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RESUMEN: 

Los programas de rehabilitación tienen como finalidad que los reclusos no vuelvan a 
delinquir y sean capaces de reinsertarse en la sociedad al momento de ser liberados.  
Estos programas, cuando han sido debidamente diseñados e implementados, pueden 
proveer estabilidad y orden no solo al interior de sus familias sino también en el círculo 
social que lo rodea, ayudarlos a reinsertarse en la sociedad para finalmente, reducir las 
conductas violentas, delictivas y anti productivas. 
Los programas dirigidos a la población especial, específicamente a los drogadictos y 
alcohólicos, se han desarrollado en dos modalidades diferentes: como programas 
residenciales, en los cuales los internos tratados viven en una unidad aislada del resto 
de su círculo social y, no residencial.  También implementando  la  llamada comunidad  
terapéutica, que proveen a los individuos de la fuerza y los incentivos necesarios para 
cambiar sus actitudes y conductas.  este proyecto de con características residenciales 
utilizan modalidades que incluyen asistencia psicológica individual, grupos de lecturas y 
actividades recreacionales. 

DESCRIPCIÓN DEL PROYECTO: 

El presente proyecto pretende crear un  Paz Ciudadana con el objeto de diseñar y 
validar un marco de trabajo que favorezca la rehabilitación y reinserción  de personas, 
y contribuya a disminuir la población que que sufre de este mal.  Como tal, tiene el 
objetivo de aportar antecedentes sobre las principales características de los programas 
de rehabilitación y reinserción de reclusos existentes tanto en el contexto internacional 
como en el nacional. 
 
Específicamente,  La primera parte de este proyecto se refiere a las políticas y 
programas de tratamiento y rehabilitación en Bolivia, y al debate en torno a este tema 
en relación con la aplicación de programas de rehabilitación y reinserción de personas 
con algún tipo de adicción, además de reunir gran cantidad de información 
sistematizada y de fácil acceso. La segunda parte corresponde a las políticas y 
programas de rehabilitación y reinserción utilizadas a nivel nacional como internacional, 
y finalmente, la tercera parte contiene la propuesta arquitectónica en materia de 
tratamiento y rehabilitación de personas con adicciones para nuestro país. 
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1. INTRODUCCION 
 
Bolivia, es un país de onda tradición relacionado al consumo de alcohol, fenómeno 

que se hallan incorporados a los ritos y tradiciones ejerciendo un poderoso influjo en 

diversos sectores sociales. 

El alcoholismo y la drogadicción han marcado énfasis  en la sociedad  con sus más 

variadas formas de expresión, situación que se  ha incrementado en un 61,7% en 

relación al año 2016 cuyos casos se presentan en denuncias de violencia 

intrafamiliar, delincuencia e inseguridad ciudadana relacionadas con el consumo de 

alcohol y otras sustancias. 

 
 
 
 
 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
  
 
 GRAFICO  Nº1 

En los últimos meses del año 

2016, han derivado en   

personas intoxicadas, e 

incluso fallecidas por la 

ingesta de licor, como 

también el exceso de 

consumo de sustancias como 

inhalantes y drogas ilícitas, 

que pese a las alertas de las 

autoridades no cesaron de 

ocurrir .(1) 

1-   Fuente: ONSC, Con datos del Comando General de la Policía Boliviana  abril de 2017 
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Según el documento de 
Estrategia de Lucha Contra el 
Narcotráfico y Revalorización de 
la Hoja  de Coca 2007-2013, 
existen alrededor de 80 centros en 
Bolivia, de los cuales solo dos son 
públicos. 

2. ANTECEDENTES 
 
 
Las tareas de tratamiento y rehabilitación implementadas en el país principalmente, 
responden a iniciativas privadas. Según señala el Plan Nacional de Reducción de la 
Demanda de Drogas, el año 2010, donde se realizó por primera vez un relevamiento   
de   las   organizaciones   que   aplicaban   programas   denominados   “de   
tratamiento   y reintegración social” 
 
Los centros “con frecuencia utilizan metodologías poco apropiadas y no siempre 
acordes a la problemática del usuario, lo que derivaba en un bajo porcentaje de éxito 
al año, logrando un egreso de un 14% registrado el 2015. (2) 
 
Estos mismos, fueron los datos proporcionados el año 2011 por la Fundación del 
Sistema Educativo de Acción y Movilización Social (Seamos) en coordinación con el 
Viceministerio de Deportes y la Asociación Boliviana de Comunidades Terapéuticas 
(ABCT). (3) 
  
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
  
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

GRAFICO  Nº2 

ORGANIZACIONES CON PROGRAMAS 
DENOMINADOS “TRATAMIENTO Y 

REINSERCIÓN SOCIAL 

3% 

97% 

PRIVADOS 
  
PUBLICOS 

GRAFICO  Nº 3 

Organizaciones cristianas – evangélicas 
 
Centros médicos profesionales 
 
Centros multidisciplinarios 
 
Centros no profesionales 
 
Centros católicos 

3-  Fuente: Acción y Movilización Social (Seamos) en coordinación con el Viceministerio de Deportes 
  y la Asociación Boliviana de Comunidades Terapéuticas (ABCT). 

2-   Estrategia de Lucha Contra el Narcotráfico y Revalorización de la Hoja  de Coca 2007-2013 
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35%

10%

LA PAZ

hombres mujeres

57%

14%

COCHABAMBA

hombres mujeres

51%

11%

SANTA CRUZ

hombres mujeres

Según el test Ebbaa, uno de cada tres consumidores de alcohol   tuvo dos o más 
problemas asociados a esa práctica. El mayor porcentaje (25.8%) tuvo conflictos con 
su familia. El informe indica también que los varones beben más que las mujeres. 
(Ver gráfico nº 4) 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
  
 
 
 
 
  
 
 
 
 
 
En Bolivia, sigue el texto, "casi uno de cada dos consumidores de alcohol dieron 
positivo en el test Ebbaa en relación al último mes". 
La encuesta cubrió las nueve ciudades capitales del país y El Alto. Se la hizo a 
9.300 personas entre 12 y 65 años. La muestra reveló que el alcohol es la droga 
lícita de mayor consumo en Bolivia. El 41,54% de la población lo ingiere. 
"Aproximadamente tres de cada cuatro personas dicen haber consumido alcohol 
alguna vez en su vida, seis de cada 10 lo han hecho el último año y cuatro de cada 
10 el último mes". La mayoría de los bebedores está en La Paz (51.11%), en 
segundo lugar está Santa Cruz (41.11 %) y luego Cochabamba (40.09 %) 
 
 
 
 
 3 

30%

CHUQUISACA

hombres mujeres

5%

2%

TARIJA

hombres mujeres

Fuente: Sistema Educativo  
de Acción y Movilización  
Social (Seamos)   

