mensual ya
que las terapias ademas de ser ambulatorias también son de permanencia

con duracién de un afo.



CAPITULOII
MARCO TEORICO

2.1. Marco Histoérico

2.1.1. Historia de los Centros de Asistencia Social

Segun la tesis de Centro de Rehabilitaciéon e Insercién Social por
abuso de drogas en el Callao, De las Casas, L. (2013) La terapia ocupacional
es una problematica que en la actualidad tiene gran importancia y ha generado
una gran preocupacion, pero esto es algo que viene de muchos afos atras
por lo cual se creaban centros de integracion donde las personas que

presentaran algun tipo de problema social o psicoldgico puedan curarse.

Segun la escritora Durante, P. (2001) en su libro Conceptos
Fundamentales de Terapia Ocupacional, los chinos tenian el concepto que las
enfermedades radicaban por el sedentarismo de las personas, es por ello que
las terapias que empleaban se basaban mediante ejercicios fisicos,
gimnasticos, los cuales no solo promovian su salud, si no aseguraban su

inmortalidad.

Segun la escritora Durante, P. (2001), en su libro Conceptos
Fundamentales de Terapia Ocupacional, entre los 600 a.C. y el 200 d.C.,
Pitagoras, Tales de Mileto y Orfeo, “utilizaron la musica, como remedio para

distintos males” (p.1) diversos estudios abalan que escuchar una melodia



puede producir efectos fisioldgicos destacables.

2.1.2. Una Historia corta de la tipologia en América Latina

De acuerdo con el informe sobre el consumo de drogas (2019)
Después de las 2 guerras mundiales comenz6 el auge de la rehabilitacion en
Latinoamérica, principalmente en la segunda a consecuencia de las

epidemias de poliomielitis entre los afos 40 y 50.

Figura N°1: Instalaciones de centros de rehabilitacion durante la 2da Guerra
Mundial

Fuente: Real Academia Nacional de Medicina -1944

2.1.3. Historia de los centros de rehabilitacion en el Peru

Segun De las casas, L. (2017) En el siglo XX durante los primeros
afnos solo funcionaban los sectores fisioterapia. En 1946 posterior a esta
primera etapa, se creo el area de fisica y rehabilitacién en el Hospital Obrero

de Lima, hoy Hospital Almenara Irigoyen.

Ademas De las casas, L. (2017) menciona que en el afio 1961 bajo el
mando del Dr. Bustamante se crea la primera Escuela de Terapias. En 1962

fue fundado el Instituto Nacional de Rehabilitacion "INR”.



Tabla N°1: Tabla de Inicio de las sociedades de rehabilitacién en diversos

paises.
Argentina 1949
Bolivia 1984
Chile 1961
Colombia 1963
Cuba 1979
Honduras 1993
Mexico 1967
Peru 1955
Puerto Rico 1962

Fuente: Historia de la rehabilitacion en Latinoamérica -1955- Dr. Fernando

Sotelano

CEDRO (2013) acota que el Hospital Larco Herrera, fue fundado en
1918 anteriormente nombrado de Asilo Colonia Magdalena fue punto de inicio
de la importancia de la tener una correcta rehabilitacion, creandose

posteriormente el departamento de Rehabilitacion y Medicina Fisica.

Figura N° 2: Hospital Larco Herrera
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2.1.4. Historia de las drogas

Corréa de Carvalho, J. (2007) investiga y determina que la historia de
las adicciones tienen sus inicios cerca de los 4000 a.c, encontrandose
evidencias del consumo de bebidas alcohdlicas, se cree que la primera bebida
alcohdlica fue elaborada a base de agua con miel y plantas, pasando por un
proceso de destilacidon y fermentacion, siendo esta la primera bebida
alcohdlica en pueblos arabes, los cuales son considerados los inventores de
esta bebida, a su vez se sabe que también era conocida por los griegos,
chinos, egipcios, romanos entre otros, siendo el alcohol y los opiaceos las
primeras sustancias adictivas y psicoactivas, se estima que tienen sus inicios
en los 5,000 a.C.

2.1.5. Historia de la drogadiccién en el Peru

Segun en el informe de CEDRO (2013): El problema de las drogas
en el Peru 2013, indican que el uso de las drogas en el Peru tiene sus inicios
con los incas, los cuales empleaban la coca como analgésico e incluso como
energizante en sus labores diarias, a su vez diversos alucinégenos elaborados

a base de plantas como el san pedro eran utilizados para sus rituales.

Segun Pascual, J (2002) En la actualidad estos alucinégenos son
denominados "drogas", creando un cuadro dependiente de estas sustancias,
los paises andinos desde el afo 5,000 a.c consumian las hojas de coca, la

cual cumplia la funcién de estimulante.

2.1.6. Historia del Lugar

Corréa de Carvalho, J. (2009) menciona que la provincia
constitucional del Callao fue fundada por colonos espafioles en el afio 1537,
siendo el puerto del callao utilizado como principal puente de comercio

espafol en el Pacifico.

El presidente Andrés de Santa Cruz el 20 de agosto de 1836 dispuso



la creacién de la provincia litoral del Callao.

Figura N°3: Callao antes del Terremoto de 1746

imgTiTUre B GIGLDSIa ¥ minlSus +

PLAND ¥ PEAFIL DEL CALLAD ANTES ODEL TSUNANMI DE 1T46
§ Segds Frogas 733 )

Fuente: Municipalidad del Callao- 1746

Asi como el periddico El comercio (2017) nos recuerda que un gran
terremoto en el afio 1746 destruyo el Callao, dejando cerca de 200 pobladores
vivos de 5000. A raiz de ello el virrey de la época funda la ciudad de Bellavista
alejada de la ciudad del callao por cerca de 3 kildbmetros. En los afios 1850 y
1851 inicia operaciones el primer ferrocarril en Sudamérica con las rutas Lima

— Callao.

La reconstruccion fue lenta y marcada por el miedo de las réplicas

incluso se propuso que nadie habitara nunca mas la costa chalaca.

Actualmente el callao cuenta con 146,98 km2 de superficie, con
1,010,315 habitantes y con una densidad de 5514,8 hab/km2. Asi se puede
decir que el callao es un distrito lleno de tradicion y religion, pese a ser un
distrito que ha suscitado eventos naturales devastadores a causa de

terremotos y maremotos.



Figura N°4: Imagen de antecedentes historicos

ANTECEDENTES HISTORICOS

-

: El 2 de maya de 1BES, durante la balala ded £} 15 e junig de 1986, cenios de prisionen
ferremoto destruy ta totafdad gel w2 : Lo
ik Cakao, ta flota espatios intennd fueron masacrados en El Fromign
! reconquisiar Perl ndependients,

Biuing'aﬁa: regioncall ao.gob.pe, Imagen 1,2 ¥ 3: regioncall ao.gob.pe

Fuente: Elaboracion Propia -2018

2.2. Marco Tedrico

2.2.1. Droga

La droga segun la Organizacion mundial de salud (O.M.S) es toda
sustancia que, al ser ingerida, inhalada o endovenosa, provoca alteraciones
al sistema nervioso, causando un deterioro progresivo en el usuario, logrando

crear una dependencia.
2.2.2. Bases Teodricas
Pascual, J. & Rubio, G. (2002). menciona que debido al facil acceso
que tiene los jovenes para conseguir las drogas, el incremento del consumo
en el Peru ha teniendo un incremento considerable durante los ultimos afios.
a) Factores que influyen en el consumo de drogas en el Peru
Valdés, J (2010) menciona que en la siguiente tabla se podra
observar los importantes factores que se dan a conocer en el consumo de

estas sustancias en el Perd.
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Tabla N°2: Tabla de Factores Individuales

Probbemas del ambita famillar 23%
Falta o Inadecuada informacian 16%
Modolos sociales Inadecuades (Tamillanes, grupes de pares efc.) 18%
Fala de habllkdades soclales B%
Baja autoestima T%
Presion de grups 5%
Curlosidad por experimentar 3%
Ausencia de prevencion escolar T%
Bajo rendimiento, desercion escalar s
Pérdida de valores 3%
Abuso sexual %
Prablemnas bloltglcos 2%
Usa inadecuado del tiem po libre 2%

Fuente: UNMSM-2000

b) Factores Sociales y Culturales

Tabla N°3: Tabla de Factores Sociales y Culturales

Mayor acceso a las drogas (mayor de oferta y demanda) | 1% |
Aumento de las Zonas de nesgoe | 1% |
Permisividad social yio ambivalencia | 15% |
Marce juridico no acerde con la realidad | 14% |
Medies de Comunicacién influyen negativame nte 1% i
A 1cia y'o inadecuadas estrategias de prevencion ™ |
Crisis social y politica [dessmplec) | S |
Inadecunda distribucidn de los Recursos entre las crganizaciones. | At |
Falta de cogrdinacion antre las erganizaciones | T |
Mo hay politicas de adolescentas. | 2 |

Fuente: UNMSM- 2000

2.2.3. Clasificacion de las drogas

a) Drogas legales

Las cuales pueden ser adquiridas en cualquier establecimiento o
bajo prescripciones médicas.

b) Drogas ilegales

Son aquellas sustancias que cuyo consumo esta prohibido por ley.

11



Figura N°5: Drogas legales e ilegales

Fuente: Elaboracién Propia -2011

Alcohol

Farmaco

Estupefacientes
Psicotropicos

c) Por su origen

* Drogas naturales:
Aquellas que recogen directamente de la naturaleza para ser

consumidas por la persona. Como ejemplo teneos a la hoja de la coca.

* Drogas semisintéticas:
Se obtienen mediante una sintesis parcial de las sustancias
naturales, el factor que origina que las drogas sean mas fuertes es el
aislamiento de determinados alcaloides, como la pasta basica de cocaina.

* Drogas sintéticas:

Contreras, E. (2018) menciona que son sustancias quimicas
obtenidas en laboratorios clandestinos, esta es compuesta por una
combinacién de diversas sustancias, inclusive de desechos de laboratorios,
en este campo se encuentran las metanfetaminas, Isd, éxtasis, entre otras.

d) Por sus formas de uso

* Drogas terapéuticas: Son medicamentos.



* Drogas folcléricas: san pedro, hojas de coca, ayahuasca,

thinner)

* Drogas de abuso: drogas que contienen cocaina, marihuana
(cocaina, PBC).

* Drogas de uso industrial: pegamentos (" terokal”), gasolina,

*Drogas sociales: alcohol, tabaco.

Figura N°6: Drogas por su forma de uso

Fuente: Google Imagenes- Info- drogas- 2009

2.2.4. Centros de Rehabilitacion para drogadictos en el Peru

Los centros de rehabilitacion para adictos de drogas no tienen un
progreso significativo respecto a su formalizacién, debido a que muchos de
estos establecimientos no cumplen con los requisitos minimos determinados
por el Minsa, ya que en su mayoria estos no cuentan con edificaciones
idéneas ni con un personal capacitado para tratar estos problemas, hasta la
fecha solo hay un centro autorizado en Lima y 3 en provincias.

