FACULTAD DE

ARQUITECTURA

UNIVERSIDAD DE SAN CARLOS DE GUATEMALA

UNIVERSIDAD DE SAN CARLOS DE GUATEMALA
FACULTAD DE ARQUITECTURA
ESCUELA DE ARQUITECTURA

DIRECCION DE AREA DE SALUD

GUATEMALA — SUR,
AMATITLAN, GUATEMALA

PROYECTO DESARROLLADO POR:
PABLO ANGEL JAVIER ACAJABON JIMENEZ






USAC ARQUITECTURA

4/ TRICENTENARIA
Universidad de San Carlos de Guabemala UNIVERSIDAD DE SAN CARLOS DE GUATEMALA

UNIVERSIDAD DE SAN CARLOS DE GUATEMALA
FACULTAD DE ARQUITECTURA
ESCUELA DE ARQUITECTURA

DIRECCION DE AREA DE SALUD
GUATEMALA — SUR,
AMATITLAN, GUATEMALA

PROYECTO DESARROLLADO POR:
PABLO ANGEL JAVIER ACAJABON JIMENEZ
PARA OPTAR AL TITULO DE:
ARQUITECTO

GUATEMALA, AGOSTO 2025

Me reservo los derechos de autor haciéndome responsable de las doctrinas
sustentadas adjuntas, en la originalidad y contenido del Tema, en el Analisis y
Conclusion final, eximiendo de cualquier responsabilidad a la Facultad de
Arquitectura de la Universidad de San Carlos de Guatemala






Arqg. Sergio Francisco Castillo Bonini
DECANO

MSc. Licda. llma Judith Prado Duque
VOCALII

Arg. Mayra Jeanett Diaz Barillas
VOCALIII

Br. Oscar Alejandro La Guardia Arriola
VOCAL IV

Br. Laura del Carmen Berganza Pérez
VOCAL V

M.A. Arg. Juan Fernando Arriola Alegria
SECRETARIO ACADEMICO

Arg. Sergio Francisco Castillo Bonini
DECANO

M.A. Arqg. Juan Fernando Arriola Alegria
SECRETARIO ACADEMICO

MSc. Arqg. Aldo Patricio Hernandez Soto
EXAMINADOR

Dra. Arg. Sonia Mercedes Fuentes Padilla
EXAMINADOR






DIRECCION DE AREA DE SALUD GUATEMALA — SUR
AMATITLAN, GUATEMALA

D

A Dios, Seior mio y Todopoderoso, dedico con todo mi corazon este trabajo. Le
agradezco infinitamente por todo lo que me ha permitido lograr, por sostenerme cuando mis
fuerzas parecian agotarse, por darme aliento para continuar cuando sentia que no podia
mas, y por hacerme sentir su presencia y su apoyo en los momentos mas dificiles. Reconozco
que todo lo que soy y lo que he alcanzado es Unicamente por su inmensa misericordia y por
el incomparable amor que me ha demostrado dia tras dia. A El sea toda la gloria, la honra y
el honor por los siglos de los siglos. Amén.

A mi sefiora madre, Ana Jiménez, mi més grande motivo de gratitud y orgullo. No
existen palabras que puedan expresar la magnitud de mi agradecimiento por todo lo que has
hecho por mi. Cada esfuerzo, cada consejo, cada consuelo y cada muestra de carifio han
sido un pilar fundamental en mi vida. No hay manera de que yo pudiera ser quien soy si no
tuviera el privilegio de que seas mi madre. En cada momento en que senti que ya no podia
mas, bastaba con mirarte para encontrar la fuerza que necesitaba para seguir adelante.
Espero, con todo mi corazén, que te sientas tranquila y orgullosa, porque este logro también
es fuyo.

A mi sefior padre, Francisco Acajabén, mi mas grande motivo de gratitud y orgullo.
Te expreso mi mas profundo respeto y admiracion. Sé que fu prioridad en este mundo
siempre ha sido que yo esté bien, y reconozco cada uno de los esfuerzos que hiciste para
lograrlo, incluso aquellos que nunca mencionaste, pero que siempre noté. Ver tu dedicacion
y tu compromiso diario me motivd a seguir, incluso en los momentos en los que no tenia
animo de continuar. Gracias por creer en mi y por darme el impulso necesario para no
rendirme. Deseo, de todo corazon, que este momento te haga sentir orgulloso y en paz, pues
cada paso que di estuvo respaldado por tu entrega.

A mi hermana mayor, Pamela, la persona que mas me comprende en este mundo y
en quien siempre he encontrado apoyo, incluso en forma de regafios cuando han sido
necesarios. Gracias por cuidarme, por celebrar cada paso conmigo y por ser esa referencia
de esfuerzo y superacion que siempre me ha guiado. Por demostrarme que el verdadero
amor se refleja en cada gesto, palabra y momento compartido y porque tu ejemplo me ha
acompafado siempre. Me siento inmensamente afortunado y bendecido de tener una
hermana tan admirable y ejemplar.



DIRECCION DE AREA DE SALUD GUATEMALA — SUR
AMATITLAN, GUATEMALA

A

A mis abuelos, cuya sabiduria y carifio me han inspirado a seguir adelante; a fres de
ellos, que ya no me acompanan fisicamente (Gonzalo Acajabdn, Sara Urias y Florencia
Corzo), pero permanecen siempre presentes en mi corazén y espiritu, y al que aun esta
conmigo (Miguel Angel Jiménez), por su ejemplo y apoyo constante.

A mis tios y tias, que con sus palabras de aliento y su presencia me recordaron que
siempre cuento con un respaldo sincero.

A mi cuiado, por su apoyo incondicional y por motivarme a superar cada desafio.

A mis compaiieros, que han compartido conmigo no solo los retos académicos, sino
también los momentos de descanso y celebracion. Gracias por estar presentes en los dias de
trabajo intenso, por escuchar mis ideas y preocupaciones, y por recordarme que, incluso en
las jornadas mas dificiles, siempre hay un motivo para seguir adelante.

A la Universidad de San Carlos de Guatemala, por abrirme las puertas y por
brindarme el espacio para formarme como profesional.

A la Facultad de Arquitectura, por haberme proporcionado las herramientas y
conocimientos necesarios, contribuyendo al desarrollo de mis habilidades, al despertar de
mis inquietudes y a la formacion de mis metas.

A mis asesores, Arg. Walter Rogelio Aguilar Toc, MSc. Arg. Aldo Patricio Hernandez
Soto y Dra. Arg. Sonia Mercedes Fuentes Padilla, quienes me guiaron con paciencia y
dedicacion, aportando su experiencia y criterio en cada fase del trabajo. Su acompariamiento
fue clave para convertir las ideas iniciales en un proyecto solido.

A la Direccion de Area de Salud Guatemala - Sur, especialmente al Jefe del
Departamento de Planificacion para la Salud, MSc. Lic. Milton Uribio, por su disposicion y por
facilitarme informacion valiosa para la investigacion, y a la Arg. Ménica Alejandra Garcia, por
su asesoria técnica y orientacion profesional, que enriquecieron de forma significativa los
resultados.

A todos ustedes, gracias por haber sido parte de este proceso. Cada palabra de
aliento, cada gesto de apoyo y cada ensefianza recibida han quedado grabados en mi
memoria y han contribuido a que este logro sea posible.



DIRECCION DE AREA DE SALUD GUATEMALA — SUR
AMATITLAN, GUATEMALA

Introduccion 13
CAPITULO 1:

Generalidades 15

Problematica 15

Nivel internacional 15

Nivel institucional 15

Nivel Direccion de Area de Salud 16

Enfoque financiero 17

Antecedentes de la problematica 19

Justificacion 21

Objetivos 22

General 22

Especificos 22

Delimitacion 23

Tematica 23

Temporal 23

Poblacional 23

Geografica 24

Metodologia 25
CAPITULO 2:

Teorias de la arquitectura 31

Movimiento moderno 31

¢Por qué esta tipologia arquitecténica? 32

Referentes nacionales 33

Regionalismo critico 34

¢Por qué este lenguaje arquitecténico? 34

Referentes nacionales 34

Sostenibilidad ambiental 35

Teorias y conceptos sobre el tema de estudio 36

Desarrollo humano y salud 36

Dimensiones en relacion del desarrollo humano y salud 36

Dimension econdmica 36

Dimension social 37

Dimension cultural 37

Dimension politica 37

La administracion en los servicios de salud 37

La administracion de la salud y la calidad del desemperio para los beneficiarios 37

La administracion y el control de calidad en los servicios publicos 38

Conceptualizacion de la gerencia en salud 38

Servicio universal e imprescindible 38

Caracter social de su produccion 39

Alta presion social 39



DIRECCION DE AREA DE SALUD GUATEMALA — SUR
AMATITLAN, GUATEMALA

Predominio de las variables poblacion, territorio y tiempo 39
Multidisciplinariedad e interdisciplinaridad 39
Indicadores de calidad y eficiencia de los servicios 40
Relacion entre calidad y eficiencia 40
Indicadores 40

Tipos de indicadores 41
Estructura fisica 41

Estructura ocupacional 4]

Estructura financiera 41

Estructura organizacional 4]

Instalaciones esenciales 42
Definiciones 43
Arquitectura saludable 43

La Direccion General del Sistema Integral de Atencion en Salud 43

Area de Salud 43
Direccion de Area de Salud 43
Direccion de Area de Salud Guatemala — Sur 44
Administracion publica 44
Administracién de los servicios de sanitarios 44
Administracién de recursos humanos 44
Personal de la organizacion 44

Marco legal 45
Constitucion Politica de la Republica de Guatemala 45
Ley del Organismo Ejecutivo 45
Codigo de Salud 45
Reglamento organico interno del Ministerio de Salud Publica y Asistencia Social 45
Acuerdo Ministerial Numero 152-2017 46
Acuerdo Ministerial Numero 300-2019 46
Organizacion 47
Nivel institucional 47

Nivel Direccion de Area de Salud 48
Dependencias de la Direccion de Area de Salud Guatemala — Sur 49

Mapa de las dependencias de la Direccion de Area de Salud Guatemala —

Sur 50

Caso de estudio nacional 51
Direccién de Area de Salud Guatemala — Sur (actual) 51
Aspectos urbanos 51
Aspectos funcionales 5]

FODA 54

Caso de estudio internacional 55
Centro de Salud y Oficinas Provinciales Cuenca, Esparia 55
Aspectos urbanos 58
Aspectos funcionales 59

FODA 60



DIRECCION DE AREA DE SALUD GUATEMALA — SUR
AMATITLAN, GUATEMALA

CAPITULO 3:
Antecedentes historicos

Del Ministerio de Salud Publica y Asistencia Social

De las Areas de Salud Departamentales

De la Direccién de Area de Salud Guatemala — Sur

Del Modelo Basico de Gestion de Direcciones de Area del Sistema Integral de

Salud
Amatitlan
Dimensién social
Dimensién econdmica
Dimensién ambiental
Dimensidn de salud
Villa Canales
Dimensidn social
Dimensidn econdmica
Dimension ambiental
Dimensidn de salud
San Miguel Petapa
Dimensidn social
Dimensién economica
Dimensién ambiental
Dimensién de salud
Villa Nueva
Dimensidn social
Dimensidn econdmica
Dimension ambiental
Dimensidn de salud
Analisis de sitio
Escala macro
Criterios del terreno
Factores ambientales
Vialidad
Transito vehicular

Infraestructura y puntos de referencia

Usos de suelo

Contaminantes, riesgos y amenazas

Mobiliario urbano
Escala micro

Factores ambientales

Vista y colindancias

Estado actual

Topografia

Sintesis del analisis de sitio

FODA

62
62
63
63

64
65
65
66
67
68
69
69
70
70
70
71

71

72
72
73
74
74
74
74
75
76
76
76
77
78
79
80
81

82
83
84
84
85
86
87
88

89



DIRECCION DE AREA DE SALUD GUATEMALA — SUR
AMATITLAN, GUATEMALA

CAPITULO 4:
Programa arquitectonico
Porcentaje por areas y metros cuadrados
Diagramacion
Usuarios
Premisas de disefio
Funcionales
Formales
Ambientales
Economicas
Técnico-constructivo
Culturales
Proceso de disefio
Partido arquitectonico
Disefio ajuste y eficaz entre la forma y su contexto
Sintesis del proyecto

CAPITULO 5:
Direccién De Area De Salud Guatemala — Sur
Propuesta de anteproyecto
Renders exteriores
Renders interiores
Presupuesto
Cronograma de ejecucion

Conclusiones
Recomendaciones
Fuentes de consulta

91
91
92
96
97
97
97
@8
@8
99
99
100
101
101
102

104
104
18

120
123
124

125
126
127



DIRECCION DE AREA DE SALUD GUATEMALA — SUR
AMATITLAN, GUATEMALA

Figura 1 Personal del MSPAS en édrea administrativa 17
Figura 2 Proporcion satisfecha de la solicitud presupuestaria presentada por el MSPAS 2015 18
Figura 3 Presupuesto de arrendamiento de instalaciones 18
Figura 4 Esquema de delimitacién tematica del proyecto 23
Figura 5 Mapa de Centroamérica 24
Figura 6 Mapa de la Republica de Guatemala 24
Figura 7 Mapa del departamento de Guatemala 24
Figura 8 Arbol de problemas del proyecto 25
Figura 9 Arbol de oportunidades del proyecto 25
Figura 10 Enfoque sistémico del proyecto 26
Figura 11 Matriz de involucrados del proyecto 27
Figura 12 Fotografia hacia el terreno desde la Calle del Teleférico 28
Figura 13 Fotografia hacia el terreno desde la Calle del Teleférico 28
Figura 14 Fotografia del interior del terreno 29
Figura 15 Fotografia del interior del terreno 29
Figura 16 Fotografia del Hospital Roosevelt 32
Figura 17 Fotografia de instalaciones actuales del Hospital General San Juan de Dios 32
Figura 18 Fotografia del Centro Recreativo Las Ninfas 32
Figura 19 Fotografia del Centro Recreativo Las Ninfas 32
Figura 20 Fotografia del Edificio de Finanzas Publicas 33
Figura 21 Fotografia del Instituto Guatemalteco de Turismo 33
Figura 22 Fotografia de la Municipalidad de Guatemala 33
Figura 23 Fotografia del Centro Civico 34
Figura 24 Fotografia del Centro Comercial “La Cupula” 35
Figura 25 Fotografia de la fachada de ingreso actuales de la DAS 51
Figura 26 Fotografia de la fachada de ingreso actuales de la DAS 51
Figura 27 Fotografia de oficinas actuales de la DAS 51
Figura 28 Fotografia de oficinas actuales de la DAS 51
Figura 29 Fotografia de oficinas actuales de la DAS 51
Figura 30 Ubicacion de la sede actual de la DAS 52
Figura 31 Aproximacion de la organizacion espacial de la sede actual de la DAS 52
Figura 32 Fotografia de la actual sede de la DAS vista desde la 5ta. avenida 53
Figura 33 Fotografia desde el parqueo hacia las instalaciones actuales de la DAS 53
Figura 34 Fotografia hacia oficinas actuales de la DAS 53
Figura 35 Fotografia hacia unidades actuales de la DAS 53
Figura 36 Fotografia hacia direcciones actuales de la DAS 53
Figura 37 Fotografia panoramica desde el segundo nivel hacia el parqueo de la DAS 53
Figura 38 FODA de la Direccion de Area de Salud de Guatemala — Sur 54
Figura 39 Fotografia del Centro de Salud y Oficinas Provinciales en Cuenca, Espafia 55
Figura 40 Distribucion espacial de Centro de Salud y Oficinas Provinciales 56
Figura 41 Distribucion espacial de Centro de Salud y Oficinas Provinciales 56
Figura 42 Fotografia del Centro de Salud y Oficinas Provinciales en Cuenca, Espafia 57
Figura 43 Fotografia del Centro de Salud y Oficinas Provinciales en Cuenca, Espaiia 57
Figura 44 Fotografia del Centro de Salud y Oficinas Provinciales en Cuenca, Espafia 57
Figura 45 Proceso de disefio del Centro de Salud y Oficinas Provinciales 58
Figura 46 Fotografia desde el exterior del Centro de Salud y Oficinas Provinciales 58
Figura 47 Fotografia desde el exterior del Centro de Salud y Oficinas Provinciales 59
Figura 48 FODA del Centro de Salud y Oficinas Provinciales en Cuenca, Espaiia 60

10



DIRECCION DE AREA DE SALUD GUATEMALA — SUR
AMATITLAN, GUATEMALA

Figura 49 Fotografia del Ministerio de Salud Publica y Asistencia Social 62
Figura 50 Fotografia de la Direccién de Area de Salud Guatemala Nor Occidente 63
Figura 51 Fotografia de la Direccion de Area de Salud Guatemala — Sur 63
Figura 52 Mapa satelital de Amatitlan 65
FiGURA 53 Mapa satelital de Villa Canales 69
Figura 54 Mapa satelital de San Miguel Petapa 71
Figura 55 Mapa satelital de Villa Nueva 74
Figura 56 Analisis de los factores ambientales del sitio a nivel macro 77
Figura 57 Analisis de la vialidad del sitio 78
Figura 58 Analisis del transito vehicular del sitio 79
Figura 59 Ubicacion de la infraestructura y puntos de referencia del sitio 80
Figura 60 Analisis de los usos de suelo del sitio 81
Figura 61 Anélisis de los contaminantes, riesgos y amenazas del sitio 82
Figura 62 Ubicacion del mobiliario urbano del sitio 83
Figura 63 Andlisis de los factores ambientales del sitio a nivel micro 84
Figura 64 Vistas y colindancias del sitio 85
Figura 65 Estado actual del sitio 86
Figura 66 Topografia del sitio 87
Figura 67 Mapa de distancia entre sede actual y propuesta de la nueva sede 87
Figura 68 Sintesis del analisis del sitio a nivel micro 88
Figura 69 FODA del sitio propuesto para la nueva sede de la DAS 89
Figura 70 Matriz de relaciones ponderada de la DAS Q3
Figura 71 Diagrama de ponderaciones de la DAS Q94
Figura 72 Diagrama de relaciones de la DAS 95
Figura 73 Girilla base del proyecto 100
Figura 74 Paso 1 del proceso de disefio del proyecto 100
Figura 75 Paso 2 del proceso de disefio del proyecto 100
Figura 76 Paso 3 del proceso de disefio del proyecto 100
Figura 77 Paso 4 del proceso de disefio del proyecto 100
Figura 78 Etapas del proceso creativo 101
Figura 79 Disefio ajuste y eficaz entre la forma y su contexto 101
Figura 80 Vista hacia la fachada norte del proyecto n8
Figura 81 Vista hacia la fachada norte desde la plaza del proyecto 118
Figura 82 Vista desde ingreso del estacionamiento del proyecto 19
Figura 83 Vista hacia la fachada sur del proyecto 19
Figura 84 Vista desde la recepcion del proyecto 120
Figura 85 Vista de la circulacién vertical (rampas) del proyecto 120
Figura 86 Vista desde oficina del primer nivel del proyecto 121
Figura 87 Vista desde oficina del segundo nivel del proyecto 121
Figura 88 Vista desde oficina del tercer nivel del proyecto 122
Figura 89 Vista de pasillos en la parte sur del proyecto 122
Figura 90 Presupuesto de la Direccion de Area de Salud Guatemala — Sur 123
Figura 91 Cronograma de ejecucion de la DAS 124

1



DIRECCION DE AREA DE SALUD GUATEMALA — SUR

AMATITLAN, GUATEMALA

TABLA 1. Estructura del Ministerio de Salud Publica y Asistencia Social (MSPAS)
TABLA 2. Dependencias de la Direccion de Area de Salud Guatemala Sur (MSPAS)
TABLA 3. Mapa de las dependencias de la Direccién de Area de Salud Guatemala Sur
TABLA 4. Proyeccion del crecimiento de la poblacion de Amatitlan

TABLA 5. Proyeccioén del crecimiento de la poblacién de Villa Canales

TABLA 6. Proyeccion del crecimiento de la poblacion de San Miguel Petapa

TABLA 7. Proyeccion del crecimiento de la poblacion de Villa Nueva

TABLA 8. Programa arquitectonico de la Direccion de Area de Salud Guatemala — Sur
TABLA 9. Cuadro de ordenamiento de datos de la DAS

TABLA 10. Sintesis de la Direccion de Area de Salud Guatemala — Sur

L

APE
DAS
DMP
INE
INVE
IVS
MAGA
MIDES
MSPAS
ONU
OPS
PDH
PIA
PDM
PEI
PMS
SESAN
SEGEPLAN
SIAS
SIGSA
SINEA
SNIS
USAC
VAS

Area de Planificacion Estratégica

Direccion de Area de Salud

Direccion Municipal de Planificacion

Instituto Nacional de Estadistica

Instituto Nacional de Vivienda

indice de Vulnerabilidad Social

Ministerio de Agricultura, Ganaderia y Alimentacion
Ministerio de Desarrollo Social

Ministerio de Salud Publica y Asistencia Social
Organizacion de las Naciones Unidas
Organizacion Panamericana de la Salud
Procuraduria de los Derechos Humanos

Plan Integral de Atencion

Plan de Desarrollo Municipal

Plan Estratégico Institucional

Plan Maestro de Salud

Secretaria de Seguridad Alimentaria y Nutricional
Secretaria de Planificacion y Programacion de la Presidencia
Sistema Integral de Atencion en Salud

Sistema Gerencial de Salud

Sistema Nacional de Evaluacion Ambiental
Sistema Nacional de Informacién en Salud
Universidad de San Carlos de Guatemala

Via Alterna del Sur

12

47
49
50
65
69
71
74
91
92
102



DIRECCION DE AREA DE SALUD GUATEMALA — SUR
AMATITLAN, GUATEMALA

El presente trabajo fiene como finalidad el desarrollo de una propuesta a nivel de
anteproyecto arquitecténico para la Direccion del Area de Salud Guatemala Sur, una entidad
fundamental en la estructura del sistema de salud publica del pais encargada de coordinar y
supervisar la prestacion de servicios en su jurisdiccion.