GRAFICO  Nº4 

4-  Fuente: Fondo de Población de las Naciones Unidas (UNFPA) 

CONSUMO DE BEBIDAS ALCOHÓLICAS POR 
GÉNERO 
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Actualmente la ABCT, registró a 80 centros y los   identifica por tipo de atención 
como ser de tipo ambulatorio, preventivo y rehabilitación. 
Los centros anotados por departamentos constan: en el departamento de La Paz 12 
centros, en El Alto 13 centros, en Santa Cruz 20 centros, en Cochabamba 21 
centros, en Oruro dos centros, en Tarija tres, en Pando uno, en Beni cuatro, en 
Potosí uno, y en Chuquisaca tres. (5) (Tabla nº 1) 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

CONSUMO DE DROGAS LICITAS E ILÍCITAS CONSUMO DE DROGAS LICITAS E ILÍCITAS

 

DROGAS ILICITAS                                         

0,00%      20,00%     40,00%     60,00%     80,00% 0,00%    5,00%   10,00%  15,00%  20,00%  25,00% 

COCHABAMBA 
SANTA CRUZ 

 LA PAZ 

TABACO                 ALCOHOL 

COCHABAMBA  
SANTA CRUZ 

 LA PAZ 

MARIGUANA        INALANTES        COCAINA 

Fuente: Fondo de Población de las Naciones Unidas (UNFPA) 

DROGAS LICITAS                                          

REGISTRO DE CENTROS DE TRATAMIENTO  

CIUDAD                    Nº DE                                 TRABAJO                                CENTRO DE                      COMUNIDADES 
                                        INSTITUCIONES                AMBULATORIO                       REHABILITACION            TERAPEUTICAS
  

LA PAZ                                        13                                   5                                    4                                  5  

EL ALTO                                      12                                   5                                    6                                  4  

COCHABAMBA                           21                                  15                                   4                                  4  

SANTA CRUZ                              20                                   9                                   11                                 5  

RESTO DEL PAIS                       14                                   5                                    4                                  6  

TOTAL                                         80                                  39                                  29                                24  

5-  FUENTE: Plan Nacional de Reducción de la Demanda de Drogas 

Tabla nº 1 

GRAFICO  Nº5 

13 



3. EL PROBLEMA 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
  
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

El excesivo consumo de alcohol 
en Bolivia causa violencia 
doméstica, siendo este el 
precursor de la inestabilidad 
familiar. El consumo anual de 
bebidas alcohólicas en Bolivia es 
igual a 8,3 litros per cápita, casi un 
50% por encima de la media de 
Latinoamérica (5,7 litros), lo cual 
provoca, a su vez, altos índices de 
violencia doméstica en el país, El 
consumo de alcohol es el principal 
causante de  violencia contra las 
mujeres, según la Fuerza Especial 
de 
Lucha Contra la Violencia 
(FELCV). La Paz, Santa Cruz y 
Cochabamba  son los 
departamentos que presentan los 
mayores índices de agresiones. (6) 

(Ver infografía nº 1) 

El fenómeno de la drogadicción y el 
alcoholismo no es exclusivo de un 
grupo o estrato social, o cultural 
determinado. En la actualidad, existe 
una amplia variedad de drogas, legales 
e ilegales, lo que hace mucho más fácil 
el acceso y el consumo de las mismas. 

TABLA Nº 2 

 

En La Paz y El Alto hay más de 9.500 
personas drogodependientes  en proceso 
de situación de calle, en el alto 4500 
personas adictas y en La Paz 
sobrepasan  los 5000 personas. 
El estado inconsciente de la persona que 
presenta las características de adicción 
se ven relacionadas en violencia 
intrafamiliar, delincuencia, homicidios, 
robos y otros delitos: De acuerdo a datos 
de la FELCV de a agosto a enero de este 
año el alcohol causa 30% de los 25.807 
casos de violencia contra la mujer, El 
informe indica que el 88% de las víctimas 
de violencia son mujeres y el 12% son 
varones. Además, establece que la 
mayoría de las mujeres agredidas tiene 
entre 25 y 29 años. (7) 

6-   fuente: informe 2015 – 2016 Fuerza Especial de Lucha Contra la Violencia (FELCV)  
7-   Fuente: Boletín  Genoveva Ríos, elaborado por  la Fuerza Especial de Lucha Contra la Violencia 2015 
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3.1 ANALISIS DEL PROBLEMA 

 

  

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

El estudio de consumo de drogas licitas e ilícitas en La Paz realizada el 2015 revela 

que los mayores consumidores se encuentran primordialmente, entre los 25 y 35 

años de edad seguidos por el grupo de 18 a 24 años, el estudio nacional de 

prevalencia y características de consumo de alcohol  es de 41,54% como promedio 

nacional.(8) 

 

25 centros de rehabilitación acogen al 9% de esta población haciendo un promedio 

de 45 personas por cada centro esto por la limitación de su personal e 

infraestructura, dejando un déficit de atención a 8,375 personas con adicciones que 

representa el 91%.(9) (Ver gráfico nº5) 

 

El departamento de La Paz registra una población de 9.500 personas que sufren de 

adicciones, de los cuales el 

73% está dispuesto a recibir tratamiento de forma voluntaria. (Ver gráfico nº4)  

 
 
 
 
 

MOTIVACIÓN DE INTERNACIÓN 9%

27%

64%

DEFICIT DE ATENCION EN CENTROS 
DE REHABILITACION EN LA PAZ

POBLACION
ATENDIDA

SE NIEGA A
RECIBIR
AYUDA

0

20

40

60

80

GRAFICO  Nº 6 

GRAFICO  Nº 6 

8-   OMS (Organización Mundial de la Salud) convención latinoamericana de lucha contra  
el maltrato de internos- Bolivia 2005  

 9-  Fuente: Estudio sobre pacientes de centros de tratamiento de las principales ciudades de Bolivia 
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3.2  CAUSAS Y EFECTOS DEL ALCOHOLISMO Y LA DROGADICCION 

Las personas con problemas de adicción  provienen de grupos de familiares, grupos 
sociales y la persona misma, que no logran proporcionar las satisfacciones básicas 
sociales familiares y personales.  
Según la OMS (Organización Mundial de la Salud) son tres los factores identificados 
que favorecen el crecimiento de personas con problemas de adicción. Estos 
provienen de grupos de familiares, grupos sociales y la persona misma, que no 
logran proporcionar las satisfacciones básicas sociales familiares y personales. (10) 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
¿Qué pasa en la familia de una persona dependiente a drogas y al alcohol? 
La presencia de abuso o dependencia en uno de sus miembros trastorna en forma 
grave la vida del grupo familiar. 
Uno de los problemas descritos es que por lo general en la familia hay un co-
dependiente o co-adicto, quien es un miembro del grupo familiar que sin quererlo en 
forma consiente, facilita o protege a la persona que consume. 
El co-adicto por lo general tiene un sentimiento de culpabilidad respecto de la 
persona adicta, lo quiere mucho, pero es fácilmente manipulado por el consumidor. 
(11)  
 
