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RESUMEN 

Esta investigación involucra a Nicrupampa – Huaraz- Ancash, la población se 

siente insatisfecha por la poca demanda de atención de salud frente a una infraestructura 

precaria, también la falta de equipamiento de salud y el poco interés de las autoridades 

hacen que la población no pueda acceder a los servicios básicos de salud y esto afecta al 

desarrollo del país. La prioridad es brindar un servicio de salud adecuado con espacios 

normativos y que se integren con áreas verdes y así mejorar la calidad de servicio. El 

objetivo es satisfacer la función de cada zona en cuanto a distribución y disminuir riesgos 

de pérdidas humanas, y así contribuir con la seguridad del paciente y cubrir las 

necesidades de los usuarios, que integre el uso de sistemas para obtener un mejor 

resultado en cuanto al factor climático del lugar. Como resultado se diseñó un centro de 

salud de tipo I-4, según la demografía, normativa utilizando la tipología de la zona, 

vegetación del lugar que ayudará a la integración del contexto así brindar 

satisfaciendo las necesidades de la población y mejorando la calidad de vida. 

Palabras clave: Centro de Salud, arquitectura, Nicrupampa. 
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ABSTRACT 

This investigation involves Nicrupampa - Huaraz- Ancash, the population feels dissatisfied 

by the low demand for health care in the face of a precarious infrastructure, also the lack of 

health equipment and the little interest of the authorities make the population unable to 

access to basic health services and this affects the development of the country. The priority 

is to provide an adequate health service with regulatory spaces that are integrated with 

green areas and thus improve the quality of service. The objective is to satisfy the function 

of each area in terms of distribution and reduce risks of human losses, and thus contribute 

to patient safety and meet the needs of users, integrating the use of systems to obtain a 

better result in terms of climatic factor of the place. As a result, a type I-4 health center was 

designed, according to demographics, regulations using the typology of the area, 

vegetation of the place that will help the integration of the context thus providing satisfying 

the needs of the population and improving the quality of life. 

Keywords: Health center, architecture, Nicrupampa 
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I. INTRODUCCIÓN

1.1. Planteamiento del Problema / Realidad Problemática

El conjunto volumétrico del centro de salud de Nicrupampa, muestra una atención de 

nivel de prevención, promoción y recuperación al individuo, la familia y la 

comunidad. Se identifico el déficit a través de la oferta en servicios de salud de todas 

las áreas del establecimiento, la disponibilidad que tiene en centro de salud en cuento 

a los recursos humanos, laboratorio, ambulancia, teléfono, es dividido por los 

siguientes ambientes: (Oficina TBC, Laboratorio, Oficina S.I.S, Zona 

Administrativa, Consulta externa, Planificación Familiar, Psicología, Nutrición, 

Farmacia, Caja, CRED, Patios, entre otros ambientes más) (Gráfico 1). 

En cuanto a la ubicación se encuentra en un punto estratégico donde se tiene una 

relación por tres lados del terreno, presenta una organización lineal que facilita el c 

el tránsito de las personas y el comercio sectorial que permite la conectividad con los 

diferentes puntos alrededor del centro de salud. La relación que existe entre la 

población y el servicio de salud es directa y se brinda una atención de 150 cupos por 

semana. 

Tabla 1: Demanda de atención preventivo, promocional y recuperativa 

Nota: Se muestran datos de las distintas áreas del centro de salud de Nicrupampa. donde se obtiene la 

demanda que tienen las distintas zonas como odontología- CRED, medicina general-Psicología- 

Obstetricia y Laboratorio.  

N° AMBIENTES Promedio Diario
Promedio 

Semanal

Promedio 

Mensual

Promedio 

Anual

1 ODONTOLOGÍA 6 36 144 1728

2 CRED 25 150 600 7200

3 MEDICINA 30 180 720 8640

4 PSICOLOGÍA 5 30 120 1440

5 OBSTETRICIA 18 108 432 5184

6 LABORATORIO 8 48 192 2304

92 552 2208 26496TOTAL DE ATENCIONES

DEMANDA DE ATENCIÓN DEL CENTRO DE SALUD DE NICRUPAMPA
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Infraestructura: 

El envolvente de centro de salud está definido por cercos perimétricos y su estructura 

está compuesta por es columnetas y el enmallado de alambres, en cuanto al conjunto 

de edificio plantea un aislamiento de albañilería confinada, con los techos de dos 

aguas, que proporciona una destrucción que parte desde el núcleo que es un espacio 

libre (Fotografía 1,2,3,4). En las áreas de alta distribución se consideró piso 

adoquinado y pisos en concreto pulido de color rojo. 

               Situación actual: 

Los ambientes del centro de salud no se encuentran en un buen estado de 

conservación, presenta desgaste de pisos, paredes, no se visualiza un tipo de 

mantenimiento en cuanto a los acabados del lugar (Fotografía 5). 

No se observó algunas señaléticas correspondientes en algunos ambientes, que no 

permite el reconocimiento inmediato de dichas oficinas y/o ambientes, algunos 

ambientes como los servicios higiénicos del público en general solo funciona uno 

(Fotografía 6) y el otro lo usan como depósito de sillas que ya no funcionan. 

Gráfico 2 

Vista isométrica- centro de salud de Nicrupampa 

 

Fuente. C. Castro,2020 
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Registro Fotográfico del centro de Salud de Nicrupampa: 

Fotografía 7: Entrada dirigida hacia el lado Sur (Foto: G. Picón, 2020). 

Fotografía 8: Ingreso hacia la zona de Consulta Externa (Foto: G. Picón, 2020). 

Fotografía 9: Ingreso hacia el Laboratorio (Foto: G. Picón, 2020). 

Fotografía 10: Vista de los Módulos previsto para la atención de Covid-19 (Foto: G. Picón, 2020). 

Fotografía 11: Vista de los Módulos previsto para la atención de Covid-19 (Foto: G. Picón, 2020). 

Fotografía 12: Vista hacia el área de farmacia con el área de CRED (Foto: G. Picón, 2020). 

 

Vistas internas del centro de Salud de Nicrupampa: 

Fotografía 13: Vista interna del área de laboratorio (Foto: G. Picón, 2020). 

Fotografía 14: Vista interna del área de laboratorio (Foto: G. Picón, 2020). 

Fotografía 15: Vista interna del área de laboratorio (Foto: G. Picón, 2020). 

Fotografía 16: Vista interna del área de Consulta externa (Foto: G. Picón, 2020). 

 

1.2. Objetivos del Proyecto 

1.2.1. Objetivo General 

• Diseñar un Centro de Salud de categoría I-4 para Nicrupampa -Huaraz- 2020. 

1.2.2. Objetivos Específicos 

• Satisfacer la función de cada zona en cuanto a distribución y disminuir 

riesgos de pérdidas humanas, y así contribuir con la seguridad del paciente 

y cubrir las necesidades de los usuarios(as). 

• Plantear una propuesta, que integre el uso de sistemas para obtener un mejor 

resultado en cuanto al factor climático del lugar. 

• Incluir el uso de vegetación, para contrarrestar los rayos solares. 

• Presentar un diseño que proyecte una imagen que facilite la asociación y 

distinción de un centro de salud tipo I-4. 
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II. MARCO ANÁLOGO 

2.1. Estudio de casos urbano-arquitectónicos similares  

2.1.1 Centro de salud del barrio de palmira 

Localización: B. Palmira, Huaraz, Ancash. 

Tipología : 1-4   Finalización : 2013 

Supf. Constr : 2.106.39 𝑚2  Arquitectos. : Cesar Núñez, José  

  C. Valdivia 

Análisis Contextual:  

• Emplazamiento: En el barrio de Palmira, se observa formas básicas como 

elementos lineales, planimétricos y volumétricos. Dentro de los elementos 

lineales encontramos alineamiento vertical y horizontal que organiza los 

elementos urbanos alrededor del proyecto. 

 

• Morfología del terreno: La forma del terreno es muy irregular, a espaldas 

del terreno se encuentra la rivera al rio Santa y el terreno está en un área 

dotada de todos los servicios y al su alrededor se encuentran algunos 

equipamientos como la I.E.I de Palmira. El centro de salud se asienta sobre 

un terreno de 1,989.04𝑚2, de la cual queda un área libre de 709.52 𝑚2 . La 

elevación máxima de 2998𝑚, Este a Oeste y la elevación de Norte a Sur 

tiene una elevación máxima de 2991𝑚 (Gráfico 3). 