A lo largo del desarrollo del trabajo se abordan diferentes etapas. Se inicia con la definicion
del tema, los objetivos y la justificacion del proyecto. Posteriormente, se establecen los
fundamentos tedricos y normativos que sustentan la propuesta, junto con el analisis del
contfexto urbano y social.

Luego, se realiza un diagndstico de la infraestructura actual, evaluando sus deficiencias fisicas
y funcionales donde se evidencian espacios inadecuados, una distribucion deficiente,
crecimiento desordenado y carencia de condiciones optimas para el desarrollo de
actividades administrativas.

A partir de este andlisis, se plantea una propuesta arquitectdnica que organiza los espacios,
mejora la funcionalidad operativa e integra criterios de disefio adecuados al entorno y al uso
institucional.

La solucion arquitectonica resultante responde a las necesidades institucionales actuales y
proyecta un crecimiento ordenado para el futuro. Se priorizan criterios de funcionalidad,
eficiencia espacial, sostenibilidad ambiental y accesibilidad, generando un entorno de trabajo
digno, funcional y acorde a su papel dentro del sistema de salud.

Como parte del proyecto, se incluyen los planos arquitecténicos y los renders del proyecto,
los cuales permiten visualizar de forma clara y precisa la solucion planteada. Estas
representaciones graficas constituyen el resultado del proceso completo de anélisis,
diagnostico y disefio, y expresan de manera concreta la propuesta espacial desarrollada para
responder eficazmente a las demandas funcionales, técnicas y humanas de la institucion.

En conjunto, este trabajo representa una propuesta donde se aplican conocimientos teodricos,
metodologicos y proyectuales para dar respuesta a una problematica concreta,
contribuyendo al mejoramiento de la infraestructura publica y al fortalecimiento del sistema
de salud.

Finalmente, se exponen las conclusiones generales y se presentan recomendaciones que
orientan hacia la viabilidad y aplicacion futura del proyecto.
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Nivel internacional: la OPS (Organizacion Panamericana de la Salud) también afadio
gue en Latinoamérica algunas de las limitaciones mas importantes para la salud estan
relacionadas con los siguientes aspectos:

La inadecuada gestiéon de los recursos, la falta de sostenibilidad financiera en los
sistemas de salud, la deficiente calidad en la prestacién de servicios, la inequidad en
la cobertura y la desorganizacion institucional (caracterizada por la ausencia de
mecanismos adecuados de orientacion y por la omision de las necesidades reales de
la poblacion) representan desafios estructurales significativos.

Ademas, si no es una red de servicios incluyente, dificilmente se pueda convertir en
un sistema competente que contribuya al desarrollo del pais.

El mal servicio radica en la falta de equipo, insumos, recurso humano y deficiente
infraestructura en los cuales cada dia se hacen mas evidente la necesidad de ser
reemplazados, la cobertura es limitada y es poca la inversion que se ha hecho para
mejorar, ampliar y descentralizar los servicios de salud publica. '

Nivel institucional:

— La capacidad de rectoria efectiva del MSPAS: si bien en la Constitucion
Politica de la Republica y en el Codigo de Salud de Guatemala se establece
gue el MSPAS es el rector de la salud del pais, y lo dotan de las herramientas
juridicas para la vigilancia y control de las actividades relacionadas
especialmente con la provision de servicios de salud, en la préactica esto no
ocurre.

La ausencia de estandares de calidad unificados para todos los niveles de
atencion, tanto publicos como privados, dificulta una supervision coherente,
lo que evidencia la necesidad de fortalecer su capacidad operativa vy
normativa.

— La verticalidad: el modelo de gestién predominante se caracteriza por una
estructura jerarquica en la que las decisiones fundamentales se concentran en
los niveles superiores. Este modelo de toma de decisiones vertical (de arriba
hacia abajo), ha generado la sensacion entre los trabajadores operativos de
los servicios que existe una desconexion entre las necesidades reales del
personal, las necesidades de atencion de la poblacién y las percepciones y
acciones del nivel central.

1 Lopez Jenifer et al, “La crisis en la red Hospitalaria Guatemalteca y su comparacion a nivel latinoamericano”, 2013,
http://bibliomed.usac.edu.gt/sites/default/files//udil/2013/mp01-2013.pdf (consultada el 10 de agosto de 2021)
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— Asimetria y descoordinacion interna: el MSPAS cumple funciones simultéaneas
de provision de servicios, financiamiento, regulacion, conduccion vy
generacion de recursos humanos (basicamente en la formacion de
enfermeras profesionales y de técnicos en salud rural); en todas estas no existe
coordinacion interna, debido a la ausencia de mecanismos precisos, la falta
de comunicacion y el funcionamiento insuficiente de unidades en el sistema
de salud.

» En cuanto al financiamiento, se han hecho avances importantes en la
descentralizacion  del gasto  hacia  unidades  ejecutoras
departamentales, es decir las Direcciones de Area de Salud (DAS); sin
embargo, no existen mecanismos equitativos para la distribucion de
tales recursos, lo que genera importantes asimetrias que se evidencian
en el hecho de que algunas areas con mayor cantidad de poblacion
reciben menos que otras con mejores condiciones. 2

— Recursos humanos: segun una publicacion de ANESVAD, para comprender
los problemas que se necesitan resolver, se deben considerar los cuatro
siguientes, que si bien no son exhaustivos se consideran los principales: la
cantidad de personal, la ubicacion de ese personal, la formacion que tieneny
las condiciones en las que trabajan.

En relacion con el nombramiento de personas no calificadas para la direccion
o conduccion de un hospital o Direccion de Area de Salud, esto genera una
mala administracion, pues las condiciones son ideales para que los recursos
sean manejados de forma incorrecta en adicion a que las personas
contratadas no tienen las capacidades para la tarea asignada.

Ademas de la insuficiencia y la mala distribucion del personal, un problema
central es el referente a las condiciones de trabajo.?

o Nivel Direccion de Area de Salud:

— Brecha de instalaciones: actualmente, la oferta de servicios permanentes
resulta limitada y, en numerosos casos, se encuentra en condiciones de
deterioro. Ante esta situacion, es fundamental establecer una planificacion
integral para el desarrollo de nuevos servicios, lo cual implica determinar con
claridad el tipo de infraestructura requerida, su localizacion estratégica v,
especialmente, el modelo organizativo que orientard su funcionamiento
inferno.

— Brechas de ineficiencia: existe un consenso en el sentido que los recursos de
los que dispone son escasos. Ahora bien, {esos pocos recursos estan bien
utilizados? La respuesta a esta pregunta es al parecer sencilla: NO.

2UNICEF, “El remedio de nuestros males”, Boletin No. 6 (noviembre 2011) https://www.unicef.org/guatemala/media/216/file/Contamos%206.pdf
(consultada el 10 de agosto de 2021)

3 ANESVAD, “EL ACCESO UNIVERSAL A LA SALUD: Algunos elementos para la discusién”, 2015, (Guatemala, ACCESA: Alianza por el acceso
universal de la salud), 31-37, https://icefi.org/sites/default/files/el _acceso_universal_a_la_salud.pdf (consultada el O3 de abril de 2021)
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Esta situacion puede darse por muchas razones, por ejemplo: uso de equipos
obsoletos, falta de mantenimiento de los mismos, insuficiencia en las
capacidades tecnologicas, del personal en cuanto a su cantidad, del personal
en cuanto a sus competencias, del personal en cuanto a su ubicacion,
utilizacion de procesos inefectivos, falta de transparencia en la toma de
decisiones, corrupcion y un clima laboral que desincentiva y atemoriza. 4

PERSONAL DEL MSPAS POR OCUPACION EN AREA
ADMINISTRATIVA

. 522
Petén 28.7%

. 1247
Nor-occidente 19.2%
239
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ur-occiaente 2 Y
04

3734
Central 547 %
I 2044

n6e3
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1204
Norte = %g.g/a
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I 1763
0 1000 2000 3000 4000 5000 6000 7000 8000
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Figura 1 Personal del MSPAS en érea administrativa, elaboracion propia con base a Cuadro No. 3 Personal
del MSPAS por regiones segun cafegorias sobre cifras oficiales de 1988, Fuente:
https://www.mspas.gob.gt/images/files/cuentasnacionales/publicaciones/4URL(2004)AnalisisCriticodelSist
emaNacionaldeSaludenGuatemalal998.pdf

La situacion descrita es un indicador directo del grado de calidad e inequidad
en la distribucion de servicios del MSPAS, aunque los datos son de 1988, la
estructura se mantiene hasta estos dias. °

Segun el Plan Estratégico Institucional del MSPAS 2022-2032 el porcentaje
de personal administrativo es del 19%, es decir, que hay unas 11,000 personas
trabajando en esta area. Este porcentaje se ha mantenido estable desde los
afios 80, reflejando poca variacion en la distribucion del recurso humano.

s Enfoque financiero: puesto que Guatemala continda enfrentando retos para
garantizar el derecho fundamental de sus ciudadanos a la salud, una de las
necesidades mas apremiantes es entender cuanto costard garantizar la disponibilidad
de un abanico de servicios suficiente y de calidad para todas las personas. ©

4ANESVAD, “EL ACCESO UNIVERSAL A LA SALUD: Algunos elementos para la discusion”, 2015, (Guatemala, ACCESA: Alianza por el acceso
universal de la salud), 44, https://icefi.org/sites/default/files/el_acceso_universal_a_la_salud.pdf {consultada el O3 de abril de 2021)

5 Hugo Leonel Cottom, “Analisis Critico del Sistema Nacional de Salud en Guatemala” (tesis de postgrado, URL, 2004), 7,
hitps://www.mspas.gob.gt/images/files/cuentasnacionales/publicaciones/4URL(2004)AnalisisCriticodelSistemaNacionaldeSaludenGuatemalal9
98.pdf (consultada el 04 de abril de 2021)

¢ Thomas Fagan, “Espacio Fiscal para la Salud en Guatemala: Perspectivas para Aumentar los Recursos Publicos para la Salud”, 2017, (Proyecto
Health Policy Plus), 3, http://www.healthpolicyplus.com/ns/pubs/7169-7308_GuatemalaEspacioFiscal.pdf (consultada el O3 de abril de 2021)
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Y los aspectos mas afectados son los de infraestructura y administracion, dejando un
grave déficit econdmico para la realizacién de las actividades correspondientes a
dichos sectores, repercutiendo en la prestacion de servicios para toda la poblacion.

PROPORCION SATISFECHA DE LA SOLICITUD
PRESUPUESTARIA PRESENTADA POR EL MSPAS 2015

Infraestructura  mmm 569

Administracion

24 %

0 200 400 600 800 1000 1200 1400 1600

Millones de quetzales

Solicitud de presupuesto B Asignacion presupuestaria

Figura 2 Proporcion satisfecha de la solicitud presupuestaria presentada por el MSPAS, elaboracion propia con base
a Grafica No. 2 Proporcion satisfecha de la solicitud presupuestaria presentada por el MSPAS sobre cifras oficiales
del departamento financiero, Fuente: http:/iwww.healthpolicyplus.com/ns/pulbs/7169-
7308_GuatemalaEspacioFiscal.pdf

De manera irénica solo en el departamento de Guatemala funcionan cuatro Areas de
Salud: Guatemala Central, Guatemala Nororiente, Guatemala Noroccidente y
Guatemala Sur. Cada una, con gastos fijos en arrendamiento de instalaciones,
servicios basicos, médicos sanitarios y pago de planilla del personal.

De acuerdo con el Anélisis Técnico de las Areas de Salud en Guatemala, efectuado
por la Unidad de Planificacion Estratégica del Ministerio de Salud, este tipo de
desembolsos representa al afio Q61 millones 781 mil 382. Solo por el alquiler de
instalaciones, el Ministerio paga al afio Q1 millon 596 mil 75. 7

PRESUPUESTO DE ARRENDAMIENTO
DE INSTALACIONES

Areas de Salud H 26% 100%

0] 10 20 30 40 50 60 70

Millones de quetzales

Gasto Total  m Alquiler de instalaciones

Figura 3 Gasto en areas de Salud, elaboracion propia con base a Analisis Técnico de las Areas de Salud en Guatemala

por la Unidad de Planificacion Estratégica del Ministerio de Salud, Fuente:
https://elperiodico.com.gt/nacionales/2016/01/22/informe-recomienda-fusionar-cuatro-areas-de-salud-de-
guatemala/

El objetivo principal del proyecto es reducir el gasto publico del presupuesto del
MSPAS, al proporcionar un proyecto de infraestructura propia de la DAS.

7 Claudia Méndez Villasefor, “Informe recomienda fusionar cuatro Areas de Salud de Guatemala®, el Periodico, 22 de enero de 2016, seccion
nacionales, https://elperiodico.com.gt/nacionales/2016/01/22/informe-recomienda-fusionar-cuatro-areas-de-salud-de-guatemala/ (consultada
el 03 de abril de 2021)
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Desde su fundacion en 2005, la Direccion de Area de Salud Guatemala Sur ha operado en
instalaciones alquiladas, especificamente en el edificio del Instituto Privado Mixto de
Educacion Diversificada Liceo Moderno.

Esta medida se realizd de manera imprevista y con el propdsito de ser algo temporal, la
situaciéon no ha sido resuelta hasta la fecha. Han transcurrido casi dos décadas y el edificio
continua funcionando como sede de la DAS sin que se hayan adoptado acciones concretas
para solventar la problematica.

Esta situacion ha derivado en una serie de limitaciones que comprometen la operatividad de
la instfitucion, la calidad del entorno laboral para los trabajadores y la eficiencia de los
servicios brindados.

s Aspectos financieros
— Gasto en alquiler: el alquiler de instalaciones representa un desembolso
equivalente al 3% del presupuesto total de la DAS segun un articulo de prensa
de “el Periddico”. Este gasto limita la disponibilidad y representa una carga
financiera significativa que podria evitarse con la construccion de una sede

propia.

s Limitaciones de espacio e infraestructura

— Deficiencia de espacio: el espacio disponible es insuficiente para albergar al
personal requerido y para desarrollar adecuadamente las actividades
asignadas a la DAS, lo que también se traduce en un aumento de estrés y una
reduccion en la satisfaccion laboral del equipo.

— Distribucion inadecuada de los espacios: las instalaciones actuales no estan
adaptadas para las funciones especificas de la DAS. Algunas oficinas estan
sobreocupadas y varias unidades deben compartir areas limitadas que no
permiten la separacién de funciones, como: reuniones, videollamadas o
trabajos administrativos, generando interrupciones, ruidos y falta de
privacidad.

— Uso mixto de espacios: la falta de diferenciacion en las areas de trabajo obliga
al uso compartido de espacios para multiples actividades, como la atencién a
usuarios, reuniones internas, y labores administrativas.

— Falta de confort climatico: las condiciones del edificio no son las adecuadas
para proporcionar un ambiente de trabajo confortable. La ventilacion es
deficiente y la iluminacién natural es minima, lo cual impacta negativamente
en la salud y bienestar de los trabajadores y usuarios.
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s Carencias en servicios basicos y especificos

— Carencia de servicios basicos para el personal: no existen areas destinadas al
bienestar basico del personal, como comedores o servicios sanitarios
suficientes. Esto afecta de manera directa la calidad del ambiente laboral,
incrementando la incomodidad y afectando la moral de los trabajadores.

— Limitaciones en controles tecnoldgicos: no existe un laboratorio de cémputo,
lo que dificulta el manejo de datos, necesarios para el buen desemperio de la
institfucion.

— Carencias en servicios legales: la DAS no cuenta con una oficina destinada a
funciones juridicas, aspecto esencial para gestionar correctamente las
normativas.

s |Impacto general en la operatividad de la DAS: la prolongacion de esta situacion

genera consecuencias significativas en la operatividad y calidad del servicio
administrativo que ofrece la DAS Guatemala-Sur.
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Al entender la importancia de la conduccion de los sistemas de salud y que esto no ha sido
facil en el transitar de la historia, incluso se ha considerado a veces que la insostenibilidad de
buenos sistemas de salud, o la imposibilidad de otros para alcanzar resultados de excelencia
ha sido solo por carecer del dinero suficiente.

La pregunta fundamental deberia orientarse a explicar qué se estd haciendo con los recursos
disponibles; lo que se requiere es generar la mayor y mejor salud posible con los medios que
se encuentran a disposiciéon del sistema.

El presente proyecto busca propiciar acciones que integren y complementen los esfuerzos
institucionales para dar respuesta a las necesidades de salud del pais, optimizando los
recursos existentes. Uno de los puntos a resaltar en el analisis del proyecto es que:

“Para que los sistemas de salud sean en realidad una inversidén y no un gasto, es
necesario resolver numerosos problemas de estrategias, organizacion, procesos,
competencias profesionales, toma de decisiones, descentralizacion, capacidad de
cambio y liderazgo, sin los cuales seguiremos apareciendo como los grandes
gastadores y esa no es la idea.”

Es importante mencionar que, en el caso especifico de este proyecto, la propuesta pretende
contribuir al establecimiento de un espacio propio de la DAS (para evitar el constante gasto
de alquiler) a nivel de anteproyecto arquitectonico; a fin de que las actividades a desarrollar
por esta se puedan realizar de la mejor manera posible.

¢Qué se espera obtener con esto? Se espera que los resultados se manifiesten en los
siguientfes aspectos:

— Un lugar con comodidad para todos los trabajadores y usuarios, tomando en
cuenta el confort climatico y espacial.

— Una mejor prestacion de servicios, ya que la cobertura de los mismos se podra
desenvolver de manera adecuada.

— Contribuir a la mejora de la salud en el darea mediante la posibilidad de una
ejecucion mas eficiente de programas y planes dirigidos a la poblacion local,
como una infencion complementaria social del proyecto, aungue no
directamente vinculada al disefio del mismo.

— Aumentar la calidad de vida, enfocado principalmente a garantizar la salud
que es el bienestar fisico, mental y social como lo indica las Naciones Unidas.

Por ende, un sistema de salud y sus subsistemas (direcciones, hospitales, centros de salud,
entfre otros) se establece para satisfacer una funcion social manifestada por necesidades y
demandas de servicios de salud. °

8 Pastor Castell, “La administracion en salud, componente de desarrollo de la salud publica”, Revista Cubana de Salud Publica (enero-marzo
2017), http://scielo.sld.cu/scielo.php?script=sci_arttext&pid=50864-34662017000100001 {consultada el O3 de abril de 2021)

? Patricia Pavon y Maria Gogeascoechea, “La importancia de la administracion en salud”, Revista Médica de la Universidad Veracruzana (marzo
2004), https://www.medigraphic.com/pdfs/veracruzana/muv-2004/muv041d.pdf (consultada el 04 de abril de 2021)
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o)

o General: Disefiar la “Direccién de Area de Salud: Guatemala — Sur, Amatitlan” a nivel
de anteproyecto arquitectdnico para la zona sur del departamento de Guatemala en
el municipio de Amatitlan, Guatemala.

o Especificos:

O

Proponer una edificacion propia para la sede de la Direccion de Area de Salud
(DAS), que permita optimizar recursos institucionales mediante la eliminacion
de costos por alquiler.

Establecer una propuesta arquitectonica que albergue de manera eficiente los
servicios de salud que brinda la DAS, permitiendo una cobertura mayor y
eficiente en el érea sur de Guatemala.

Plantear un esguema arquitectonico que contemple todas las areas
requeridas para el desarrollo eficaz de las actividades administrativas y
operativas de la DAS.

Disefiar espacios arquitectonicos que favorezcan el frabajo interdisciplinario y
optimicen los flujos operativos del personal de salud, con el fin de mejorar la
eficiencia en la prestacion de servicios (primer y segundo nivel de atencion).
Integrar criterios de accesibilidad universal, sostenibilidad y regeneracion
ambiental en la propuesta arquitectonica, asegurando un disefio inclusivo y
responsable con el entorno.
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D

Tematica: la atencion de la salud es uno de los derechos humanos fundamentales,
debido a esto es de suma importancia proponer espacios arquitectonicos adecuados
para la gestion de los recursos en los cuales se puedan desarrollar las actividades con
confort y seguridad. De esta manera, se busca fortalecer y ampliar la cobertura hacia
la poblacion, respondiendo de mejor forma a sus necesidades.

TEMA:
SALUD

DEL SECTOR SALUD,

c SUBTEM A: INFRAESTRUCTURA
DE
ADMINISTRACION
I

OBJ ETO DIRECCION DE AREA

DE SALUD -
GUATEMALA SUR

Figura 4 Esquema de delimitacién tematica del proyecto, elaboracion propia.