El comercio (2017) estima que hay cerca de 400 centros de
rehabilitacion en el Peru de los cuales 300 estan en Lima, esta situacion es
alarmante debido a que el indice de personas que requieren estos
tratamientos va en aumento, se estima que son cerca de 200 mil adictos frente

a 3 hospitales especializados.
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Figura N°7: Imagen de la problematica de los centros de rehabilitacion en el
Perl
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Fuente: Elaboracion Propia -2018

2.3. Marco Conceptual

2.3.1. Arquitectura Sensorial

Guerra, J. (2011) hace referencia que la arquitectura y la psicologia
son dos campos totalmente distintos, pero estos pueden acoplarse de tal
manera que puedan disenar y desarrollar infraestructuras eficientes, que

contribuyan con las necesidades de las personas.

2.3.2. Espacio Publico
Garcia Vasquez, M. (2009) nos dice que es el area de reunion en el
cual se generan actividades urbanas, es la mejor forma de general un vinculo

entre la ciudad con la sociedad.

2.3.3. Confort

El confort del usuario se asocia directamente los espacios en los que

14



este se desarrolla, los cuales tienen que proporcionar un desplazamiento

idoneo.

2.3.4. Arquitectura y confort humano: Parametros Objetivos y

Subjetivos

a) Tipos de confort:

e Confort Visual:

Teniendo en cuenta que es mas beneficiosa la luz natural frente la
artificial se pretenda disefar una edificacion con gran cantidad de vanos para

lograr una mayor iluminacion e integracion ecoldgica con su medio.

e Confort Climatico:

Se considerara la temperatura idénea para los diferentes

ambientes del recinto

e Confort Acustico:

Teniendo en cuenta el ruido de los vehiculos presentes en el
centro, al estar ubicado en una avenida concurrida (Av. Colina), se buscara
eliminar los ruidos molestos dentro del establecimiento arquitectdnico.

d) Legibilidad Espacial

Se pretende crear recorridos claros y legibles, permitiendo al

usuario lograr a ubicarse con facilidad ya que estos son propensos a

desorbitarse con facilidad.
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e) Uso de color

Los colores denotan en las personas y la idea de utilizarlos de
manera terapéutica es para que contribuyan en el equilibrio perdido a causa

de diversos padecimientos fisicos, emocionales o mentales. Bienestar (2013)
2.3.5 Términos y Definiciones

a) Dependencia

La dependencia de sustancias consiste en que el individuo pese a
percibir la aparicion de problemas significativos en su salud, contintan

consumiendo las sustancias de las cuales son dependientes.

b) Tolerancia

Es cuando el organismo aumenta su capacidad de resistencia
frente a las drogas, generando que el usuario necesite ingerir una mayor

cantidad de drogas para que pueda obtener los mismos efectos iniciales.

Figura N°8: Mapa de tolerancia a las drogas

TOLERANCIA

Definida como
Necesidad de aumentar &) consumo de una Depende de las propiedades farmacologicas
susiancia determinada para lograr sentir los de la droga y de los efeclos que a nivel
efeclos inlciales. bloguimico produce en el organismo.
} Se entiende desde I
PERSPECTIVADEL INDIVIDUO PERSPECTIVA DELASUSTANCIA
1 1
| 1 1 1 1
) Tolerancia T Tolarancia Tolerancia Cruzada
Tolerancia Innata Adquirida clerancia Aguda Invertide o Reciproca
| 1 | I I
Mecesidad da Disminucion Sa genara Propiedad por [a S desarrolia cuanda
CONSLEMIr mas progresiva de la precozmanta con la que algunas un consumidar gue
cualguear lipo de droga respUEsta & un administracsbn dregas producan procenta tolerancia a
paa experimantar los || farmaco debido a repetida da una los rlsmos ura droga e hace
mismos efecios que la administraciin droga con motivo da afeclos o adn wlaranls a hos alecios
oiras parsonas repotida dod un scontecimiento mds acanluados || da olra, cuya accida os
présanian con niveles mismo, delerminado (bestas, £on dosis meas samajan e
MHNGEES. réuniones, atc.) bajas.

Fuente: CEDRO - 2013
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c) Neuro adaptacion

Los cambios en los diferentes neurotransmisores y receptores

hacia el tejido cerebral se desarrollan tras un periodo de ingestion cronica de
la droga.

Figura N°9: Neuro adaptacion

Coreza
Prafrontal

Maurotrasmisores:

== Dopamina
= Glutamato
- GARA MNiclea

Accumbens

Fuente: CEDRO - 2013
d) Sindrome de Abstinencia

El usuario al dejar el consumo de drogas, independientemente
del motivo, este ultimo genera una serie de cuadros.

Figura N° 10: Imagen de componentes del sindrome de abstinencia

Cognitivo:
FPensamiantos, recuerdos, ideas

Motor:
Inquietud, hiperactividad.

Fisiologico:
Sudoracion, palpitaciones

Emocional:
Eufona, tristeza, miedo.

Fuente: CEDRO - 2013
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e) Uso y Abuso

Sotelano, F. (2000) menciona que se determina que el usuario usa
drogas cuando este todavia puede controlar la cantidad de ingesta y cuente
con la facultad de seguir usandola o no, mientras el abuso es cuando el
usuario ya no tiene control del consumo de la sustancia puesto que las drogas

ya dafaron su sistema nervioso y entran en un cuadro de dependencia.

f) Policonsumo
El policonsumo es cuando el usuario consume mas de dos tipos
de sustancias, las cuales a su vez pueden desencadenar diversos cuadros

criticos en el paciente.

g) Adiccion a las drogas

Colonio E. & Huaycane J. (2016) hacen mencién que la adiccion a
sustancias se lleva a cabo a través del deterioro de la capacidad de
autocontrol, por esto llega a tener de conductas automaticas, por estimulos

condicionados.

Figura N°11: Escaneres Cerebrales en pacientes con abuso de drogas

DISMINUCION EN EL METABOLISMO CEREBRAL DE UNA
PERSOMA QUE ABUSA DE LAS DROGAS

ALTO

Cerebro saludable Cerebro enfermofpersona
adicta a la cocaina

DISMINUCION EN EL METABOLISMO
DE UN PACIENTE CON ENFERMEDAD CARDIACA

BAJD

N

Corazon saludable Corazon enfermo

Fuente: Laboratorios de los doctores N. Volkow y H. Schelbert- 2009
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h) Patrones de consumo

Tabla N°4: Tabla de Patrones de consumo de drogas

Nombre Patrdn de uso Motivaciones Caracteristicas

1 Consumo + Contacto inicial + Curiosidad. * Desconoamiento de
experimental €ONUNa O varias *  Presién de grupo. los efectos.

sustancias. * Atracciendelo *  Consumo en grupo.

* Abandono o prohibido y del nesgo. |+ Mayor frecuencia
continui dad de = Busquedadeplacery de consumo en la
los consumos. de la novedad. adolescencia.

2  Comnsumo *  Usointermetente * Faclrarla *  Consumo en grupos.
ocasonal de sustancias comunicacion. +  Puede conocerla

sin periodicdad * Busquedade placer. accion de la sustancia
fijay conlargos Relajacion. en ¢l organismo y por
intervalosde *  Transgredir normas. o350 la consume,
abstinencia.

3 Consumo *  Uso frecuente *  Inmtensificar sensaciones |+ Seamplianlas
hatxtual o deladroga, Se de placer. situaciones en que se
episodico ha establecido * Vivencia de recurre a las drogas.

un patrén mas pertenencia al grupo * Usoengrupoo
omenos fijode y necesidad de indnvidual.
CONSUMa, reconecimiento, * Efectosconccidosy
*  [ntervenen . Ml‘;girla ﬂhd"'d. buscados.
factores aburrimiento y +  Moderado ejercicio
intrapersonales, ansiedad. ded autocontrol.
interpersonalesy |+ Reafirmaciondela
contextuales. independencia o
aversion a la sociedad.
*  Reduci hambre, frioy
CaNsANCIo.

4 Consumo * Mecesidaddela * Bisquedadeestados |+ Empleode
PatokoGXo 0 sustancia. emocionales, que de mucho tiempo
adictivo + Vida que gira en Otra manera parecen enlaobtenciony

torno a sustandia no accesibles. recuperacdn del

apesarce las CONSUMO.

complicacones +  Consumo intenso.,

que pueda *  Presencia de sintomas

ocasionar, de abstinencia y
tolerancia.

* Reduccién o
abandono de
actividades, sociales,
laborales o recreativas.

+« Usocontinuado de
la sustancia aun
conociendo las
Consecuencias.

Fuente: CEDRO-2013
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i) Equipamiento asistencial

Lugares privados o publicos que se dedican a satisfacer las
necesidades elementales como la supervivencia de personas marginadas,
fisica 0 econdmicamente, a través de la ayuda de educacioén y rehabilitacion

institucional.

j) Tratamiento de recuperacién

DEVIDA (2012) nos menciona que para una recuperacion idonea
es necesario que el usuario mantenga una abstinencia total, teniendo en
cuenta que la abstinencia por si sola no es una recuperacion, esta debe ser

complementada con un tratamiento médico y emocional.

k) Terapia

La definicién de terapia segun las bases teoricas establece que
esta vinculada a la rama médica, enfocandose en la instruccion de
tratamientos para diversas enfermedades a fin de afrontar el tratamiento

mismo

I) Talleres
Curso, breve donde se determinan diferentes actividades ya sean

practicas o artisticas.

m) Rehabilitacién

Segun Velasco, R. (1992) nos menciona que es el conjunto de
métodos y técnicas que ayudan a la recuperacion de una funcién o actividad
del cuerpo fisica o emocional que ha presentado disminucién o se ha perdido

a consecuencia de una enfermedad o accidente.
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2.4. Marco Legal

MNorma Técnica de Salud NTS N™110 MINSA/DGIEM-V.01
"Infraestructura y Equipamiento de los Establecimientos de Salud del
Segundo Nivel de Atencidn”

o Ley N°26842, Ley General de Salud y sus modificatorias.

* Ley N” 29344, Ley Marco de Aseguramiento Universal en Salud.
 Decreto Legislative N® 1161, que aprue ba la Ley de Organizacién y
Funciones del Ministerio de Salud.

* Decreto Supremo 023- 2005-54, que aprueba el Reglamento de la Ley
N® 27657, Ley del Ministerio de Salud.