 
 

Causas personales: 
· Evasión. 
· Soledad. 
· Miedo. 
· Falta de control emocional. 
Causas familiares: 
· Culpabilidad 
· Rencor 
· Problemas económicos  
· Maltrato físico  
· Maltrato psicológico 
Efectos personales: 
· Disminución de las  
 facultades mentales y  
 obsesión por la ingesta  
 de alcohol. 
· Trastornos en la sexualidad. 
Efectos sociales: 
· Inseguridad. 
· Delincuencia 
· Violencia 

11-   http://www.psicologia.com/trabajos29/alcoholismo/alcoholismo.shtml#ixzz4bPpA9b5w                                                                                                            

10-   OMS (Organización Mundial de la Salud) Informe de Evaluación sobre la salud mental en 
Latinoamérica - Bolivia 2014 
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4. OBJETIVOS 

4.1 OBJETIVO GENERAL 

Proyectar una infraestructura, que permita el desarrollo de tratamiento y atención a 

personas con problemas de adicciones, colaborando  con políticas nacionales de 

rehabilitación y reinserción social. 
 

4.2 OBJETIVO ESPECIFICOS 

- Realizar el análisis y el estudio correspondiente que nos permitan contar con 

soluciones espaciales  dentro un centro de atención para las adicciones. 

 

- Crear el proyecto arquitectónico considerando la importancia de la terapia y su 

relación directa con el  tratamiento espacial. 

 

- Generar un proyecto bajo el concepto de “arquitectura abierta” colaborando con el  

tratamiento de   personas  con adicciones. 

 

-   Generar las condiciones necesarias  en materia de espacialidad que permita 

cumplir con las  exigencias  propias de un centro de atención para las adicciones, 

previo estudio y clasificación de las diferentes unidades y servicios  pertenecientes a 

la especialidad de centros de tratamiento y rehabilitación. 

 

4.3 OBJETIVOS ACADEMICOS 

-  Demostrar  con  nuestro  proyecto  que  la  arquitectura  funciona  como  un 

elemento esencial para el  tratamiento y recuperación  de personas con adicciones. 

 

-  Lograr una arquitectura que esté de acuerdo con el contexto y los cambios 

visuales, naturales   bajo conceptos de arquitectura del lugar. 

 

-  Proponer  tecnologías mixtas, combinando los materiales de construcción 

tradicionales con materiales actuales, generando una simbiosis entre ambos. 
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5. DEFINICION DEL TEMA 
Centro de Terapia de Atención a las Adicciones, dentro del marco de referencias una 
terapia es un tratamiento que está dirigida a personas que adolecen un tipo de 
enfermedad, a través de un proceso de abstinencia. 
Este método de tratamiento obedece a los datos proporcionados por el   estudio 
sobre pacientes de centros de tratamiento de las principales ciudades de Bolivia, 
que a través de un medio de internación muestran que los resultados son positivos a 
partir de los tres meses. (Ver gráfico nº6) 
La adaptación dentro de la sociedad en un ámbito productivo que obedece primero 
rescatando los derechos humanos de los internos que se aboca a los derechos 
humanos generales universales, que se aplican a todas las personas e incluyen: (12) 

 
-    El derecho a la vida y la seguridad de la persona 
-    El derecho a no ser torturado ni maltratado 
-    El derecho a la dignidad humana 
-    El derecho a la no discriminación de ningún tipo 
-    El derecho a la libertad de conciencia y pensamiento 
-    El derecho al respeto familia  
-    El derecho al desarrollo personal 
 
El estudio exploratorio, permite visibilizar la realidad de los usuarios de drogas de 
uso  lícito e ilícito en Bolivia y las respuestas institucionales que ellos reciben. Hasta 
el momento, ambas temáticas han estado contaminadas por las acciones de 
interdicción y represión penal, además de haber recibido poca atención en el debate 
sobre las políticas sociales.  “considera  a  las  personas  como  pivote  de  la  acción  
preventiva  buscando  potenciar  los  factores protectores individuales y sociales 
reduciendo por consiguiente su vulnerabilidad”. (13) 
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12- Informe de Evaluación sobre el Control de las Drogas ORGANIZACIÓN DE LOS ESTADOS AMERICANOS 
 (OEA) Bolivia 2014 
13- http://www.psicologia.com/trabajos29/alcoholismo/alcoholismo.shtml#ixzz4bPpA9b5w, OMS  
(Organización Mundial de la Salud)  

TIEMPO Y  TIPO DE TRATAMIENTO 

GRAFICO  Nº 7 
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5.1 DESCRIPCION DEL TEMA 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
  
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
  
 
 
 
 

El estudio exploratorio sobre el control de 
drogas, permite visibilizar la realidad de los 
usuarios de drogas de uso  lícito e ilícito en 
Bolivia y las respuestas institucionales que ellos 
reciben. Hasta el momento, ambas temáticas 
han estado contaminadas por las acciones de 
interdicción y represión penal, además de 
haber recibido poca atención en el debate 
sobre las políticas sociales.  “considera  a  las  
personas  como  pivote  de  la  acción  
preventiva  buscando  potenciar  los  factores 
protectores individuales y sociales reduciendo 
por consiguiente su vulnerabilidad”. (14) 
Las instalaciones para atender a personas con 
adicciones con las que cuenta actualmente La 
Paz, revelan la relevancia que se le ha dado al 
tema.  Existen centros de este tipo en La Paz, 
los cuales no fueron diseñados para esta 
función y no cuentan con las instalaciones 
adecuadas u óptimas para tratar este tipo de 
enfermedad, ya que funcionen en lo que fueron 
casas particulares y ahora están adaptadas o 
readecuadas para funcionar como un centro de 
tratamiento o una clínica de rehabilitación. 

  
Esto lleva a la necesidad de darle una solución 
arquitectónica adecuada a este problema; con 
una infraestructura que aloje a médicos, 
psicólogos, y terapeutas para poder brindar un 
tratamiento adecuado, así como una 
recuperación a estas personas. Cuyo fin de 
terapia se basa en el método de la abstinencia 
a través de las terapias ocupacionales 
psicológicas, espirituales y recreacionales. 