Temporal: la estimacion de la vida de util del proyecto se basa en los criterios y
factores establecidos por la norma ISO 15686, donde este se encuentra en la
clasificacion de “vida larga”, es decir, que fiene un fiempo estimado de
funcionamiento de los 50 afios. '©

Poblacional: los usuarios directos del proyecto son alrededor de 90 empleados,
quienes desempefian las actividades de gestion y provision de servicios de salud en
los cuatro municipios del drea sur. Sin embargo, es valioso destacar que el radio de
influencia y el impacto de estos servicios se extienden a toda la poblacion que
depende de la atencion médica proporcionada por la institucion.

Es decir, el radio de cobertura, su jurisdiccion es de los municipios de Amatitlan (en
donde se localiza su sede), San Miguel Petapa, Villa Nueva y Villa Canales. Los cuatro
municipios en su conjunto, tienen una poblacion de mas de 800,000 habitantes.

10

Silverio

Hernandez Moreno, “¢Cémo se mide la vida ufili de los edificios?”, Revista Ciencia (octubre 2016),

https://revistaciencia.amc.edu.mx/images/revista/67_4/PDF/VidaUtilEdificios.pdf
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s Geografica: ubicado dentro de la cuenca hidrografica del Rio Maria Linda; es uno de
los 17 municipios del departamento de Guatemala. Se localiza al sur de dicho
departamento, a 28 kilémetros de la ciudad capital (distancia entre parques centrales).
Tiene una superficie de 204 kilometros cuadrados.

— Coordenadas geograficas:
= Latitud: 14°28'38.6" N
= Longitud: 90°38.093' O
— Limites:
*= Norte: Con los municipios de Villa Nueva, Villa Canales (Guatemala) y
San Miguel Petapa.
= Sur: Con los municipios de San Vicente Pacaya y Palin (Escuintla) y
Villa Canales (Guatemala).
= Este: Con los municipios de San Vicente Pacaya y Villa Canales
(Guatemala).
= Qeste: Con los municipios de Magdalena Milpas Altas y Santa Maria
de Jesus (Sacatepequez).
— Elevacion: 1,189.85 metros sobre el nivel del mar segun el monumento de
elevacion BM (banco de marca) del Instituto Geografico Nacional en el parque
central de Amatitlan. ™

Centroamérica Guatemala
Figura 5 y 6 Wikipedia, “América Central”, Fuente: https:/surl.li/lagggs

Departamento de Guatemala
Municipio de Amatitlan

Figura 7 Oscar Fajardo, “Monografia del Municipio de Amatitlan — Tierra de Amatles”, 2010, Fuente:
https://issuu.com/muniamatitlan/docs/www.amatitlan.gob.gt

n Oscar Fajardo Gil, “Monografia del Municipio de Amatitlan — Tierra de Amatles”, 2010, 23,
https://issuu.com/muniamatitlan/docs/www.amatitlan.gob.gt (consultada el 02 de abril de 2021)
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El proyecto consta de una investigacion mixta, ya que se utilizaron distintos tipos de métodos
e instrumentos para poder obtener todos los datos necesarios.

Para llevar a cabo un buen trabajo de investigacion es importante considerar los siguientes
elementos basicos: {qué se hara, con quién, con qué y cuanto costara?; esto se reflejard mas
adelante, ya que tienen en cuenta las perspectivas sociales y economicas (financiacion y
presupuesto), los objetivos, los métodos a seguir y los recursos.

s Fase 1: conceptualizacion
— Delimitar el objeto de la investigacion (proyecto): Ideas, exposiciones y
argumentos sobre la problematica detectada y la consideracion de estrategias
y planes de accion para su solucion.
= Elaboracién de arbol de problemas y de objetivos, evaluando las
causas y efectos de las situaciones actuales (problematica);
estableciendo qué situaciones va a poder resolver mi proyecto de

graduacion.
N
| DESCONFIANZA
HACIA LA
INSTITUCION
( J

EFICIENCIA EN LA
EJECUCION DE
PROGRAMAS

[

POCA EFICIENCIA
EN LA EJECUCION
DE PROGRAMAS

POCO ALCANCE
DE LOS SERVICIOS

INSTALACIONES
NO ADECUADAS
GASTO FIJO EN

ALQUILER DE
INSTALACIONES

DIFERENTES ACTIVIDADES
NO SE REALIZAN

-
INSTALACIONES |
APROPIADAS
. O

1Al
-

ASIGNACION
ADECUADA DE
RECURSOS

ACTIVIDADES SE REALIZAN l
CORRECTAMENTE

ASIGNACION
INADECUADA
DE RECURSOS

FALTA DE
PERSONAL

—T
FALTA DE INFRAESTRUCTURA PROPIA DE LA INFRAESTRUCTURA PROPIA DE LA
DIRECCION DE SALUD - GUATEMALA SUR DIRECCION DE SALUD - GUATEMALA SUR
FALTAN ESPACIOS FALTA DE FALTAN ESPACIOS AMBIENTES
PARA ACTIVIDADES AMBIENTES PARA ACTIVIDADES ADECUADOS
AUSENCIA DE ASIGNACION DEBILIDAD Y PRESENCIA DE ASIGNACION CAPACIDAD ¥
RECTORIA Y INADECUADA DEL ANOMALIAS RECTORIA Y ADECUADA DEL FORTALEZA
GOBERNANZA PRESUPUESTO ADMINISTRATIVAS GOBERNANZA PRESUPUESTO ADMINISTRATIVA
T T
ESTRUCTURA MALA EJECUCION ESTRUCTURA BUENA EJECUCION ~
ORGANIZATIVA EN EL PRESUPUESTO ORGANIZATIVA EN EL PRESUPUESTO
INADECUADA DE SALUD ADECUADA DE SALUD
T
USO INADECUADO DE INTEGRIDAD
FONDOS PUBLICOS INSTITUCIONAL

Figura 8 y 9 Arbol de problemas y oportunidades del proyecto, elaboracion propia.
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Elaboracion de un enfoque sistémico, donde se integran los factores

que afectan al todo y sus diferentes formas de interactuar.

DIRECCION DE AREA DE SALUD GUATEMALA — SUR

AMATITLAN, GUATEMALA

JM:Qﬁ”ﬁ ﬁ mOﬂm{n_yn._.Nﬂ_an WQz(MWDW.—UMQMV_ 4
bt B cownoiovoovst e Y

ST - WENLONHLSIFEAN
FEMLONELSIVENT YIVAILYNO .

=-anivs 3ad SOSUNOTY-

. SODOTYNY SOSVD-

* NOIOOIHK] - WO 0oV A

B YAYZITvIO3453

NQIDWINHOANI-

SILNIAIDILNY=-

F 3

26

—

@ NOIOVHLSININGY ”‘

_ | [ _

avansa- THNOSH3E HWSIANIANS- NOIDWOINMINO D
O8I0 SOLMIMIDTIEVLIST HYNITHCOD- (eI s lie] ey
FIONIIZIET- THOILNI FRELEIS HISMIa- WIONIIDISZ
SOIIAYIS- TWIO0S AWdISZ0N- HIDNANCO- HYZINTOHO-
SOWNSNI- LA BYATEOOES uVNIVAZ-
odinia- TRLNINFCN OHO3HEd- HVOIANY I HYIHOLNOR




DIRECCION DE AREA DE SALUD GUATEMALA — SUR

AMATITLAN, GUATEMALA

Elaboracidon de una matriz de involucrados, donde se aborda desde

una perspectiva amplia a todo aquel que puede llegar a estar

relacionado con el proyecto.
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DIRECCION DE AREA DE SALUD GUATEMALA — SUR
AMATITLAN, GUATEMALA

= Fase 2: visita de campo
— Se establece una perspectiva del confexto a nivel macro y micro (es el
contacto directo con el espacio a intervenir) de todo lo que puede tener
incidencia dentro del desarrollo de la propuesta de antfeproyecto
arquitecténico.
— Se establecieron criterios o componentes a analizar:
= Escala macro: Localizacién, factores ambientales, vialidad, fransito
vehicular, infraestructura, puntos de referencia, usos de suelo,
contaminantes, riesgos, amenazas y mobiliario urbano.

s

Figura 12 y 13 Fotos hacia el terreno desde la Calle del Teleférico, tomadas por Pablo Acajabon.
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= Escala micro: Factores ambientales, vistas, colindancias, estado actual
y topografia.

Figura 14 y 15 Fotos del interior del terreno, tomadas por Pablo Acajabén.

o Fase 3: prefiguracion
— Es una etapa descriptiva experimenta en el momento de enfrentarse con el

fenomeno arquitecténico; es una etapa denotativa, que incluye un primer

acercamiento analitico.
= Planteamiento de ideas generales a través de premisas de disefio y

diagramas.

o Fase 4: figuracion
— Realizacion de la propuesta del anteproyecto.
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DIRECCION DE AREA DE SALUD GUATEMALA — SUR
AMATITLAN, GUATEMALA

T

A lo largo del siglo XX, la arquitectura fue el escenario de profundas transformaciones
impulsadas por cambios sociales, tecnolégicos y culturales. En este marco, el movimiento
moderno y el regionalismo critico emergen como dos corrientes fundamentales que, aunque
separadas por décadas y contextos histéricos distintos, comparten un objetivo comun:
mejorar la vida humana a través del disefio consciente, funcional y éfico.

M
— Cronologia: 1925 — 1945
— Caracteristicas:
= Introduce el concepto de “buen disefio”.
= Defiende la dimension ética del disefiador y el arquitecto.
= Se compromete con el cambio social y los ideales democraticos.
= Apoya el uso de materiales industriales y el empleo de maquinas.
= Cree firmemente en el predominio de la funcion sobre la forma.
= Rechaza tajantemente la ornamentacion o la reduce al minimo.
= Enfasis en las formas rectangulares y en las lineas horizontales y
verticales.
= Techos bajos, horizontales, planos, énfasis en planos horizontales y
amplios voladizos.
= Uso de materiales tradicionales en nuevas formas.
= Enfasis en la honestidad de los materiales.
= Enfasis en espacios interiores abiertos y fluidos.
= Uso generoso del vidrio y de la luz natural.
= Uso del sol y de la sombra para mejorar el confort humano.
— Fases:
= Fase de gestacion: Comprende las tres primeras décadas del siglo XX.
= Estilo internacional: Se inicia a finales de la década de 1920 y se
prolonga hasta los afios 60's.

Concepto “Buen Disefio”: Un buen disefio corresponde a un trabajo profundo de integracion
y equilibrio de diversos factores para finalmente cifrarlos y materializarlos en una forma, ya
sea fisica o etérea, atomizada o distribuida y compleja (como lo es un sistema). Entiendo la
nocion de “estética” como un modo de ser de la forma y su expresion, y como tal modo de
ser sujeto a un contexto cultural: es a partir de un modo de ser que se puede leer su caracter
estético.

2 Fen Arq, “Arquitectura Moderna ¢{Qué es? Definicion y caracteristicas”, hitps://www.fenarg.com/2019/06/arquitectura-moderna.html#mod
(consultada el 22 de agosto de 2021)

8 Victoria Suominen, “Movimiento Moderno”, https://historydesign.weebly.com/movimiento-moderno.html (consultada el 08 de septiembre de
2020)
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— {(Por qué esta tipologia arquitecténica?

Al momento de Ia
construccion de los
edificios importantes del
sistema nacional de salud
(Hospital Roosevelt,
Hospital General San Juan
de Dios y Hospital Nacional
de Amatitlan), se utilizo esta
corriente para su disefio.
Todos  estos  edificios
poseen caracteristica en
comun, por ejemplo:
e Su morfologia es
con base a prismas

puros
o Poseen grandes
ventanales (con

gran importancia a
la iluminacion vy
ventilacion natural)
e Fachadas simples
e Abundancia de
materiales puros
La propuesta de la DAS,
vendria a ser parte del
existente del sistema de
salud 'y lograr una
caracterizacion del mismo,
dotando de una identidad
arquitecténica.
En los alrededores del sitio
escogido para la propuesta

de la DAS, hay
construcciones (Parque
Recreativo “Las Ninfas”)

gue pertenecen a este
movimiento, estas fueron
diseflados por el Dr. Pelayo
Llarena.

32

Figura 16 Luisa Paredes, el Periédico, “Hospital Roosevelt
restringe ingreso por el coronavirus’, Fuente:

https:/felperiodico.com.gt/nacionales/2020/03/13/hospita
|-roosevelt-restringe-ingreso-por-el-coronavirus/

Figura 17 Roberto Villalobos, Prensa Libre, “Instalaciones
actuales del Hospital General San Juan de Dios”, Fuente:
https:/www.prensalibre.com/revista-d/de-ranchos-a-
concreto/

Figura 18 y 19 Ministerio de Trabajo y Previsién Social,
“Trabajos de remozamiento y mantenimiento de salones,
piscinas y vestidores del Centro Recreativo Las Ninfas,

ubicado en Amatitlan”, Fuente:

https://www.youtube.com/watch?v=sgollUnnfNo
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¢Qué tenian en comun estos edificios? Hay que destacar la luz natural y ventilacion, las vistas
al exterior y la infroduccion del entorno natural.

— Referentes nacionales:
= Edificio del Ministerio de Finanzas Publicas

Lineas puras

Fachada

acristalada Abundancia en

el uso de
concreto y vidrio

Figura 20 Ronald Mendoza, Diaric de Centro América, “Publican reglamento que reconoce vidticos a contratistas del Estado”, Fuente:
https://dca.gob.gt/noticias-guatemala-diario-centro-america/publican-reglamento-que -reconoce-viaticos-a-contratistas-del-estado/

= |nstituto Guatemalteco de Turismo

Fachada
simple
Elementos de Largos
ventanales

mitigacion solar

infegrados al
disefio ;

Figura 21  América Econdémica,  “El Inguat  pide apoyc a Guatemala en forma de  turismo”, Fuente:
https://americaeconomica.com/noticia/noticia/el-inguat-pide-apoyo-a-guatemala-en-forma-de-turismo.html

= Municipalidad de Guatemala

Fachada con
modulo y ritmo

llusion que el

edificio esta Integracion al

flotando (primer entorno (se

nivel discreto) convierte en un

hito)

Figura 22 La Red, “Caso Municipalidad de Guatemala”, Fuente: https:/lared.com.gt/noticias-nacionales/caso-municipalidad-de-guatemala-dos-
senalados-son-ligados-a-proceso-por-financiamiento-ilicito/

4 Mario Corea, “El papel de la arquitectura moderna en el disefio de hospitales”, 2019, http://www.rocagallery.com/es/the-role-of-modern-
architecture-in-hospital-design (consultada el 08 de abril de 2027)
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R

— Cronologia: A partir de los afios 50’s
— Caracteristicas:
= Tiene como objetivo integrar elementos caracteristicos del lugar.
= Intenta sacar a relucir el valor que tienen los rasgos idiosincrasicos
propios de una region en el marco del disefio y la contradiccion.
= Enfatiza el territorio no el edificio.
= Creacion de una cultura basada en el regional.

La frase “regionalismo critico” fue utilizada por primera vez por los tedricos de la arquitectura
Alexander Tzonis y Liane Lefaivre. Es una aproximacion a la arquitectura que lucha para
conftrarrestar la falta de espacio y la falta de identidad del Estilo Internacional, pero también
rechaza el individualismo caprichoso y la ornamentacion de la arquitectura posmoderna.

Busca proporcionar una arquitectura arraigada en la tradiciéon moderna, pero vinculada al
contexto geografico y cultural; es un enfoque progresivo del disefio que busca mediar entre
los lenguajes de la arquitectura global y local. °

El regionalismo critico utiliza las fuerzas de los elementos contextuales para darle un sentido
de pertenencia y significado a una obra arquitectdnica, es una busqueda para caminar
paralelamente con los nuevos sistemas y materiales sin desvalorizar nuestras ciudades. No
pretende denotar la tradicion vernacula, sino interactuar de manera combinada con el clima,
la altitud, el mito, y la artesania.

— {Por qué este lenguaje arquitectonico?
= Porgue se puede realizar una interpretacion contemporanea de
elementos que brindan identidad cultural a un lugar (contexto).
= Ya que este se lleva bien con el modernismo, al menos en el sentido
original del término, que esta relacionado con la busqueda de una
mejora de los lazos humanos y de la vida.

— Referentes nacionales:
= Centro Civico

Prismas puros
Identidad

nacional a través

de la fachada Sensacion que el

plastica edificio esta
flotando

%

- -
Figura 23 Republica Inmobiliaria, “El Top 15 de los edificios mas iconicos de Guatemala — 8. Centro Civico Fuente:
https:/www.republicainmobiliaria.com/editorial/guatemala-los-top-15-edificios-arquitectonicos/

B HiSoUr, “Regionalismo Critico”, 2018, https://www.hisour.com/es/critical-regionalism-28195/ (consultada el 21 de septiembre de 2020)
6 Alexander Lefaivre, “Lucha de Tendencia” en el diario “El Pais”, 1986 (consultada el 19 de abril de 2025).
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=  Centro Comercial “La Cupula”

Materiales
actuales Incorpora
elementos
coloniales
Evocacion
vernacula
conceptual

Figura 24 Foto hacia el “Centro Comercial La Cupula” desde la 7va. avenida zona 9, tomada por Pablo Acajabon.

S

Es aquella manera de concebir el disefio, gestion y ejecucion de un “hecho arquitecténico”
a través del aprovechamiento racional, apropiado y apropiable de los recursos naturales y
culturales del lugar de su emplazamiento buscando minimizar sus impactos ambientales
sobre los contextos natural y cultural en cuestion.

Se esta viendo la necesidad que la arquitectura adopte criterios de disefio y construccion
mas sensibles y respetuosos con el medio ambiente natural, no sélo como postura ética
“apropiada” para reducir los impactos negativos en el entorno, con especial énfasis en la
etapa de prefiguracion que implica el proyecto, son las siguientes:

— Enfatizar la importancia de incorporar la tfematica ambiental como parte integral del
proceso de disefio y no como un “agregado” legal, normativo, propagandistico o de
moda.

— Recalcar el papel fundamental que tienen las etapas de formacién para desarrollar
una conciencia ambiental tanto a nivel individual como colectivo. ®

7 Beatfriz Garzén,  “Arquitectura  sostenible -  Bases, soportes y casos demostrativos” (Google  Books), 9,
https://books.google.com.gt/books?hl=es&lr=&id=5I0zEAAAQBAJ&oi=fnd&pg=PA9&dg=quet+es+la+arquitectura+sostenible&ots=1DTJw4c-
PZ&sig=mWQhlgrzpUQxad8f4qPUPEZ-WOIl#v=onepage&g=que%20es%20la%20arquitectura%20sostenible&f=false (consultada el 19 de
abril de 2025)

8 |luis Angel Dominguez y Francisco Javier Soria, “Pautas de disefio para una arquitectura sostenible”, Edicions UPC, 2004,
https://ITng.com/FB96I (consultada el 19 de abril de 2025)
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La informacion obtenida tiene como finalidad saber qué temas pueden llegar a interferir con
el proyecto, ademas de tomar en cuenta todas las perspectivas y definiciones relacionadas
con el desarrollo del mismo.

D

La promocidn de la salud, desde la perspectiva del desarrollo humano, se orienta a revalorizar
la vida como el bien supremo inherente a todos los seres humanos, ubicandola en el plano
de la dignidad.

La gestion publica de la salud, entendida desde este enfoque, constituye una forma de
gestion social que puede interpretarse como una preocupacion colectiva, materializada en
un conjunto de acciones artficuladas cuyo propdsito es elevar la vida humana a condiciones
dignas.

Esto no exime al Estado de su responsabilidad fundamental frente a los problemas de salud
publica. Por el contrario, se reconoce la necesidad de que mantenga su rol rector y conductor
de las politicas, a fin de impulsar transformaciones en los ambitos cultural, social y politico.
Dichas transformaciones deben generar un saber colectivo capaz de modificar la conciencia
social en torno a la salud y la vida.

Esta concepcion de la promocién de la salud implica la busqueda de una distribucion
equitativa de los recursos sociales, asi como la democratizacion de los procesos decisorios
relacionados con su asignacion. Todo ello con el objetivo de mejorar las condiciones de vida
de la poblacion, haciéndolas més dignas y adecuadas para el desarrollo de las capacidades
humanas.

En sintesis, la promocion de la salud, en el marco del desarrollo humano, se define como una
preocupacion social que se expresa mediante acciones coordinadas orientadas a dignificar
la vida humana. Esto supone garantizar la satisfaccion de las necesidades basicas y el acceso
equitativo a oportunidades que favorezcan el desarrollo integral de las personas dentro de su
contexto familiar y social.

s Dimensiones en relacién del desarrollo humano y salud: para comprender los niveles
de complejidad de los modelos de desarrollo es necesario examinar un espacio
donde convergen 4 dimensiones en permanente interrelacion segun la OPS, estas
son:

— Dimension econdmica: se puede decir que la salud ha contribuido al
crecimiento econdmico; debido a los aportes en recursos financieros que la
sociedad esta dispuesta a asignarle a la salud.

¥ Miagros  Garcia y Carlos Nufiez, “Desarrollo  Humano y  Salud: Una  mirada desde otro  angulo”,

http://www.ucla.edu.ve/dac/investigaci%C3%B3n/compendium5/humano.htm (consultada el 18 de abril de 2021)
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— Dimension social: en la mayoria sigue vigente la necesidad de la reduccion de
los obstaculos estructurales internos para la atencion prioritaria a necesidades
humanas esenciales.

— Dimension cultural: en definitiva, se necesita conocer como ha evolucionado
la cultura de la salud de la poblacion general y de los productores de los
servicios.