* Decreto Supremo N* 011-2006-VIVIENDA, gue aprueba el Reglamento
Nacional de Edificaciones y sus modificatorias aprobadas con Decreto
Supremo N° 010-2009-VIVIENDA, Decreto Supremo N®011-2002-
VIVIENDA y Decreto Supremo N*017- 20012 VIVIENDA, NTE A.010,

NTE A.050, NTE A.080, NTE A.120, NTE A.130, NTE E.010, NTE

E.020, NTE E.030, NTE E.050, NTE E.DGD, NTE E.070, NTE 0.50, NTE
15.010, NTE EM.OL0, NTE EM 030, NTE EM 040, NTE EM.050.

= Decreto Supremo N® 013-2006-54, que aprueba el Reglamento de
Establecimientos de Salud y Servicios Médicos de Apoyo.

* Decreto Supremo N* 016-2009-54, gue aprueba el Plan Esencial de
Aseguramiento en Salud (PEAS).

# Decreto Supramo W 019- 2000-MINAM, que aprueba el Reglamento de
laLey N 27446, Ley del Sistema Nacional de Evaluacidn de Impacto
Ambiental.

* Resolucidn Presidendal N* 009-95-IPEN/AN, que aprueba la Norma
PR.002.95 'Disposiciones para el manejo Seguro de los Desechos
radivactivos"

* Resolucidn Ministerial N* PE" -95-SAI0M, gue aprueba el documento
“Sefializacion de los Establecimientos de Salud del Ministerio de
salud",

* Resolucidn Ministerial N® 307-99-54/DM, que aprueba las "Normas
Técnicas para Proyecto de Arquitectura y Equipamiento de Centros
Hemodadores”.

* Decreto Supremo W 019- 2000-MINAM, que aprueba el Reglamento de
laLey N” 27446, Ley del Sistema Nacional de Evaluacion de Impacto
Ambiental.

* Resolucion Presidendal N*® 009-95-IPEN/AN, que aprueba la Norma
PR.002.95 'Disposiciones para el manejo Seguro de los Desechos
radicactivos”

* Resolucion Ministerial N°® PE” -95-SA10M, que aprueba el documento
"Sefializacidn de los Establecimientos de Salud del Ministerio de
salud”.

= Resolucidn Ministerial N® 307-99-54/DM, que aprueba las "Normas
Técnicas para Proyecto de Arquitectura y Equipamiento de Centros
Hemodadores".

21




2.5. Marco Referencial

Se analizaron 3 proyectos referenciales, de los cuales 3 son
internacionales y 1 nacional. La seleccion se dio debido a que en el Peru no
existen infraestructuras con la tipologia elegida, solo existen clinicas y
viviendas adaptadas como centros de rehabilitacién. Por ello es que se
deicidio optar por analizar 3 proyectos internacionales reconocidos por la
calidad arquitectonica que presentan y su eficiencia en el caso planteado, a
su vez se analizara 1 nacional para poder tener una referencia en base los

aspectos basicos del proyecto. Los proyectos a desarrollar son los siguientes:

1. Centro de Tratamiento de Adicciones Hermana Margaret Smith,
Canada
Centro de rehabilitacion Spring Gardens, Londres.
Centro de rehabilitacion para alcoholismo y drogadiccion Camino de
Esperanza, Ecuador

4. Centro de Atencion especializado en adicciones - CADES, Callao.

2.5.1. Centro de Adicciones Hermana Margaret Smith — Canada

a) Ubicacién
El centro de rehabilitacion se encuentra ubicado en Thunder Bay,
ON, Canada.

- Contro de rehabilibacidn

—_— Vwalnut St
Lillier St M

Fuente: Imagen Google Maps — 2018
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b) Terreno
El terreno cuenta con 4200m2 de area construida y esta ubicado
cerca de areas verdes y rodeadas de edificaciones bajas; el centro de

rehabilitacion cuenta con 1 piso en el frente y 2 pisos en el fondo.

Figura N°13: Imagen del Centro Hermana Margaret Smith

2 Pisos

1Piso

Fuente: Imagen Google Maps — 2018

c) Integracion con su entorno

En relacion a las edificaciones aledafas al centro se observa que

presentan construcciones entre 1y 3 pisos.

Figura N°14: Integracion del entorno — Centro Hermana Margaret Smith

Fuente: Imagen Google Maps - 2018
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Sistema vial

Figura N°15: Sistema vial de la ciudad de Ontario

. Cambry s rehabifiaein
Via vahicular

= Via paaicnal

Fuente: Imagen Google Maps - 2018

Figura N°16: Mapa de Zonificacion de Ontario

Lo Grita 2
Quebe:
sl L. Ontario Québec

Thunder

¥
Lake,
Superior

Lake 4
Michigan |

Lake

Huron Ontario

Lake Erie

Fuente: Imagen Google Maps 2018
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d) Recreacion y areas verdes
La recreacion en Toronto, es realmente impresionante ya que

exista tanto cuidado del medio ambiente y sus areas verdes

Figura N°17: Areas verdes y zonas de recreacién Ontario

008% o ®' @
O

® Y5/ 60 .

@ Centro de rehabilitacion
Fuente: Imagen Google Maps - 2018
e) Clima
El clima varia segun el mes y ofrece estaciones variadas con

inviernos profundos y veranos calidos.

Tabla N°5: Tabla de temperatura en Canada

| Temperatura Minima | Temperatura Méxima
Enero | -11°C -3°C
Febrero | -11°C -2°C
Marzo | -6°C 3°C
Abril 1°C 11%C
Mayo | &6°C 18°C
Junio i 11°C 23°C
Julio 14°C 27°C
Agosto 13°C 25°C
Septiembre | gog 299
Octubre I 3°C 142C
Noviembre -19C C
Diciembre -8°C 0eC

Fuente: weather.com — 2018
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g) Temperatura

Figura N°18: Temperatura en Ontario

Toronto, ON, Canada

Damingo 16:00
Light Rain Showers

187

10

£

Precipitation; 56%
Humidity: 78%
Wind: 18 kmih

Tempstahate  Precmpation

Fuente: Google -2018 - weather.com

h) Vientos

Figura N°19: Vientos en Ontario

Toronto, ON, Canada

Domingo 16.00
Light Rain Showers

.18

18 kmih 15 kmh 11 bmh
— A

i

18 15" 16

14 i

Precipitation: 56%

Humidity: 78%
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Temperature
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21 21

[
Precipiation

27T kmh
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Fuente: Google -2018 - weather.com
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i) Precipitacion
Figura N°20: Precipitacion en Ontario

Toronto, ON, Canada
Domingo 1600
|. "

ight Rain Showers
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st Humidily: 8%
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i

Fuente: Google -2018 - weather.com

2.5.1.1. Diseno de Centro Sister Margaret Smith

Arch Daily (2011) nos hace referencia que el centro se encuentra
en un ambiente rural, teniendo como concepto una arquitectura poco invasiva,
presentando una baja altura respecto a sus edificaciones permitiendo mayor

luz natural y la empleabilidad de areas verdes.

a) Primeros arquitectos: Kuch Stephenson Gibson Malo

Architects and Engineer

b) Diseio asociado: Arquitectos Montgomery Inc. Cliente St.
Joseph Care Group
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Figura N°21: Vista exterior del Centro de Tratamiento de Adicciones

Hermana Margaret Smith

Fuente: www.archdaily.com -2018

2.5.1.2. Espacio

El Centro ha sido disenado para apoyar los Valores Fundamentales
del Grupo de Cuidado de San José que son; atenciéon compasiva y holistica,
dignidad y respeto, atencién basada en la fe, inclusion, veracidad y confianza.
Inspirado por estos valores, el disefio crea una secuencia clara de espacios

que ofrecen una variedad de relaciones con el paisaje exterior.

En la figura 22 vamos a poder apreciar algunas vistas las cuales hacen que
el proyecto del Centro de Tratamiento de Adicciones Hermana
Margaret Smith tenga areas determinadas para diferentes

tratamientos.

En la figura 23 observaremos el interior de este centro el cual con ayuda de

vanos deja que la luz ayude en el centro.
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Figura N°22: Vista de los espacios del Centro de Tratamiento de Adicciones

Hermana Margaret Smith

Fuente: www.archdaily.com -2018

2.5.1.3. Interior

El interior del centro cuenta con gran luz natural debido a los vanos

presentes en la arquitectura.

Figura N°23: Vista interior del Centro de Tratamiento de Adicciones
Hermana Margaret Smith

Fuente: www.archdaily.com -2018
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2.5.1.4. Exterior

El exterior del centro del centro cuenta con enchapes de madera
adheridos a la estructura de acero que presenta la edificacién, a su vez el
centro cuenta con areas verdes y varios postes luminosos distribuidos
eficientemente en el perimetro de este. El centro cuenta con un amplio

estacionamiento vehicular.

Figura N°24: Fachada del Centro de Adicciones Hermana Margaret Smith —

estacionamientos

Fuente: Google Imagenes -2018
Figura N°25: Vista exterior del Centro de Adicciones Hermana Margaret

Smith — estacionamientos

Fuente: Google Imagenes -2018

En la figura 26 a continuacion se muestra una seccion arquitectonica
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Figura N°27: Plano de sitio - Centro de Tratamiento de Adicciones Hermana

Margaret Smith
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2.5.1.5. Sistema de construccién

El Centro de Tratamiento de Adicciones Hermana Margaret Smith
ha sido construido mediante un sistema de acero estructural en todo el recinto

y vigas de madera que unifican la estructura.

Figura N°28: Detalles de construccion - Centro de Tratamiento de

Adicciones Hermana Margaret Smith
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A continuacion, se muestra los materiales empleados en la
construccion del Centro de Tratamiento de Adicciones Hermana Margaret

Smith los cuales son:

elLosas de nucleo hueco, acero estructural, vigas de
madera

emembrana TPO, sistema completamente adherido

e Tuberia y caldera de losa radiante

e Ventanas de fibra de vidrio y claraboyas con cupula

e Pavimento de lindleo, piedra, terrazo epoxi y ceramica

e Sensores de temperatura espacial y de ocupacion

e Revestimiento de revestimiento de fibrocemento.

2.5.2. Centro de rehabilitacion Spring Gardens
a) Ubicacién

El centro de rehabilitacion se encuentra ubicado al sur de Londres,

en Lewisham High Street.

Figura N°29: Ubicacion del centro Spring Gardens

® Terreno

Fuente: Google Imagenes -2018
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b) Terreno

El terreno cuenta con 2800m2 de area construida
aproximadamente y presenta una edificacion de 2 pisos. El centro plantea

construir una segunda etapa.

Figura N°30: Imagen exterior del centro Spring Gardens

Fuente: Google Imagenes — 2018

c) Integracién con su entorno

El centro presenta una edificacién de 2 pisos lo cual va en relacién
a su entorno, ya que al estar ubicado el centro en una zona residencial el
numero de pisos promedio es de 2.