  
  

14- Informe de Evaluación sobre el Control de las Drogas ORGANIZACIÓN DE LOS ESTADOS  
      AMERICANOS (OEA) Bolivia  
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6. JUSTIFICACION 
De acuerdo al déficit de infraestructura para la atención de centros de rehabilitación, 
se plantea  la necesidad de implementar un centro de tratamiento terapéutico para la 
atención de las adicciones bajo el nuevo modelo de terapias de adaptación social.  
En Bolivia existen acciones tendientes a facilitar el acceso al tratamiento y 
rehabilitación de  personas afectadas por el consumo de alcohol y drogas. Pero en el 
marco de intervenciones de tratamiento y rehabilitación no se adecúan a los perfiles 
de la  población que atienden, siendo cada vez más progresivo los índices que 
presenta el problema de las adicciones. (15) (Ver gráfico nº 7) 
 

6.1 BENEFICIARIOS 

Los beneficios de este proyecto serán principalmente sociales, tomando en cuenta lo 
primordial que es la adaptación social para el desarrollo funcional de la familia,  tanto  
en  el  ámbito  emocional,  productivo y social.  Es decir  nuestros principales 
beneficiados serán las personas que presentan algún tipo de adicciones, pero 
además de ellos, el proyecto también considerará a las familias, que se vieron 
involucrados como  co-adictos, afectando así su estabilidad emocional social y 
productiva. 
Estos parámetros nos  inducen  a  desarrollar  un  proyecto  desde  sus  
características estructurales, formales  y espaciales, priorizando el movimiento, 
porque en definitiva estamos en frente de un usuario que necesita de estímulos 
dinámicos. 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

15- Centro Latinoamericano de Investigación Científica (CELIN), publicado con el nombre de 
“Consumo de Drogas en Bolivia 2001-2015 

(Estudio urbano – Población de 12 a 65 años)” 
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6.2 USUARIO 
 
 

 

 
 
  
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
Nuestros usuarios principales son personas mayores de 18 años que cuenten con 
un antecedente adictivo, por lo que  debemos responder con espacios que se  
adapten  a esas  características, con la finalidad de mantener ocupado el estado de 
ansiedad mientras dure el periodo de abstinencia. 
 
 
 
 
 
 

La importancia de la adaptación 
social de los internos ayuda a 
adquirir un concepto de 
integración social la actividad 
física, mental psicológica y social 
estimula la conexión entre la 
mente y el cuerpo. 
El proyecto atenderá a la 
población de varones ya que los 
mismos se encuentran en plena 
vulneración de estos males. 

PERSONAS VARONES 
MAYORES DE 18 AÑOS 
QUE HAN TENIDO ALGUN 
ANTECEDENTE DE 
ADICCION, COMO SER: 

- APETENCIA POR EL 
CONSUMO (OBSECION) 

- PERDIDA DE CONTROL               
(COMPULCION) 

- DEPENDENCIA FISICA     
(SINDROME DE SUPRESION) 

- TOLERANCIA              
(AUMENTO PROGRESIVO DE 
LA DOSIS) 

- COMPULSIVA             
(SINDROME DE 
INCONCIENCIA) 
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6.3 MARCO LEGAL 
El artículo décimo de la Ley 342 del 5 de febrero de 2013 establece que todas las 
instituciones públicas y privadas deben participar en la promoción de la salud y la 
prevención del consumo de alcohol, para lo cual deberán destinar recursos. 
 
La Ley 342, las entidades territoriales autónomas y las instituciones públicas y 
privadas deberán implementar medidas de atención y rehabilitación basadas en la 
comunidad. Una de las medidas será fortalecer las Redes de Servicios de Salud y 
las Comunidades Terapéuticas Especializadas, en cuanto a la capacidad de 
respuesta y atención del personal de salud, en lo que se refiere al tratamiento de la 
dependencia del alcohol. 
 
Ley nº 259 de Control al expendio y consumo de bebidas alcohólicas artículo 
11. (Medidas de  Atención y Rehabilitación). 
Las  Entidades  Territoriales  Autónomas,  Instituciones  Públicas  y  Privadas  
implementarán  las  siguientes medidas de atención y rehabilitación basada en la 
comunidad: 
1. - Fortalecer las Redes de Servicios de Salud y a las Comunidades Terapéuticas 
Especializadas, en cuanto a la capacidad de respuesta y atención del personal de 
salud, en lo que se refiere al tratamiento de la dependencia al alcohol. 
2. - Promover el fortalecimiento de instituciones específicas de rehabilitación, 
basadas en la comunidad a través de la conformación de grupos de autoayuda. 
3. - Diseñar e implementar programas, proyectos y acciones dirigidas a la 
rehabilitación y reinserción a su medio, comunitario-social y sobre todo laboral y/o 
educativo, a través de centros psicosociales y psicopedagógicos  
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7. IMPACTO EN EL MEDIO 

 
El impacto  social que promueve la restauración de la familia como núcleo de la 
sociedad, considerando que cuando se promueven proyectos referidos al tema de 
salud los resultados puedes ser: a corto, mediano y largo plazo. 
 
 
Considerar la variable del medio ambiente para evitar impactos negativos durante la 
construcción de la edificación sobre el medio natural. Esto mediante la elección de 
materiales preferentemente del lugar para el proyecto, además de considerar sus 
incidencias sobre el medio ambiente  
 
 
El volumen poblacional de personas con problemas de adicciones del departamento 
de La Paz, se encuentra en constante crecimiento, como observamos en el gráfico 
Nº 7 del estudio de prevalencia al 2030, afectando la cohesión social de las familias 
de las personas adictas. Este escenario genera situaciones críticas al no tener 
capacidad de cabida en centros de rehabilitación y las malas condiciones en que 
vive al interior de los grupos sociales, no permitiendo su rehabilitación, de manera 
digna. 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

PROYECCION DE CONSUMO DEPARTAMENTO DE  LA PAZ 
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8. METODOLOGIA 
8.1  ESQUEMA METODOLOGICO 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

Análisis de la 
Problemática 

Marco 
Referencial 

Formulación de 
Objetivos 

• Objetivo General 
• Objetivos Específicos 
• Objetivos de Diseño 

Análisis de 
Usuario 

• Prog. Cuantitativo 
• Prog. Cualitativo 

Justificación 

CENTRO TERAPEUTICO 
DE ATENCION A LAS 

ADICCIONES 

Normativa 

PERFIL 

ANTEPROYECTO 

PROYECTO 
FINAL 

Análisis 
 de Sitio 

• Características Físico-geográficas 
• Características Espaciales 
• Normativas 

Premisas de 
diseño 

Hipótesis 
Formal 

• Funcionales 
• Morfológicas 
• Tecnológicas 
• Paisajístico 

Proceso de 
Ajuste 
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9. PROPUESTA 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

25 25 



9.1  DESCRIPCION 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

SENTIR  

PENSAR 

      Y  

PENSAMIENTO 

ATENCION  

DETENIMIENTO  

PROFUNDA REFLECCION 

El valor estético que se le da 
al retranqueo en la base que 
da la sensación de que el 
bloque levita sobre el 
terreno, gana más presencia 
en la vista nocturna, al 
proyectar la iluminación 
inferior al bloque religioso.  