— Dimension politica: ante la magnitud y dimensién de problemas de esta
naturaleza, se ponen en evidencia las limitaciones que confronta el Estado en
el cumplimiento de sus funciones. %

L

La administracion en salud o administracion sanitaria es la ciencia social y técnica relacionada
con la planificacion, organizacion, direccion y control de las empresas publicas y privadas del
sector salud, mediante la optimizacion de recursos financieros, tecnolégicos y humanos.

El desarrollo de las actividades en los servicios de Salud es un proceso de alta complejidad,
ya que no se relaciona Unicamente con alcanzar los resultados esperados en la planificacion,
sino que tiene que ver con todos los elementos, visibles y no visibles, que deben darse para
lograr dichos resultados.

Esto se logra a través de las instituciones encargas de llevar a cabo dichas acciones y se
deben de tener en cuenta ciertos atenuantes, como, por ejemplo:
— Actualizar su infraestructura y dotacion donde se requiera.
— Ajustarse a los procesos de descentralizacion y modernizacion.
— Mejorar la prevencion, promocion, diagnoéstico y atencion en salud.
— Aplicar los mecanismos tendientes a mejorar la calidad, eficienciay
coberturas de los servicios en todos los niveles.

Otro elemento fundamental en el manejo de las Areas de Salud, tiene que ver con la profunda
relacion entre los servicios y la comunidad; para la etapa de la planificacion, es indispensable
la participacion conjunta del servicio y organizaciones de la sociedad; pero de igual manera
el control de la ejecucion debe ser efectuado con similares niveles participativos, que no
solamente tienen que ver con la eficiencia, sino con conceptos de rendicion de cuentasy
control social de la gestion en salud. ?

L

La administracion eficiente de los servicios de salud es una responsabilidad fundamental del
Estado, ya que le corresponde garantizar el bienestar de la poblaciéon. Sin embargo, en
muchos casos, los resultados obtenidos no han alcanzado las metas esperadas.

2 Milagros ~ Garcia y  Carlos Nufiez, “Desarrollo Humano y  Salud: Una mirada desde  ofro  angulo”,
http://www.ucla.edu.ve/dac/investigaci%C3%B3n/compendium5/humano.htm (consultada el 18 de abril de 2021)

2 Javier Morales, “La Administracion en los servicios de salud”, 2013, https://www.monografias.com/trabajos96/la-administracion-servicios-
salud/la-administracion-servicios-salud.shiml (consultada el 07 de mayo de 2021)
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El éxito en la gestion de cualquier organizacion depende, en gran medida, de las personas
que la conforman. En el contexto actual, marcado por altos niveles de exigencia y
competitividad, se requiere una nueva forma de compromiso y liderazgo. Es necesario
adoptar enfoques innovadores para analizar, decidir, dirigir y ejecutar los procesos
organizacionales de manera mas eficiente y eficaz.

En este sentido, la administracion publica, especialmente en el dambito de la salud, debe
priorizar el control de calidad como un componente esencial. Garantizar servicios de calidad
no solo es un deber institucional, sino una condicién indispensable para mejorar
continuamente la atencion brindada. Asi, el control de calidad se convierte en un eje central
de la gestion, al involucrar directamente a quienes prestan estos servicios en el cumplimiento
de estandares y en la busqueda constante de excelencia en el servicio publico.

s La administracion y el control de calidad en los servicios publicos: Lo que esperan los
ciudadanos de un servicio publico es la fiabilidad del trabajo que se entrega, la
competencia de los servidores publicos, la capacidad de respuesta y la puntualidad,
la accesibilidad facil y rapida a los trémites, informacion veraz en un lenguaje
comprensible, la credibilidad y seguridad que garantice compromiso vy
confidencialidad, factores determinantes de la calidad de un servicio.

Las buenas practicas en la administracion publica ejercida con calidad reducen los
tiempos de espera y mejora la relacion coste/rendimiento de los servicios publicos,
incrementando la productividad con responsabilidad.

La implementacion de sistemas de calidad requiere de una participacion integral de
toda la institucion, tomando en cuenta el alcance, implicaciones, procesos vy
estrategias para el posicionamiento de sus servicios, ofreciendo el mismo nivel de
atencion de forma constante y continua a lo largo del tiempo. %

C

= Servicio universalmente imprescindible:

— Es un bien publico imprescindible tanto para las personas y como para las
poblaciones y un derecho universal reconocido y aceptado.

— Todas las personas requieren entrar en contacto en algun momento de su vida
con dichos servicios (médicos, enfermeros, técnicos, centros de salud,
farmacias, laboratorios clinicos, compafilas de seguro, vacunas,
medicamentos, equipos, entre ofros).

— La escala de los conceptos de integracion e integralidad no es solo mas
amplia; aspectos tales como prevencion, cobertura, accesibilidad, igualdad y
equidad se colocan en primer plano en el campo de la toma de decisiones,
en el disefio de politicas y estrategias y en la operacion cofidiana.

2 Maria Cedefio y otros, “La administracion de la salud y la calidad del desempefio para los beneficiarios”, Revista Cientifica Mundo de la
Investigacion y el Conocimiento (octubre 2018), https://www.recimundo.com/index.php/es/article/view/349 (consultada el 30 de noviembre de
2021)
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Caracter social de su produccion: la salud requiere una respuesta construida
colectivamente, organizada desde lo social. En ese contexto, el sector salud puede y
debe asumir un rol de liderazgo, orientando y coordinando las acciones.
— Como resultado directo de esta caracteristica, la gestion en salud demanda
un liderazgo participativo y distribuido, que promueva la corresponsabilidad
entre los distintos actores involucrados.

Alta presion social: al ser reconocida como un derecho universal, la salud conlleva
también el derecho de exigir su cumplimiento efectivo.

— Cuando se presentan errores o fallas en los servicios de salud (a diferencia de
otros sectores donde las consecuencias son econdmicas) las repercusiones
pueden ser la pérdida de vidas humanas. Esto representa un problema no solo
grave desde lo social y moral, sino también desde el punto de vista
institucional y legal, implicando desprestigio, sancion ética e incluso penal.

Predominio de las variables poblacion, territorio y tiempo: los servicios publicos de
salud deben responder de manera regular y continua a un conjunto amplio de
necesidades colectivas.
— Por su naturaleza publica, estos servicios estan obligados a estructurarse
considerando una gran diversidad de variables: caracteristicas de la poblacion
(edad, género, etnia, ocupacion, nivel cultural, factores de riesgo), distribucion
geogréfica (local, regional, nacional), y comportamientos temporales (ciclos
estacionales, patrones explosivos, tendencias cronicas), las cuales se
combinan entre si de forma compleja.
— Por lo tanto, para identificar, anficipar, intervenir y evaluar adecuadamente los
problemas de salud, es necesario partir del andlisis de estas variables.
= La herramienta principal para este fin es la epidemiologia, que
proporciona los meétodos y recursos necesarios para integrar
informacion util, coherente y actualizada que sirva de base para la
toma de decisiones gerenciales.

Multidisciplinariedad e interdisciplinaridad: dado que los problemas de salud son
complejos y responden a multiples causas, es esencial trascender el enfoque
puramente biomeédico e incorporar una perspectiva social, infegrando profesionales
de diversas disciplinas que permitan comprender el contexto real en que se produce
y condiciona la salud.
~ Esta integracién de saberes transforma profundamente los procesos de toma
de decisiones, favoreciendo un modelo de gestion colaborativa,
especialmente en lo relacionado con el disefio de politicas, estrategias y en la
reorganizacion de los servicios. Se fortalece asi una gerencia orientada al
cambio y la transformacion. %

% Orlando Carlota, “Hacia una conceptualizacion de la gerencia en salud a partir de las particularidades”, Revista Cubana de Salud Publica (2013),
https://www.medigraphic.com/pdfs/revcubsalpub/csp-2013/csp133h.pdf (consultada el 30 de noviembre de 2021)
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La medicion de la calidad y la eficiencia de un servicio de salud es una tarea compleja ya
que, ademas de la complejidad intrinseca que conlleva la medicion de conceptos abstractos,
no puede ignorarse la variedad de intereses que influyen en una evaluacion de ese tipo.

En los sistemas publicos y gratuitos el Estado financia los servicios de salud y es el mayor
interesado en que éstos sean brindados con calidad y eficiencia.

La falta de control y evaluacion de estos dos atributos en los servicios de salud se reflejara a
la larga en una disminucion de las posibilidades reales para brindar todos los servicios
sociales.

Desde el punto de vista de los gestores o administradores de la atencion médica, la calidad
con que se brinda un servicio de salud no puede separarse de la eficiencia puesto que, si no
se tienen en cuenta el ahorro necesario de los recursos disponibles, el alcance de los servicios
serd menor que el supuestamente posible.

s Relacion entre calidad y eficiencia: si bien en el ambito de la salud el valor central es
la vida humana, y podria parecer inapropiado priorizar la eficiencia sobre la calidad,
la limitada disponibilidad de recursos obliga a adoptar una perspectiva mas realista.

Este enfoque debe orientarse a lograr la mejor atencion posible, haciendo un uso
racional y estratégico de los medios existentes. Mas que optar entre eficiencia o
excelencia, se trata de emplear los recursos con inteligencia, dentro de margenes
aceptables que no comprometan el nivel del servicio.

En este sentido, la busqueda de calidad debe entenderse como el esfuerzo por lograr
el equilibrio adecuado entre excelencia y eficacia.

o Indicadores: segun la Organizacion Panamericana de la Salud, se define el
término indicador como: “Es una herramienta de mediciéon que permite evaluar, de
forma cuantitativa o cualitativa, el desempenio, la eficiencia, la calidad o el impacto
de los servicios de salud. En la administracion sanitaria, los indicadores son
fundamentales para monitorear el cumplimiento de objetivos, tomar decisiones
basadas en evidencia y mejorar continuamente los procesos y resultados en la
atencion a la poblacion”.

Pero, el desarrollo de buenos indicadores no es una tarea facil ni puede abordarse sin
un conocimiento profundo de medicina, unido al de ofras disciplinas como la
administracion de salud, estadistica y epidemiologia. Un buen indicador por lo menos
debera cumplir al menos con cuatro caracteristicas:
— Validez: debe reflejar el aspecto de la calidad para el que se cred o establecio
y no otro. %

% Rosa Jiménez, “Indicadores de calidad y eficiencia de los servicios hospitalarios. Una mirada actual”, Revista Cubana de Salud Publica (2004),
http://scielo.sld.cu/scielo.php?script=sci_arttext&pid=50864-34662004000100004 (consultada el 30 de noviembre de 2021)
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— Confiabilidad: debe brindar el mismo resultado en iguales circunstancias.

— Comprensibilidad: debe comprenderse facilmente qué aspecto de la calidad
pretende reflejar.

— Sencillez: debe ser sencillo de administrar, de aplicar y de explicar.

s Tipos de indicadores: de acuerdo con el modelo propuesto por Avedis Donabedian,
la evaluacion de la calidad en los servicios de salud puede abordarse desde tres
componentes fundamentales del sistema: estructura, proceso y resultados.

La presente investigacion se centra en los indicadores de calidad estructurales, los
cuales permiten valorar las condiciones bajo las cuales se ofrecen los servicios
sanitarios, asi como el estado y disponibilidad de los recursos necesarios para su
adecuada prestacion.

La evaluacion estructural abarca tres grandes grupos de recursos: materiales,
humanos y organizacionales, distribuidos en las siguientes dimensiones:

— Estructura fisica: comprende la infraestructura (edificaciones), equipo médico
y no médico (fijo y movible), vehiculos, mobiliario médico y de oficina, ofros
insumos, almacenes y condiciones de almacenamiento y mantenimiento de
los inmuebles.

— Estructura ocupacional: hace referencia a la cantidad y calidad del personal
médico y administrativo disponible para brindar atencién, considerando sus
niveles de formacién y capacidades técnicas.

— Estructura financiera: considera los recursos presupuestarios destinados al
funcionamiento del servicio, incluyendo la remuneracion del personal, el
financiamiento de insumos basicos y la asignacion de incentivos que
contribuyan a un mejor desempefio institucional.

— Estructura organizacional: se refiere a la configuracion jerdrquica, la
asignacion de responsabilidades, los esquemas de gobernanza, los niveles de
descentralizacion en la toma de decisiones y la coherencia entre la autoridad
financiera y operativa.

En conjunto, estos indicadores permiten obtener informacién precisa y sintetizada sobre el
desempenfo estructural del sistema sanitario. Su aplicacion facilita comparaciones en distintos
periodos y contextos geograficos, lo cual contribuye a una gestion basada en evidencia.

El uso de indicadores estructurales constituye una herramienta clave para los responsables
de la planificacion, evaluacion y mejora de los servicios de salud, y se proyecta como un
instrumento indispensable para el fortalecimiento del sector en el mediano y largo plazo. %

% Rosa Jiménez, “Indicadores de calidad y eficiencia de los servicios hospitalarios. Una mirada actual”, Revista Cubana de Salud Publica (2004),
http://scielo.sld.cu/scielo.php?script=sci_arttext&pid=50864-34662004000100004 (consultada el 30 de noviembre de 2021)
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Los establecimientos de salud requieren una amplia gama de recursos humanos, materiales,
econdémicos y tecnologicos para funcionar. Estos elementos se congregan en conjuntos
integrados, donde la estructura sostiene los procesos y éstos los resultados (administracion).

La capacidad operativa del establecimiento se estima también en funcién de la organizacion
técnica y administrativa de su personal. Se evalua el nivel de organizacion general de las
autoridades del establecimiento, la implementacion de planes y programas, la disponibilidad
de recursos, el grado de desarrollo y la preparacion de su personal y los servicios prioritarios
para su funcionamiento.

Por otro lado, los niveles de coordinacién entre el establecimiento de salud y las demas
instituciones de la red a la que pertenece resultan fundamentales para garantizar la
prestacion de servicios a la poblacion. %

26 QOrganizacion Panamericana de la Salud, “Guia para la evaluacion de establecimientos de salud de mediana y baja complejidad”, 2010, 85,
https://www.mef.gob.pe/contenidos/inv_publica/docs/estudios_documentos/documentos/hs_frente_desastres/guias_pdfs/indice.pdf
(consultada el 18 de abril de 2021)
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Arquitectura saludable: las oficinas saludables se centran en las personas, es decir, su
objetivo es mejorar la calidad de vida de los ocupantes. %

La certificacion WELL promociona el disefio, la construccion y gestion de edificios
gue mejoran la salud, el confort y el estado de animo de sus ocupantes. Se logra a
través de un proceso formal que evalua cémo un edificio contribuye al bienestar y
salud de las personas gue lo ocupan.?®

La Direccion General del Sistema Integral de Atencion en Salud (DGSIAS): Es la
responsable de dirigir y conducir el proceso de organizaciéon y desarrollo de los
servicios publicos de salud; conducir el proceso de implementacion de programas y
servicios; vigilar, supervisar y evaluar la correcta aplicacion de las normas técnicas y
ejecucion de los programas, incluyendo su impacto; ademas, desarrolla las acciones
de promocion y educacion para la salud. De esta manera, es el vinculo de
relacionamiento entre el Nivel Central y el Nivel Ejecutor del MSPAS.

Area de Salud: como parte de la organizacion del nivel ejecutor del Sistema de
Atencion Integral de Servicios en Salud, se tienen a las Areas de Salud, la cuales
constituyen dentro de su naturaleza y ambito el nivel gerencial que dirige, coordina 'y
articula la red de servicios de salud en el territorio bajo su jurisdiccion dentro del
contexto del Sistema de Atencion Integral en Salud.

Interpreta y aplica las politicas y el plan nacional de salud y desarrolla los procesos
de planificacién, programacion, monitoreo y evaluacion de las Areas y Distritos
municipales de Salud, asi como de los establecimientos que conforman la red de
servicios, segun el articulo 54 del Reglamento Organico. *°

Direccion de Area de Salud: la unidad técnico-administrativa de las Areas de Salud es
la Direccion de Area de Salud, dependencia que planifica, programa, conduce, dirige,
coordina, supervisa, monitorea y evalla las acciones de salud a este nivel.

Estd subordinada jerarquicamente a la Direccion General del Sistema Integral de
Atencion en Salud y es responsable de la gerencia de los Distritos Municipales de
Salud que integran el Area de Salud respectiva.

27

WELL

YOUR WAYS, “Espacios de frabajo saludables: 4 estrategias de disefio para el bienestar”, 2020,

https://wellyourways.com/category/arquitectura-saludable/ (consultada el 08 de mayo de 2021)

Tendencia Sustentable, “La arquitectura sustentable o cémo sentirte Well Your Ways”, 2020,
https://www.tendenciasustentable.com/index.php/2020/07/14/la-arquitectura-saludable-o-comotendenciasustentable-sentirte-well-your-ways/
(consultada el 08 de mayo de 2021)

2 MSPAS, “Percepcién de los Determinantes de Salud y el Acceso a los Servicios de Salud Publica. DAS Guatemala Sur”, 2018, Il
hitp://bvs.usac.edu.gt/eblueinfo/PEIS/PEIS_003.pdf (consultada el 07 de abril de 2021)

30 Manuel Vasquez Rodriguez, “La Desconcentracion en el Ministerio de Salud Publica y Asistencia Social Analisis Administrativo, Caso: Direccion
De Area De Salud Guatemala Sur 2010" (fesis de postgrado, USAC e INAP, 20T1), 24, http://biblioteca.usac.edu.gt/tesis/90/90_0036.pdf
(consultada el 03 de abril de 2021)
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Los hospitales que infegran la red de servicios tendran un régimen administrativo
desconcentrado manteniendo para fines de prestacion de servicios de salud una
vinculacion y coordinacion funcional con la Direccion de Area de Salud. '

o Direcciéon de Area de Salud Guatemala - Sur: es la encargada de establecer y
garantizar el derecho a la salud de la poblacion en los municipios de Villa Nueva, Villa
Canales, San Miguel Petapa y Amatitlan.

— Misién: Garantizar la presentacion de aftencion en salud, priorizando de
acuerdo al perfil, epidemiologico nuestros problemas, ejerciendo la Rectoria
en Salud, en nuestro ambito de influencia aplicando un modelo basico de
gestion de direcciones de area de Salud, enfocados a la promocioén de la
Salud prevencion de enfermedades, curacion y recuperacion de las personas,
tomando en cuenta las condiciones de calidad y equidad, la pertenencia
cultural y el enfoque de género.

— Vision: Hemos consolidado un Modelo de atencion en salud, en donde los
habitantes tienen acceso en condiciones de igualdad y equidad a nuestra red
de servicios, facilitando la comunicacion comunitaria e incidiendo en las
condiciones de vida y del desarrollo del territorio, dentro del marco de los
Municipios saludables. 2

s Administracion publica: se entiende la administracion publica como el conjunto de
organismos o instituciones que tienen por misidon la produccion de bienes,
regulaciones y servicios, manteniendo algun grado de subordinacion jerarquica,
funcional o presupuestaria respecto al poder central del Estado. 33

= Administracion de los servicios de sanitarios: es la ciencia social y técnica relacionada
con la planificacion, organizacion, direccion y control de las empresas publicas y
privadas del sector salud, mediante la optimizacion de recursos financieros,
tecnoldgicos y humanos.

s Administracion de recursos humanos: es el proceso administrativo aplicado al
acrecentamiento y conservacion del esfuerzo, las experiencias, la salud, los
conocimientos las habilidades etc., de los miembros de la organizacion en beneficio
del individuo, de la propia organizacion y del pais en general.

s Personal de la organizacion: su rol es el planificar el desarrollo de la institucion en su
conjunto y también de mantener la operatividad de la misma. 34

ST MSPAS, “Reglamento  Organico Interno  del Ministerio de Salud Publica y Asistencia Social”, 1999, 24,
hitps://hospitaloccidente.mspas.gob.gt/descargas/2016/marconormativo/ReglamentolnternoMSPAS.pdf (consultada el 02 de abril de 2027)

32 Andrea Orozco Andrade, “Informe final del EPS realizado en Direccion de Area de Salud Guatemala Sur”, 2018, 32, hittps://biblioteca-
farmacia.usac.edu.gt/Tesis/EPSN1063.pdf (consultada el 05 de abril de 2021)

35 Manuel Vasquez Rodriguez, “La Desconcentracion en el Ministerio de Salud Publica y Asistencia Social Analisis Administrativo, Caso: Direccion
De Area De Salud Guatemala Sur 2010” (fesis de postgrado, USAC e INAP, 2011}, 14, http://biblioteca.usac.edu.gt/tesis/90/90_0036.pdf
(consultada el 03 de abril de 2021)

34 Maria Cedefio y otros, “La administracion de la salud y la calidad del desempefo para los beneficiarios”, Revista Cientifica Mundo de la
Investigacion y el Conocimiento (octubre 2018), https://www.recimundo.com/index.php/es/article/view/349 (consultada el O7 de abril de 2021)
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= Constitucion Politica de La Republica de Guatemala: establece en la Seccién Seéptima,
en su artficulo 94. Obligacion del Estado, sobre salud y asistencia social. El Estado
velard por la salud y la asistencia social de todos los habitantes. Desarrollara, a través
de sus instifuciones, acciones de prevencion, promocion, recuperacion,
rehabilitacion, coordinacion y las complementarias pertinentes a fin de procurarles el
mas completo bienestar fisico, mental y social. 3°

s Ley del Organismo Ejecutivo: el articulo 39 especifico para el Ministerio de Salud
Publica, le corresponde formular las politicas y hacer cumplir el régimen juridico
relativo a la salud preventiva y curativa y a las acciones de proteccion, promocion,
recuperacion y rehabilitacion de la salud fisica y mental de los habitantes del paisy a
la preservacion higiénica del medio ambiente; a la orientacion y coordinacion de la
cooperacion técnica y financiera en salud y a velar por el cumplimiento de los tratados
y convenios internacionales relacionados con la salud en casos de emergencias por
epidemias y desastres naturales; y, a dirigir en forma descentralizada el sistema de
capacitacion y formacion de los recursos humanos del sector salud.

s Codigo de Salud de Guatemala: en su articulo 11, indica que la organizacion y
administracion de los servicios de promocion, prevencién, recuperacion y
rehabilitacion de la salud, que se contemplan en dicho Codigo sera desconcentrada
y descentralizada de acuerdo al proceso de modernizaciéon administrativa del sector.