Figura N°31: Integracion con su entorno — Centro Spring Gardens

LES AR R TN

Fuente: Google Imagenes -2018
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Figura N°32: Ingreso al centro

Fuente: Google Imagenes -2018

d) Sistema vial

Figura N°33: Mapa del sistema vial del Centro Spring Gardens

®
o -
@ Terreno
Via vehicular
=  Via ferroviaria

Fuente: Google Imagenes -2018
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e) Zonificacion

Figura N°34: Mapa de Zonificacion del Lewisham
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f) Recreacion y areas verdes
Figura N°35: Zonas de recreacion y areas verdes en Lewisham High Street
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Fuente: Imagen Google Maps -2018
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g) Clima

Figura N°36: Tabla de Temperatura maxima, minima y media en Lewisham

Lewisham
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Fuente: worldweatheronline.com -2018

Figura N°37: Temperatura en Lewisham
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Fuente: Google - weather.com -2018
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h) Vientos

Figura N°38: Vientos en Lewisham

Municipio de Lewisham, Reino Unido
funes, 0700
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Fuente: Google - weather.com -2018

i) Precipitacion

Figura N°39: Precipitacion en Lewisham

Municipio de Lewisham, Reino Unido

lenes, 0700

Nublado
'C|°F Pioh. da précipitacionas: 0%
Humestiad: 80%
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i’ i
22 23 2¥ 23 23 2% 23

Fuente: Google - weather.com -2018
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2.5.2.1. Diseino del Centro de rehabilitacion Spring Gardens
El centro se encuentra rodeada de viviendas formando una

especie de cerco.

Figura N°40: Centro de rehabilitacion Spring Gardens
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Fuente: Google -2018 - Elaboracién Propia

2.5.2.2. Espacio
El Centro cuenta con espacios adecuados para el usuario con facil

acceso a las diferentes areas del centro y a su vez cuenta con gran luz natural

gracias a la gran cantidad de vanos que tiene el centro.

Figura N°41: Vista de los espacios del Centro de rehabilitacién Spring

Gardens

Fuente: dezeen.com -2018
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2.5.2.3. Interior
El interior del centro cuenta con mobiliario y equipamiento moderno,

a su vez cuenta con gran luz natural lo cual es beneficioso para el usuario.

Figura N°42: Vista de los espacios del Centro de rehabilitacién Spring

Fuente: dezeen.com -2018
2.5.2.4. Exterior
El exterior del centro del centro cuenta con muros cortina

permitiendo una mayor iluminacion del centro.

Gutiérrez, M. & Reanol, S. (2017) hace referencia que en el centro
se plantea mantener su enfoque de areas verdes e iluminaciéon por ello la
segunda etapa que se construira proximamente tratara de no ser tan invasiva

permitiendo la visibilidad de las areas verdes del centro.

Figura N°43: Fachada del Centro de rehabilitacion Spring Gardens
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Fuente: dezeen.com -2018
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Figura N°44: Dibujo arquitectonico — Futura implementacion

Fuente: dezeen.com -2018

2.5.3. Centro para alcoholismo y drogadiccion Camino de

Esperanza, Ecuador
a) Ubicacion
El centro de rehabilitacion se encuentra en la ciudad de Quito en la

calle Justo Coello S/N y Tulio Garzén (Tababela).

Figura N°45: Ubicacion del terreno

;4

* Terreno
J. Coello
— Tababela

Fuente: Google Maps -2018
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b) Terreno
El terreno cuenta con 10,000m2, de area construida

aproximadamente 11,543.60 y presenta una edificacion de 4 pisos.

La capacidad del centro es de 230 internos, los cuales estan
cuartos compartidos, divididos segun la edad, asi como cuentan areas para

todo el personal designado.
c) Integracién con su entorno
El centro presenta una edificaciéon de 2 pisos rodeado de gran

vegetacion.

Figura N°46: Vista panoramica del centro Camino de Esperanza

Fuente: Google Imagenes -2018

d) Sistema vial

Figura N°47: Sistema vial de Quito

®  Terreno
Via vehicular

Fuente: Google Imagenes — Elaboracion Propia
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e) Zonificacion

I

Figura N°48: Mapa de Zonificacion de Quito
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Fuente: quito.gob.ec -2018

f) Recreaciony areas verdes

Figura N°49: Areas verdes — Centro camino de esperanza

& lerreno
= Areas verdes

Fuente: Imagen Google Maps -2018
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Figura N°50: Areas de recreacion — Centro camino de esperanza
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Fuente: Imagen Google Maps -2018

g) Clima

El clima de Quito se caracteriza por ser templando durante todo el
afio, presentando temperaturas que oscilan entre los 10°C a 27°C.

Tabla N°6: Tabla de temperatura en Quito

Ensr: Fetumrn Marie bl Bayn Jume dubic Aganiz
Terperaturs meia () i L. # e i

18 137 1 1] 1 1] "
Tarmpatairs mn "0 7T

e £ ----------
mr

Terparptury mesg F) . T2 &

Tascaraturs me ['F| a5 g &4 L] 424 424 &4 a4 CER- 242 ianz 459 457
. e
Pogmptandn {mm) = Pl EH -

Fuente: climatedata.org -2018
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Figura N°51: Temperatura en Quito
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Fuente: Google - weather.com -2018

h) Vientos

Figura N°52: Vientos en Quito
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i) Precipitacion

Figura N°53: Precipitacion en Quito
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Fuente: Google - weather.com -2018

2.5.3.1. Diseio del Centro para alcoholismo y drogadiccion —

Camino de Esperanza

El centro se encuentra en una zona urbana rodeado de gran
vegetacion lo cual es favorable para la rehabilitacion del usuario ya que esta
en contacto directo con la naturaleza.

Figura N°54: Vista exterior del Centro de rehabilitacién para alcoholismo y

drogadiccion — Camino de Esperanza

Fuente: Google imagenes -2018
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2.5.3.2. Infraestructura del Centro

Figura N°55: Infraestructura del Centro de rehabilitacion para alcoholismo y

drogadiccion — Camino de Esperanza
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Fuente: Susana Moya -2011
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Segun Moya, S. (2018) se puede apreciar em las imagenes
correspondientes a las plantas del centro, asi como los espacios los cuales
no presentan una organizada conexién ya que tiene diferentes espacios

ademas aqui se esta adaptando una vivienda para adaptarlo a un centro.

2.5.3.3. Espacio

El Centro cuenta con éareas verdes y piscinas para fines

recreacionales.

Figura N°56: Vista de los espacios del Centro para alcoholismo y

drogadiccion — Camino de Esperanza

Fuente: Google Imagenes -2018
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2.5.3.4. Interior

El interior del centro carece de equipamiento moderno.

Figura N°57: Vista interior del Centro para alcoholismo y drogadiccion —

Camino de Esperanza

Fuente: Google Imagenes -2018
2.5.3.5. Exterior

El exterior del centro del centro cuenta con una fachada
de concreto armado pintada de color amarillo y con tejados.

Figura N°58: Fachada del Centro de rehabilitacion — Camino de Esperanza

Fuente: Google Imagenes -2018
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2.5.4. Centro de Atencion especializado en adicciones — CADES

a) Ubicacién

El centro de Atencion especializado en adicciones CADES esta

situado en la Av. Miguel Grau en el callao.

Figura N°59: Ubicacion del terreno - CADES

. Centro de rehabilitacion

— A, Miguel Grau

Fuente: Google Imagenes -2018
b) Terreno

El terreno cuenta con 600m2 de area

aproximadamente y presenta una edificacion de 4 pisos.

Figura N°60: Imagen del centro CADES

|
il

Fuente: Google Imagenes -2018
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c) Integracién con su entorno

El centro presenta una edificacion de 4 pisos lo cual es alto
respecto a las viviendas colindantes con el centro ya que estas ultimas

presentan edificaciones de no mas de 2 pisos.

Figura N°61: Integracion del entrono - CADES

4 Pisos

2 Pisos

Fuente: Google Imagenes -2018

d) Sistema vial

Figura N°62: Sistema vial - CADES

® Centro
Via vehicular

= Via Peatonal

Fuente: Google Imagenes -2018
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e) Zonificacion

Figura N°63: Mapa de Zonificacion del Callao

Fuente: Imagen Google Maps -2018

f) Recreaciény areas verdes

Figura N°64: Recreacion y areas verdes- CADES
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g) Clima

a) Temperatura

Tabla N°7: Tabla de temperatura en el Callao

Enere Feirern  Marm At
Temperscars medn (5] - FL]
Tamsaraion me [f0) AT AT
Tempersturs mix [°C) ra art
TeEpMTELE A (T 3D B3

Juruo

dufin Agoste  Gepbembrs  Octubrs  Nonembre Daismbes

Fuente: climatedata.org -2018

Figura N°65: Temperatura en el Callao
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Fuente: Google - weather.com -2018

h) Vientos

Figura N°66: Vientos en el Callao
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Fuente: Google - weather.com -2018
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i) Precipitacion

Figura N°67: Precipitacion en el Callao
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Fuente: Google - weather.com -2018

2.5.41. Diseio del Centro de Atencion especializado en

adicciones - CADES

Del Carpio, C. (2016) menciona que el centro CADES esta ubicado

en una zona de alto transito vehicular ya que esta ubicado en la Av. Miguel

Grau que es una secundaria de dos carriles que conecta con otras principales.

Figura N°68: Vista exterior del Centro de Atencion especializado en

adicciones - CADES

Fuente: Google Imagenes -2018
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2.5.4.2. Espacio

El Centro si bien es cierto es considerado como uno de los mejores
en lo que refiere al tratamiento de personas con abuso de drogas
definitivamente no cuenta con el espacio apropiado para realizar las terapias

y diversos talleres en beneficio del usuario.

Figura N°69: Vista de los espacios del Centro de Atencidn especializado en
adicciones - CADES

Taller de Muasica Gimnasi

Juego de PingPong

Visitas Culturales
—b .

Fuente: Google Imagenes -2018
2.5.4.3. Interior
El interior del centro carece de equipamiento moderno, ademas se

tratd en la medida posible que cuente con buena iluminacion natural.

Figura N°70: Vista interior del Centro de Atencidn especializado en
adicciones - CADES

Fuente: Google Imagenes -2018
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CAPITULO Il
METODOLOGIA
3.1 Método

El método deductivo que se emplea en el cual la conclusion se halla
dentro las premisas podemos también mencionar que las conclusiones son
una sucesion necesaria de las premisas: cuando las premisas son veridicas y
el razonamiento deductivo tiene verdadero efecto valido, no hay forma de que

la conclusidon no sea veridica.