Los materiales áridos como 
pétreos reflejan el refugio 
espiritual a través del 
pensamiento, atención  y el 
detenimiento, generando 
así espacio cuyo resultado 
se expresa en  una 
profunda reflexión. 

Y 

      
Y  
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Las fachadas 
exteriores abren los 
volúmenes rígidos a 
través de su textura 
formada por lamas de 
madera plástica que  
forman parte del 
contexto vegetal, que 
persigue la conexión 
visual del espacio 
exterior.  

Las  lamas de 
madera se ha 
concebido como un 
elemento de 
transición entre el 
espacio exterior con 
los bloques, para 
darle un mayor 
protagonismo a la 
continuidad de 
espacios unitarios. 

La armonía de 
color por degrade 
son dependientes 
a su contexto ya 
que refleja la 
dinámica  de la 
naturaleza en 
distintas 
estaciones del 
año. 
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10. DESCRIPCIÓN DEL CONTEXTO DEL ÁREA DE INTERVENCIÓN 
 

Para el tipo de equipamiento que estamos proyectando, es necesario contar con un 

contexto que transmita condiciones de seguridad, y que aislé al interno de su 

anterior contexto social, ya que esa condición es crucial para evitar la recaída en los 

mismos, donde  el interno encuentre espacios que le permitan desarrollarse con 

absoluta confianza, y que las experiencias que afronte sean altamente positivas para 

su recuperación. 

  

Es por eso que se priorizaron las zonas semi-urbanas, con espacios rurales que 

cuenten con estas principales características. 

  

La gobernación del departamento de La Paz en cumplimiento con la LEY Nº 259  De 

CONTROL AL EXPENDIO  Y CONSUMO DE BEBIDAS ALCOHÓLICAS, en su 

ARTÍCULO 11. (MEDIDAS DE ATENCION Y REHABILITACION). Dispuso tres 

posibles lugares de emplazamiento para proyectos de rehabilitación y reinserción 

social las cuales se encuentran ubicadas en la ciudad de El alto- Río Seco camino a 

Laja, el Municipio de Achocalla, sección Asunta Quellviri y el macro distrito de 

Mallasa 
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10.1 CONTEXTO FISICO ESPACIAL 

El relieve de Achocalla se caracteriza por lo siguiente:  

En la zona del altiplano presenta una pendiente baja 5 a 10 %, lo cual se aprovecha 

para las labores agrícolas y producción pecuaria, es de una topografía plana con 

pequeñas quebradas.  

La cabecera de valle húmedo por su pendiente alta de 20 a 30 %, es aprovechado 

para la producción agrícola (hortalizas), en parcelas pequeñas, a su vez existe varias 

fuentes de agua (vertientes).  

Cabecera de valle seco por la pendiente muy pronunciada que en algunos sectores 

alcanza rangos mayores a 30%,  y la escasez de recursos hídricos, la producción 

agrícola es en menor escala. 

El valle de Achocalla se encuentra en la provincia Murillo del Departamento de La 

Paz. Se halla situado entre los 16°33' y 16°37' de latitud sur y los 68°6' y 68°11' de 

longitud oeste del meridiano de Greenwich. Su altura promedio oscila entre 3.500 

a.3.800 m.s.n.m. Se encuentra a 30 km del centro de la ciudad de La Paz. La 

cuenca se extiende a partir de los flancos de la ceja del Alto y termina en el río de 

Achocalla a la altura de Mallasilla al sur de la ciudad de La Paz. 
 

MORFOLOGIA DEL TERRITORIO 
El valle de Achocalla presenta una topografía en general ondulada y quebrada, con 

pequeñas terrazas de pendiente suave y algunas concavidades que originaron 

pequeñas lagunas y embalses artificiales con aguas provenientes del escurrimiento 

superficial. El área está influenciada por grandes carca-vas que constituyen los 

afluentes de los ríos Achocalla, Huayhuasi, Concepción, Challa-taki y Kotaña. 
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10.2 CONTEXTO SOCIO ECONOMICO 
 

El sistema de explotación y uso del suelo es netamente agropecuario siendo la 

agricultura el rubro más importante en cabecera de valle y con vocación ganadera en 

el altiplano. Considerando los parámetros medidos según el cuadro de uso de suelos 

se puede mencionar que el 22.43% aproximadamente es superficie cultivado de 

distintas variedades, seguido por el área de pastoreo con 20.78% de superficie total 

aproximadamente. El área de barbecho alcanza al 17.68% la misma superficie que 

entra en descanso por un tiempo de tres a cinco años, aprovechándose la misma 

como área de pastoreo. 

 
 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 
 
 
 
 
 

  

Entre las tres primeras formas de uso del suelo 

(cultivado, pastoreo y barbecho) se tiene un 

60.89% de la superficie total, el 0.14% es área 

forestal (con predominio de especie eucalipto) 

concentrados en cabecera de valle húmedo y un 

38.97% es superficie incultivable 

(urbanizaciones, construcciones, caminos, ríos, 

riachuelos, quebradas, lagunas). 

GTRAFICO N º 9 

ACTIVIDAD SOCIO-ECONOMICA 
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10.3 CONTEXTO CULTURAL 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
 
 
 
 
 
 

DATOS GENERALES Y DEMOGRAFICOS 

IDIOMAS QUE SE HABLA POBLACION 

castellano 12.494 2001 2012 tasa 

aymara 8.265 15.110 22.179 47% 

quechua 309  

otros idiomas nacionales 36 grado de 
vulnerabilidad 

media 

otros idiomas extranjeros 56 centros de salud 3 

sin definir 262 unidades educativas 33 

no se aplica 157   

total 22.179   

TABLA Nº 3 

TABLA Nº 4 

GRAFICO  Nº 10 

Fuente: Elaboración propia a partir de datos del INE Censo 2001. 
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11. IDENTIFICACION  DEL AREA DE  INTERVENCION 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
Justificación del ámbito y lugar de intervención 

Se eligió la zona principalmente por valoración cualitativa y cuantitativa demostrada 

en la tabla nº3 uso con factores primordiales para la ubicación de nuestro proyecto, 

además de que consideramos que debería completar una red de equipamientos de 

adaptación social, ya que cuenta con escasos espacios para atender este tipo de 

males en el departamento de La Paz. 

 

El municipio de Achocalla atiende diferentes  niveles de desarrollo económico social, 

tanto como espacio rural, turístico, comercial, micro industrializado e investigativa. 