El articulo 17 del Codigo de Salud, menciona las funciones del Ministerio de Salud,
entre otras: Coordinar las acciones en salud que ejecute cada una de sus
dependencias y otras instituciones sectoriales; Normar, monitorear, supervisar y
evaluar los programas y servicios que sus unidades ejecutoras desarrollen como entes
descentralizados, entre otros. *’

s Reglamento Orgénico Interno del Ministerio de Salud Publica y Asistencia Social,
Acuerdo Gubernativo T115-99: el Reglamento proporciona las normas de
operacionalizacion del Ministerio ya que regula la estructura interna y funciones, asi
como la organizacioén y desarrollo de los servicios de salud con base en los principios
de desconcentracién y descentralizacion de sus procesos técnico administrativo.

En el articulo 84, indica que las Direcciones de Areas de Salud ejecutaran
directamente el presupuesto asignado para su propio funcionamiento y para los
centros y puestos de salud, que funcionen bajo su jurisdiccion. 38

38 Congreso de la Republica de Guatemala, “Constitucion Politica de la Republica de Guatemala”, Seccion séptima: Salud, seguridad y asistencia
social, 18, https://www.congreso.gob.gt/assets/uploads/secciones/pdf/16e67-constitucion-politica-de-la-republica-de-guatemala.pdf

36  Congreso de la Republica de Guatemala, “Decreto 114-97. Ley del Organismo Ejecutivo”,  Articulo 39,
https://siplan.gt/siplangt/DOCUMENTOS/LEYES%20Y%20REGLAMENTOS%20PLANIFICACION/LEY%20DEL%200RGANISMO%20EJECUTI
VO%20DECRETO%20114-97.pdf

57 Congreso de la Republica de Guatemala, “Decreto 90-97. Cédigo de Salud”, Articulo 11y 17, https://platform.who.int/docs/default-source/mca-
documents/policy-documents/law/GTM-AD-28-01-LAW-1997-esp-Decreto-90-97-Codigo-de-salud. pdf

38 Acuerdo Gubernativo No. 115-99, Titulo V, Capitulo |, Seccion |y I, Articulo 84 89 y 91, 35. http://bvs.gt/eblueinfo/ML/ML_004.pdf.
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Al hablar de desconcentracion, el articulo 89 y 91, del Reglamento lo dirigen hacia la
administracion de los recursos humanos, y a la de servicios.

Acuerdo Ministerial Numero 152-2017: se define la Estrategia para el Fortalecimiento
de la Gestion y Atencion en Salud, cuyo contenido contempla los lineamientos de la
red de servicios en salud a nivel nacional.

Menciona en el articulo 5, la naturaleza del fortalecimiento de la gestion institucional
que se basa en procesos estratégicos, sustantivos, de apoyo y de mejoramiento
continuo, orientados a la identificacion, desarrollo y aplicacion de procesos
sustantivos, los cuales son reconocidos para garantizar atencion integral a las
personas, sus familias y comunidades, por parte del sistema de salud.

El articulo 8 hace referencia a la planificacion, esta se llevara a cabo por las
Direcciones de Area de Salud y Hospitales que deberan elaborar el plan de desarrollo
de la red que comprende recursos humanos, infraestructura, mobiliario, equipo e
insumos, con el objeto de cerrar brechas e implementar la Estrategia para el
Fortalecimiento de la Gestion y Atencion en Salud. #°

Acuerdo Ministerial Numero 300-2019: se aprueba la Politica de Calidad en Salud,
cuyo objetivo es asegurar a la poblaciéon del pais, el acceso efectivo a servicios de
salud con calidad, a través de la implementacion de un sistema efectivo de gestion
de la calidad en los establecimientos de las redes integradas de servicios de salud del
Ministerio de Salud Publica y Asistencia Social.

La presentacion del documento hace referencia a que el Ministerio de Salud Publica
y Asistencia Social tiene como compromiso politico - técnico, elevar la calidad de la
atencion en salud en el marco del derecho a la salud de todos los habitantes de
Guatemala.

El enfoque administrativo de la calidad reclama una nueva estructura en las
organizaciones, con una decidida orientacién a la calidad de los procesos de trabajo
y los productos de ellos y por sobre todo lograr la satisfaccion de los usuarios internos
y externos de dichos procesos. 4

3% Acuerdo Gubernativo No. 115-99, Titulo V, Capitulo |, Seccién |y I, Articulo 84 89 y 91, 35. http://bvs.gt/eblueinfo/ML/ML_004.pdf.

49 MSPAS, “Acuerdo Ministerial Numero 152-20177, 2017, 57, hitps://www.mspas.gob.gt/component/jdownloads/send/347-2017/2536-acuerdo-

ministerial-no-152-2017.html (consultada el 09 de mayo de 2021)

4T MSPAS, “Acuerdo Ministerial Numero 300-2019", 2019, 7, https://www.mspas.gob.gt/component/jdownloads/send/345-2019/2817-acuerdo-

ministerial-no-300-2019.html (consultada el 09 de mayo de 2021)
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s Nivel institucional: el MSPAS se organiza en dos grandes niveles: el central y el
ejecutor.

— En cuanto al nivel ejecutor, cada departamento de la Republica cuenta con

una Direccion de Area de Salud (DAS), con excepcién de Petén, Quiché y
Guatemala. Cada DAS se divide a su vez en Distritos Municipales de Salud
(DMS) que en su mayoria se corresponden con las municipalidades del pais.

En el nivel central se dan las directrices de politica, se organiza la asignacion

y distribucion de los recursos y se proveen las normas de atencion para que
el nivel ejecutor pueda proveer la atencion preventiva y curativa, que reciben

las y los ciudadanos.

= El

— Esta atencion se organiza por niveles:
primer nivel corresponde a

los puestos de salud, donde

generalmente labora una auxiliar de enfermeria y ocasionalmente un
estudiante de medicina en su ultimo afio de carrera.

= Elsegundo nivel estd conformado por centros de salud, donde laboran
los médicos y médicas, enfermeras profesionales, laboratoristas y otros
profesionales de la salud. %2

Estructura del Ministerio de Salud Publica y Asistencia Social (MSPAS)

Nivel Como estd integrado Cual es su responsabilidad
Primer nivel Servicios de baja resolucion de problemas, atendidos
—  Puestos de salud generalmente por un (una) auxiliar de enfermeria con equipo
—  Centros de convergencia minimo, medicamentos basicos, responsables de acciones de
—  Unidades minimas de | fipo preventivo como vacunacion y controles prenatales,
atencion distribuidos generalmente en regiones rurales con una logica de

uno por cada 2,000 habitantes (teorico).

Ejecutor Segundo nivel Servicios de mayor capacidad de resolucion de problemas,

—  Centros de salud

— Centros de
Permanente (CAP)

—  Centros de Afencion Materna
e Infantil (CAIMI)

Atencion

cuentan con personal médico, de enfermeria y ocasionalmente,
laboratorio clinico, nutricionista, trabajadora social, técnicos de
saneamienfo ambiental, cuentan con mayor equipamiento, mas
surtido de medicamentos. Los Centros de Salud atienden de
lunes a viernes en horario de 8:00 a.m. a 5:00 p.m. La variante
CAP, cuenta ademas de lo anterior, con capacidad para atender
partos sin complicaciones y atiende las 24 horas del dia los 365
dias del afio. La variante CAIMI, ademas de lo anterior, cuenta con
capacidad de realizar operaciones cesareas y atender partos
complicados.

*Se desglosa la estructura del MSPAS en sus dos primeros niveles, ya que eso es lo que abarca el alcance de la direccion de

area de salud.

Tabla 1. Estructura del Ministerio de Salud Publica y Asistencia Social (MSPAS)

Elaboracion

propia

con base a Tabla No. 2

https://icefi.org/sites/default/files/el_acceso_universal __a_la_salud.pdf

Estructura

Ministerial ~ proporcionada por el  MSPAS, Fuente:

42 ANESVAD, “EL ACCESO UNIVERSAL A LA SALUD: Algunos elementos para la discusion”, 2015, (Guatemala, ACCESA: Alianza por el acceso
universal de la salud), 14, https://icefi.org/sites/default/files/el_acceso_universal__a_la_salud.pdf (consultada el 03 de abril de 2021)
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= Nivel Direccion de Area de Salud:
— Unidad de Desarrollo de Servicios de Salud

a.

b.

e.

Participar en el proceso de organizacion y articulacion funcional de los
establecimientos de salud a nivel de Area y Distritos Municipales de Salud;
Elaborar y revisar periédicamente los perfiles de complejidad de los
establecimientos y su capacidad resolutiva, con base a los programas de
salud que se ejecuten en su jurisdiccion;

Asistir técnicamente a las unidades prestadoras de servicios de su
jurisdiccion en el control de los riesgos de la salud;

Establecer un sistema de vigilancia epidemiolégica y control de riesgos
para las enfermedades transmisibles y no transmisibles;

Entre ofros.

— Unidad Administrativa-Financiera.

a. Vigilar el cumplimento de las normas y procedimientos financiero
contables en el Area y Distritos Municipales de Salud y en los
establecimientos integrantes de la red de servicios;

b. Participar en el proceso de compra de suministros, bienes y servicios que
demandan las unidades técnico- administrativas integrantes del Area de
Salud;

c. Registrar y controlar la ejecucion presupuestaria de la Direccion de Area
de Salud y de sus establecimientos; entre otros. °

4 MSPAS, “Reglamento Organico Interno del Ministerio de Salud Publica y Asistencia Social”, 1999, 26-28,

https://hospitaloccidente.mspas.gob.gt/descargas/2016/marconormativo/ReglamentolnternoMSPAS.pdf (consultada el 02 de abril de 2021)
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o Dependencias de la Direccion de Area de Salud Guatemala — Sur:

DIRECCION DE AREA DE SALUD GUATEMALA - SUR

CATALOGADO COMO DISTRITO DIRECCION
. Calle Principal Cirucunvalacion Al Lago A La Par De La
ek Cerrifos Escuela Infancia Con Futuro. Amatitlan Guatemala
PUESTO DE SALUD Las Trojas Esquina Callejon San Rafael, Aldea Las Trojas

PUESTO DE SALUD

Llano de Animas

Tra.V. Lote 7-02

San José Calle Principal Aldea Llano De Animas. Calle Principal Sector
PUESTO DE SALUD Calderas 3 San Jos¢ Calderas
PUESTO DE SALUD Porvenir 3a. Av. 2a. Calle, Esquina, Zona 2, Aldea El Porvenir, Villa

Canales, Guatemala.

PUESTO DE SALUD

Villa Hermosa

18 Calle A 28-89 Zona 7 Villa Hermosa 1

Calle Principal 50. Callejon a la par de la Escuela, Aldea

PUESTO DE SALUD Colmenas Concepcién Colmenas, Villa Canales
Aldea Los Dolores, Puesto De Salud Dolores, frente a la ceiba
FLISEIO/ BIE SALLD Dolores antes del cruce a Aldea Los Positos, Villa Canales
PUESTO DE SALUD Jocotillo Calle Principal Kilémetro 43, Aldea El Jocotillo, Villa Canales
Aldea Los Llanos, Puesto De Salud, Municipio De Villa
PUESTO DE SALUD Los Llanos Canales
Aldea Los Positos, Puesto De Salud Pocitos, A La Par De La
PUESTO DE SALUD Pocitos Escuela, Villa Canales
PUESTO DE SALUD Sagfalﬁlena 4a. Calle y 5a. Ave Esquina, Santa Elena Barillas, Villa Canales
arillas

PUESTO DE SALUD

Aldea San José

3ra Calle 1-82 Zona 2, San José, Villa Nueva

PUESTO DE SALUD Barcena 12 Avenida y 6ta Calle, Zona 3, Barcena, Villa Nueva
PUESTO DE SALUD Eferna 6ta Avenida 2-66, Zona 4, Eterna Primavera, Villa Nueva
Primavera
CENTRO DE SALUD Amatitlan 10 Av. y 5ta Calle Esquina, Cantén Hospital Amatilan
MATERNIDAD Amatitlan 12 Av 5-45, Cantén Hospital, Amatitlan
San Miguel
CAP Petapa / Ciudad | Sra Av. 6-92 Zona 12. Ciudad Real |l
Real
CENTRO DE SALUD Sa; Miguel Tra Calle 1-09 Zona 1, San Miguel Petapa
etapa

CAP

Villa Canales

2da Av. 2-65 Zona 1 Villa Canales

CENTRO DE SALUD

Villa Canales /
Boca del Monte

4ta Av. 2-20 Zona 1, Boca Del Monte, Villa Canales

5ta Calle 5-83 Zona 1 Villa Nueva

CAP Villa Nueva
CAP Villa Nueva /| ta Av. 21-25 Zona 12 Villa Lobos
Mezquital
CENTRO DE SALUD Vi”Pa Nueva/ | 11 Calle C2-51 Zona 8, Ciudad Peronia
eronia

Tabla 2. Dependencias de la Direccion de Area de Salud Guatemala Sur (MSPAS)

Elaboracion propia

con

base a

la informacion proporcionada del MSPAS,

https:/www.mspas.gob.gt/component/jdownloads/send/5-numeral-2 direccion-y-telefonos/13-guatemala.html
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o

Mapa de las dependencias de la Direccion de Area de Salud Guatemala — Sur:

DEPENDENCIAS DE LA DIRECCION DE AREA DE SALUD GUATEMALA — SUR

PUESTO DE .
SALUD No. UBICACION
Cerritos 1
Las Trojas 2

Llano de Animas 3
San José 4
Calderas
Porvenir 5
Villa Hermosa 6
Colmenas 7
Dolores 8
Jocotillo 9 @ @ @ @
Los Llanos 10 @ @
Pocitos m @
Santa Elena @ @
Barillas 12 @
Aldea San José 13
Barcena 14
Eterna Primavera 15

Tabla 3. MSPAS, “Establecimientos de Salud — Puestos de Salud”

Elaboracion propia

con

base

informacién proporcionada por el MSPAS,

https:/festablecimientosdesalud.mspas.gob.gt/establecimientos/listado-de-
establecimientos.html?task=filter&option=com_bt_property&view=properties&searchword=&prstatus=282&location_lv1=487&locati
on_lv2=&location_lv3=&category_select=7&method=AND
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CASO DE ESTUDIO NACIONAL

D

s Aspectos urbanos:

— El edificio estd ubicado en un entorno urbano
mixto, con presencia de comercio y viviendas,
pero no se vincula con el espacio publico ni
con equipamientos cercanos.

— El acceso no esta claramente definido, lo que
genera confusion entre los usuarios y dificulta
la orientacion desde el exterior.

— La sede no genera una infegracién con el
entorno urbano, debido a que fue una
adecuacion a un inmueble preexistente.

= Aspectos funcionales:

— El programa actual ha sido adaptado sin ,
criterios funcionales claros, resultando en  Figura 25 y 26 Fotos de fachada de
espacios improvisados o subdivididos sin una Ei:f;i:;;uti? de la DAS, tomadas por
|6gica operativa. S

— Falta de un vestibulo claro y jerarquizado que
oriente al usuario desde el ingreso.

— No hay una zonificacion adecuada de areas
publicas, administrativas y técnicas, lo que
puede derivar en circulacion cruzada entre
usuarios y personal.

— Las circulaciones son reducidas,
desordenadas o compartidas, provocando
conflictos operativos y falta de privacidad.

— La ventilacion e iluminacion natural son
insuficientes en varios sectores, debido a la
falta de patios o nucleos que garanticen
confort ambiental.

— El edificio carece de flexibilidad para
adaptarse a nuevas necesidades
administrativas o tecnologicas, lo que limita su
vida util funcional.

SN

Figura 27, 28 y 29 Fotos de oficinas
actuales de la DAS, tomadas por Pablo
Acajaboén.

44 Arg. Monica Alejandra Garcia, entrevista de Pablo Acajabén, Amatitlan, Guatemala (noviembre del 2024)
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VISTADEL
INGRESO

SOBRE LA
S5TA.AV.

VISTA
DESDE LA
S5TA AV.Y

LACALLEB

VISTA
CONTRARIA
AL INGRESO

SOBRE LA
S5TA AV.

Figura 30 Ubicacion de la sede actual de la DAS, elaboracion propia.

[

*SEGUNDO NIVEL

29. RECURSOS HUMANOS

13. 15 :
(E— ESPACIOS FALTANTES:
14. 17. 8. 19. 20. 21 0
E PRIMER NIVEL | l -BODEGAS (FRIA) l
. . 201 1. CONTROL DE INGRESO | 1 | 1 -LAVADO \a
2 PILA -
S S5 GENERAL DESINFECCION DE
% 4. DESECHOS BIO-INFECCIOSO0S AL,\//lgl(J)lhAA'}I%QI% bE
5. VIVIENDA -
6. S5 VIGILANCIA HUMANA
7. BODEGA 1 -LABORATORIO DE
8. COMPRAS 6 SERVICIOS (AGUA Y
9. INFORMATICA 2 ALIMENTOS)
10. CONTROL Y VIGILANCIA 5 _COMEDOR DEL
11. PARQUEO PERSONAL
12. PATIO )
13, BODEGA DE ARCHIVOS -CLINICA
. 14. EPIDEMIOLOGIA 3 -LABORATORIO DE
15. BODEGA 1 COMPUTO
4. 16. BODEGA 1 -OFICINA JURIDICA
17. DIRECCION 2 -READECUACION  DE
18. GERENCIA FINANCIERA 6 ESPACIOS:
19, =renv15mmm DE LOS SERVICIOS 7 1. DESECHOS
O S 1
21. BODEGA (MANTENIMIENTO E INSUMOS) Y 15 2.MENSAJERIA Y
@, PILOTOS 7 PILOTOS
SEGUNDO NIVEL 3.5.S.
22. SALA DE REUNIONES
5 23. AUDITORIA 2 4. PARQUEOS
. 24
1 o UNIDAD DE PLANIFICACION : OBSERVACIONES:
ESTRATEGICA 1 Se necesita un parqueo
«  UNIDAD DE ASISTENCIA DE "
* INGRESO POR LABORATORIO (VIH) minimo para:
PRlM ER NIVEL 5TA. AVENDIA ¢ UNIDAD DE SUPERVISION Y MONITORED ! | 4 ambulancias |
*  UNIDAD DE INFORMACION PUBLICA l * 2 vehiculos pick-up
= ”{A‘Nl pL(J;WI\;JN) DE PRIMER NIVEL DE ATENCION - 1 vehiculo Jeep
ot . = 20 vehiculos del
27. SUMNISTROS Y BODEGA 5 personal
23' 24' 25' 27' 28' 29' 28. LOGISTICA DE MEDICAMENTOS ¥ BODEGA 3 ]5 mOfOS

* La distribuciéon de espacios es de caracter esquematico, no son exactas. Se

utilizé Google Earth, para tener una proporcion lo mas cercana posible.

Figura 31 Aproximacion de la organizacion espacial de la sede actual de la DAS, elaboracion propia.
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Figura 37 Fotografia panoramica desde el segundo nivel hacia el parqueo actual de la DAS, tomadas por Pablo Acajabon.
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= FODA:

.‘
.!.

Figura 38 FODA de la Direccion de Area de Salud de Guatemala — Sur (Actual), elaboracion propia.
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CASO DE ESTUDIO INTERNACIONAL
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Figura 39 “Centro de Salud y Oficinas Provinciales en Cuenca / ARQUITECNICA + BAT”. Fotografia por Aitor Esteves, Fuente:
https://www.archdaily.cl/cl/02-349773/centro-de-salud-y-oficinas-provinciales-en-cuenca-
bat?ad_source=search&ad_medium=projects_tab

Disefiado por los despachos ARQUITECNICA y BAT, se presenta como una obra
paradigmatica dentro del disefio de equipamientos publicos contemporaneos. Este proyecto
aborda de forma integrada dos programas distintos un centro de salud y un edificio
administrativo respondiendo a necesidades sociales urgentes mediante una arquitectura
sobria, funcional y sensible a su entorno.

La propuesta se organiza a partir de una lectura cuidadosa del sitio, adoptando un lenguaje
moderno que evita el monumentalismo, privilegiando la escala humana y la claridad
funcional.

Uno de los aspectos mas relevantes del proyecto es su enfoque en la sostenibilidad pasiva,
alcanzada por medio del uso estratégico de patios interiores, ventilacion cruzada, iluminacion
natural y dispositivos de control solar. Asimismo, la eleccion de materiales nobles y duraderos
como el hormigén aparente refleja una apuesta por la honestidad constructiva y la
permanencia. 4°

4 Arch Daily, “Centro de Salud y Oficinas Provinciales en Cuenca / ARQUITECNICA + BAT", https://www.archdaily.cl/cl/02-349773/centro-de-
salud-y-oficinas-provinciales-en-cuenca-bat?ad_source=search&ad_medium=projects_tab (consultada el 19 de abril de 2025)
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El Centro de Salud y Oficinas Provinciales en Cuenca, destaca por su configuracion
arquitectonica racional y funcional, basada en la disposicion de dos volumenes diferenciados
que responden a usos distintos pero complementarios.