Por esto al analizar diferentes centros y sacar los resultados en cuanto
a los sistemas constructivos y los ambientes disefiados para cada varon
dependiente de alcohol y drogas entendemos en las conclusiones que ellos
necesitan un correcto espacio incluyendo areas verdes y espacios abiertos

como plazas de integracion.
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3.1.1. Esquema Metodolégico

CENTRO DE REHABILITACION PARA
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LIMITACIONES Tadrico
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MARCO TEORICO Conceptual
Marco Legal
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CALLAO = ¥ EL TERRENO

AMALISIS DEL USUARIO

PROGRAMACION
ARQUITECTONICA

Fuente: Elaboracién Propia
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3.2. Plan de Acciones a Realizar

3.2.1. Plantear la Problematica y Objetivos

¢ Se analizaran los problemas existentes en el lugar, investigando
centros de asistencia social que se especialicen en la rehabilitacion de
personas con abusos de drogas, dando a conocer la falta de
equipamiento en la zona. La informacion se recaudara de la
Municipalidad del Callao, Ministerio de Salud, CEDRO, DEVIDA.

eLos objetivos seran claros respondiendo la problematica

analizada.

3.2.2. Marco Teérico

¢ Se estudiaran los diversos conceptos que se tomaran en cuenta
a lo largo del proyecto de tesis.

e Se analizaran proyectos referenciales

3.2.3. Procesamiento y Analisis de la informacién

eSe buscara informaciéon de libros, encuestas, estadisticas y
entrevistas a personas que presenten dicha problematica.
e Se realizara un estudio de la zona de influencia.

¢ Se buscaran posibles terrenos para el desarrollo del proyecto.

3.2.4. Programa Arquitectonico

e Se procedera a desarrollar el Programa Arquitectonico el cual
respondera a las necesidades del usuario.

eDe desarrollaran paquetes funcionales para la mejora del
proyecto.

e Se definiran criterios de diseno.
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CAPITULO IV

ANALISIS DE USUARIO

4.1. Informacioén cuantitativa

4.1.1. Problematicas y datos estadisticos

Muchas personas miran a la dependencia de alcohol y drogas
estrictamente como un problema social, donde las personas dependientes son

catalogadas como personas con tendencia criminal.

Durante, P. (2001) nos menciona que la problematica de los
centros radica en que estos no cuentan con la infraestructura adecuada y
tampoco con un personal profesional que pueda ayudar a la reinsercién de los
usuarios, debido a que, para lograr la correcta reinsercion de un usuario, el
paciente tiene que pasar por diversos tratamientos médicos y de coaching
motivacional para que puedan lograr superar la dependencia al alcohol y

drogas.
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a) Estadisticas de los usuarios drogadictos

Tabla N°8: Tabla de prevalencia de vida de drogas sociales e ilegales

Distrito TOTAL ADOLESCENTES 12 A 17 ANOS|JOVENES 18 A 29 ANOS
N° N° % N° %
Callao 415,888 100 43,310 10.41 96,357 23.17
Bellavista 75,163 100 7,071 9.41 14,020 18.65
Carmen de la Legua Reynoso 41,863 100 4,095 9.78 9,252 22.1
La Perla 61,698 100 5,435 8.81 12,068 19.56
La Punta 4370 100 377 8.63 733 16.77
Ventanilla 2,777,895 100 35,490 12.77 63,097 2271
TOTAL 876,877 100 95,778 10.92 195,527 223

Fuente: CEDRO 2013

El terreno se desarrollara en el distrito de Bellavista el cual es uno

de los 6 distritos de la provincia del Callao.

Tabla N°9: Tabla de prevalencia de vida de drogas sociales e ilegales

Distrito de la Provincia del Callao

Grupos Quincenal Bellavista

0-4
5-9
10-14
15-19
20-24
25-29
30-34
35-39
40-44
45-49
50-54
55-59
60-64
65-69
70-74
75-79
80-84
85-89
90-94
95-99
Total

Poblacion

7.3%
6.9%
7.8%
8.0%
7.6%
7.8%
7.9%
7.8%
7.3%
6.3%
5.2%
4.3%
4.1%
3.5%
3.1%
2.3%
1.5%
0.8%
0.3%
0.1%

100.0%
75163.00

Fuente: CEDRO 2013
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b) Prevalencia de vida de drogas segun edad

Figura N°71: Diagrama de predominio de vida de drogas segun edad

S mribus - FE -

Fuente: CEDRO 2013

En diagrama podemos apreciar que la droga mas consumida por

usuarios entre 18 a 24 afos es la marihuana.
c) Predominio de vida de drogas sociales e ilegales

Tabla N°10: Tabla de prevalencia de vida de drogas sociales e ilegales

PREVALENCIA DE VIDA PREVA ENCIA DE VIDA PREVALENCIA DE VIDA
2010/ a o 2013/b 2015/ ¢
% POBLACION POBLACION % POBLACION

SUSTANCIA

| Alcohol. 11'584,775 10,233,557 11,094,128

| Tabaco. 56.7 7'481,284 54.8 6,830,681 58.5 7,529,077
Marihuana. 5.6 738,892 7.5 934,856 8.0 1,029,617
PBC. 21 277,085 29 361,478 2.5 321,755
Cocaina. 1.5 197,918 24 299,154 2.3 296,015

Fuente: CEDRO 2013

En tabla N°10 elaborado por CEDRO en su informe “EL
PROBLEMA DEL CONSUMO DE DROGAS EN EL PERU 2013” podemos
constatar que la sustancia mas consumida es el alcohol, la cual entre los
periodos 2010 y 2013 se ha mantenido estable en lo que respecta a la
cantidad de consumidores, otra sustancia que se ha mantenido estable es el
tabaco, a su vez la marihuana ha tenido un incremento considerable entre los

periodos 2010 y 2013 y justamente esto radica en su facil acceso que tiene.
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Tabla N°11: Tabla de predominio de vida de drogas legales e ilegales en el
Perl (2013)
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Fuente: CEDRO 2013

En la tabla N°11 elaborada por CEDRO claramente evidencia que
los varones son los mas propensos al consumo de alcohol y drogas y es
justamente por ello que el proyecto a realizar esta abocado en ese sector, otro
factor predominante es la edad y es justamente entre los 19 a 29 afios donde

se concentra la tasa mas alta de consumo.

d) Edad de inicio de consumo de alcohol y drogas en el Peru

Lépez, D. (2018) menciona que, en un estudio realizado por la Red
de Demanda de Tratamiento por consumo de alcohol en el afio 2012, se
determind que el inicio del consumo de alcohol y drogas en el Peru era a
temprana edad; siendo esta una problematica muy alarmante no se han
tomado medidas correctivas de gran envergadura para poder combatir con
ello.

63



Tabla N°12: Tabla de edad de inicio de las sustancias

ECAD DE INICIO AL CONSUMO DE LA SUSTANCIA PROBLEMA, 2012

50 4132

40.0
35.0
"no 25.8 26.2
5.0
200
15.0

100 4
5.2

5.0 15

. I

10 afios o 11al4afios 15a17afios 18a2dafios 25 aflosamds
menos

Fuente: DEVIDA — RIDET, Red de Demanda de Tratamiento por
consumo de drogas 2012

e) Tratamiento previo al consumo de drogas y alcohol

Los perfiles de personas jévenes dependientes a sustancias
psicoactivas estan frecuentemente vinculados a una baja conciencia de
enfermedad, abandonos tempranos del tratamiento y un bajo nivel de

adherencia.

Figura N°72: Indicador de cuadro de torta sobre tratamiento previo por

consumo
TRATAMIENTO PREVIO POR CONSUMO DE LA SUSTANCIA

PROBLEMA, 2012

Ha tenido algin
tratamiento
previo
418 pacientes
16%

Fuente: DEVIDA — RIDET, Red de Demanda de Tratamiento por consumo
de drogas 2012

f) Pacientes que recibieron tratamiento previo por consumo

de la sustancia

En esta tabla se puede evidenciar por grupos de edad los pacientes
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que recibieron tratamiento previo por consumo de drogas en el afio 2012.

Tabla N°13: Tabla de pacientes que recibieron tratamiento previo por

consumo de sustancias

PACIENTES QUE RECIEIERON TRATAMIENTO PREVIO POR CONSUMD
DE LA SUSTANCIA PROBLEMA POR GRUPD DE EDAD, 2012

1.2
o 188 180
168
15.0
.4

o 2

- . .

oo ~

Ea 12 13a18 19a 24 25a 35 IS aas a5 a mis

Fuente: DEVIDA — RIDET, Red de Demanda de Tratamiento por consumo
de drogas 2012

g) Numero de atenciones por trastornos debido al uso de
drogas registradas en el sistema de informacién en salud — HIS, del
MINSA

Peréa, C. (2004) menciona que esta es la evidencia cientifica

disponible sobre los efectos en la salud del consumo de sustancias

En la figura 73 se muestra un resumen de masa critica, asi como en

la figura 74 la problematica y datos estadisticos.

Tabla N°14: Tabla de atenciones por trastornos mentales en los periodos
2010-2014

Trastornon mentales v del 010 P01 2012 T 2014

comportamisnio debidas al uso
e Atpncimnes | ALBnCiones b Atenciomes % ALBNCADNES L3 Atenchones "

Alcohol 8,159 BT 11,888 BaS A, 750 B5.9 10,818 59.3 10,058 SHA
Alucindgenos 154 11 o4 0s Ha 0.5 ay 0.5 180 1.0
Cannainpides it 48 dan 84 1,083 o g AN A 1,435 a1
Cocaina 1,915 144 1512 112 2,017 123 234 128 1,B56 10.4
Desnlventes vnldtiey 156 11 181 11 146 L] | 1.2 15 L3
x,::,ﬁ,x:ﬁ;;:;w“ s 1,oE TA 1,204 o 1368 BA 2173 1.9 LIE0 12,7
Opidceas 206 15 183 1.7 261 L& 376 1 a7l LT
Estimulanes, michuca ba caleing 54 o4 | 0.4 il ha L] LA} 1] oS
Sedantes o hipndticos 243 L8 268 L& 87 LE A 23 Abh 3.3
Tabiacn 116 o8 261 LS 253 15 114 L7 58 L&
Tatal general 13,713 100.0 17,108 1000 15,3713 1000 18251 100.0 17330 1000

Fuente: DEVIDA — RIDET, Red de Demanda de Tratamiento por consumo
2012
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4.2. Informacion cualitativa

4.2.1. Flujos y necesidades

Figura N°75: Flujo y necesidades de un usuario en tratamiento

CENTRO DE REHABILITACION PARA VARONES DEPENDIENTES DE ALCOHOL Y DROGAS EN EL CALLAD USUARIO EN TRATAMIENTO
MI
Es sy Cormprer
g NECESDADES ‘ ""“"“ m:w rato el i 0o
por L]
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i
L]

N & 4

|
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|

Y ' ' ' 1
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‘ il ds Inress * Saln e 50s Mlples + Fsinconaninn
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h‘lu
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Fuente: De Las Casas Albarracin, Luls, “Centro de Rehabilitacion e Insercidn Soclal por abuso de drogas en el Callao®, Tesls UPC, Cap.6

Fuente: Elaboracién Propia
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4.2.2. Rehabilitacion