 

• Análisis vial: Se encuentra en un punto donde se conecta con dos vías de las 

cuales se adjuntan a la vía principal que es muy concurrente; la localización 

del proyecto cuenta con las condiciones de accesibilidad directa hacia el 

proyecto lo cual es una característica positiva del sector (Gráfico 4). 

 

• Relación con el entorno: En el entorno se llega a observa los distintos 

tamaños y materiales que se emplearon en cada una de las viviendas o 

equipamiento de las cuales son entre 2 a 5 niveles de altura, en cuanto a 

materiales en algunas se utilizan el tejado andino entre otros, algunas 

viviendas son de adobe y otras de albañilería confinada (Imagen 1). Todo 

esto influye que el proyecto resalte mucho, ya que es moderna y el tipo de 

techo que se diseño es muy diferente al de su entorno. 
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     Análisis Bioclimático: 

• Clima: Los planos diagonales que forman los techos son una forma original 

para aprovechar la canalización de las lluvias de manera eficiente, otorgando 

un nivel de confianza y seguridad frente a cualquier fenómeno climático y 

se enfocó en la importancia de la protección del edificio para enfrentar 

cualquier vulnerabilidad, realizando una propuesta distinta a los techos 

característicos de la zona, con un diseño especial de cubiertas, el cual a 

través de un detallado sistema de canales impide que la edificación se afecte 

o deteriore por los factores climáticos (Imagen 2). 

 

• Asolamiento: La elevación promedio es de -17.28°,  azimut 241.92", 

latitudes 9.5012969° S, y su longitud es de 77.536118° W (Imagen 3).  

 

• Vientos: En Huaraz la rosa de los vientos nos muestra el número de horas 

que al año el viento sopla en la dirección indicada (Gráfico 5).  

SO: El viento sopla del Suroeste (SO) hacia el Noreste (NE).  

 

• Orientación: La fachada está dirigida hacia el Este lo cual entre las 6 y 12 

del medio día tienen una entrada de luz natural más directa, que permite que 

la temperatura se en encuentre confort en horas de la mañana por el frio 

(Imagen 4). 

 

Análisis Formal: 

• Ideograma Conceptual: Un edificio imponente, moderno y funcional 

(Fotografía 17). 

 

• Principios Formales: Ha sido proyectado para resistir sismos de gran 

magnitud sin sufrir daños estructurales con el objeto de brindar un servicio 

ininterrumpido aún bajo las más fuertes exigencias de un severísimo sismo.  

 

• Características de la forma: La fachada presenta su imponente marco 

voladizo, usaron la transparencia y permeabilidad en los amplios ventanales, 
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para que siempre los corredores estén bien iluminados y ventilados (Imagen 

5). 

 

• Materialidad: Los materiales que emplearon han sido los siguientes: 

• Concreto 

• Acero de Refuerzo 

• Albañilería: Ladrillo tipo King Kong de 90 x 130 x 240 𝑚𝑚 (Imagen 6). 

                                

 Análisis Funcional: 

• Zonificación: Cuenta con todas las áreas para la atención requerida para la 

atención preferencial de madre e hijo (Imagen 7).  

 

• Organigrama: La distribución de los ambientes se maneja de acuerdo a los 

recorridos verticales y horizontales que permite la determinación de las 

diferentes zonas del mismo proyecto. 

 

• Flujograma: Se distribuye de las siguientes maneras: 11 consultorios 

médicos, número de camas (6 camas, cirugía y medicina; 4 camas, pediatría; 

3 camas, gineco obstetricia), 1 sala de cirugía, 1 sala de partos, 1 sala de 

rayos X, ecografía y 9 estacionamientos. 

 

• Programa Arquitectónico: Cuenta con hall que tiene ascensor, salas de 

partos, sala de operaciones con sistema de aire acondicionado y laboratorio. 

El suministro de agua lo proporciona un moderno sistema de presión 

constante y velocidad variable, centralizado de calentamiento de agua, 

sistema de ablandamiento para el sistema de agua caliente (Imagen 8). 
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2.1.2. Hospital sociosanitario Mollet del valle 

Localización: Mollet del Valles, Barcelona, España 

Tipología : Sanitaria  Finalización : 2013 

                      Supf. Constr : 6.544,40 𝑚2  Arquitecto : Mario Corea 

 

Análisis Contextual:  

• Emplazamiento:  

En la ciudad se observa formas básicas como elementos puntuales, lineales, 

planimétricos y volumétricos. Dentro de los elementos lineales encontramos 

alineamiento vertical y horizontal que organiza los elementos urbanos 

alrededor del proyecto (Imagen 9). 

El volumen se relaciona entre la superficie del suelo y la superficie superior 

que delimita el su crecimiento vertical, para que se muestre una continuidad 

espacial horizontal. Su elevación promedio que tiene el terreno del proyecto 

es de 65.67.69𝑚 

 

• Morfología del terreno: Es un un conjunto de predios continuos que esta 

conformado por  algunas manzanas  cerradas y alineadas a las vias, con 

patios interiores, que permitir la ventilacion entre ellos. 

El área construida actual es de 1.989.04 𝑚2 con un área libre de 709.52 𝑚2, 

además. Desde su formación inicial el edificio presenta una tipología 

arquitectónica que se caracteriza por presentar vacíos y patios interiores para 

mejorar y hacer fluida la ventilación en la edificación destacando solo 

algunos. 

El sector aledaño presenta una configuración urbana de trama semirregular 

que se adecua a las vías principales del lugar, se puede observar 2 y 3 pisos 

de altura en los otros edificios del centro con respecto a los 5 niveles del 

establecimiento el cual permite la visualización del mismo hacia el entorno 

mediato.  

Al encontrarse en la esquina ofrece dos vistas preferentes según la 

circulación y entrada del edificio, las vías que colindan con el terreno son 

Carrer del Valles y Caller de Sant Llorenc (Gráfico 6). 
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• Análisis vial:  Dentro de la accesibilidad que tiene el proyecto se observa 

dos vías de las cuales son la Avenida Carrier de valles y la avenida Carrier 

de Sant Llorenc son viables y amplias, el encuentro de esta vía hace que se 

cree un nodo de las cuales las dos accesibilidades del proyecto están 

definidas en distintas avenidas, el hito más cerca del lugar es el Instituto 

médico Baix Valles (Gráfico 7). 

 

• Relación con el entorno: 

La fachada es un atributo importante, ya que predomina el uso de parteluces 

que genera sombras, transparencia y la transmisión de la luz natural. 

Igualmente, desde la perspectiva de acondicionamiento del espacio interior, 

el uso de parteluces favorece la iluminación natural interna, que a su vez 

presenta una innovación formal recta, además la combinación de los 

materiales con los parteluces traslucidos, se vuelve parte integral de la 

composición de la fachada (Fotografía 18). Las alturas de las edificaciones 

que rodean al hospital son variables ya que existen conjunto residencias 

horizontales y verticales, que definió la altura del establecimiento. 

 

Análisis Bioclimático: 

• Clima: Mollet predomina relativamente los inviernos húmedos y suaves, y 

veranos secos. Las estaciones donde se presentan las precipitaciones son 

durante el, otoño y primavera. Se observa que por el motivo de las estaciones 

lluviosas  se considero en una parte del proyecto, un techo con caida de 2 

aguas, es muy comun los techos con pendientes porque son muy comunes 

en la zona, en caso de los techos planos proporcionan espacio adicional libre 

en la parte superior, facilitando ampliaciones verticales requeridas 

(Fotografía 19).  

 

• Asolamiento: La consideración de sostenibilidad y ahorro de energía fueron 

de suma importancia, se incorporó paneles solares; en las fachadas como 

aislador térmico y están orientadas al este y oeste; para unificar las fachadas 

del edificio se instaló un parasol de lamas verticales de aluminio (Fotografía 

20). Se incorporó un sistema de aislamiento eficaz y paneles solares para el 
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adecuado ahorro de energía, también emplearon árboles nativos el lugar en 

el espacio central.  