En un blogue se ubican las oficinas administrativas de caracter institucional, mientras que en
el ofro se desarrolla el centro de salud, orientado a la atencion clinica y al servicio directo a
la comunidad. Esta division fisica y funcional permite una organizacion clara de los flujos de
usuarios, respetando la naturaleza y las necesidades particulares de cada tipo de actividad.

Ambos volumenes se comunican a través de un eje de circulacion, pero conservan accesos
independientes. Esto permite separar los flujos de usuarios, personal administrativo y
pacientes, lo que contribuye a una mayor eficiencia operativa y facilita el control sanitario.
Esta organizacion espacial responde a principios basicos de orden funcional, evitando
interferencias entre actividades y mejorando la experiencia de los usuarios. 4°

BAiS

£

H
¥

W Planta cota +3.17 m (GAP-OPP) +3.84 m (CENTRO DE SALUD) /

Figura 40 y 41 “Centro de Salud y Oficinas Provinciales en Cuenca / ARQUITECNICA + BAT". Fotografia por Arch Daily, Fuente:
https://www.archdaily.cl/cl/02-349773/centro-de-salud-y-oficinas-provinciales-en-cuenca-bat?ad_source=search&ad_medium=projects_tab

46 Arch Daily, “Centro de Salud y Oficinas Provinciales en Cuenca / ARQUITECNICA + BAT”, https://www.archdaily.cl/cl/02-349773/centro-de-
salud-y-oficinas-provinciales-en-cuenca-bat?ad_source=search&ad_medium=projects_tab (consultada el 19 de abril de 2025)
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La claridad del proyecto se sustenta en una composicion sencilla, donde la forma responde
a la funcion sin caer en la rigidez. Se demuestra que una distribucion eficiente, basada en
principios fundamentales como la separacién de funciones, el control de flujos y la
adaptacion al clima, permite desarrollar una arquitectura contemporanea funcional,
coherente y contextualizada. 4’

Figura 42, 43 y 44 “Centro de Salud y Oficinas Provinciales en Cuenca / ARQUITECNICA + BAT”. Fotografias por Aitor Esteves, Fuente:
https://www.archdaily.cl/cl/02-349773/centro-de-salud-y-oficinas-provinciales-en-cuenca-bat?ad_source=search&ad_medium=projects_tab

47 Arch Daily, “Centro de Salud y Oficinas Provinciales en Cuenca / ARQUITECNICA + BAT”, https:/www.archdaily.cl/cl/02-349773/centro-de-salud-y-oficinas-
provinciales-en-cuenca-bat?ad_source=search&ad_medium=projects_tab (consultada el 15 de abril de 2025)
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s Aspectos urbanos:

— El edificio aprovecha el desnivel topografico del terreno (de 6 metros) para
organizar accesos diferenciados y generar una volumetria integrada al
entorno.

— Se sitUa en una zona urbana consolidada, resolviendo la relacion con el
espacio publico de forma clara y ordenada.

— Se crean plazas de acceso y espacios infermedios que permiten una transicion
gradual entre el exterior y el interior, fomentando la accesibilidad y la
legibilidad del conjunto.

aprovecha la

Espacios de
Propuesta que ' Q
; ; /> [ / comunicacion

interior-exterior

topografia
existente / 2N
A
S 5
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Figura 45 “Centro de Salud y Oficinas Provinciales en Cuenca / ARQUITECNICA + BAT". Fotografia por Arch Daily, Fuente:
https://www.archdaily.cl/cl/02-349773/centro-de-salud-y-oficinas-provinciales-en-cuenca-
bat?ad_source=search&ad_medium=projects_tab

— El volumen del edificio principal se presenta como un hito urbano sobrio, que
articula la trama de la ciudad sin imponerse de forma abrupta.

— Su implantacién contribuye a la revalorizacion del entorno inmediato,
actuando como equipamiento ancla en su contexto barrial.

Relacion con la
identidad del lugar
Alturas y escalas
controladas para
no irrumpir el

tejido urbano T 7 , i Volumen que no

A

limita las visuales

Figura 46 “Centro de Salud y Oficinas Provinciales en Cuenca / ARQUITECNICA + BAT”. Fotografia por Aitor Esteves, Fuente:
https://www.archdaily.cl/cl/02-349773/centro-de-salud-y-oficinas-provinciales-en-cuenca-
bat?ad_source=search&ad_medium=projects_tab
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= Aspectos funcionales:

— Las oficinas administrativas se disponen en un volumen autonomo, con
acceso independiente, lo que permite una operacion paralela y sin
interferencias.

— La circulacion es clara y sectorizada, facilitando el flujo de usuarios, personal
médico y administrativo sin cruces innecesarios.

Peso visual y
formal en
Sistema de control
solar pasivo

diferentes areas

Accesos claros y
simples

Figura 47 “Centro de Salud y Oficinas Provinciales en Cuenca / ARQUITECNICA + BAT". Fotografia por Aitor Esteves, Fuente:
https:/www.archdaily.cl/cl/02-349773/centro-de-salud-y-oficinas-provinciales-en-cuenca-
bat?ad_source=search&ad_medium=projects_tab

— Se establece una jerarquia de accesos y zonas, desde areas publicas hasta
espacios técnicos y restringidos, que responde a criterios de seguridad y
eficiencia operativa.

— La fachada cuenta con un sistema de lamas moviles que regula la incidencia
solar, mejora el confort térmico y reduce la carga energética del edificio.


https://www.archdaily.cl/cl/photographer/aitor-esteves?ad_name=project-specs&ad_medium=single
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= FODA:

Figura 48 FODA del Centro de Salud y Oficinas Provinciales, Cuenca, Espafia, elaboracion propia.
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A

—— |

La Constitucion Politica de la Republica de MIN'S“MMESIII:I
Guatemala, promulgada el 13 de marzo de 1945, P“B“CAHSISI!E
establecio la figura de los Ministerios y Ministros de Soc“
Estado, incluyendo la disposicion de que cada l !
Ministerio contara con uno o mas Subsecretarios,
quienes tenian la funcion de sustituir al Ministro en = =

Figura 49 MSPAS, “MSPAS” Fuente:

casos de ausencia o impedimentos temporales. hitps:/d25nlinGisiuby.cloudfront.net/wp-
content/uploads/2021/05/14084518/Ministerio-de-
Salud-Archivo-1024x683-1.jpg

Posteriormente, con la entrada en vigor de la

Constitucion del 15 de octubre de 1965, se sustituyd la figura del Subsecretario por la del
Viceministro, asignandole las mismas condiciones y requisitos exigidos para el nombramiento
de los Ministros de Estado. Este cambio marcé una evolucion en la estructura administrativa
del érgano ejecutivo, afectando también a la organizacion del ente encargado de la salud
publica, que ha sido objeto de multiples transformaciones a lo largo del tiempo.

Uno de los cambios mas relevantes fue la aprobacion del Decreto nimero 90-97 del
Congreso de la Republica, mediante el cual se promulgd un nuevo Cédigo de Salud. Este
cuerpo legal integré principios fundamentales adaptados a una red de servicios
modernizada, abarcando acciones de promocién, prevencion, recuperacion y rehabilitacion
de la salud. Ademas, introdujo disposiciones sobre infracciones y sanciones, asi como
reformas orientadas a reforzar el deber del Estado de proteger la salud de la poblacion,
asegurando el acceso gratuito a nivel nacional, como un derecho inherente a toda persona.

En el afio 1999, se emitid el Acuerdo Gubernativo 115-99, que oficializd el Reglamento
Organico Interno del Ministerio de Salud Publica y Asistencia Social, con el objetivo de
normar su funcionamiento institucional.

Mas adelante, en agosto de 2008, el Ministerio de Salud Publica y Asistencia Social publico
el Plan Nacional para la Salud de todas y todos los guatemaltecos, el cual contenia las
politicas y lineamientos estratégicos para la salud 2008—2012. Dentro de estas directrices,
se priorizo el fortalecimiento de la rectoria del Ministerio, con acciones enfocadas en
garantizar la gestion territorial de la salud, la implementacion de un presupuesto por
resultados, el mejoramiento del desempefio institucional y el fortalecimiento de la calidad de
los servicios, promoviendo al mismo tiempo la descentralizaciéon y desconcentracion
administrativa y financiera desde el nivel central hacia los ejecutores locales. 48

48 Manuel Vésquez Rodriguez, “La Desconcentracion en el Ministerio de Salud Publica y Asistencia Social Analisis Administrativo, Caso: Direccién
De Area De Salud Guatemala Sur 2010” (tesis de postgrado, USAC e INAP, 2011), 27-30, http://biblioteca.usac.edu.gt/tesis/90/90_0036.pdf
(consultada el 03 de abril de 2021)
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Los antecedentes de las Areas de Salud, se remontan
al affio de 1975, cuando a través del “Acuerdo
Gubernativo 71-75”, son reestructuradas las Areas de
Salud creando las divisiones técnico normativas y
administrativas, esfableciéndose en  definitiva
veintidés Areas de Salud y la Regién Metropolitana : e - '
que comprendia Area Guatemala Norte, Area Fgura 50 Cumaps. "D"ecgcifi‘de"';efrea o Salud

Guatemala Sur Yy Area de Amatitlan. https://cumaps.net/en/GT/direccion-de-area-de-salud-
guatemala-nor-occidente-p78194

Por razon del Acuerdo Ministerial numero SP-M-701-2000 de fecha 15 de marzo del 2,000,
unifican las tres areas de la region metropolitana del Departamento de Guatemala, creando
el Area de Salud Guatemala.

El 29 de agosto del afio 2005, el Acuerdo Ministerial No. SP-M-2338-2005, crea las cuatro
Areas de Salud: Guatemala Nororiente, Guatemala Noroccidente, Guatemala Sur y
Guatemala Central.

D

g i lé,' |
. . . . , e “ |
Previamente a la creacién de la Direccion del Area de 1 |7|
Salud Guatemala Sur, existia Uinicamente el Area de Salud i =" 4
Guatemala, la cual tenia bajo su jurisdiccion a todos los ; N\ A
municipios del Departamento de Guatemala. gt ~

Es una dependencia del MSPAS, que jerarquicamente

depende de la Direccion General del Sistema Integral de

Atenciéon en Salud. Su actuar se enmarca en el ziguradm ZDlHdGlgtema'all "Sgper"fé" eln el
L. . rea de Salu uatemala Sur, Amatitlan”,

Reglamento Orgéanico Interno del MSPAS; dicho  Fiente:

Reglamento  menciona la  Desconcentracion y  https/twittercom/PDHgt/status/960894880

. ., , . .. . 456282113/photo/1
Descentralizacion de Procesos Técnico-Administrativos,

vinculados a los servicios de salud.

Hay articulos del reglamento relacionados con la desconcentracion de procesos
administrativos; desconcentracién financiera presupuestaria; y desconcentracion de la
administracion de los recursos humanos, especificos para las Areas de Salud del pais,
enmarcados dentro del proceso de modernizacion del Estado y sus Instituciones.

El Area de Salud constituye el nivel gerencial que dirige, coordina y articula la red de servicios
de salud en el territorio bajo su jurisdiccion dentro del contexto del Sistema de Atencion
Integral en Salud. 4°

4 Manuel Véasquez Rodriguez, “La Desconcentracion en el Ministerio de Salud Publica y Asistencia Social Analisis Administrativo, Caso: Direccién
De Area De Salud Guatemala Sur 2010” (tesis de postgrado, USAC e INAP, 2011), 27-30, http://biblioteca.usac.edu.gt/tesis/90/90_0036.pdf
(consultada el 03 de abril de 2021)
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Se encuentran bajo su jurisdiccion los municipios de Amatitlan (en donde se localiza su sede),
San Miguel Petapa, Villa Nueva y Villa Canales. Los cuatro municipios en su conjunto, tienen
una poblacion de mas de 800,000 habitantes.

La Direccion de Area de Salud Guatemala Sur, a pesar de que sus funciones son las que le
determina el Reglamento Organico, su organizacion no es la que dicta dicho reglamento, ya
que la misma se basa en un nuevo Modelo Béasico de Gestion, el cual se implemento a la par
de la creacion de la Direccion.

D

Las Areas de Salud establecidas en el departamento de Guatemala comenzaron a operar
bajo un nuevo Modelo Basico de Gestidn, el cual plantea una transformacion consciente
orientada al cambio organizacional. Este modelo exige la implementacion de nuevos estilos
y métodos de trabajo, sustentados en un recurso humano altamente capacitado, motivado y
con un fuerte sentido de compromiso. Ademas, destaca la necesidad de adoptar nuevas
formas de gestion en los servicios de salud, lo que implica modificar esquemas mentales
tradicionales y adaptarse a enfoques mas modernos y eficientes.

Se plantea un marco conceptual y una serie de herramientas sin las cuales, se considera que
el modelo no podria funcionar y que representan el salto cualitativo en las Direcciones de
salud, estos son:
a. Un enfoque sistémico de la gestion orientado a resultados y basado en
procesos, con pensamiento estratégico.
b. La aplicacion del ciclo administrativo para los servicios publicos de salud.
c. Un marco de funciones consistentes con las Funciones Esenciales de Salud
Publica aplicables al ambito departamental.
d. Una esfructura organizativa eficiente y completa para responder a las
funciones de la Direcciones de Areas del Sistema Integral de Atencion en
Salud a nivel local.
e. Un plan de cargos consistente con la estructura organizacional mas orientada
a la designacion de corresponsales de proceso.
f. Implementacion de procesos de garantia de Calidad. *°

¢ Manuel Vasquez Rodriguez, “La Desconcentracion en el Ministerio de Salud Publica y Asistencia Social Anélisis Administrativo, Caso: Direccion
De Area De Salud Guatemala Sur 2010” (tesis de postgrado, USAC e INAP, 2011), 27-30, http://biblioteca.usac.edu.gt/tesis/90/90_0036.pdf
(consultada el 03 de abril de 2021)
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o Dimensién social:

— Politico-administrativo: el municipio de
Amatitlan se divide en las siguientes
cinco microrregiones:

= Microrregion Uno: Parte norte
del municipio, identificada
constituida por el area urbana,
cercana al casco urbano.
= Microrregiéon  Dos:  Casco
urbano, incluyendo el centro f :
anTiguo del municipio. Figura 52 Google Maps, "Amatitlan”, Fuente:
= Microrregion Tres: Parte sur de  https;/surllt/izgogs
la micro region dos, que se
caracteriza por su constante crecimiento, debido a la disponibilidad
de éreas para establecer colonias.
* La caracteristica comun de las tres anteriores microrregiones,
es la localizacion de la carretera principal CA-Q al centro de
ellas, que comunica con la costa sur del pais, y se ubica el
mayor porcentaje de la industria del municipio.
= Microrregién cuatro: Area sur con un crecimiento del numero de
centros poblados, pero de forma mas aislada que los anteriores, y el
aumento de la poblacién en los ya asentados. Su vialidad es de menor
jerarquia que las anteriores.
= Microrregion cinco: Es la mayor parte del area rural del municipio, y
parte de la misma se ubica en las faldas del Volcan de Pacaya.

— Poblacion: tiene una tasa de crecimiento anual de 2.5 %, la cual puede
analizarse teniendo como referencia los datos del Censo de poblacion y
habitacion realizado en el afio 2002 por el Instituto Nacional de Estadistica, y
gue se presentan a continuacion, con proyecciones preparadas a partir de
esos datos. ©

Proyeccion del crecimiento de la poblacion Amatitlan, Guatemala
Geénero / Ao 2002 2027 2052 2077
Femenino 44,059 71,595 99,132 126,669
Masculino 42,952 69,797 96,642 123,487
Total 87,01 141,392 195,774 250,156

Tabla 4. Proyeccion del crecimiento de la poblacién Amatitlan, Guatemala

Elaboracion propia con base a Cuadro No. 2 Proyeccién del crecimiento de la poblacion Amatitlan, Guatemala, sobre cifras
oficiales del censo 2002 por el |INE, Fuente: http://www.segeplan.gob.gt/nportal/index.php/biblioteca-
documental/biblioteca-documentos/category/50-guatemala?download=69:pdm-amatitlan

51 Concejo Municipal de Desarrollo del Municipio de Amatitlan, Guatemala y Secretaria de Planificacion y Programacion de la Presidencia, “Plan
de Desarrollo de Amatitlan, Guatemala, Guatemala”, 2011, 12, 39, 43-46, 58, 64, http://www.segeplan.gob.gt/nportal/index.php/biblioteca-
documental/biblioteca-documentos/category/50-guatemala?download=69:pdm-amatitlan (consultada el 02 de abril de 2021)
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— Vialidades: la ciudad de Amatitlan dista 28 kilometros de la ciudad capital,
distancias tomadas entre parques centrales). Existen, por lo menos, cuatro
rutas de acceso:

Autopista al Pacifico o Carretera CA-9: Carretera asfaltada de doble
carril en ambas vias, comunica a Amatitlan con Villa Nueva (10 Kms) y
Guatemala 28 Kms) hacia el norte, y con Palin (12 Kms) y Escuintla (30
Kms) hacia el sur. Es la ruta principal y tiene un constante y numeroso
transito vehicular.

Carretera CA-2: Carretera asfaltada de un carril en ambas vias,
también conocida como Vuelta al lago o Circunvalacion. Comunica a
Amatitlan con Villa Canales, pasando por las aldeas El Cerrito y
Tacaton. A la altura de los cafiaverales se puede cruzar a la derecha 'y
seguir la ruta asfaltada hacia Santa Elena Barillas, e incluso se puede
interconectar con el kilémetro 26 de la autopista hacia El Salvador.
Carretera Vieja o del Pasamano: Prolongacion de la Autopista CA-9,
un carril asfaltado en ambas vias, 6 Kms. pasando por Parque
Naciones Unidas. En la ultima década han proliferado las colonias
residenciales sobre esta ruta: Residenciales Naciones Unidas I, Il y Il
Villa. Romana | y I, con un estimado de 10,000 unidades
habitacionales, la mayoria en jurisdiccion municipal de Villa Nueva,
pero requiriendo servicios en Amatitlan.

Camino de la Barca: Carretera semi asfaltada estrecha de un carril en
ambas vias, comunica Amatitlan con Villa Nueva, 7.5 Kms. entre
pargues centrales. Se ha mantenido cerrada durante varios afios por
varias razones, entre las que se puede mencionar derrumbes de tierra
y enormes piedras, ademas de evitar que sea usada por grupos que
se dedican a la delincuencia.

En servicios de transporte, se cuenta con lineas que llevan a las principales
aldeas y lugares poblados, operadas por cooperativas.

— Servicios: en Amatitlan se manifiesta una concentracion de servicios en el
casco urbano, ya que se encuentran agencias bancarias, sedes de
asociaciones y principales servicios de infraestructura, asi como, sedes
institucionales con presencia en el municipio.

Dimension economica: la migracion que se genera en este municipio es por fines
laborales y de estudio, hacia los municipios de Villa Nueva, Escuintla, Palin, y
Guatemala. El viaje de ida en horario de 5:00 a.m. a 9:00 a.m. y el retorno entre
5:00 p.m.y 22:00 p.m. Este diario desplazamiento, ha convertido a Amatitlan en una
especie de "ciudad dormitorio". 52

%2 Concejo Municipal de Desarrollo del Municipio de Amatitlan, Guatemala y Secretaria de Planificacion y Programacion de la Presidencia, “Plan
de Desarrollo de Amatitlan, Guatemala, Guatemala”, 2011, 12, 39, 43-46, 58, 64, http://www.segeplan.gob.gt/nportal/index.php/biblioteca-
documental/biblioteca-documentos/category/50-guatemala?download=69:pdm-amatitlan (consultada el 02 de abril de 2021)
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Las actividades econémicas principales del municipio son la industria, administracion
publica y la agricultura en menor escala. Sin embargo, un buen porcentaje de la
poblacion viaja a la ciudad capital, Villa Nueva y Palin (Escuintla) por fines
comerciales, laborales y ofras actividades economicas.

Dimensién ambiental:
— Recursos naturales: presenta la caracteristica territorial que no se genera el

crecimiento de la frontera agricola en detrimento de las areas naturales, este
proceso ha sido sustituido por la expansién del drea de urbanizacion, a través
de la construccion de urbanizaciones (colonias, lotes o viviendas).

Esta situacion se manifiesta con tendencia hacia el sur del municipio, en el
area de la carretera CA-9, al oeste con direccion hacia el limite con el
departamento de Sacatepéquez, y hacia el sur- este en el drea de la aldea
Loma Larga.

Clima: el municipio de Amatitlan se localiza en la zona de bosque subtropical
templado humedo Holdridge), que varia segun las estaciones de invierno y
verano, e influye en la direccion e intensidad de las corrientes edlicas.
= Los vientos predominantes en el dia son Nor-Noreste, y en las
madrugadas el viento Sur. Su clima es seco y caluroso en los meses
de verano y humedo en los meses de invierno, con temperaturas
promedio de 25 a 30 grados centigrados.
= La época mas lluviosa es en los meses de junio a septiembre; la
precipitacion pluvial se establece dentro del rango de 650 a 1500 mm
al afio.