 
 
 
 
 
 
 
 
 

DEPARTAMENTO: La Paz 
PROVINCIA: Murillo MUNICIPIO: 
Achocalla 
 
UBICACIÓN: 16°33' y 16°37' de 
latitud   sur y  los 68°6' y 68°11' de 
Longitud.  
 
ALTURA: 3.500 a.3.800 m.s.n.m.  
 
Se encuentra ubicado a 30 km de 
ciudad de La Paz. POBLACION: 
13105   
 
SUPERFICIE: 194745773 m2 
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12. DETERMINACION DEL AREA DE INTERVENCION 
 

 
 
 
 

FACTORES A 
CONSIDERAR EN 
EL ANALISIS 

100 PARAMETROS A 
CONSIDERAR 

ESTIMACION DEL 
PESO DEL 
PARAMETRO 
DENTRO DE LA 
VALORACION 

PONDERACION DEL PESO 
DEL PARAMETRO 

TERRENOS 
SUJETOS A 
COMPARACION 

T1 T2 T3 

INSUMOS PARA 
POSIBILITAR UN 
OPTIMO DISEÑO 
DEL PROYECTO 

55 

SUPERFICIE Y FORMA 
DEL TERRENO 10 

MENOR A LA MINIMA 
REQUERIDA 0       

PROXIMA A LA 
MINIMA REQUERIDA 1 10   10 

MAYOR A LA MINIMA 
REQUERIDA 0,5   5   

POTENCIAL DE USO 
DEL TERRENO, 
ALTURA 

10 

ADECUADO A LAS 
NECESIDADES DEL 
PROYECTO 

1 5 10 10 

POR ENCIMA DE LAS 
NECESIDADES 0,5       

POR DEBAJO DE LAS 
NECESIDADES 0       

NUMERO DE 
FRENTES QUE POSEE 
EL TERRENO 

5 

LOS REQUERIDOS 
POR EL PROYECTO 1 5 5   

POR DEBAJO DE LOS 
REQUERIDOS 0     5 

POR ENCIMA DE LOS 
REQUERIDOS 0.5       

POSICION DEL 
TERRENO EN EL 
MANZANO 

5 

AISLADA 1 5 5   
CENTRO DE 
MANZANO 0,5       

LADO DE MANZANO 0,5     2,5 

PROPIEDAD DEL 
TERRENO 5 

TERRENO 
PROPIEDAD DEL 
PROMOTOR 

1 5 5   

TERRENO EN VENTA 0,5       
TERRENO SIN 
OPCION DE COMPRA 0       

COSTO DEL 
TERRENO (se aplica si 
el predio no es de 
propiedad del promotor 
del proyecto) 

10 

ADECUADO A LAS 
POSIBILIDADES 
ECONOMICAS DEL 
PROMOTOR 

1       

POR ENCIMA DE LAS 
POSIBILIDADES 
ECONOMICAS DEL 
PROMOTOR 

0       

CONDICIONES 
FISICAS DEL SUELO, 
CLIMA, ALTURA snm 
Capacidad portarte nivel 
freatico calidad del 
suelo 

10 

BUENAS, 
ACEPTABLES 
CONDICIONES 

1   10 5 

MALAS 
CONDICIONES, 
RIESGO 

0       

CONDICIONES 
REGULARES 0,5 5 5 5 
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IMPACTO DEL 
PROYECTO SOBRE EL 
ENTORNO (IMPACTO 
URBANO DEL 
PROYECTO) E IMPACTO 
DEL ENTORNO SOBRE EL 
PROYECTO 

35 

COMPATIBILIDAD CON EL USO DE 
SUELO PRINCIPAL, no se admite la 
categoría uso de suelo prohibido, 
porque anularía toda posibilidad de 
emplazamiento del proyecto 

15 

COMPATIBLE 1 10 10   
COMPLEMENTARIO 0,5 5     

CONDICIONADO 0,5       

VIALIDAD TRANSPORTE 5 

ADECUADA A LOS 
REQUERIMIENTOS DEL 
PROYECTO 

1 5 10 5 

INADECUADA A LOS 
REQUERIMIENTOS 0       

NECESITA 
ACONDICIONARSE AL 
USO 

0,5 5     

JERARQUIA Y ESCALA DEL 
SERVICIO RADIO DE INFLUENCIA 5 

MAYOR ACCESO DE 
AREA DE ACCION 1   10   

MENOR ACCESO DE 
AREA DE ACCION 0   0   

ACCESO MEDIO DE 
AREA DE ACCION 0,5 5   5 

PRESENCIA DE 
VULNERABILIDADES 5 

ALTAS E 
INMANEJABLES 0       

MEDIAS Y MANEJABLES 0,5       
AUSENCIA DE 
VULNERABILIDADES 1 5 5 5 

POSIBLE GENERACION DE 
VULNERABILIDADES 5 

POSIBILIDAD ALTA 0       
POSIBILIDAD MEDIA 0,5   2,5 2,5 
AUSENCIA DE TODA 
POSIBILIDAD 1       

POSICION Y VISION DE 
LA COMUNIDAD 10 VOCACION DEL SUELO, 

IMAGINARIOS DE LA COMUNIDAD 10 

EXISTE APOYO DE LA 
COMUNIDAD AL 
PROYECTO 

1 10 10   

EXISTE OPOSICION DE 
LA COMUNIDAD 0       

ES INDIFERENTE PARA 
LA COMUNIDAD 0,5       

TOTAL 80 92,5 55 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

TABLA Nº 5 

Tabla nº 3: valoración cuantitativa y cualitativa en la elección de terreno,  
metodología elaborada por el Arq. Ricardo Uzin Vargas 
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13. DESCRIPCION DEL SITIO DE INTERVENCION 
 
MORFOLOGIA DEL TERRENO 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

Presenta una topografía 
ondulada y quebrada, de 
pendiente suave y algunas 
concavidades que 
originaron embalses 
artificiales con aguas 
provenientes del 
escurrimiento superficial. El 
área está influenciada por 
grandes cárcavas. 
El clima es de tipo 
continental, atemperado con 
una influencia bastante 
tropical que se caracteriza 
por una época seca y una 
época lluviosa. Los efectos 
mayores sobre el suelo son 
los siguientes: En la época 
seca (invierno) el suelo se 
seca, lo que da lugar a su 
retracción con la aparición 
de grietas más o menos 
profundas, por la presencia 
de arcillas y limos. En la 
época lluviosa (verano) 
Resistencia de Suelo. 
El suelos presenta 
características geo 
mecánicas considerando 
características de suelos 
secos con un valor medio 
igual a 0.90 kg/cm2                    
2.30 a 2.50 Kg/cm2 
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13.1 FACTORES NATURALES 
 