 

• Vientos: Weather Spark (2020) muestra las épocas más ventosas del año que 

dura de 6 a 9 meses, iniciando el 2 de octubre hasta 30 de abril 

aproximadamente, con velocidades promedio de 12.4 kilómetros por hora 

(Gráfico 8). El 15 de diciembre es el día más ventoso del año con una 

velocidad promedio de 14.0 kilómetros por hora.  

 

• Orientación: La orientación del edifico es factible ya que se encuentra en 

una esquena para el aprovechamiento de entradas y salidas, y es favorable 

para el aprovechamiento de la luz natural.  Las ventanas se gradúan en 

tamaños generando ritmo a la distribución, que presenta una jerarquía hacia 

el área internas además se vio factible utilizar vegetación para reducir en la 

incidencia solar. 

 

Análisis Formal: 

• Ideograma Conceptual: 

El proyectista se basó en ideas sencillas, prácticas y funcionales del cual 

resultó una construcción eficiente energéticamente, disminuyendo el 

impacto ambiental en su entorno, y creando conciencia para las nuevas 

construcciones. (Imagen 10). 

 

• Principios Formales: La volumetría de imponente y juega con los 

volúmenes, predominando la línea horizontal como eje principal, y sobre 

todo creando ritmo entre vacíos y sólidos representando a través de sus 

ventanas (Fotografía 21). Predomina la línea horizontal, que muestra el 

juego de los volúmenes y alturas creando un ritmo entre los vacíos y sólidos 

representado a través de ventanas. 

   

• Características de la forma: En la mayor parte del proyecto se conserva el 

diseño original del hospital por lo que existe ambientes adaptados, y el plus 

del proyecto es el patio central que permite ventilación, privacidad e 

Weather%20Spark
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iluminación (Fotografía 22). 

 

• Materialidad: En el sistema estructural tienen unos marcos rígidos de 

concreto armado desde el sótano hasta la terraza donde existen armaduras 

de acero para que se genere un área de estar, en las fachadas del este y oeste 

se utilizaron parteluces verticales de aluminio, que tiene la función de filtro 

de luz natural y cumple con la función no estructural que disminuye la 

radiación directa de las áreas de encamamiento. 

 

 

Análisis Funcional: 

• Zonificación: Cardona (2017) nos muestra la zonificación que está dividida 

en tres zonas de las cuales son Social, Privada y de Servicio. Cuenta con 6 

niveles de distribución (Imagen 11), en el sótano se destinó el área de 

almacenamiento y servicio donde se consideró un control de ingreso, ya que 

este espacio no será usado para parqueo. 

En el primer nivel se encuentran los servicios de emergencia, con acceso 

inmediato hacia los ascensores y el ingreso del personal médico colinda con 

el área de ingreso de emergencia, ubicado en el área de servicio, cuenta con 

un área central que permite tener una visual en el interior. 

 

En el segundo nivel se encuentra las áreas de encamamiento y áreas de 

visitas y espera, en la parte posterior de proyecto se encuentra el área 

destinada a servicios donde está el área de almacenamiento de tanques de 

oxígeno que se conecta con el sótano, los dormitorios tienen dos vistas, una 

hacia el exterior y otro hacía en patio central. 

 

El tercer nivel es la secuencia de los dormitorios que se encuentran 

modulados con 1 o 2 camas hospitalarias, que cuentan con un servicio 

sanitario, ventilación y vistas al exterior; el área de las enfermeras se 

encuentra centrado para ambas alas del hospital. En cuanto a la distribución 

interna cuentan con 2 módulos de gradas y elevadores que se destruyen 

hacia el sur y oeste. 
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En el cuarto nivel se encuentra el almacenado de ductos de ventilación y 

maquinarias. 

En el quinto nivel es empleado para el uso de dormitorios compartidos con 

servicios sanitarios.  

 

• Organigrama: La organización original del hospital fue conservada, se 

utilizó el área restante para la ampliación en el cual el objetivo fue 

revalorizar el área central que había sido utilizado como ingreso secundario 

y estacionamientos. Teniendo en cuenta estos requerimientos el patio se 

transformó en un espacio de integración entre los pacientes y visitantes  

del centro. En la planta baja vidriada se abre hacia el patio interior, que 

funciona como la nueva plaza pública y conecta con la otra calle haciéndola 

parte del desarrollo del proyecto. 

 

• Flujograma: La distribución está dividida según el uso como de pacientes y 

visitantes para que las circulaciones internas tengan más fluidez teniendo un 

ancho aproximado de 2,8 𝑚 y una altura de 2.6 𝑚 para el control climático 

del lugar, se realizó separaciones entre las áreas comunes y áreas privadas 

según las distribuciones de los niveles, se tomó en cuenta que las 

circulaciones sean diferenciados y separados para evitar el cruce de 

circulaciones (Imagen 12). 

 

• Programa Arquitectónico: Dentro de los servicios tiene 3 áreas; en 

especialidades entre gastronomía, cardiología, dermatología, 

endocrinología, hematología, medicina interna, nefrología, oncología, 

oncología, neumología y reumatología.  Entre la segunda especialidad es la 

quirúrgica, general, digestiva, maxilofacial, entre otros y la tercera 

especialidad es Materno Infantiles que atienden ginecología y obstetricia. 
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2.2. Cuadro síntesis de los casos estudiados 

 

Cuadro 1. Síntesis de casos estudiados - centro de salud Palmira 
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Cuadro 2. Síntesis de casos estudiados-Hospital Socio-sanitario Mollet 
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2.3. Matriz comparativa de aportes de casos   

Matriz comparativa de aportes de casos. 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

  

Cuadro 3.  Matriz comparativa de aportes de casos 
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III. MARCO NORMATIVO  

3.1. Síntesis de leyes, normas y reglamentos aplicados en el proyecto urbano 

arquitectónico 

Cuadro 4.  Síntesis de normativa aplicada Norma A.120 
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Cuadro 5. Síntesis de normativa aplicada Norma técnica de Salud. 
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Cuadro 6. Síntesis de normativa aplicada Norma técnica de Salud. 
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Cuadro 7. Síntesis de normativa aplicada Norma técnica de Salud.
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Cuadro 8. Síntesis de normativa aplicada Norma técnica de Salud. 
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Cuadro 9. Síntesis de normativa aplicada Norma técnica de Salud. 
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IV.  FACTORES DE DISEÑO  

4.1. CONTEXTO  

4.1.1. Lugar 

Huaraz se encuentra ubicado al norte de Perú en el valle Callejón de Huaylas 

localizado en el Callejón de Huaylas, limitado por las cordilleras Blanca y 

Negra, de este a oeste. Es la capital de la región de Ancash y se encuentra a 

más de 3,000 metros sobre el nivel del mar, Se fundó en el 20 de enero de 

1954 bautizada San Sebastián de Huaraz. Tiene una extensión territorial de 

2.493 𝑘𝑚2 con una población de 147 463 con habitantes. (Imagen 13, 14) 

 

BREVE RESEÑA HISTÓRICA.  

Pdu Huaraz. (2013, diciembre). La provincia de Huaraz es un territorio que 

está ligada a tradiciones, a la religión, costumbre entre otros. Dentro de la 

longitud que tiene la provincia posee dos grandes cordilleras que son la 

Cordillera Negra y la Cordillera Blanca, que poseen diversidad natural como 

cultural, por ejemplo: laguna Llanganuco, laguna 69, Churup, Pueblo Viejo, 

etc. La ciudad se divide en dos distritos teniendo como límite de ambos al 

(Hatum Mayu) Rio Santa los dos distritos son: el distrito de Independencia y 

el distrito de Huaraz. 

En cuanto a la historia tiene un comienzo en la época de la cultura Chavín, 

que tuvo su núcleo vital en las riveras del rio Mosna, dominando su medio 

geográfico. Entre los primeros habitantes de Huaraz se encuentra el gran 

templo de Pumacayán que fue construido entre el año 2000 a.C. En el ocaso 

de Chavín, se encontraron los Huaras que se distinguen por la pintura blanca 

que usaban en sus ceramios y se establecieron sobre el gran templo donde 

construyeron sus viviendas y corrales, con el tiempo se transformaron en lo 

que la historia conoce como la cultura Recuay (200 – 700 d.C), extendiéndose 

por todo el callejón de Huaylas, la zona de los Conchucos y el valle de Casma. 

Los Recuay comercializaron y lucharon durante cinco siglos con los moches. 