Topografia: el municipio de Amatitlan tiene una topografia irregular, quebrada
en un 65%; con pequefios valles, el mayor de los cuales es ocupado por la
cabecera municipal. Las alturas van desde 1,150 hasta 2,565 msnm. Segun la
clasificacion taxonomica de suelos de Simmons (1959), los suelos de la cuenca
y el Lago Amatitlan corresponden a las categorias taxondmicas Ill, V'y VI, de
vocacion forestal.
= Montafas: Limén, Santa Maria, El Filon, La Cerra, La Mujer dormida,
Mal Paso, Silla de los Organos.
= Cerros: El Morlon, Cardona, La Mariposa, El Limén, Corado, La Pipa,
Palencia y Hoja de Queso.
* Volcan: Pacaya (se localiza en el limite entre los municipios de San
Vicente Pacaya y Amatitlan).

— Orografia: la mayor parte del municipio es montafioso, solo la ciudad vy el

caserio El Rincon ocupan terreno plano. %

% Concejo Municipal de Desarrollo del Municipio de Amatitlan, Guatemala y Secretaria de Planificacion y Programacion de la Presidencia, “Plan
de Desarrollo de Amatitlan, Guatemala, Guatemala”, 2011, 12, 39, 43-46, 58, 64, http://www.segeplan.gob.gt/nportal/index.php/biblioteca-
documental/biblioteca-documentos/category/50-guatemala?download=69:pdm-amatitlan (consultada el 02 de abril de 2021)
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— Gestion de riesgo:

Amenazas: la ubicacion geografica del municipio de Amatitlan, genera
que se vea afectado por una serie de eventos producto de los embates
de la naturaleza, ya que se encuentra en la cuenca baja del Lago de
Amatitldn, recibiendo en su ferritorio los desfogues de los rios
Villalobos, Malena, Mico y Barretal, este flujo natural de corrientes
hidrograficas, se ve afectado, por el alto grado de contaminacion que
transportan, y la modificacion del entorno natural de sus vertientes,
por la extraccion de materiales, principalmente productos para la
construccion, lo que genera que en época lluviosa los cauces se
modifiquen por el azolvamiento que se produce por el fransporte de
sedimentos.

Vulnerabilidades: el fendmeno anterior origina dafios en viviendas,
vias de comunicacion, habitantes y tfransporte, como la carretera CA-
49, que lleva a la costa sur y ha sido constantemente dafiada por este
efecto.

s Dimensién de salud:

— Cobertura hospitalaria: las principales caracteristicas en el sector salud,
consisten en que los servicios en el municipio estan concentrados en su
mayoria en la cabecera municipal; el Hospital Nacional, se estima que del total
de pacientes que atienden, en su mayoria corresponden a personas de
municipios vecinos (Villa Nueva, San Miguel Petapa y Villa Canales), como del
departamento de Escuintla (Palin, San Vicente Pacaya y la cabecera
departamental de Escuintla).

Los servicios de salud en el municipio son prestados por:

Hospital Nacional San Juan de Dios Amatitlan, ubicado en la cabecera
municipal.

Centro de Salud- ubicado en la cabecera municipal Clinica del IGSS.
3 puestos de salud, ubicados en las aldeas: Calderas, Llano de Animas
y El Cerrito.

4 hospitales privados: El Rosario, Villagran, Corpomedic, Sanatorio del
Lago.

Asimismo, dispone de 45 farmacias y laboratorios bioquimicos de
caracter privado. **

54 Concejo Municipal de Desarrollo del Municipio de Amatitlan, Guatemala y Secretaria de Planificacién y Programacion de la Presidencia, “Plan
de Desarrollo de Amatitlan, Guatemala, Guatemala”, 2011, 12, 39, 43-46, 58, 64, http://www.segeplan.gob.gt/nportal/index.php/biblioteca-
documental/biblioteca-documentos/category/50-guatemala?download=69:pdm-amatitlan (consultada el 02 de abril de 2021)
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s Dimension social:

— Politico-administrativo: su cabecera
municipal se encuentra a 1215 metros
sobre el nivel de mar, con una
extension territorial de 353 kilometros
cuadrados. Cuenta con:

= 1villa, 13 aldeas y 43 caserios.
= Limita al norte con el
municipio de Guatemala vy
Santa Catarina Pinula; al este
con Santa José Pinula,
Fraijanes y Barberena, al sur

. Figura 63 Google Maps, “Villa Canales”, Fuente:
con San Vicente Pacaya y al  hiips/surlice/ihfrig

oeste con Guatemala, San

Miguel Petapa, Amatitlan.

— Poblacion: su crecimiento demografico es de 2.95% anual y esto sucede
principalmente en la region sur de Guatemala, donde se ubican los
considerados municipios dormitorio.

Proyeccion del crecimiento de la poblacion Villa Canales, Guatemala
Género / Ao 2002 2027 2052 2077
Femenino 52,537 91,283 130,029 168,775
Masculino 51,277 89,093 126,910 164,727
Total 103,814 180,376 256,939 333,502

Tabla 5. Proyeccion del crecimiento de la poblacion Villa Canales, Guatemala
Elaboracién propia con base a Proyeccién del crecimiento de la poblacion Villa Canales, Guatemala, sobre cifras oficiales
del censo 2002 por el INE, Fuente: http:/www.repositorio.usac.edu.gt/1235/1/03_4805.pdf

— Vialidades: la cabecera municipal se situa a 22 kildmetros de la ciudad capital
por la ruta de Hincapié entrando por la zona 13, pero tiene comunicacion y
acceso por via terrestre asfaltada por Santa Catarina Pinula, Villa Nueva y
carretera a El Salvador.

= La cabecera municipal esta asfaltada, y en las aldeas la mayoria de
calles son de terraceria.

= Existen rutas de comunicacion terrestre totalmente asfaltadas hacia la
mayor parte de aldeas del municipio.

— Servicios: principalmente en el casco urbano en donde actualmente cuenta
con varios edificios de importancia, tales como agencias bancarias, hospitales
y centros comerciales. %°

55 Sergio Sotoj Vilela, “Publicidad y Relaciones Publicas para el Mejoramiento de la Imagen Institucional de la Municipalidad de Villa Canales,
Municipio del Departamento de Guatemala” (tesis de USAC, 2014), 39-44, http://www.repositorio.usac.edu.gt/1235/1/03_4805.pdf (consultada
el 11 de mayo de 2021)
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= Dimensidn econdmica: El municipio paso a ser uno de los principales del
departamento de Guatemala, debido a su acelerado crecimiento y desarrollo, debido
a que posee dentro de su jurisdiccion aproximadamente 150 fincas de considerable
extension, la mayoria dedicadas al cultivo del café, cafia de azucar, pifia.

s Dimension ambiental:

— Clima: suele ser la mayor parte del tiempo templado, la temporada de lluvia
es nublada, la temporada seca es mayormente despejada y es caliente
durante todo el afio. Durante el transcurso del afo, la temperatura
generalmente varia de 14 °C a 28 °C y rara vez baja a menos de 11 °C o sube a
mas de 30 °C.

— Orografia: el territorio del municipio es quebrado en un 55%, pero cultivable.
= Entre sus accidentes geograficos esta la Sierra de Canales, ademas de
10 montafias y 19 cerros, casi todos cultivables.
= Dentro de sus accidentes hidrograficos estan el lago de Amatitlan, 34
rios, 4 riachuelos y 21 quebradas.

s Dimensién de salud:
— Cobertura hospitalaria: existe un alcance del servicio médico, debido a la
presencia de instituciones de salud en el municipio, entre las que destacan el
Instituto Guatemalteco de Seguridad Social, IGSS, clinicas municipales,
ademas de consultorios privados.

% Sergio Sotoj Vilela, “Publicidad y Relaciones Publicas para el Mejoramiento de la Imagen Institucional de la Municipalidad de Villa Canales,
Municipio del Departamento de Guatemala” (tesis de USAC, 2014), 39-44, http://www.repositorio.usac.edu.gt/1235/1/03_4805.pdf (consultada
el 11 de mayo de 2021)
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s Dimension social:

— Politico-administrativo: cuenta con una
extension tferritorial de 24.64 kildémetros
cuadrados, y se encuentra a una altura de
1,285 metros sobre el nivel del mar, su
clima es templado. Se encuentra a una
distancia de 20 kilémetros de la cabecera
departamental de Guatemala.

Para efectos unicamente de planificacion,
el municipio de San Miguel Petapa, se
visualizd en tres microregiones, tomando
como criterio la densidad poblacional.
= Microrregion 1: denominada rural,
se localiza en el sur del municipio, en esta area se encuentra la menor
densidad de la poblacion. Teniendo unicamente como lugar poblado
a Playa de Oro.
= Microrregion 2: denominada central urbana, se caracteriza por el alto
numero de urbanizaciones gue se encuentran en el drea, delimitada
por el Rio Villalobos.
= Microrregion 3: denominada norte urbana, se ubican la mayor parte
de los condominios y residenciales del municipio, cuenta con varios
centros comerciales, delimitado por el Rio Villalobos desde la parte
norte.

Figura 54 Google Maps, “San Miguel Petapa”,
Fuente: https://surl.li/rdugen

— Poblacion: tiene una tasa de crecimiento anual de 0.04 %, la cual puede
analizarse teniendo como referencia los datos del Censo de poblacion y
habitacion realizado en el afio 2002 por el Instituto Nacional de Estadistica, y
gue se presentan a continuacion, con proyecciones preparadas a partir de
esos datos. ¥’

Proyeccién del crecimiento de la poblaciéon San Miguel Petapa, Guatemala
Geénero / Ao 2002 2027 2052 2077
Femenino 56,488 57,052 57,617 58,182
Masculino 59,901 60,500 61,099 61,698
Total 111,389 117,652 118,716 119,880

Tabla 6. Proyeccion del crecimiento de la poblacion San Miguel Petapa, Guatemala

Elaboracion propia con base a Proyeccion del crecimiento de la poblacion San Miguel Petapa, Guatemala, sobre cifras
oficiales del censo 2002 por el INE, Fuente: https:/www.segeplan.gob.gt/nportal/index.php/departamento-de-
sacatepequez/file/1563-117-pdm-ot-san-miguel-petapa-guatemala

57 Concejo Municipal de Desarrollo del Municipio de San Miguel Petapa, Guatemala y Secretaria de Planificacion y Programacion de la Presidencia,
“Plan  de  Desarrollo de San  Miguel Petapa, Guatemala, Guatemala”, 2010, 10-13, 16, 36, 41, 47, 50,
https://www.segeplan.gob.gt/nportal/index.php/departamento-de-sacatepequez/file/1563-117-pdm-ot-san-miguel-petapa-guatemala
(consultada el 11 de mayo de 2021)
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— Vialidades:

= El acceso al municipio es por carretera asfaltada, de la capital por la
carretera Interoceanica CA-9 al sur son unos 16 km. a Villa Nueva, de
alli por la carretera departamental Guatemala 2-S al sureste 4 km. a
Petapa.

En lo referente al servicio de transporte se logro establecer que se utiliza bus
para caminos asfaltados y microbus en condiciones de terraceria, las
principales lineas van hacia la ciudad capital y a las aldeas del municipio, el
tiempo de traslado oscila ente 45 minutos a 1 hora, siendo la frecuencia de
transporte cada 30 minutos dentro del municipio y en un rango que va de
cada 15 a 35 minutos en los buses hacia la ciudad capital.

Lo anterior indica que existe una adecuada movilidad, pero por la falta de un
plan de ordenamiento vial crea inconvenientes en calles dentro del municipio,
también es importante mencionar que este municipio sirve de paso para
pobladores de Villa Canales y Villa Nueva, por lo tanto, se crea un trénsito de
transporte considerable, al tener solo dos vias de entrada y salida al municipio.
Una de la capital por la carretera Interocednica CAQ al sur por Villa Nueva y
otra por Villa Canales con direccion a Boca del Monte.

Dimension economica: De acuerdo a datos del INE 2002, el 34.95%, de la poblacion
es econdmicamente activa, el empleo en este municipio es principalmente en la
industria, debido a la gran cantidad de fabricas que existen, aunque en el drea sur se
dedican a la agricultura.

El principal mercado de trabajo, lo constituye la ciudad capital, a donde viajan muchos
pobladores para prestar sus servicios laborales, debido a la proximidad del municipio
a la capital y mayores oportunidades de empleo. Las migraciones internas se dan
hacia la cabecera municipal y Villa Hermosa.

Dimensién ambiental:
— Clima: la temporada de lluvia es nublada, la temporada seca es mayormente

despejada y es caliente durante todo el afio. Durante el transcurso del afio, la
temperatura generalmente varia de 14 °C a 28 °C y rara vez baja a menos de 12
°C o sube a mas de 30 °C.

Topografia: se caracteriza por tener pendientes minimas, ya que los suelos
cuyas pendientes van de O a 10%, corresponde a un 47.71% en el territorio,
pendientes del 5% al 12% del suelo corresponde al 43.04% del total,
pendientes del 45% o mas del suelo corresponden al 9.25% del total. Por eso
es el municipio mas poblado de todo el departamento de Guatemala debido
a que un 90.75% es habitable. %8

58 Concejo Municipal de Desarrollo del Municipio de San Miguel Petapa, Guatemala y Secretaria de Planificacion y Programacion de la Presidencia,

“Plan

Desarrollo  de San  Miguel Petapa, Guatemala, Guatemala”, 2010, 10-13, 16, 36, 41, 47, 50,

https://www.segeplan.gob.gt/nportal/index.php/departamento-de-sacatepequez/file/1563-117-pdm-ot-san-miguel-petapa-guatemala
(consultada el 11 de mayo de 2021)
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— Gestion de riesgo:

Amenazas: Son los incendios forestales en dreas protegidas
municipales, otro factor considerable es la tala inmoderada de arboles
para la extraccion de lefia. Ademas, la invasion de areas protegidas o
areas verdes refuerza la necesidad de implementar un plan de
ordenamiento territorial que enfoque la gestion del riesgo y la
proteccién ambiental. Por otra parte, en la zona 4, el aumento
estacional del caudal del rio Platanitos provoca inundaciones que
afectan tanto a las viviendas como a los cultivos, perjudicando a la
poblacion residente en sus alrededores.

o Dimensién de salud:

— Cobertura hospitalaria: existe Unicamente un centro de salud ubicado en la
cabecera municipal, y un puesto de salud en Villa Hermosa, lo cual denota
gue no existe un alcance necesario, haciendo una proporcion entre la
densidad poblacional y centros de salud, deberia de existir un centro de salud
por cada 10,000 habitantes, tomando en cuenta que en San Miguel Petapa

existen

111,389 habitantes.

Por lo tanto, deberia de haber como minimo 8 centros de salud, segun estos
mismos datos en cuanto a puestos de salud deberia de haber uno por cada

2,000

habitantes, como se menciond anteriormente solo existe uno en Villa

Hermosa, cabe mencionar que sélo en esta érea existen 27,328 habitantes
segun Censo 2,002; por lo tanto, deberian de existir 13 puestos para lograr
una mejor cobertura en salud. *°

5 Concejo Municipal de Desarrollo del Municipio de San Miguel Petapa, Guatemala y Secretaria de Planificacion y Programacién de la Presidencia,

“Plan de Desarrollo de

San  Miguel Petapa, Guatemala, Guatemala”, 2010, 10-13, 16, 36, 41, 47, 50,

https://www.segeplan.gob.gt/nportal/index.php/departamento-de-sacatepequez/file/1563-117-pdm-ot-san-miguel-petapa-guatemala

(consultada el 11 de mayo de 2021)
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s Dimension social:
— Politico-administrativo: cuenta con una
Villa, 5 aldeas y 11 caserios (varias fincas) y
con desmembraciones convirtiéndose en
mas de 300 colonias, fraccionamientos y
asentamientos.

— Poblacion: tiene una tasa de crecimiento
anual de O.11 %, la cual puede analizarse
teniendo como referencia los datos del
Censo de poblacion y habitacion realizado
en el afio 2002 por el Instituto Nacional de
Estadistica, y que se presentan a
continuacion, con proyecciones preparadas a partir de esos datos.

Figura 55 Google Maps, “Villa Nueva”, Fuente:
https://surli.cc/Idrity

Proyeccion del crecimiento de la poblacion Villa Nueva, Guatemala
Geénero / Aio 2002 2027 2052 2077
Femenino 175,708 180,539 185,371 190,203
Masculino 180,192 185,147 190,102 195,057
Total 355,900 365,687 375,474 385,261

Tabla 7. Proyeccion del crecimiento de la poblacién Villa Nueva, Guatemala
Elaboracion propia con base a Proyeccion del crecimiento de la poblacion Villa Nueva, Guatemala, sobre cifras oficiales
del censo 2002 por el INE, Fuente: http:/biblioteca.usac.edu.gt/tesis/03/03_4611.pdf

— Vialidades:
= Entre las Vias de comunicacion mas importantes dentro del municipio
estan la autopista CA9-Sur, Autopista VAS, bulevar El Frutal, bulevar
Cenma-Frutal, Calle Real, Calzada Raul Aguilar Batres, Avenida Petapa
Sur, Carretera 2N, entre ofras.

s Dimensién economica: A pesar que la agricultura es el original patrimonio de sus
habitantes, en las ultimas dos décadas se han instalado dentro de la jurisdiccion de
este municipio varias industrias que antes funcionaban en su mayoria en la capital
guatemalteca, tales como fabricas de hilados, de tejidos, de plastico, procesadoras
de alimentos, etc.

s Dimension ambiental:

— Clima: goza de un clima sub-tropical de tierras altas, debido a su elevacion
sobre el nivel del mar, por lo que tiende a tener un clima muy suave, casi
primaveral a lo largo del afio. Alcanzando, temperaturas maximas de 28°C y
minimas de 12°C., ©©

0 José Gonzalez Argueta, “Andlisis del acceso y calidad del servicio de la salud publica en el periodo del 2006-2011, en el municipio de Villa
Nueva, Guatemala” (tesis de postgrado USAC, 2014), 17-19, http://biblioteca.usac.edu.gt/tesis/03/03_4611.pdf (consultada el 11 de mayo de 2021)
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— Orografia: se hallan las montafias Cruz Grande, ElI Chifle, El Sillon, El
Ventarron, La Pefa y Pueblo Viejo; y como accidentes orograficos menores
estan los cerros Loma de Trigo, Monte Rico y San Rafael.

= Dimensién de salud:
— Cobertura hospitalaria: estos son los servicios publicos disponibles en el
municipio:

El Hospital Nacional de Amatitlan.

El Hospital Roosevelt atiende a personas que habitan en la ciudad
capital y en el resto del pais, referidos desde los hospitales
departamentales y regionales. De igual forma, se brinda atencion a
ciudadanos de ofros paises que viven o estdn de paso por el
departamento de Guatemala.

La periferia de IGSS de Villa Nueva, presta servicios de atencion
médica, pero limita sus servicios a los trabajadores afiliados no a la
poblacion en general.

Varios sanatorios en el municipio, como: el San Francisco, el San
Rafael, El Belén por mencionar algunos; los cuales sufren la carencia
en la prestacion del servicio publico en salud, porque solo hay tres
Centros de Salud publica, y esto no cubre la demanda existente por la
poblacion, al no ser satisfechas sus demandas recuren a hospitales,
sanatorios y clinicas privados. ¢!

81 José Gonzalez Argueta, “Andlisis del acceso y calidad del servicio de la salud publica en el periodo del 2006-2011, en el municipio de Villa
Nueva, Guatemala” (tesis de postgrado USAC, 2014), 17-19, http://biblioteca.usac.edu.gt/tesis/03/03_4611.pdf (consultada el 11 de mayo de 2021)
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Criterios del terreno:

— Ubicacion estratégica: se eligio un terreno ubicado en la cabecera municipal

de Amatitlan, lo cual facilita el acceso tanto para el personal como para la
poblacion usuaria proveniente de las distintas comunidades de la jurisdiccion.
Conectividad vial: el terreno cuenta con una red vial adecuada para el fipo de
proyecto propuesto, lo que garantiza accesibilidad eficiente tanto para el
personal como para los usuarios, facilitando el flujo constante de personas y
recursos.

Disponibilidad y viabilidad del terreno: el lote seleccionado es propiedad del
Ministerio de Salud Publica y Asistencia Social (MSPAS), lo que garantiza la
factibilidad legal y administrativa del proyecto, sin necesidad de procesos de
adquisicion.

Planimetria: el terreno presenta una topografia mayoritariamente plana,
minimizando intervenciones costosas de adaptacion.

Servicios basicos: el drea cuenta con disponibilidad de agua potable y energia
eléctrica, facilitando la conexién a infraestructura urbana sin requerir
inversiones adicionales significativas.

Uso de suelo: debido a la presencia predominante de usos de suelo
institucionales y de equipamiento urbano en el area refuerza la idoneidad del
emplazamiento, facilitando su insercion funcional y morfolégica dentro del
tejido urbano existente.
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o Factores ambientales:

| [ Terreno propuesto

Vista 3d de
Referencia

Vista hacia el Vista hacia el
terreno terreno
desde la calle desde la calle
del teleférico del teleférico

nublado

p(éqpﬂaaén:ﬂo‘rﬂm’m
el |
seco
0% | bochornoso: 12 %
;
puntuagén de “f"‘?’ﬂﬂu?&? {

ene. feb. mar  abr.  may. jun jul. ago.  sep.  oct nov. dic.