CONDICIONES NATURALES 

CONDICIÓN CANTIDAD UNIDAD FUENTE 

ALTURA 3400 M.S.M. MANUAL DEL ARBOLADO (ANA ARCE 

DISTANCIA  DE LA CIUDAD DE LA PAZ 
  30 KM PLAN DE DESARROLLO MUNICIPAL 

ACHOCALLA 

DISTANCIA  DE LA CIUDAD DE EL ALTO 
  19.4 KM PLAN DE DESARROLLO MUNICIPAL 

ACHOCALLA (PDM) 

PENDIENTE 
LONGITUDINAL 4.2 % ELABORACIÓN PROPIA 

TRANSVERSAL 5,4 % ELABORACIÓN PROPIA 

HUMEDAD 

ÉPOCA SECA 
(OTOÑO- INVIERNO) 20 % PUBLICACIÓN ECOS DE ACHOCALLA  

ABRIL 2012 

ÉPOCA HÚMEDA 
(PRIMAVERA- 
VERANO) 

25 % PUBLICACIÓN ECOS DE ACHOCALLA  
ABRIL 2012 

LLUVIAS 0,69 MM/H SENAMI 

VIENTOS 
TIBIOS DE VERANO 15 KM/H SENAMI 

FRÍOS DE INVIERNO 38 KM/H SENAMI 

RESISTENCIA DE SUELO 1,4 KG./CM2 

ESTUDIO DE IDENTIFICACIÓN N° 12  
MEJORAMIENTO Y AMPLIACIÓN DEL 
SISTEMA DE AGUA  POTABLE DE 
ACHOCALLA (ZONA URBANA VALLE). 

TEMPERATURA 
MÍNIMA 3 O C SENAMI 

MÁXIMA 22 O C SENAMI 

COMPOSICIÓN 
DE SUELO 

GRAVAS ARENOSAS Y 
LIMOS SECOS 0.32 M 

ESTUDIO DE IDENTIFICACIÓN N° 12  
MEJORAMIENTO Y AMPLIACIÓN DEL 
SISTEMA DE AGUA  POTABLE DE 
ACHOCALLA (ZONA URBANA VALLE). 

GRAVAS GRUESAS 
CON ARENAS SECAS 0.68 M 

ESTUDIO DE IDENTIFICACIÓN N° 12  
MEJORAMIENTO Y AMPLIACIÓN DEL 
SISTEMA DE AGUA  POTABLE DE 
ACHOCALLA (ZONA URBANA VALLE). 

GRAVA GRUESA CON 
CANTOS SECO A 
HÚMEDO 

7.96 M 

ESTUDIO DE IDENTIFICACIÓN N° 12  
MEJORAMIENTO Y AMPLIACIÓN DEL 
SISTEMA DE AGUA  POTABLE DE 
ACHOCALLA (ZONA URBANA VALLE). 

GRAVAS GRUESAS 
CON ARENAS 
HÚMEDAS A 
SATURADAS 

56.53 M 

ESTUDIO DE IDENTIFICACIÓN N° 12  
MEJORAMIENTO Y AMPLIACIÓN DEL 
SISTEMA DE AGUA  POTABLE DE 
ACHOCALLA (ZONA URBANA VALLE). 
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13.2 VISTAS 
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14. PREMISAS DE DISEÑO 
14.1 PREMISAS MORFOLOGICAS 
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14.2 PREMISAS FUNCIONALES 
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14.1.1 RELACION FUNCIONAL, AREA MEDICO - PSICOLOGICO 
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14.1.2  RELACION FUNCIONAL, AREA ADMINISTRATIVA 
 

 

 

 

 

 

 

 

 

14.1.3 RELACION FUNCIONAL, AREA RESIDENCIAL 
 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

14.1.2 RELACION FUNCIONAL, AREA ADMINISTRATIVA

14.1.3 RELACION FUNCIONAL, AREA RESIDENCIAL
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14.1.4 RELACION FUNCIONAL, AREA DE SERVICIOS 
 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

14.1.5 RELACION FUNCIONAL, AREA ESPIRITUAL 
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14.1.6 RELACION FUNCIONAL, AREA RECREATIVA Y OCUPACIONAL 
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14.2 PREMISAS PAISAJISTICAS 
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14.3 PREMISAS NORMATIVAS 
 
 

LOCALIZACION 

El patrón de asentamiento 11.1 se refiere a las áreas aledañas al centro poblado de 
Achocalla 
USO DE SUELOS 

Uso principal: 
Uso 
complementarios: 

Vivienda 
Todo aquel que no produzca actividad contaminante o perturbe el entorno 
urbano 

PARAMETROS  DE EDIFICACION 

A.M.L. Área Mínima de Lote 300.00 m2 

F.M.L. Frente Mínimo de lote 12.00 m2 

A.M.C. Área máxima a cubrirse 60% 

A.M.E. Altura máxima de fachada 3 plantas 

R.M.E. Retiros mínimos de 
edificación 

No se requiere retiro frontal 3.00 m min. 
Laterales (obligatorio) 3.00 m min. De fondo 
(obligatorio)  

S.M.E.L. SUP. Mínima de 
estacionamiento dentro de 
lote 

20.00m2 por cada unidad de vivienda familiar 

OBSERVACIONES: Se admite voladizos de 0.90 m. 

 
 
 
 
 
 
 

TABLA Nº 7 
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15.  PROGRAMA 
15.1 PROGRAMA CUANTITATIVO 
 

AREA MEDICO / 
PSICOLOGICO 

RECEPCION 1 10 10 
SALA DE PERSONAL 1 70 70 
BAÑOS Y VESTIDORES 2 5,5 11 

DORMITORIO MEDICO DE TURNO / 
BAÑO 1 16 16 

ARCHIVO 1 16 16 
CONSULTORIO  MEDICO 1 16 16 
LABORATORIO 1 28 28 

INGRESO PASILLO DE EMERGENCIA 1 36 36 

ENFERMERIA Y CONTROL 1 40 40 
CONSULTORIO PSICOLOGICO 1 16 16 
SALA DE ORIENTACION FAMILIAR 1 45 45 
SALA DE TERAPIA INDIVIDUAL 4 20 80 
SALA DE TERAPIA GRUPAL 2 36 36 
CIRCULACION     84 

  
 
 
 
 
 
 

AREA 
 

AMBIENTE 
 CANTIDAD SUPERFICIE 

PARCIAL M2 
SUPERFICIE 
TOTAL M2 

ADMINISTRATIVO 

SECRETARIA / SALA DE ESPERA 1 78 78 
SALA DE ESPERA PUBLICO 1 64 64 
SALA DE ESPERA ADMINISTRACION 1 42 42 
OFICINA DIRECTOR / BAÑO 1 26 26 
SALA DE REUNIONES 1 32 32 
OFICINA TRABAJO SOCIALY 
ARCHIVO 