En las pinturas rupestres, se encontraron en Pastoruri unas pinturas que 

evidencia la vida de los primeros hombres que habitaron al lado norte en una 

gran pared de piedra, se estima que la antigüedad de estas pinturas data de los 
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200 a.C a 600 d.C entre el periodo intermedio temprano, después del 

decaimiento de la cultura Chavín. Hacia los 700 el domino de los Recuay 

cesa, y se influyen los Wari que duro doscientos años la presencia de este 

imperio proveniente del sur. 

Entre los años 900 y 1400 d.C surgieron los “Saya” de los Huaylas, que 

dominaron todo el callejón de Huaylas del sur, Huaraz fue la capital de Hurin 

Huaylas. En 1460 llegaron los incas que fueron Tupac Yupanqui y el hijo de 

Pachacútec que venían en frente de las tropas cusqueñas dentro de seis meses 

no pudieron derrotarlos, por lo cual envenenaron los cursos de agua e 

incendiaron las cementeras así se adueñaron del lugar. A fines del siglo XIV, 

Huayana Cápac, hijo de Tupac Yupanqui, estableció lazos con la hija de un 

curaca, para evitar el levantamiento de los huaracinos. 

Los españoles llegaron a Huaraz el 20 de enero de 1533, dirigido por 

Hernando Pizarro que fue recibido por el curaca Pumakapillay. En la llegada 

de los españoles nombraron a Sebastián de Torres como encomendado, que 

fue a la justicia a causa de los abusos en 1538. Y así comenzando la lucha de 

los huaracinos dentro de los 300 años de dominio colonial español. En 1804 

se inicia la lucha por la independencia, que se proclamó en 29 de noviembre 

de 1820, nueve meses antes que San Martin proclamar la independencia, en 

el año siguiente se tuvo como primer presidente al general Toribio de 

Luzuriaga realizando una buena labor. Huaraz fue creada en el segundo 

gobierno del presidente Castilla, se declaró la provincia de Huaraz y capital 

Huaraz, el 25 de julio de 1857. 

COSTRUMBRES TRADICIONALES: En las danzas típicas que representan 

a la región, se encuentran numerosas y variedades de danzas como: 

• Antihuanquillas: Que tiene un significado de la guerra de los incas. La 

danza se realiza con 10 o 12 personas. 

• Wancas o Wanquillas: Participan entre 8 y 12 danzantes, con vestimentas 

multicolor. 
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• Shacshas: La danza es realizada en honor al Señor de la Soledad, donde 

participan barrios grupos mostrado los distintos pasos que la diferencia 

de un grupo a otro. 

• Cuadrillas: Muestra la lucha de dos tribus, donde predomina el sonido 

del arpa y el violín. 

• Los Atahualpas: Se distingue por la vestimenta multicolor y el uso de 

plumas. 

• La Chuscada Ancashina: Muestra las expresiones de la vida incaica y 

virreinal. Y otros grupos la guerra y la conquista. 

 

4.1.2. Condiciones bioclimáticas 

El clima de la ciudad de Huaraz es seco y templado, semitropical. La 

temperatura varía entre día es de 16.6 °C y 12.6 °C en las noches. 

Las precipitaciones en la temporada de lluvias durante los meses de noviembre 

a marzo. En promedio las precipitaciones mensuales frecuentes e intensas  

 

Temperatura del aire (ºC): 

SENAMHI (2020) describe que en la Huaraz la temperatura se mantiene casi 

constante durante el año con un promedio de 14.14 ºC y con una desviación 

estándar baja de 0.58. El mes más frío es junio y el mes más caliente es febrero. 

La temperatura más alta es en el mes de agosto. (Grafico 9) 

Precipitaciones 

En los meses de noviembre a marzo son de mayor precipitación y los meses 

más secos junio y julio (Gráfico 10). 

 

Vientos: 

Los vientos vienen con mayor frecuencia desde el este la mayor parte del año 

y del día con una velocidad de 2.6 y 5.0 m/s (Gráfico11). En el mes de julio y 

agosto dirección del viento cambia viniendo del sur, en agosto la velocidad 

aumenta hasta sobrepasar los 5.1 m/s 

 

Humedad: 

Como se observa en el cuadro en Huaraz la humedad relativa en los meses de 
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enero y abril es alta, en mayo y diciembre es baja y los meses menos húmedos 

son junio y agosto. (Gráfico 12). 

 

Posición del Sol y asolamiento: 

El sol se mueve en su eje principal y el recorrido que hace es de este a oeste, 

en el 21 de diciembre el sol se aleja de la tierra declinándose negativamente 

del ecuador -23.45 y se produce el solsticio de verano, el 21 de junio se 

produce el fenómeno contrario con declinación de 23.45 que genera el 

solsticio de invierno que da cambio de las estaciones. 

 

Asoleamiento: 

En el grafico muestra el movimiento del sol para la ciudad de Huaraz. Según 

el grafico nos muestra que hay menor cantidad de meses en el hemisferio sur y 

más meses en el norte, por lo tanto, el recorrido aparente del sol hacia el norte. 

(Gráfico 13) 

 

El asoleamiento nos recomienda entonces ubicar las ventanas con orientación 

de norte a sur para aprovechar mejor el sol. 
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4.2. PROGRAMA ARQUITECTÓNICO 

4.2.1. Aspectos cualitativos  

• Tipos de usuarios y necesidades. 

Cuadro 10. Características y necesidades del usuario 

  



26 
 

4.2.2. Aspectos cuantitativos  

Cuadro 11. Programa Arquitectónico
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Ilustración de porcentajes 

 

 

 

 

 

Cuadro 12. Cuadro de áreas 
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4.3. ANÁLISIS DEL TERRENO 

4.3.1. Ubicación del terreno 

El terreno se encuentra localizado en el barrio de Nicrupampa, que presenta 

una vialidad factible que garantiza un fluido tránsito para apacientes, 

personal y público en general al establecimiento de salud (Imagen 15). 

Cuenta con los servicios básicos de agua, desagüe y/o alcantarillado, 

energía eléctrica, comunicaciones y gas natural. 

 

4.3.2. Topografía del terreno 

En caso de la topografía, el terreno cuenta con una pendiente de 5.8%, teniendo 

en cuenta la parte más baja en el lado Oeste en dirección del Parque las Flores, y 

las más alta hacia el Este en dirección de la institución educativa inicial de 

Nicrupampa (Imagen 16). Gracias a la ubicación del terreno se tiene puntos de 

referencia y además se puede aprovechar la visualización de las tres entradas 

viales que tiene el predio. 

 

4.3.3. Morfología del terreno 

Cuenta con un área total de 1795.40 𝑚2 y con un perímetro de 183.59. Presenta 

una forma semirregular en cuanto al suelo es estable, seco, compacto teniendo una 

capacidad minima recomendable (Grafico 15). Tiene un valor agregado por la 

ubicación frente del Parque las flores, donde tambien se encuentra un mercadillo 

sectorial, parroquia, convento y centro educativo inical de Nicrupampa. 

Los linderos del terreno son por el: 

• Este: I.E.I de Nicrupampa. 

• Norte: Jr. trinitarias 

• Oeste:Psj. Calendulas - Parque las Flores 

• Sur: Jr. las Orquideas  

El terreno se ubica de acorde a la zonificación permisible en el Certificado de 

Parámetros urbanísticos y Edificatorios expedido por el Gobierno Local. 

 

 



34 
 

  4.3.4. Estructura urbana 

El barrio de Nicrupampa se caracteriza por estar localiza en un punto donde se 

realiza varias actividades, gracias a los equipamientos que se encuentran en el 

barrio como recreación pública, educación, usos comerciales, entre otros, que 

ayuda en la rápida ubicación del lugar. 

 Dentro de los límites del terreno correspondiente del centro de salud también se 

encuentra el Parque las Flores que le da mayor enfoque Grafico (16).  

La trama urbana que tiene no es continua, en varios puntos del barrio, ya que en 

algunos pasajes y jirones son sin salida de las cuales algunas con muy angosta. 

(Grafico 17, 18, 19) 

4.3.5. Vialidad y Accesibilidad 

Para acceder al centro de salud Nicrupampa la vía principal es la Av. Las Flores. 