Figura N°79: Cuadro de fipos de rehabilitacion

Actividad

Objetivo

Relacidn Uswarlo-Agente

[ i TSR Ol

Elarmanar o phomhol y s el |ngardas,
F mediaste la aphdadsn de

raiged panips y sedanles, Fonal y
ronooiariossistnsde abstisencis,

e 0 [ D ) (s AL i R

frreeras de desirtees sedin y L

A G e el meEni s,

Joervisa Biafe ohs que ISalE 8

'-E ofectos v segonder sl necestiadeamgs |
RatTE Cheus Clinvop |ESE0 COR QU NE Sda Rreas o
£ E Dol i KX |13 sasnlp ek irvls Nl v e amen
B =|meesony ir,
= | e o e i "
ek i Etrah pEoronge ba b meracdn doscuady [ fedona en e rsiig sbinsrvios qus
~ - F0 FAT Bi PECS TR et el det repesaein. Prrena de
u;-:r;ah: nusmu. o a3 AT G L preepar O  SEraciD e
aliffreriess.
aln b s reissalales S sl 1 FETT [T PO (TR
somfadn Samcas del indovidun. Sy == 8
ey sl
Commnondnrahime areogeradosy  [Smukon prafedonyl v Bomis pcagadn
il gDy e Tt vis DO la s, fde plareToar § fcabdad |ad eragies
wEla A 0 SERICEA PR AR JaaiAgEE,
Tef eiacr el vedid | o ey g Mg s ncivipadies.
Hasdisr ol
il pie
| camtiar el Ay habihdad s s il macdn  fseraon profsion y e s galn
s parfamienio SARCS MECrENCLA, S MATVAT o plargficar § otz B tomaplas
E dpmindeiile e | e O ruis| conaucte s poe media O one Eospo it ces.
b, L S fandiad O PN B P
Hprupeisodn o
:E adaEmmen de 23] Pl 21 LA T A 5 LR e e £ [P B S [ LB TLa T
E it Lt de mepra s capeided de heoete  Fabonsl
| e — Lo frenbe o Loz sHuAoone o o ke vida,
li U Dl L o prraan wefdrual £ ofmipe-lareols ¥
£ prepamencn labiral seEmipa el cormum 2,
o | by parw e
:’;”r‘lf"w':; BR\LSr B et A SUDERE 1 FSevmioteioD para I peraenang
- adicdn, bnrddando amvidsdes o b
Talmre de Pt miscidni g paer e Lact of ey gaia
Fad agiaf 1§ erndd L O e i Cond e Bl
E n Guar al paents
T 3 B L
B wna ferialem Talle & de reitdeerd o miginbs de pa ciege
= £l s o st tn [retestin misma y con Los dem i, B e bt
2 E MeRr pera S
gL e Ta T
ot

Fuente: Gustavo Adolfo Porres Cuesta (2010) Tesis,

“Centro de Rehabilitacion y reincorporacion a la sociedad del

enfermo alcohdlico, area metropolitana.”
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CAPITULO V
TERRITORIO

5.1. Analisis de la provincia constitucional del callao

5.1.2. Ubicacién

El Callao es una ciudad en la cual se encuentran el puerto y
aeropuerto mas importante del pais, segun el informe final de plan de
desarrollo urbano (2010) “esta ubicada en el centro oeste del Perl, y zona
central occidental de América del Sur a 15 kildmetros del Centro Histérico de
Lima”. Los 6 distritos que contempla la provincia constitucional del Callao son:
Carmen de la Legua, La Punta, la Perla y Bellavista.

Figura N°80: Diversos Mapas del Peru y el Callao

iape de [ ima - Per Mapa de Caliac - Lima Maropolfans Mapa oistrilo def callao
i A A

!

Fuente: Google Imagenes y Municipalidad del Callao -2018
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La interaccién de factores sociales, econémicos, politicos durante el
transcurso de los afios han formado parte del crecimiento del area urbana del

Callao.

Figura N°81: Vista aérea del Callao

Fuente: Google Imagenes- 2018

5.1.3. Zonificacion Actual del Callao
A continuacion, se muestra en la figura numero 82 un mapa de

zonificacion actual del Callao
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N°82: Mapa de Zonificaciéon Actual del Callao
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Fuente: Municipalidad del Callao -2018
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5.1.4. Puntos Importantes de acceso al distrito del Callao

El Callao se encuentra ubicado en el centro de la costa de Lima. Se
logra llegar al callao gracias a las carreteras que van de Norte a Sur
(Panamericana Norte y Panamericana Sur) y de Este a Oeste (Carretera
Central).

Figura N°83: Mapa del Callao

VIAS DE ACCESO

LEYENDA
Vi Metrapalitanas
izt locales
Ubbcacian del proyeda

Fuente: Imagenes de Slideshare 2017

Se muestra a continuacion en la figura 84 hitos regionales en el
callao donde podemos ubicar puntos estratégicos de para indicarnos las

direcciones y ubicarnos en el distrito.
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Figura N°84: Hitos regionales del Callao
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Fuente: Google Imagenes 2018
5.1.5. Bellavista

En la provincia constitucional del Callao, Bellavista forma parte de
los siete distritos que existe en el Peru, la fecha de su fundacion se dio el 6

de octubre de 1915. El distrito es habitado por familias de diferentes clases
la media y baja.

Figura N°85: Mapa de Bellavista
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Fuente: Google Maps -2018
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El acceso hacia el distrito de Bellavista se da por la Av. Néstor
Gambeta por el la Av. Oscar Benavides y la Costa Verde como se muestra

en la figura 77

Figura N°86: Mapa satelital del Callao

Eercado

de llima

(1) Av. Néstor Gambeta / (2) Av. Oscar Benavides / (3) @ Bellavista/ Callao
Av. Costa Verde

Fuente: Google Earth -2018

La zonificacion del terreno actual de Bellavista es de Usos
especiales en la figura 87 podemos ver que entre varios usos esta destinado

para edificaciones de salud, en este caso incluyendo centros de Rehabilitacidon
Ademas, en la figura 88 podemos encontrar un resumen climatico

de Bellavista- Callao en todo el ano, ademas del recorrido solar que hace en

el distrito y el diagrama de temperatura.
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a) Temperatura

El verano en el Callao se caracteriza por ser arido, caliente y
nublado, por otro lado, el invierno se caracteriza por ser seco, fresco y
ventoso. El promedio de temperatura es de 15°C a 27°C. y la temperatura

promedio en 21°C.

En la figura 89 podemos apreciar como la temperatura varia
entre 21°C y 23°C, ademas tiene una humedad del 81% y precipitacion del
2%.

Figura N°89: Temperatura del Callao

Callao District

Viernes 18.00
Clear with periodic clouds
CI'F Precipitation: 2%
2 1 Humidity: 81%
Wind: 13 km/h
Temperature  Precipitation Wind
z 7
£ 20 !
— B 19 P
- E
¥ { 00 ) )
W un Mar Jue -
2rr 2217 22° 18 21" 17 21018 21717 210177 21" 177

Fuente: Google -2018
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b) Humedad
El Callao al estar cerca del litoral presenta un mayor indice de
humedad, el periodo mas humedo del afio es entre diciembre y abril, el mes

que presenta menor indice de humedad es octubre.

Figura N°90: Mapa de Humedad relativa maxima

h“I—.*“WIIFEIIiI:—E

Fuente: Ministerio de Ambiente — Senami 2015
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c) Asoleamiento

Los mayores valores promedios de energia zonal se presentan en
la zona este del Callao, donde oscilan entre los 5.5 y 5.6 kW h/m2.

Figura N°91: Mapa Energia solar incidente diaria promedio anual.
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L
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Fuente: Ministerio de Ambiente — Senami 2015
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d) Vientos
En la provincia del callao la velocidad del viento promedio es de

0,2 kildbmetro por hora y 2,7 km por hora, estos margenes nos varian

considerablemente durante el ano.

Figura N°92: Mapa Dispersion de la velocidad media del viento diurno

Fuente: Ministerio de Ambiente — Senami 2015
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e) Precipitacion y evaporaciéon

Las precipitaciones en el Callao van desde 0.00 a 10mm promedio
mensual, llegando a los 60mm como promedio anual, esto aumenta conforme
se aleja del litoral hacia el nivel altitudinal, asi también presentan de manera

uniforme, larga duracién y en poca densidad, no sobrepasan 1mm por hora.

Tabla N°15: Tabla de Promedios multianuales — Periodo 1950 — 1991

Promedios multianuales de precipitacion acumulada mensual

1950 — 1991
CPNTC - IGP
a0 -
40
30
E
E
20 -
10 4
0 f= T T |'_'|'_I|I_I||_||I_I|'_I|'_'|'_'|
E F M A M J J A 5 0O H D

Fuente: Gobierno constitucional del Callao - 2006 Resera del Callao

5.2. El Terreno

a) Generalidades Urbanas

La Provincia Constitucional del Callao se conforma por los

siguientes distritos: Callao, La punta, Carmen de la Legua - Reynoso,
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Bellavista, La Perla y Ventanilla.

La provincia constitucional del callao presenta una estructura, con
diferencias marcadas en lo que respecta a los niveles de desarrollo,
contaminacion, integracion, contaminacién y urbanizacion, predomina por
tener un area urbana con un relevante dinamismo demografico y econémico-

comercial.

Segun la Municipalidad del Callao (2018) “La estructura del
sistema urbano comienza de un centro principal, el cual esta constituido en el
centro de este, donde encontramos diversas zonas de servicios con cierta
especializacion, actividad productividad comercial, localizada en areas de
funcién metropolitana como el Puerto, Aeropuerto, la refineria de la Pampilla

y las instalaciones militares”.

Asi como también presentan mejores conducciones respecto a
infraestructura, servicios y viabilidad cuando estan cerca del centro o centros

poblados.

b) Eleccién del Sitio

Después de hacer el analisis general del entorno, se procede a
realizar una matriz de ponderacion ya que se debe elegir el terreno adecuado

para el desarrollo del proyecto.
En la figura 93 vamos a encontrar un cuadro de eleccién del terreno

donde se ha realizado una matriz de ponderacién para poder elegir el mejor

terreno.
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c) Terreno Elegido

Después de realizar la matriz de ponderacion para la eleccion del
terreno se llegd a la conclusion que el terreno idoneo seria el lote el cual se
encuentra en el distrito de Bellavista — Callao entre la Calle Colina y Calle

Zarumilla.
d) Localizacién y Ubicaciéon

El terreno esta situado en la Provincia del Callao, en el Distrito del

Bellavista. En el cruce de las Calle Colina con Calle Zarumilla.

e) Accesibilidad

El lote presenta un facil acceso ya que cuenta con 5 Principales
vias de Acceso, las cuales a su vez estan interconectada con otras vias.
A travez de este grafico se identifica al terreno, asi como los hitos

mas importantes que se encuentran cercanos al area de estudio.