3 13 39 

BAÑOS PARA FUNCIONARIOS 2 3,12 6,24 
BAÑO DE VISITAS 2 3,12 6,24 
DORMITORIO, COCINETA Y BAÑOS / 
PORTERIA 1 23 23 

AREA DE LIMPIEZA 1 13 13 
CIRCULACION     65,90 
TOTAL 395,38 
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AREA 
RESIDENCIAL 

    
HABITACIONES DOBLES 23 9,5 218,5 
CIRCULACION 1 57,6 57,6 
TOTAL 345,6 

AREA DE 
TRATAMIENTO 
OCUPACIONAL 

TALLERES DE CAPACITACION 4 80 320 
DEPOSITO DE TALLERES 3 18 54 
CULTIVO EN INVERNADEROS 4 150 600 
TOTAL 974 

AREA DE 
TRATAMIENTO 
RECREATIVO 

CANCHA   MULTIFUNCIONAL, 
DEPOSITO 1 425 425 

BAÑOS/ VESTIDORES 2 22 44 
BIBLIOTECA 1 56 56 
BIBLIOTECARIO Y LIBROS 1 20 20 
TOTAL 545 

AREA DE 
TRATAMIENTO 
ESPIRITUAL 

CAPILLA 1 270 270 

TOTAL 270 

 

SERVICIOS 
GENERALES 

COMEDOR COMUN PASILLO DE 
CIRCULACIONES P/1PERS. 80 1,30 104 

COCINA P/1 PERS. 80 0,43 35 
DESPENSA 1 12 12 
ALMACENES 3 12 36 
OFICINA DEL CHEF 1 12 12 
OFICINA DE DIETISTA 1 16 16 
BATERIA DE BAÑOS 2 22 44 
BATERIA DE DUCHAS 2 15 30 
LAVANDERIAY SECADO 2 10 20 
CIRCULACION     61,8 
TOTAL 370,8 

AREAS VERDES 
9m / 1pers. 80 720 720 
TOTAL 720 

SUPERFICIE TOTAL 4.124,783 
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15.2 PROGRAMA CUALITATIVO 
 
  
Agente 

  
Actividad 

  
Mobiliario 

  
Función Espacial 

  
Espacio 
Requerido 

  
Médico 
General 

Tratamiento de  
desintoxicación  y 
evaluación clínica 
del enfermo al 
momento de 
ingreso y durante el 
proceso evolutivo 
de recuperación. 

  
Escritorio 
profesional, 
sillas, 
camilla, 
equipo 
médico, 
archivo. 

Atención médica y 
de primeros 
auxilios como parte 
de proceso de 
desintoxicación y 
rehabilitación del 
paciente. 

Centro de 
desintoxicación,, 
y tratamiento 

  
Enfermero 

  
Auxiliar de atención 
médica. 

  
Sillas, 
escritorio, 
archivo. 

  
Orden y control 
para el tratamiento 
clínico. 

puesto de control  

  
  
Nutricionista 

  
Establecer la 
alimentación 
adecuada del 
paciente como 
apoyo a la 
recuperación. 

Escritorio 
profesional, 
sillas, 
camilla, 
equipo 
médico, 
archivo. 

  
Atención 
profesional en el 
área de nutrición 
para el paciente. 

 asistencial 
Clínica de 
nutrición para el 
paciente. 

  
  
Psicólogo 

Proporcionar el 
tratamiento 
psicológico, que 
permita corregir los 
hábitos 
desordenados y 
adquirir mejores 
niveles de 
conducta. 

  
Escritorio 
profesional, 
sillas, sofá 
clínico, 
equipo. 

  
Desarrollo de 
terapias 
psicológicas 
individuales y en 
grupo. 

  
Clínica 
psicológica, aula 
de sesiones, 
S.S., bodega. 

Técnico 
operacional 

  
Enseñanza de 
tareas laborales. 

Equipo, 
bancos de 
trabajo. 

Programación y 
enseñanza de 
actividades 
laborales. 

Talleres técnicos 
y aulas de 
capacitación 
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Guía 
Espiritual 

  
Enseñanza de 
actividades para 
fortalecimiento del 
área espiritual. 

  
  
Escritorio, sillas 
equipo. 

  
  
Atención 
espiritual. 

Aula de 
sesiones, 
capilla, area de 
meditación y 
reflexión. 

  
Director 

Dirigir y 
administrar las 
actividades que se 
desarrollan dentro 
del centro. 

  
Escritorio, sillas, 
archivo. 

Administracion 
del centro de 
rehabilitación. 

Oficina de 
dirección. 

  
Dir. De 
recursos 
humanos 

Apoyo al control  y 
administración de 
las actividades 
que se 
desarrollan. 

  
Escritorio, sillas, 
archivo. 

Administración 
del centro de 
rehabilitación. 

Oficina 
administrativa. 

  
Secretaría 

  
Auxiliar las 
actividades 
administrativas. 

  
Escritorio, sillas, 
archivo. 

Integración del 
proceso 
información y 
programación 
administrativa. 

  
Secretaría. 

  
  
Cocineros y 
ayudantes 

  
  
  
Preparar, 
almacenar y servir 
alimentos. 

  
Estufa, 
congeladores, 
mesas de 
trabajo, 
gabinetes, 
mesas, sillas, 
lavatrastos. 

  
  
Proporcionar los 
servicios 
necesarios para 
alimentación de 
los pacientes. 

  
  
Cocina, 
despensa, 
bodega  y 
comedor. 

Agente de 
control, 
Guardianía 

  
Control de 
ingresos, salidas y 
seguridad del 
centro. 

  
Silla, dormitorio, 
mueble de 
control. 

  
Control y 
seguridad del 
centro. 

  
Garita de 
control, 
guardianía. 

Personal de 
limpieza y 
jardinero. 

  
Aseo y cuidado de 
las instalaciones. 

Clóset p/material 
de limpieza, 
clóset p/ equipo 
de jardinería. 

  
Mantenimiento a 
la infraestructura 
del centro. 

  
Bodega. 
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16. CONCLUCIONES 
 
 
 
 

En el ámbito académico el aporte que tengo es colaborar con el diseño de una 

infraestructura de arquitectura, llegando a un producto con la aplicación de todos los 

conocimientos aprendidos y asimilados en el trayecto de mi proceso de formación 

que tuve en los cuatro años que tuve, con el asesoramiento y enseñanza de los 

docentes. 

   

 Es importante el compromiso de la sociedad en conjunto para lograr ubicar la Salud 

Publica de rehabilitación y tratamiento como un eslabón importante dentro de las 

actividades del paciente. En la búsqueda de este propósito se debe argumentar cuál 

es el costo/impacto y el costo/beneficio de las intervenciones realizadas, en la 

medida en que se demuestre efectividad en términos SOCIALES y en indicadores de 

calidad de vida. 
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