Se considera principal para el proyecto ya que es de mayor afluencia y comprende 

de doble carril y se encuentra asfaltada.   

Es importante conocer las vías de acceso al proyecto debido a que se plantea la 

unidad de emergencia (Grafico 20). 

En el mapa se muestra la accesibilidad: 

• Vías principales: Av. Las flores, Av. Confraternidad Internacional Este 

• Vías secundarias: Los gladiolos, pje. Las caléndulas 

• Vías colectoras: Psje. Las Trinitarias, psje. Los gladiolos, psje. Las caléndulas. 

 

4.3.6. Relación con el entorno 

ZONIFICACION Y USOS DE SUELO 

El barrio de Nicrupampa se encuentra en la zona de RDM (residencial densidad 

media), en el tipo de uso de suelo se encuentran Instituciones Educativas, 

Convento, Mercadillo, Iglesia, Parques y actualmente la CISEA (Grafico 21). 

 

EQUIPAMIENTO URBANO (Gráfico 22) 

 

4.3.7. Parámetros urbanísticos y edificatorios. 

El barrio de Nicrupampa se encuentra dentro del parámetro de RDM (R4), el 

terreno está destinado para un establecimiento de salud de Primera Atención, y es 

compatible con el Plan de Desarrollo Urbano (Cuadro 10). 
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V. PROPUESTA DEL PROYECTO URBANO ARQUITECTÓNICO  

5.1. CONCEPTUALIZACIÓN DEL OBJETO URBANO ARQUITECTÓNICO  

5.1.1. Ideograma Conceptual  

Gráfico 22. 

Idea Rectora 
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5.1.2. Criterios de diseño 

• Premisas funcionales: Nos guiaremos de los criterios de optimización de las 

Normas técnicas y el RNE para el adecuado diseño de los espacios 

arquitectónicos adecuadamente dentro de estos recursos se realizó la 

zonificación, donde se considera el 50% del área de diseño arquitectónico, 

20% de diseño para obras exteriores y 30 % para el área libre según las normas 

Técnicas de Salud. 

• Premisas ambientales:  Aprovechar el recurso natural del entorno del lugar en 

donde se ubica el proyecto, con el propósito de aprovechar las visuales, en 

cuanto a la orientación del edifico, el uso de la ventilación natural e inclusión 

de áreas verdes dentro de las relaciones entre zonas.  

• Premisa Morfológica: El criterio que definió la volumetría del proyecto se 

basa al tipo de circulación horizontal, definiendo a la vez las 3 zonas 

predominando las formas geométricas. 

• Premisa Cultural:  Se tomará en cuenta el tipo de materiales artesanales que 

usan en el entorno como los tejados artesanales que es muy común en la 

ciudad de Huaraz (Grafico 23). Lo que definirá aceptación y sentido de 

pertenencia del proyecto. 

5.1.3. Partido Arquitectónico 

El edifico del centro de salud contara con 3 niveles donde la entrada principal 

está dirigida hacia el lado Oeste frente al parque las flores, que cuenta con 

accesibilidad adecuada para el uso de personas con discapacidad mediante una 

rampa. La volumetría está definida por tres bloques de disposición diferente en 

cuanto a función, jerarquía, y utilidad que crea un conjunto que está unida a los 

recorridos horizontales. 

El programa está definido por cada forma volumétrica que aloja distintos 

espacios, de atención externa, administración, Emergencia, Internamiento y 

área de servicio, es el resultado de la sobre posición de 3 planta de formas 

geométrica, sin incluir el sótano.  

El proyecto se genera a través de los recorridos internos de cada zona, que a la 

vez se genera la unión de cada una, se tomó en cuenta la orientación de las 
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áreas para componer los tres volúmenes que enmarcan cada área de la 

propuesta (Gráfico 24).  

La relación de cada zona y espacio se definió de la siguiente manera según los 

organigramas y flujogramas que reflejan el tipo de relación que tiene cada una. 

Organigrama 1. Áreas generales 

 

Fuente. C. Castro,2020 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Fuente. C. Castro,2020 

 

Flujograma 1 . Área general. 
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Fuente. C. Castro,2020 

 

 

Flujograma 2. Zona administrativa 

 

Fuente. C. Castro,2020. 

 

 

Organigrama 2. Zona administrativa 
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Organigrama 3. Zona de emergencia 

 

Fuente. C. Castro,2020. 

 

 

Flujograma 3. Zona de emergencia 

 

Fuente. C. Castro,2020. 
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5.2. ESQUEMA DE ZONIFICACIÓN 

Esquematización de zonas: Se asocio la volumetria  rectangular como zonas 

generales, para si poder aver las opciones de trabajo correspondiente en cuanto a la 

ubicación de las distintas zonas, tambien se determino las entradas disponibles en 

cada volumetria de la seccion esquematica y se verifico que entre los tres lados del 

esquema tiene facilidad de acceso (Gráfico 25). 

 

Zonificación: Cada volumetría cumple con secciones y usos específicos respetando 

la volumetría inicial del primer nivel, cada zona está relacionada con las circulaciones 

verticales y horizontales (Gráfico 26). Cada zona tiene su acceso definido como 

accesos privados y para público en general. 

 

Tabla 2: Resumen de parámetros urbanísticos 

 

RESUMEN DE PARAMETROS URBANOS 

PARAMETROS URBANOS  PROYECTO 

Densidad Neta 550- 1300 

Hab/Ha 

586 Hab/Ha 

Altura mínima de primer piso 2.60m 3.20 m 

Altura máxima de edificación 4 4 

Áreas verdes 50% 14% 

Coeficiente de edificación 3.5 2 

Retiro frontal obligatorio en vía urbana secundaria  2 2 

Retiro obligatorio frontal en vías principales 2 2 

 

Fuente. G. Picón, 2020. 
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5.3. PLANOS ARQUITECTÓNICOS DEL PROYECTO  

5.3.1. Plano de Ubicación y Localización (Norma GE. 020 artículo 8) 
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5.3.2. Plano Perimétrico – Topográfico (Esc. Indicada) 
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5.3.3. Plano General 
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5.3.4. Planos de Distribución por Sectores y Niveles 
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5.3.5. Plano de Elevaciones por sectores 
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5.3.6. Plano de Cortes por sectores 
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5.3.7. Planos de Detalles Arquitectónicos 
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5.3.8. Plano de Detalles Constructivos 
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5.3.9. Planos de Seguridad 

5.3.9.1. Plano de señalética 
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5.3.9.2. Plano de evacuación 
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5.4. MEMORIA DESCRIPTIVA DE ARQUITECTURA 

Proyecto :  

Propuesta arquitectónica de un Centro de Salud de categoría I-4 para el 

barrio de Nicrupampa – Huaraz – 2020. 

Ubicación  : Barrio de Nicrupampa  Distrito : Independencia 

Provincia  : Huaraz    Región  : Ancash  

Generalidades: 

La forma, la escala de la volumetría fueron determinadas por la función espacial, que 

fue lo que determino la organización de la planta, aspectos de estructura y la fachada. 

Considerando el contexto físico del emplazamiento y el espacio exterior, se capturo una 

porción del tipo de material que se usa como la teja andina. 

Los suelos, paredes y techos configuran los tipos de aberturas de ventanas y puertas que 

dan cualidades a los ambientes, como el hall que se caracteriza por la proporción, la 

altura y la relación con las demás zonas y/o ambientes. 

Los pilares, vigas y muros de carga que soportan los distintos forjados y la estructura de 

cubierta, establecen una conexión estructural y visuales a través del espacio entre sus 

apoyos, que se interconectan con los volúmenes y espacios. 

La iluminación esta direccionada a partir de los ductos que es de 4 x 17.8m, a la vez de 

la función de ventilar, se generó estancia entre las zonas que están conformadas por 

volúmenes individuales, generando divisiones de cada zona del establecimiento, que 

influye en el diseño, la disposición y organización del espacio. Las escaleras constituyen 

una importante forma de transición entre las zonas del establecimiento, mediante el cual 

se genera un recorrido privado como púbico, mejorando la transición de las diversas 

zonas. Conectando a los diferentes niveles del establecimiento, desempeñando una 

función, determinando los movimientos en las zonas. 