Figura N°94: Mapa de acceso al terreno

DISTRITO DE -
BELLAVISTA LW -/

< TERRENO

- m Plaza Guardia Chalaca
. @l Ovalo Saloom

Av. Josa Galvez

A, Venezuala

Jr. Wigil

Av. Saenz Pefia ! - .

Av. Oscar R. Benavides - t-fj-'l._* p e -
i .

Av. Guardia Chalaca ~— ; ey : _______.-—-'

Callao . S—

O0nbhWNE

W
/
/

Fuente: Elaboracion Propia
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A su vez también se puede identificar las avenidas principales de
acceso al distrito, asi como los ejes viales que conectan al distrito con otros

mas distantes.

El frente del terreno colinda con la Calle Colina, siendo una via que

tiene doble sentido el cual genera una mayor dinamica vehicular y peatonal.

Figura N°95: Plano de ubicacion — Centro de rehabilitacion para varones

dependientes de alcohol y drogas en el Callao.

Fuente: Elaboracion Propia

5.3. Caracteristicas del terreno

Es un terreno cuenta con todas las caracteristicas idoneas para la
construccién de un proyecto de gran envergadura.

e El terreno ademas cuenta con un area de: 10.000m2

a) Topografia

El terreno presenta una topografia levemente accidentada, con
una diferencia de niveles aproximadamente de 1.50m. La propuesta en este
lugar sera a través de plazas las cuales van a ser modificadas para el disefio

del centro.
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Figura N"96: Esquema de Topografia - Centro de rehabilitacion para

varones dependientes de alcohol y drogas en el Callao

Terrena Elegido

Fuente: USMP 2015

Figura N°97: Topografia - Centro de rehabilitacion para varones

dependientes de alcohol y drogas en el Callao

A ¥ = 3
de Saludidel Callao
-

s L TN Porcion de
' terreno elegido

Fuente: USMP 2015

b) Uso de suelos

De acuerdo al mapa de uso de suelos el proyecto a plantear
estaria en la seccion de “otros usos”, permitiendo de esta manera poder

realizar el centro de rehabilitacion sin ningun problema.
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Figura N°98: Plano de uso de suelos de Bellavista

Bl COMERCIO METROPOLITANO
I comercio pistamaL
[ comercio tocad
fDA
ROMA
ROM
B coucscion
[
L : FOMA DE RECREACION PUBLICA
[ orros usos

Fuente: USMP 2015
UNODC (2016) nos menciona que el uso actual del distrito de Bellavista -
Callao resalta por ser predominado en la zona residencial y seguida por la

comercial.

Tabla N*6: Tabla de usoz de suslo.

U303 DE SUELD Ha Y e
DISTRITO DE BELLAVISTA Parcial Total
Ressdencial 28538 E255
Carmerial 4573 1002
Irdustrial 424 0.2}
Educativg 2166 4 81
Sahed 3147 690
Recneacin Pasiva 29.00 627
Recreacitn Activa 35 24 .72
Citros Usos 143 0.50
Equpaments ©  mAacsiiLciaa T e
FREYE 278
Irsstuacional 180 B
Sorvcks Mutiplea o (=lr
AREA TOTAL 45664 0.80 100,00

Fuente: Municipalidad distrital de Bellavisia -2015

Podemos a continuacion en la figura 99 un analisis morfolégico y
trama urbana de Bellavista

Asi como la figura 99 podemos observar la estructura ecologica en
el cual comprende elementos de la naturaleza y los que el hombre contruye,
en lo que respecta a elementos naturales encontramos el mar, acantilados,

lomas, etc y por el hombre estan las areas verdes como parques urbanos.
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5.4. Estado Actual del Terreno

El frente del terreno se encuentra libres pero la parte posterior se
encuentra un porton con una pequefia caseta improvisada y algunos

vehiculos. Aparente invasion (Calle Maranga).

a) Aspecto Fisico

El terreno que corresponde al presente estudio se encuentra
cercado en todo el perimetro con un muro de albafileria pintado de blanco. A

su vez el terreno esta levemente accidentado.

Figura N°101: Aspecto fizico del terreno elegido

I padimaing del iadrano ae
asnknEn e e Cascon pear ey
FYRArEE Elan i lEnibsrim
Fintado de Dlanca,

L AW, Cobing sa os dokibs
wia, posrmibisngdo al lerreno
eridapebn B ks de FACIH
FUIsC Rt il S

N im coble oolires la cusl o
earlindarite S &l leiradnc
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Fuente: Elaboracion Propia
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b) Aspecto Ambiental

Figura N°102: Asoleamiento y vientos del terreno

M i

Fuente: Elaboracién Propia

c) Estructura funcional de servicios
Este sistema integra los servicios de: luz, agua, cable, teléfono,

etc.; respecto a la movilidad: transporte privado y publico; respecto a

equipamiento: salud, educacion, entretenimiento, comercio, etc.
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d) Vias de accesos principales y secundarios

Se identificaran las principales vias de acceso al terreno y a su

vez las secundarias.

e) Sistema Vial

Los diversos tipos y medios de transporte y vias de acceso.

Figura N°103: Analisis visl ¥ de las wias principales v secundarias del distrito

de Bellavista.
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Fuente: Elsboraciaon Propia
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f) Servicios

Los servicios son los siguiente: Sedapal, Enel, bomberos,

comisaria y la casa de la juventud.

Figura H104: Lamina de sardicios
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g) Equipamientos

En los equipamientos tenemos: salud, educacién, comercio y

econdmica- espacial.

A continuacion, se muestra en la figura 105 el Equipamiento de educacion

donde encontraremos a los colegios mas cercanos al Proyecto.

Figura N*105: Laména de equipamiento de educacion
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Fuente: Elsboracion Propia

En el Equipamiento de salud que apreciamos en la figura 106
podemos ver que existen 4 centros Hospitalarios cercanos para cualquier tipo

de atencion ya sea de emergencia o algun problema grave para los jovenes
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del Centro de Rehabilitacién, asi como para la poblaciéon que vive en este

sector.
Figura H™06: Larmina de equipamisnto de salud
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Fuente: Elaboracion Propis

h) Vulnerabilidad, riesgo sismico y tsunami

Debido a la cercania con el litoral y los antecedentes de Tsunamis
en la zona, la Direccién de Navegacion de la Marina de Guerra e Hidrografia
realizaron un mapa de rutas de evacuacion de la Provincia del Callao.

Segun la Marina de Guerra del Peru “El terreno del proyecto esta
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ubicado en la Zona Il: En esta zona se incluyen las areas de terreno
conformado por un estrato superficial de suelos granulares finos y suelos
arcillosos, cuyas potencias varian entre 3.0 y 10.0 m Subyaciendo a estos
estratos se encuentra la grava aluvial o grava coluvial.”

Asi como el INEI indico que “el terreno se encuentra ubicado en una

zona no inundable que integra el distrito de Bellavista y La Perla.” (INEI 2019)

Figura N°107: Mapa de rutas de evacuacion

B | pme | R

Fuente: Marina de Guerra del Peru -2018

Figura N°108: Mapa de resgo por sisma ¥ tsunami para Ballavistia
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Fuente: INEI - INOEC| -201&
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CAPIiTULO VI
DESARROLLO DEL PROYECTO

6.1. Organigrama Institucional

El cual se separa las diferentes areas para un correcto sistema de
evaluacion y control.

B
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6.2. Estudio Antropométrico
A continuacién, en las figuras 109 y 110 podemos observar el estudio de

las medidas necesarias que requieren las personas para diferentes

ambientes.

Figura N°109: Medidas del cuerpo
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Fuente: Neufert, E. 2016 “Arte de proyectar en arquitectura.”
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Figura N°110: Medidas del cuerpo y espacio necesario
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Fuente: Neufert, E. 2016 “Arte de proyectar en arquitectura.”
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6.3. Estudio Ergonémico
El estudio ergondmico de las medidas minimas que deben existir en el

Centro como se muestra en la figura 111y 112

Figura N°111: Medidas minimas
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Fuente: Neufert, E. 2016 “Arte de proyectar en arquitectura.”
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Figura N°112: Medidas minimas en habitaciones

Lk
P |

ﬂb.,..c.. ‘—L'E;_If
[[:1

Planta: Habitacidn individual tipa

U.% U.I-!n. 115——“-‘!; ‘D

Franta: Hisbiacin iripla

L

o ——
ASIEEE 06 WERROE  Acowen i ADOESD OF MREMEE Q)

e e [} G, B —=

Planta y corte: Puasto de control a Isométrico: Musble para guardado Planta y alzada: Triciclo

comedor o a convivencia familiar

tranaporiador de alimenios

Estudio de dreas reclusorio
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6.4. Programa Arquitecténico