Figura 56 Analisis de los factores ambientales del sitio a nivel macro, elaboracion propia.

En Amatitlan, la temporada de lluvia es nublada, la temporada seca es mayormente
despejada y es caliente durante todo el afio. Durante el transcurso del afo, la temperatura
generalmente varia de 14 °C a 27 °C y rara vez baja a menos de 11 °C o sube a mas de 29 °C.

Temperatura: 24 °C

Sensacién térmica: 27 °C

Humedad: 40%

Visibilidad: 16 km

Punto de rocio: 10 °C

Presion: 1025 mb

Viento: 33 km/h

Calidad del aire: Aceptable
*con base a datos de visita el dia 5 de marzo del 2,021 por medio de la
app Today Weather.
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Vialidad:
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Infraestructura y puntos de referencia:

o

— Conjunto de medios técnicos, servicios e instalaciones necesarios para el

desarrollo de una actividad o para que un lugar pueda ser utilizado.
— Laidea de punto de referencia se asocia al espacio que ocupa un observador

dentro de un cierto contexto.
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Usos de suelo:

o

lograda a través de procesos idéneos de urbanizacion y de construccion, que

— Son aquellos que para su desarrollo requieren de una infraestructura urbana,
le sirven de soporte fisico.

‘oueqJn ojusiwedinba
ap uosed |9 Jenunuoo esed
uoIoBO0A Buel  oisendoud
ousue) [0 enb uQIsNOUOD
el e o0B9| os ‘lopopale
|op o]gns 8p sosn So| 1od

0la1va/ONOANYaY

VANIIAIA

OAILIOd3a

ONVEIN OLNAINYINO3 |

OIO¥INOO T

WLSIHO4 VY ] _

0l1s3ndoyd ONZRaL [ _

“eidoud uoloeIOge|D ‘LS [P OaNS [OP SOSN SO| 3P sisijeuy 09 eanBlq

81



DIRECCION DE AREA DE SALUD GUATEMALA — SUR

AMATITLAN, GUATEMALA

Contaminantes, riesgos y amenazas:

o

— Es la intfroduccion de sustancias u otros elementos fisicos en un medio, que

provocan que este sea inseguro o no apto para su uso.
— Es la exposicion a una situacion donde hay una posibilidad de sufrir un dafio

o de estar en peligro.
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Mobiliario urbano

— Es el conjunto de objetos y piezas de equipamiento instalados en la via publica

para varios propositos.
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ESCALA MICRO ¢

o Factores ambientales:

~

~
~

- W

PENDIENTE QUE
FORMA UNA
ESCORRENTIA

.\..

e
=~

TEMPERATURA: 24 °C
SENSACION TERMICA: 27°C

4

U

6 HUMEDAD: 40 %
&

B

LLUVIA: 0% (MARZO)

VIENTOS: 9 kph norte

[ REFERENCIA
GOOGLE EARTH

Figura 63 Analisis de los factores ambientales del sitio a nivel micro, elaboracion propia.

2 Arq. Walter Aguilar, entrevista de Pablo Acajabén, Amatitlan, Guatemala (5 de marzo de 2021)
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Vistas y colindancias
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o Topografia:

SECCION A -A

SECCION B-B”

Derrotero
Estacion Punto observado Rumbo Azimut Distancia
A B N80.00°W 280°0'0" 152.69 m
B C S0.00°W 180°0'0" 77.79 m
C D S90.00°E 90°0'0" 155.00 m
D A N4.81°W 1756°11'24" 51.61m

Figura 66 Topografia del sitio, elaboracion propia.

El terreno propuesto pertenece al Ministerio de Salud
Publica y Asistencia Social:
— Perimetro: 228.07 m
— Area: 3,208.28 m2
— Distancia entre ubicacién actual y
terreno propuesto: 646 metros
lineales

Figura 67 Mapa de distancia entre sede actual y
propuesta de la nueva sede de la DAS, elaboracion
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o Sintfesis del analisis de sitio:

PARQUE “LA
FORESTAL”

PENDIENTE QUE
FORMA UNA
ESCORRENTIA

Muro de block de
40x20x15¢cm

\ Bl\‘

REFERENCIA
GOOGLE EARTH |
v

*con base a la simbologia presentada anteriormente en los otros mapas

Figura 68 Sintesis del analisis del sitio a nivel micro, elaboracién propia.
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= FODA:

Figura 69 FODA del sitio propuesto para la nueva sede de la DAS, elaboracion propia.

En general se puede entender que el terreno escogido tiene muchas
caracteristicas adecuadas para el desarrollo del proyecto.

El proponer el anteproyecto de la DAS, puede generar algunos beneficios para
el sistema de salud.

La mayoria de amenazas son de indole natural, que concluye en algunos
criterios a tomar en cuenta en el disefio.

A pesar de algunos inconvenientes con el terreno, son minimos y se pueden
corregir de manera facil.
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”

PROGRAMA ARQUITECTONICO

P

La propuesta se realizé con base en el analisis de los ambientes del caso analogo de la actual
DAS ubicada en Amatitlan, Guatemala; resaltando que se agregaron las dreas faltantes y

dotando de espacios adecuados para poder desempefiar las actividades con el objetivo de

mejorar el desarrollo de capacidades de cada una de las éreas que se tienen.
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Figura 70 Matriz de relaciones ponderada de la Direccion de Area de Salud Guatemala — Sur, elaboracién propia.
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DIRECCION DE AREA DE SALUD GUATEMALA — SUR
AMATITLAN, GUATEMALA

U
Los usuarios directos del proyecto son alrededor de 90 empleados, quienes desempefian las
actividades de gestion y provision de servicios de salud en los cuatro municipios del drea sur.
Sin embargo, es valioso destacar que el radio de influencia y el impacto de estos servicios se
extienden a toda la poblacién que depende de la atencion médica proporcionada por la
institfucion.

Es decir, el radio de cobertura, su jurisdiccion es de los municipios de Amatitlan (en donde
se localiza su sede), San Miguel Petapa, Villa Nueva y Villa Canales. Los cuatro municipios en
su conjunto, tienen una poblacion de mas de 800,000 habitantes.
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P

o Funcionales

El disefio debe de ser con base a la topografia del
lugar, con base a la espacialidad y la distribucion
de luz. -

Utilizar parametros estadisticos nacionales en su
desarrollo para crear un espacio
antropométricamente  apropiado para el
desempefio laboral.

Solventar la demanda de células espaciales
requeridas mediante el dote de resultados
investigativos en materia de actividades segun
zona de trabajo.

Proponer una arquitectura universal e inclusiva
gue cubra todas las necesidades de accesibilidad
y Uso de sus espacios.

o Formales

Implementar la corriente del movimiento
moderno en concordancia con la estética
arquitectonica local, destacandose en su entorno
sin perder la concordancia urbana.

Priorizar la direccion visual hacia el Parque “La
Forestal” mediante un diseflo que integre el
paisaje natural con el construido.

Disefiar el volumen arquitecténico utilizando la
funcion como el punto de inicio, evitando en el
proceso colocar elementos solo “decorativos”. Jn |

Implementar jerarquia de alturas y peso visual en
las dareas exteriores para definir un contraste
visual que connote su distribucion interna.
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o Ambientales

Utilizar la luz natural como medio principal para la
iluminacion interior sin llegar a alterar las

. . . . PEEE——

condiciones de confort térmico. 4 .
. | I

Disefiar con base a la sostenibilidad ambiental, o)
utilizando la vegetacion a conservar como C e —
barreras visuales y/o térmicas. ' J=: [F
Dotar de sensaciones interior-exterior mediante T
vegetacion de estrato arboreo y arbustivo de gran
follaje. A=

Priorizar la séptima familia crediticia de la
Certificacion LEED (equivalente a aprobacion
MIEV) de Prioridad Regional, utilizando
unicamente materiales producidos y/o
distribuidos en el departamento de Guatemala.

CERTIFICACION
LEED®

o Economicas

Dotar de una solucion econdmicamente viable
para facilitar la promocion y el apoyo financiero
del Estado.

Organizar la obtencion de materiales de
construccién e insumos por rubros, para hacer
eficiente el transporte de los mismos
disminuyendo asi los costos de transporte.

N

= L2
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o TECNICO-CONSTRUCTIVO

Se considera necesario contar con un estudio que
analice el tipo y las caracteristicas del suelo, con ST
el objetivo de definir el sistema constructivo més S SIS
adecuado para el proyecto, a la vez que se le ‘J S l
fortalece con una bitacora (previo) y una memoria / I“ ' -
de diserio/célculo estructural (post).

Implementar medios alternativos de generacion
de energia eléctrica y de provision hidrica,
utilizando la energia solar para los artefactos a
instalar.

Utilizar ventanas tipo sifon, primordialmente =
prefabricadas, para permitir el flujo de aire sin
alterar los porcentajes de iluminacion definidos.

o CULTURALES

Disefiar con el objetivo de establecer un punto de
convergencia, instaurando asi un hito urbano.

Reinterpretar la convencion social respecto a la N
denotacién y connotacion de los materiales

locales, aplicandolos de manera ldégica vy

renovada en el proyecto.

Identificar la influencia del proyecto para disefiar
su exterior como una arficulacion que fortalezca
el comportamiento urbano.

Conceptualizar la diversidad étnica y cultural local
en el volumen arquitectonico para fortalecer la
identidad de la poblacion. L LA
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DIRECCION DE AREA DE SALUD GUATEMALA — SUR
AMATITLAN, GUATEMALA

P

Paso 1: se tomaron en cuenta todos los aspectos mas importantes, con base en la
investigacion de campo (sintesis del anadlisis de sitio), algunas indicaciones son
planteadas y los aspectos a tomar en consideracién para el disefio del anteproyecto.

=]

5.00m 500m

o Paso 2: se establecio una grilla base (5 x 4 m) para
regular el disefio de las areas, es de fipo ortogonal
para ir en relacion al estilo arquitecténico elegido
(movimiento moderno).

400m

400m

o Paso 3: se tuvo una primera aproximacion hacia el
disefio del complejo (de una manera con base a
prismas puros, solo para aclarar que el proyecto se
podia edificar en el terreno elegido). Figura 73 Grila base del proyecto,

elaboracion propia.

o Paso 4: se llegd a una aproximacion satisfactoria, tomando en cuenta todas las
variables (ingresos, areas, metros cuadrados, relaciones, circulaciones, vegetacion,
entre otros).

— Las éareas estan basadas en el programa arquitecténico, tomando en cuenta
las circulaciones y relaciones (circulacion lineal, es decir, que al recorrer el
edificio se realice de la manera mas directa e intuitiva posible).

— Propuesta volumétrica de la DAS a nivel conceptual.

OFICINAS DE MAYOR
CANIIDAD DE
PERSONAL

OFICINAS Y
LABORATORIOS

RECEPCION —

AREA POBLICA

Figura 74, 75, 76 y 77 Pasos del proceso de disefio del proyecto, elaboracion propia.
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P

Es el esquema (la forma general) que sintetiza la solucion de un programa arquitectonico,
basado en el concepto generador, dando origen a la organizacion de los espacios dentro del
terreno elegido, a una proporcion sujeta a modificaciones con respecto al estudio de areas.

63

= Etapas del proceso creativo

BUSQUEDA Y
RECOPILACION DE
INFORMACION

TRANSFORMACION
. DE LA
EJECUCION INFORMACION EN
IDEAS

EVALUACION DE
TODAS LAS IDEAS

Figura 78 Etapas de proceso creativo, elaboracion propia.

s Disefio ajuste y eficaz entre la forma y su contexto

PARTE DEL
MUNDO
F%%Fg\ﬂgﬁh QUE HACE CONTEXTO
EXIGENCIAS
A LA FORMA

: OBJETO
SOLUCION QUE ESTA
DEL BAJO FORMA

PROBLEMA NUESTRO
CONTROL

Figura 79 Disefio ajuste y eficaz entre la forma y su contexto, elaboracion propia.

6 Carlos Chimbor, “La conceptualizacion y el partido arquitectonico”, 2017, https://es.slideshare.net/jvrgrone/conceptualizacin-partido-

arquitectnico (consultada el 10 de agosto de 2021)
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o Sinfesis del proyecto de Direccién de Area de Salud: se establecieron tres

clasificaciones tomando en cuenta el objeto (la DAS), el usuario y el lugar (Amatitlan).

Al mismo tiempo se desglosaron algunas cualidades para cada renglon y que significa
para el proyecto en si, es decir, la intencion que se le pretende dar a cada aspecto en
el disefio del anteproyecto.

Como ultimo paso, se otorgd una valorizacién a cada caracteristica (siendo 1la mayor
jerarquia y descendiendo hacia el 7).

CONTEXTO ATRIBUTO SIGNIFICADO VALOR
(CARACTERISTICA) (COMPRENSION) (JERARQUIA)
Unidad técnico- Planificar y programas 5
a administrativa servicios
IDEOLOGICO
NORMATIVO Espacio adecuado Corre:l?i\izzzr;:”o etz 2
(OBUIETE) Instalaciones . ,
Espacios comodos 1
adecuadas
SOCIO- Servicios de salud Calidad de vida 7
ECONOMICO c ,
CULTURAL orrecta Eficiencia y confianza 6
(USUARIO) administracion
FISICO ESPACIO Clima Confort térmico 3
(LUGAR) Paisaje Integracion 4

Tabla 10. Sintesis de la Direccion de Area de Salud Guatemala — Sur, elaboracion propia.
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O ARQUITECTONICO



GARITA DE
SEGURIDAD

$ 3.05m

ESTACIONAMIENTO
30 MOTOCICLETAS

ELEMENTOS DE PLAZA Y ENTORNO

Escala 1 : 250

1. Se incluyo una banqueta podotdactil para las personas con alguna discapacidad visual y la mayoria del proyecto
Nno cuenta con pendientes o desniveles, para que sea de acceso universal a cualquier persona.

2. Se remodelo la banqueta existente para que parte forme parte del proyecto de una adecuada.

3. Se tratd de respetar en su mayoria a los drboles existentes (la mayoria jacarandas) y se organizd el espacio con
base a esa condicionante.

4. Cuenta con un espejo de agua en la parte central, para generar una sensacion de frescura.

ESTACIONAMIENTO
102 VEHICULOS

3 DISCAPACITADOS

ESTACIONAMIENTO
SERVICIO

]

MURO PERIMETRAL

11 VEHICULOS

PLANTA DE CONJUNTO

Escala 1 : 200

14

O]

Universidad de San Carlos de Gustemals

Z,
pid
i
Z,
73]
)
e
fe

FACULTAD DE
ARQUITECTURA

UNSVERSDAD D2 54N CARIOS DEGUATEMALA.

7

7

PABLO ANGEL JAVIER ACAJABON JIMENEZ

201701486

DISENO:
CARNET:

JULIO 2025
Como se indica

PLANTA DE CONJUNTO

ESCALA:

7z

PROYECTO DE GRADUCION
DIRECCION DE AREA DE SALUD GUATEMALA - SUR | recHA:

r

AMATITLAN, GUATEMALA
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TIPOS DE RECORRIDOS:

VISITANTES:
- El recorrido estd indicado con una linea color rojo y este usuario puede
acceder al area "publica”, es decir servicio sanitario y circulacion vertical
por si necesitan acceder a alguna oficina, direccion o departamento para
realizar alguna gestion.

EMPLEADOS. — — — — — — — —
- El recorrido estd indicado con una linea punteada color azul y es el
camino que siguen todos los trabajadores de la DAS.
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TIPOS DE RECORRIDOS:

VISITANTES:
- El recorrido estd indicado con una linea color rojo y este usuario puede
acceder al area "publica”, es decir servicio sanitario y circulacion vertical
por si necesitan acceder a alguna oficina, direccion o departamento para
realizar alguna gestion.

EMPLEADOS. — — — — — — — —
- El recorrido estd indicado con una linea punteada color azul y es el
camino que siguen todos los trabajadores de la DAS.
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TIPOS DE RECORRIDOS:

VISITANTES:
- El recorrido estd indicado con una linea color rojo y este usuario puede
acceder al area "publica”, es decir servicio sanitario y circulacion vertical
por si necesitan acceder a alguna oficina, direccion o departamento para
realizar alguna gestion.

EMPLEADOS:. — — — — — — — —
- El recorrido estd indicado con una linea punteada color azul y es el
camino que siguen todos los tfrabajadores de la DAS.
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1. La fachada principal estd orientada hacia el norte, se cuentan con elementos de mitigacion solar que a su vez son parte de
la estética del proyecto, estos se disenaron para enmarcar el paisaje que se posee en el drea.

2. El confort térmico fue principal para el diseno de los ambientes, ya que estos poseen una altura Util de 2.8 m ya que es un
clima que lo amerita.

3. Otro aspecto fue el de contar con ventilacion cruzada en todo el proyecto ya que los vientos dominantes son en direccion
norte-sur.

4. En todas las vistas la incidencia solar es del dia de 8 de abril a la 1:45 pm (debido a que se registré como uno de los dias
mas soleados del ano).

PROYECTO DE GRADUCION

Vé

DIRECCION DE AREA DE SALUD GUATEMALA - SUR | FecHA:

Vé

AMATITLAN, GUATEMALA




14

V

PLANO

wmﬂ'f“ K

'mm::::||||||||l:m””' n; ‘
S
)

i

I

S ’ PEPES Sir] | e ||||||||||||||||||||||m””'
e . el | O et | AT il -

| ITEID DESAMUD POBUCAY .

RGBT TES, | v
SR
Y GUA]I'EMALA,&REA SUR i o

Escala

=
16

Al

H

I

\

L

Escala

Escala

PABLO ANGEL JAVIER ACAJABON JIMENEZ

DISENO:
CARNET: | 201701486

|

JULIO 2025

—)

VISTAS 3D - EXTERIORES E INTERIORES

ESCALA:

Escala

|

/

Vé

AMATITLAN, GUATEMALA

PROYECTO DE GRADUCION

Vé

==

Escala

Escala

DIRECCION DE AREA DE SALUD GUATEMALA - SUR | FecHA:




DIRECCION DE AREA DE SALUD GUATEMALA — SUR
AMATITLAN, GUATEMALA

RENDERS EXTERIORES

Figura 80 Vista hacia la fachada norte del proyecto, elaboracion propia.

Figura 81 Vista hacia la fachada norte desde la plaza del proyecto, elaboracion propia.
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Figura 82 Vista desde ingreso del estacionamiento del proyecto, elaboracion propia.
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RENDERS INTERIORES

Figura 85 Vista de la circulacion vertical (rampas) del proyecto, elaboracién propia.
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Figura 87 Vista desde oficina del segundo nivel del proyecto, elaboracion propia.

121



DIRECCION DE AREA DE SALUD GUATEMALA — SUR
AMATITLAN, GUATEMALA

Figura 88 Vista desde oficina del tercer nivel del proyecto, elaboracion propia.

Figura 89 Vista de pasillos en la parte sur del proyecto, elaboracion propia.
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El proyecto desarrollado ofrece una solucion arquitectonica coherente y funcional,
fundamentada en un analisis riguroso, alineada con las necesidades reales del
entorno y de las personas a las que esta dirigida, garantizando asi su relevancia y
posibilidad de implementacion.

El andlisis detallado del sitio, junto con la consideracion de las condiciones urbanas y
los lineamientos normativos, permitid estructurar una organizacion eficiente y clara
entre los distintos bloques funcionales del complejo.

La propuesta arquitecténica favorece una operacion institucional fluida y adaptable,
mediante una disposicion espacial que facilita el desarrollo de procesos sin
interferencias, favoreciendo la productividad y la atencion oportuna.

Se orientd a una arquitectura que facilita el trabajo colaborativo entre los equipos
técnicos y médicos, articulando espacios que fortalecen los flujos operativos y la
interaccion entre areas clave.

Se logro integrar al disefio criterios contemporaneos de accesibilidad, sostenibilidad
y eficiencia espacial, lo cual garantiza un desemperio responsable con el enforno y
con los usuarios y flexible ante futuras ampliaciones o transformaciones
institucionales.

El proyecto constituye una respuesta arquitecténica solida que no solo satisface los
requerimientos funcionales y técnicos de la institucion, sino que también valora el
impacto del equipamiento publico en la estructura urbana.
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Seria conveniente realizar evaluaciones a mediano y largo plazo que permitan
observar como evoluciona el proyecto en términos funcionales, ambientales vy
sociales. Esto ayudaria a identificar su capacidad real de adaptacion frente a posibles
transformaciones en el contexto.

Es importante que la propuesta mantenga una relacion directa con los instrumentos
de planificacion urbana y el marco normativo vigente. Esta vinculacion facilitara su
inclusion en los planes de desarrollo territorial y contribuira a garantizar su viabilidad
desde el punto de vista legal y administrativo.

Durante el proceso de implementacion es fundamental establecer espacios de
didlogo con la poblacién beneficiaria y con los profesionales que forman parte de la
DAS. Esto permitird ajustar la propuesta de forma mas precisa a la realidad del
territorio.

Ofra linea por explorar es la posibilidad de adaptar y replicar el modelo en otras
realidades urbanas con caracteristicas socioespaciales similares. Esto permitiria
ampliar su alcance y convertirlo en una herramienta util en distintos contextos.

Es importante contar con un seguimiento del proyecto por medio de un programa de
evaluaciones periodicas. La implementacion de un sistema de monitoreo no solo
garantizaréd el cumplimiento de los objetivos establecidos, sino que facilitara la
incorporacion de mejoras graduales.
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