La planificación de proyecto se enfoca en la naturaleza de las actividades y los requisitos 

espaciales de la forma, escala y luz, determinando las cualidades visuales, la adecuación 

funcional de los espacios interiores. 
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Se considero un techo de dos aguas y una por el clima que presenta la ciudad y además 

para poder dirigir la altura de los espacios y usarlos como fuentes de luz. 

Arquitectura: 

• Distribución de zonas por niveles: 

El proyecto comprende la ejecución de las obras civiles de un Centro de Salud 

Tipo I-4 que se divide en 01 bloque el lado izquierdo hacia el lado del Jr. Las 

Trinitarias, el lado derecho el Jr. Las Orquídeas y El lado frontal el Psje. Las 

Caléndulas. El proyecto consta de 3 niveles.  

Primer nivel 

Sen encuentran los puntos de ingresos al centro de salud que están dispuestos 

de la siguiente manera:  

Hacia el lado Norte se encuentra la entrada para la tención especifica de 

estrategia sanitaria nacional prevención y control de tuberculosis (TBC), al 

lado Oeste está dirigido la entrada principal que se enfoca a dos tipos de 

atenciones que son Admisión para la consulta externa, Emergencia y servicios 

generales que se encuentra en el sótano. En el lado Sur se encuentra la entrada 

para el uso del personal (Grafico 27). 

Detalle de zonas por niveles: 

Sótano: 

Zona de Servicios Generales  

Primer nivel: 

Zona de Admisión 

Zona de Consulta Externa  

Zona de Esterilización  

Zona de Emergencia  

Zona de servicio 

Segundo nivel: 

Zona de Consulta Externa  
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Zona de Apoyo al Diagnóstico  

Zona de Tococirugía 

Zona de Servicios Generales 

Tercer nivel: 

Zona de Consulta Externa  

Zona de Administración  

Zona de internamiento 

Zona de Servicios Generales 

 Estructura: 

• Generalidades: 

La edificación ha sido proyectada de manera modular de sistema aporticada 

ya que este tipo de establecimientos lo requiere así para hacerlo más 

funcional, forma parte del desarrollo arquitectónico y es sismorresistente. 

• Cimentación: 

De acuerdo al desarrollo arquitectónico planteada en el proyecto se ha 

proyectado dos tipos de cimentación: Platea de cimentación para el bloque 

que se encuentra el sótano, vigas de cimentación, sobrecimientos y zapatas 

armadas. 

• Columnas y muros de corte: 

Las columnas proyectadas son de sección 0.25x040, teniendo en cuenta las 

distancias de luz y se encuentran distribuidas en toda la edificación. 

También se ha proyectado placas donde se encuentran ubicados los 

ascensores. 

• Muros: 

Se utilizará muros de ladrillo k.k. de 18 huecos debidamente confinada, con 

mortero de cemento, los muros serán colocados de soga o cabeza de acuerdo 

a lo requerido. 
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• Vigas: 

Las vigas serán de concreto armado, las secciones varían de acuerdo a la 

ubicación y hay 3 tipos: Vigas principales, vigas secundarias y vigas chatas. 

• Losas: 

Las losas son de 0.20 y están distribuidas del mismo espesor en los 3 niveles. 

Para contribuir mayor rigidez en espacios desequilibrados se ha considerado 

losas aligerada en 2 direcciones. 

• Instalaciones eléctricas: 

En el proyecto las instalaciones eléctricas se harán a partir de la acometida 

de la red pública hacia la sub estación eléctrica que se encuentra en el sótano 

el cual llega al módulo de tableros y desde aquí se distribuye a los sub 

tableros y después a los siguientes niveles. 

• Tableros generales y de distribución: 

Los tableros generales y de distribución son con puesta a tierra, estas según 

su ubicación en los planos serán empotradas en los muros. 

• Sistemas de puesta a tierra: 

Se harán pozos a tierra para recibir descargas de los tableros de distribución 

que están ubicados en las diferentes zonas. 

• Tomacorrientes: 

Los tomacorrientes de línea estabilizada y con puesta a tierra en todo el 

establecimiento. 

• Interruptores de alumbrado 

Los interruptores utilizados serán simples, dobles triples y deben ser de 

marcas con garantía. 

• Iluminación: 

La iluminación del establecimiento será mediante luminarias adosadas y 

empotradas al techo o pared de tipo rejilla y fluorescentes lineales. 
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Instalaciones Sanitarias: 

• Agua: 

Para el abastecimiento de agua se tiene en cuenta la alimentación de la red 

pública que llega hasta el tanque cisterna que está ubicado en el sótano del 

edificio de la zona de servicio y seguidamente abastece al tanque elevado y 

después de distribuye por la red de distribución interna pasando a los 

ramales y llegando a cada aparato sanitario como: inodoros, duchas, 

lavatorios, grifos, aparatos médicos utilizados en consultorios. 

• Tanque Cisterna: 

Según el reglamento nacional de edificaciones el tanque cisterna tendrá una 

capacidad para almacenar de ¾ del volumen diario además el agua que será 

distribuido también a un sistema contraincendios. 

• Tanque elevado: 

El tanque elevado permite almacenar el agua y mantener la presión 

constante y se encuentra ubicado en la azotea de servicio, según el 

reglamento nacional de edificaciones el volumen que debe almacenarse es 

la tercera parte del consumo diario. 

• Desagüe: 

Se desarrollará mediante montantes que bajarán hasta el primer piso, 

pasarán hacia la caja de registro y después a la red pública. En el sótano se 

consideró un pozo de lodo que recogerá y triturará los desechos y lo 

impulsará hasta la caja de registro que se encuentra en el primer piso para 

salir hacia la red pública. 

• Aguas pluviales: 

Las aguas pluviales se evacuarán por medio de montantes ubicados en las 

esquinas de los techos adosados en las columnas que después serán 

descargadas hacia los exteriores del establecimiento y terminara en la vía 

pública. 
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• Sistema de evacuación:  

El sistema de evacuación se da mediante las puertas principales, que 

funcionan para evacuar asimismo en cada ingreso del bloque de emergencia 

tenemos puertas cortafuegos y rociadores en los pasadizos que nos dirige 

hacia las escaleras para después salir a la vía pública. 

• Sistema contraincendios: 

Para poder combatir los incendios se ha colocado en el al diseño gabinetes 

contraincendios que está equipado con mangueras de hasta 40m, extintores, 

rociadores en los pasadizos y accesorios de emergencia que se encuentras 

distribuidos en todo el establecimiento para su fácil manipulación. 
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5.5. PLANOS DE ESPECIALIDADES DEL PROYECTO (SECTOR ELEGIDO) 
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5.5.1. PLANOS BÁSICOS DE ESTRUCTURAS  

5.5.1.1. Plano de Cimentación. 
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5.5.1.2. Planos de estructura de losas y techos  
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5.5.2. PLANOS BÁSICOS DE INSTALACIONES SANITARIAS  

5.5.2.1. Planos de distribución de redes de agua potable y contra incendio por niveles. 
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5.5.2.2. Planos de distribución de redes de desagüe y pluvial por niveles 
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5.5.3. PLANOS BÁSICOS DE INSTALACIONES ELECTRO MECÁNICAS  

5.5.3.1. Planos de distribución de redes de instalaciones eléctricas (alumbrado y 

tomacorrientes). 
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5.6. INFORMACIÓN COMPLEMENTARIA    

5.6.1. Animación virtual (Recorridos y 3Ds del proyecto). 

 

 

Vista del ingreso principal 

 

Vista lateral derecha 
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Vista ingreso a emergencia 

 

 

Vista lateral izquierda 

 

 



92 
 

 

Vista de la zona de admisión 

 

 

Vista de la zona de consulta externa 
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Vista de la zona de tococirugía 

 

 

Vista de la sala de usos múltiples (SUM) 
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Vista de la zona de emergencia 

 

 

Vista de la estación de enfermeras de emergencia 
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VI. CONCLUSIONES 

 

• Se identificó la situación actual del centro salud de Nicrupampa, en los aspectos de 

infraestructura, distribución, atención pública, equipamiento que nos permitió la 

identificación del problema, que afecta hoy a la población de los alrededores del 

barrio de Nicrupampa. 

 

• Es necesario que todo el establecimiento cuente con todos los espacios, para las 

atenciones requeridas, para que así los pacientes puedan recibir una adecuada 

atención. Teniendo en cuenta a las normas del MINSA, para identificar los ambientes 

que se requieren y también para tener en cuenta los requerimientos que necesitan las 

personas con discapacidad. 