N°de

AREA Nivel Descripcién ambientes | m2 (parcial) | m2 (total)
Recepcién y Guardarropa 1 23.00 23.00
Farmacia + depésito 1 34.00 34.00
Espera +circulacion 1 217.00 217.00|
Consultorios 11 17.50 192.5
Mddulo de atencidn 2 4.00 4.00
Ss. Hh.Hombres 1 13.30 13.30
Ss. Hh. Mujeres 1 13.30 13.30]
Ss. Hh. Discapacitados 1 4.30 4.30
Espera laboratorio 1 17.50 17.50]
Tépico de procedimientos 1 25.30 25.30
Tépico de inyectables y nebuliza. 1 25.30 25.30
1° PISO Toma de muestras 1 25.30 25.30
Laboratorio de emergencia 1 25.30 25.30
Ss. Hh.Hombres + vestidores 1 23.10 23.10
Ss. Hh. Mujeres + vestidores 1 19.50 19.50]
Recepcién de oficinas + archivo 1 7.10 7.10
Jefatura médica 1 19.30 19.30]
Of. de evaluacién socioecon. 3 16.60 49.8
Archivo 1 34.70 34.70
Ss. Hh.Hombres 1 3.80 3.80
Ss. Hh. Mujeres 1 2.80 2.80
Ss. Hh. Discapacitados 1 3.90 3.90
Espera oficinas 1 107.80 107.80
Hall principal + depésito 1 127.90 127.90
Recepcidn +archivo 1 23.00 23.00
Guardarropa 2 34.00 68
AREA DE SALUD Y Sala de Terapia Grupal 6 36.20 217.2
ADMINISTRATIVA Ss. Hh.Hombres 1 13.30 13.30
Ss. Hh. Mujeres 1 13.30 13.30
Ss. Hh. Discapacitados 1 4.30 4.30
Espera Salas de Terapia 1 17.50 17.50
Terapia conductual individual 3 25.30 75.90
Tépico de inyectables y nebuliza. 1 25.30 25.30
Coordinacién 1 25.30 25.30
Archivo 1 34.70 34.70
2° PISO Ss. Hh.Hombres + vestidores 1 23.10 23.10
Ss. Hh. Mujeres + vestidores 1 19.50 19.50|
Hall Oficinas 1 44.80 44.80
Recepcién de oficinas + archivo 1 7.10 7.10
Oficina de administracién 1 16.60 16.60
Oficina de contabilidad 2 16.60 33.20
Oficina de Logistica 1 19.30 19.30
Archivo 1 16.60 16.60
Oficina de Gerencia 1 16.60 16.60|
Sala de reuniones 1 33.40 33.40
Ss. Hh.Hombres 1 3.80 3.80
Ss. Hh. Mujeres 1 2.80 2.80
Ss. Hh. Discapacitados 1 3.90 3.90
Espera Salas de Terapia 1 17.50 17.50]
Oficina Médica 3 25.30 75.90
3°PISO Sala de reuniones 1 25.30 25.30
Archivo 1 34.70 34.70
Ss. Hh.Hombres + vestidores 1 23.10 23.10
Ss. Hh. Mujeres + vestidores 1 19.50 19.50
SUB TOTAL 1974.30
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Foyer 1 100.00 100.00
Snack + Depésito 1 20.00 20.00
Ss. Hh.Hombres 1 13.30 13.30
Ss. Hh. Mujeres 1 13.30 13.30
Ss. Hh. Discapacitados 1 4.30 4.30
Antecamara 2 5.60 11.20
Auditorio 1 208.00| 208.00
Escenario 1 55.00 55.00
1° PISO Camerino actrices +S.h. 1 22.20 22.20
Camerino actores +S.h. 1 22.20 22.20
Deposito 2 4.60 9.20
AREA RECREATIVO Foyer 2 1 70.20 70.20
CULTURAL Area de uso multiple 1 182.00 182.00
Hall de distribucion 1 1 55.60 55.60
Recepcidn y entrega 1 11.20| 11.20
Sala de lectura 1 176.70 176.70
Ss. Hh.Hombres 1 22.20 22.20
Ss. Hh. Mujeres 1 22.20 22.20
Cuarto de control 2 14.10| 28.20
Hall de distribucion 1 1 55.60 55.60
2°PISO Taller de escultura + deposito 1 75.70 75.70
Taller de pinura + depdsito 1 75.70 75.70
Ss. Hh.Hombres 1 13.30 13.30
Ss. Hh. Mujeres 1 13.30 13.30
SUB TOTAL 4118.40
Sala de convivencia 1 205.90 205.90
Sala de reuniones 2 64 128.00
Oficio 1 7.7 7.70
Deposito 1 10| 10.00
Ss. Hh.Hombres 1 24.70 24.70
Ss. Hh. Mujeres 1 24.70 24.70
Hall Area de Residencia 1 169.7 169.70
1° PISO Area de mesas 1 205.9 205.90
Ss. Hh.Hombres 1 24.70 24.70
AREA DE Ss. Hh. Mujeres 1 24.70 24.70
RESIDENCIA cocina 1 83.9 83.90
Despensa 1 16.85 16.85
Camara frigorifica 1 17.54 17.54
Deposito 1 25.3 25.30
Comedor de servicio 1 15.4 15.40
Habitacidn grupal 48 32 1536.00
Bateria de Servicios higiénicos 2 24 48.00
Deposito 2 36.1 72.20
2°PISO —
Oficio 2 26.1 52.20
Estacion de monitoreo 2 11.05 22.10
Habitacién de cuidador 2 17.8 35.60
SUB TOTAL 2751.09
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Estacionamiento 31 12.00 372.00

Patio de maniobras 1 272.5 272.50

Deposito 5 12 60.00

Hall Ascensores 1 40 40.00

AREA DE  SERVICIO SOTANO Sub estacion ! 10 1000
Grupo electrogeno 1 10.00 10.00

Tableros generales 1 10.00 10.00

Cuarto de bombas 1 16.6 16.60

Cisterna de agua 1 15.9 15.90

Cisterna de agua contraincendios 1 70.46 70.46

SUB TOTAL 877.46
TOTAL PARCIAL 9721.25
CIRCULACION Y MUROS (19%) 1822.35
TOTAL FINAL 11543.6)
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1.

CONCLUSIONES

El problema de la dependencia de alcohol y drogas en el Callao no solo
radica en la falta de centros especializados si no que mucho de estos
son informales lo cual es perjudicial no solo para el usuario si no para

la poblacion.

El centro pretende brindar ayuda a usuarios que ya tengan este
problema, también se generara una iniciativa de prevencion por lo cual
se tratara de integrar a la comunidad para que pueda formar parte de
los diversos talleres y conferencias, a su vez esto permitira la

aceptacion del proyecto en dicha zona.

El disefio de la infraestructura de los centros de rehabilitacion debe
estar acondicionados para una mejora en cada joven dependiente de
alcohol y drogas, ademas debe integrarse con areas verdes y plazas

para la ayuda emocional de las diversas terapias.
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RECOMENDACIONES

1. Adoptar los modelos de los nuevos centros de rehabilitacion de paises
desarrollados, para que se tenga un uso adecuado los ambientes

disefados para los diferentes centros de Rehabilitacion.

2. Ejecutar medidas correctivas para poder clausurar los centros de
rehabilitacion informales ya que es un agravio para la sociedad que
estos centros sigan operando bajo ninguna pena, ya sea administrativa

o penal.

3. Integrar areas verdes en los centros con plazas verdes, entre otras
actividades, para generar ambientes adecuados para los diferentes
talleres que ayuden al paciente a rehabilitarse y asi pueda reinsertarse

a la sociedad.
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ANEXO I

PRESUPUESTO DE OBRA
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PRESUPUESTO DE OBRA

CENTRO DE REHABILITACION PARA VARONES

Proyecto: |DEPENDIENTES DE ALCOHOL Y DROGAS EN EL CALLAO
Propietario
MUNICIPALIDAD DISTRITAL DE BELLAVISTA
Ubicacién: |Ca. Colina s/n
Tipo de
obra: Obra nueva
Fecha: Noviembre, 2019

CUADRO DE VALORES UNITARIOS VIGENTES DEL 01 AL 31 DE

OCTUBRE:

VALOR DE OBRA:

Muros y columnas B 327.39
Techos A 308.42
Pisos D 94.78
Puertas y ventanas C 93.89
Revestimientos C 166.95
Bafios C 52.86
Inst. Eléctricas y
Sanitarias A 29457
Valor por m2 1 338.86
Area por
piso Valor/m2 | Valor Parcial
Soétano 1136.76 1338.86 1521926.50
1er piso 4013.20 1338.86 5373112.95
2do piso 3094.15 1338.86 4142633.70
3er piso 2036.44 1338.86 2725918.95
4er piso 1284.03 1338.86 178300.40

Valor total de la obra

13 941892. 50
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ANEXO Il

MEMORIA DESCRIPTIVA DEL PROYECTO DE ARQUITECTURA

CENTRO DE REHABILITACION PARA VARONES DEPENDIENTES DE
ALCOHOL Y DROGAS
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INDICE

A. DESCRIPCION DE LA PROPUESTA DE ARQUITECTURA

—_—

Generalidades

2. Proyecto

3. Sistema constructivo

4, Calculo de aforo

5. Parametros y materiales a utilizar
MEMORIA DESCRIPTIVA

1.0 GENERALIDADES

La presente Memoria Descriptiva se refiere a la elaboracion del proyecto
arquitectonico de un edificio de usos multiples, sobre un area de terreno de
10000.00 m?, ubicado en la Ca. Colina s/n, Bellavista, propiedad de la

Municipalidad Distrital de Bellavista, tal y como se describe a continuacion:
2.0 DEL PROYECTO

La propuesta del proyecto nace de la necesidad de satisfacer las necesidades
de las personas en rehabilitacion y dependencia de alcohol y drogas, para lo cual
el proyecto ofrece las siguientes areas: Area de Salud, Area Cultural Recreativa
y Residencia, esta vinculacion se da por medio de una Alameda la cual remata
en un Patio central desde el cual se tiene acceso directo a estas areas.

Consideracioén para la presente memoria descriptiva del sector elegido.
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- Los consultorios son unicamente de Uso Ambulatorio, a 500
metros se ubica el Hospital Daniel A. Carrién. Las emergencias
ocurridas en el centro seran derivadas a los Hospital Daniel

Carrion.

SOTANO (NPT -3.50)

En este nivel se ubican los estacionamientos, se accede a través de la rampa
desde el nivel -1.00, cuenta con 31 estacionamientos simples + circulacion
vehicular (702.86 m2), area de descarga, ademas de 5 depdsitos, 02 ascensores
de acceso publico a los pisos superiores, una escalera de emergencia. Aqui
también se ubica el area de Servicio y mantenimiento, sub estacion, grupo
electrogeno, tableros generales, cisternas de agua y cuarto de bombas.

El area techada total en este nivel es de 1136.76 m?.

PRIMER PISO (NPT +0.10)

Se accede desde el ingreso principal, al lado derecho se ubica el area de
Salud y Area administrativa, Atravesando el hall principal del area de salud se
encuentra la recepcion y una circulacion clara para acceder a la farmacia, a los
consultorios y servicios higiénicos, asi como también a las oficinas de evaluacién
socio econdmica para ser atendidos. El area de Salud cuenta con dos ingresos
en el primer nivel, desde la puerta principal al conjunto, desde la Calle Colina, la
entrada hacia el so6tano por la Calle Zarumilla donde se encuentran las oficinas
de evaluacion socioeconomica, y desde el patio central para los usuarios internos

del conjunto.

SEGUNDO PISO (NPT +3.60)

En este nivel cuenta con acceso directo desde el Hall principal a través de dos
ascensores, aqui se encuentran el Area de Salud con Salas de Terapia grupal e
individual y también el Area administrativa.

También se encuentra el Area de Salud (rehabilitacion) y Residencia.

El area techada en este nivel es de 1434.95 m2.
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TERCER PISO (NPT +7.10)

En este nivel se encuentra de oficinas médicas y salas de reunion para evaluar
los avances llevados a cabo en el conjunto. Cuenta con archivo, bafios mas
vestidores y sala de espera.

El area techada en este nivel es de 376.75 m2.

AZOTEA (NPT +10.60)

Se accede desde la escalera de servicio, su cobertura es de ladrillo pastelero.

3.0 DEL SISTEMA CONSTRUCTIVO

El sistema constructivo propuesto es aporticado, con columnas, placas y
vigas de concreto postensado, complementadas con losas aligeradas
horizontales.

Los muros de las fachadas, Nucleos de Servicios Higiénicos y los tabiques
divisorios internos altos y/o bajos, seran de albafileria convencional o concreto
armado, segun se indica en los planos del proyecto.

Bellavista, noviembre del 2019

Bach. Arqg° Stephanie Juliette Ledn Quispe
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ANEXO IV

Planos
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ANEXOV
Vistas 3D
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