 

• El centro de Salud tipo 1-4 debe incluir un área neta al cuidado de la madre e hijo; 

que funcione junto con la consulta externa para el control y vacunación inmediata 

del recién nacido, incluyendo su registro de su nacimiento. 

 

• Es importante que los accesos de los centros de salud este bien definidos, para que 

así no se mezcle las circulaciones de cada zona, como la zona de consulta externa 

con apoyo al diagnóstico. 
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VII. RECOMENDACIONES  
 

• Se recomienda realizar una inversión e implementar el mejoramiento del servicio en 

cuanto al diseño e infraestructura, que debería tener hoy en día el centro de salud de 

Nicrupampa, según la demanda que presenta, para la satisfacción de los usuarios y 

mejorar la atención del establecimiento. Con la implementación del centro de salud 

con categoría 1-4, da solución al problema actual del sector, ya que cumplirá con la 

distribución adecuada y necesarios, debidamente ambientados.  

 

• Se recomienda al momento de diseñar se proponga las áreas verdes, para la 

conservación de la vegetación del sector.  

 

• Se recomienda que la municipalidad del distrito de Independía en el barrio de 

Nicrupampa, debería tomar en consideración la propuesta del centro de salud I- 4 y 

de esa forma mejorar los servicios de atención en salud. 
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ANEXOS 



GRÁFICOS: 

Gráfico 1. Zonificación general del centro de Salud de Nicrupampa 

Nota: Elaboración sobre la captura de Google maps, (Fuente: C. Castro,2020). 

Gráfico 2: Vista isométrica - centro de salud de Nicrupampa 

(Fuente: C. Castro, 2020). 



Gráfico 3: Morfología del terreno 

Nota: Elaboración sobre la captura de Google maps (Fuente: C. Castro, 2020) 

Gráfico 4: Análisis vial 

Nota: Elaboración sobre la Captura de Google maps (Fuente: C. Castro, 2020). 



Gráfico 5: Velocidad del viento 

Fuente de Meteoblue.com.pe 

Gráfico 6: Trama sectorial - Hospital sociosanitario Mollet 

Nota: Elaboración sobre la captura de Google maps (Fuente: C. Castro,2020). 



Gráfico 7: Trama vial- Hospital sociosanitario Mollet 

Nota: Elaboración sobre la captura de Google maps (Fuente: C. Castro,2020). 

Gráfico 8: Velocidad promedio del viento 

Fuente:Weather Spark https://es.weatherspark.com/y/47213/Clima-promedio-en-Barcelona-Espa%C3%B1a-

durante-todo-el-a%C3%B1o. 

Weather%20Spark
https://es.weatherspark.com/y/47213/Clima-promedio-en-Barcelona-Espa%C3%B1a-durante-todo-el-a%C3%B1o
https://es.weatherspark.com/y/47213/Clima-promedio-en-Barcelona-Espa%C3%B1a-durante-todo-el-a%C3%B1o


Gráfico 9: Promedio de temperatura de Huaraz 

Fuente: (SENAMHI, 2020) 

Gráfico 10: Temperaturas y precipitaciones de la ciudad de Huaraz 

Fuente: Meteoblue2020 



 

Gráfico 11: Rosa de Vientos 

 
Fuente: Meteoblue 2020 

 

 

 

Gráfico 12. Humedad relativa en Huaraz 

 

Nota: Adaptación del gráfico, Fuente: (SENAMHI,2020) 

 



 

Gráfico 13. Recorrido para la ciudad de Huaraz 

 

Nota: Adaptación del gráfico, Fuente: Corrales, 2017) 

 

 

 

Gráfico 14. Morfología del terreno de Nicrupampa 

 

(Fuente: C. Castro,2020) 



 

Gráfico 15.  Estructura urbana de Nicrupampa 

 

(Fuente: C. Castro,2020) 

 

Gráfico 16.  Corte vial - Jr. Las Orquídeas 

 

(Fuente: G. Picón,2020). 

Gráfico 17. Corte vial - Psj. Las Caléndulas 

 

Gráfico 18. Corte Vial - Jr. Las Trinitarias 

 

(Fuente: G. Picón,2020). 



 

Gráfico 19. Vialidad y Accesibilidad de Nicrupampa 

 
 

(Fuente: C. Castro,2020). 



 

Gráfico 20. Zonificación y usos de suelo de Nicrupampa. 

 

(Fuente: PDU – HUARAZ 2020) 

 

Gráfico 21. Equipamiento urbano de Nicrupampa 

 

(Fuente: C. Castro,2020) 



 

 

 

 

Gráfico 22. Idea rectora - ADN 



 

Gráfico 23. Criterio de diseño volumétrico. 

 

(Fuente: C. Castro,2020) 

 

Gráfico 24. Partido arquitectónico 

 

(Fuente: C. Castro,2020) 



 

Gráfico 25. Esquematización de zonas 

 

(Fuente: C. Castro,2020) 

 

 

Gráfico 26. Zonificación 

 
(Fuente: C. Castro,2020) 

 



 

Gráfico 27. Plano del primer nivel-descripción 

 

(Fuente: C. Castro,2020) 

  



 

FOTOGRAFIAS 

Fotografía 1. Vista Exterior del centro de salud del lado Sur 

 
(Foto: G. Picón,2020) 

 

Fotografía 2. Centro de Salud Nicrupampa 

 
(Foto: G. Picón, 2020) 

 
  



 

Fotografía 3. Consultorios 

 
(Foto: G. Picón, 2020) 

 

 

Fotografía 4. Vista de distribución exterior del centro de salud 

 
(Foto: G. Picón, 2020) 

  



 

Fotografía 5. Entrada al servicio público 

 

(Foto: G. Picón, 2020). 

 

Fotografía 6. Vista interna del Servicio Higiénico del personal 

 

(Foto: G. Picón, 2020) 



 

Registro Fotográfico del centro de Salud de Nicrupampa: 

Fotografía 7. Entrada dirigida hacia el lado Sur 

 

(Foto: G. Picón, 2020) 

 

Fotografía 8 

Fotografía 8. Ingreso hacia la zona de Consulta Externa 

 

 (Foto: G. Picón, 2020) 



 

Fotografía 9. Ingreso hacia el Laboratorio 

 

(Foto: G. Picón, 2020). 

 

Fotografía 10. Vista de los Módulos previsto para la atención de Covid-19 

 

(Foto: G. Picón, 2020) 



 

Fotografía 11. Vista de los Módulos previsto para la atención de Covid-19 

 

(Foto: G. Picón, 2020) 

 

 

Fotografía 12. Vista hacia el área de la farmacia con el área de CRED. 

 

(Foto: G. Picón, 2020) 

 

Vistas internas del centro de Salud de Nicrupampa: 



 

 

Fotografía 13. Vista interna del área de laboratorio 

 

(Foto: G. Picón, 2020) 

 

Fotografía 14. Vista interna del área de laboratorio 

 

(Foto: G. Picón, 2020) 



 

Fotografía 15. Vista interna del área de laboratorio 

 

 (Foto: G. Picón, 2020). 

 

Fotografía 16. Vista interna del área de Consulta externa 

 

(Foto: G. Picón, 2020) 



 

Fotografía 17. Vista de la fachada del Centro de Salud de Palmira 

 

Nota: Adaptación de imagen, Fuente: Fotografia de ancashnoticias.com 

 

Fotografía 18. Vistas Exteriores del Hospital Sociosanitario de Mollet 

 

Nota: Adaptación de imagen, Fuente: Fotografías-Pepo Segura https://www.archdaily.pe/ 

  

https://www.archdaily.pe/


 

Fotografía 19. Vista exterior del Hospital Sociosanitario de Mollet 

 

Nota: Adaptación de imagen, Fuente: Fotografías-Pepo Segura https://www.archdaily.pe/ 

 

 

 

 
 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Nota: Adaptación de imagen, Fuente: Fotografías-Pepo Segura https://www.archdaily.pe/ 

 

 

  

Fotografía 20. Vista externa - interna 

https://www.archdaily.pe/
https://www.archdaily.pe/


 

Fotografía 21. Volumetría del Hospital Sociosanitario de Mollet 

 

Nota: Adaptación de imagen, Fuente: Fotografías-Pepo Segura https://www.archdaily.pe/ 

   

 

Fotografía 22. Antes y Después de Hospital Sociosanitario de Mollet 

 

Nota: Adaptación de imagen, Fuente: Fotografías-Pepo Segura https://www.archdaily.pe/ 

  

https://www.archdaily.pe/
https://www.archdaily.pe/


 

IMÁGENES: 

 

Imagen 1. Vistas aledañas al centro de salud de Palmira 

 
Nota: Adaptación de Imagen sobre captura pantalla, Fuente: Google maps 

 

 

Imagen 2. 3D y Corte del centro de Salud de Palmira 

 

Nota: Adaptación de Imagen, Fuente: Revistas Costo Edición 283 - pág. 16 



 

 Imagen 3. Asolamiento del sector del barrio de Palmira 

 

Nota:Corte de la imagen inicial, Fuente: Sun Earth Tools. Com 

 

 

 

Imagen 4. Volumetría con la Orientación del centro de salud de Palmira 

 

 

(Fuente: C. Castro, 2020) 

 



 

Imagen 5. Isometría del centro de salud de Palmira 

 

 (Imagen: C. Castro, 2020) 

 

Imagen 6. Observación del centro de salud de Palmira 

 

Fuente: Revistas Costo Edición 283 - pág. 17 

 

Fuente: Revistas Costo Edición 283 - pág. 17 

Imagen 7. Corte en isometría del centro de salud de Palmira 



 

Imagen 8. Cuadro de datos de los ambientes de servicio 

 

Fuente; Revistas Costo Edición 283 - pág. 16 

 

 

Imagen 9. Emplazamiento 

 

Nota: Emplazamiento, elaboración sobre la captura de pantalla, Fuente: Google maps 

 

 

Imagen 10. Bosquejo inicial del hospital Sociosanitario de Mollet 

 

Fuente: Archdaily - https://www.archdaily.pe/ 

https://www.archdaily.pe/


 

Imagen 11. Zonificación general, plantas del sótano y el primer al quinto nivel. 

 

Fuente: Tesis Antecedente internacional de centro de salud 3 

 

 

Imagen 12. Flujograma general 

 

Nota: Adaptación de imagen, Fuente: Captura Tesis Antecedente internacional de centro de salud 3 

 

 



 

Imagen 13. Localización de la ciudad de Huaraz 

 

Fuente: PDU de Huaraz 2013-2022 

 

 

 

Imagen 14. Vista panorámica de la ciudad de Huaraz 

 

Nota: Adaptación de vista panorámica, Fuente: Google earth 



 

 

 

Nota: Adaptación de imagen, Fuente: Google maps. 

 

 

Imagen 16. Imagen satelital y perfil de elevación 

 

Nota: Adaptación de captura de pantalla, Fuente: Google Earts Pro 

Imagen 15. Polígono del barrio de Nicrupampa 



 

 

 Fuente: cuadros del PDU de Huaraz 2012-2022 – Plano de zonificación y uso de suelo. 

Cuadro 13. Uso de suelos según el PDU de Huaraz. 



 

NORMATIVA NACIONAL 

REGLAMENTO NACIONAL DE EDIFICACIONES 

NORMA A  

Capítulo 3: Condiciones especiales para personas con discapacidad. 

 

Artículo 24: Dadas las condiciones especiales de las edificaciones de salud, se 

aplicarán normas para discapacitados adicionales a las mencionadas en la Norma 

A.120 Condiciones para personas con discapacidad. Estas condiciones son: 

• En la unidad de hospitalización se contará con señalización Braille. 

• El color de las puertas deberá ser contrastante con los muros contiguos. 

• Las puertas tendrán cerraduras con manijas tipo palanca. 

Artículos 25: Las rampas deberán tener las siguientes características: 

• Ancho mínimo de 1.20 m. 

• Bordes laterales de 0.05 m de altura. 

• Los pasamanos estarán separados de la pared a una distancia 0.05 metros. 

• Los pasamanos deberán prolongarse 0.60m. en el arranque y en la llegada. 

• El piso deberá ser firme, uniforme y antideslizante. (Edificación, 2012, pág. 8) 

Artículo 27: Los pasajes de circulación deberán contar con las siguientes 

características: 

• Contarán con un sistema de alarma de emergencia que será a base de señales 

audibles y visibles con sonido intermitente y lámpara de destellos. 

• Las circulaciones horizontales contarán con señalización conductiva. 

Artículo 28: Los ascensores deberán tener las siguientes características: 

• Ubicación cercana al ingreso principal. 

• La puerta deberá abrir un ancho mínimo de 1.00 m. 

• Las barandas interiores estarán colocadas a 75 y 90 cm. de altura en tres lados. 

• Deberán contar son señalización del número de piso en relieve y lenguaje Braille 

a 1.20 m. de altura. 



 

Artículo 29: Las áreas de atención al público contarán con un mueble de control 

con una altura de 90 cm. El área de atención tendrá un ancho de 1.50 metros como 

mínimo para permitir el acceso de silla de ruedas. 

Artículo 31: Se destinará un área para personas con discapacidad en sillas de ruedas 

por cada 16 lugares de espera con las siguientes características: 

• Área de 1.20 x1.20metros. 

• Área de circulación de 1.50 metros como mínimo. 

• Señalización de área reservada. 

• En salas de Consulta externa se dispondrá de una siento por cada dos consultorios. 

• Se reservará un asiento para personas con discapacidad con muletas y bastones 

por cada 16 lugares de espera. 

6.2 Infraestructura: 

      6.2.1 Diseño Arquitectónico:  

              6.2.1.1 Flujos de circulación:  

• Los flujos de circulación deben permitir una vía óptima de relación entre 

las unidades de atención de un establecimiento de salud. 

• Según el desplazamiento existen 2 tipos de flujos de circulación: 

Circulación horizontal, se da través de superficie que permite la 

interrelación funcional entre ambientes sin cambiar de nivel de 

edificación. 

• Los corredores de circulación interior tendrán un ancho mínimo de 2.40𝑚 

libre entre muros.  

• Los corredores técnicos de circulación exterior tendrán un ancho mínimo 

de 1.50 𝑚 libre entre muros. 

• La circulación de los pacientes ambulatorios a la zona de internamiento 

debe ser restringida. 

• Todos los corredores, sin excepción, deben estar libres de elementos que obstruyan 

el libre tránsito y reduzcan el área de circulación. 

• Circulación vertical: Se da a través de equipos electromecánicos que 

permiten la interrelación funcional de ambientes o unidades que 



 

componen un establecimiento de salud entre los diferentes niveles de 

edificación. 

• La circulación vertical se dará a través del uso de escaleras, rampas, y/o 

ascensores. 

• Las escaleras de servicios y de evacuación tendrá un ancho mínimo 

de 1.20 𝑚 con pasamanos a ambos lados. 

Las escaleras no tendrán llegada directa hacia los corredores o 

ascensores. 

• En el área de internamiento, la distancia entre la última puerta de la 

habitación de pacientes y la escalera no debe ser mayor de 25 metros. 

• Los montacargas se emplearán solo para et traslado de carga limpia y 

deben abrirse hacia un ambiente techado, nunca hacia pasadizos. 

• Los accesos deben evitar los cruces de elementos sucios y limpios, así 

como de pacientes internados y ambulatorios (MINSA, 2015, págs. 

11-13) 

6.2.1.6 Altura libre: 

• En caso de establecimientos de salud proyectados como nuevo a 

categoría 1-4, la altura libre interior no será menor a los 3.00 𝑚, 

considerados desde el nivel de piso terminado al falso cielorraso o 

cielorraso. 

6.2.1.8 De los Ductos 

• • El concepto de ducto debe ser utilizado sólo para el pase de 

tuberías de instalaciones y ventilación de servicios higiénicos 

unipersonales. 

6.2.1.9 De los techos y Cubiertas 

• Las pendientes e inclinaciones de los techos serán las adecuadas en 

cada región, especialmente en la sierra y la selva del territorio, no 

debiendo ser menor de 20º o 36.4% para la sierra y 23º ó 42.60 % para 

la selva. En la costa se debe considerar la Impermeabilización de los 



 

techos, sea por cobertura y/o inclinación del techo, ante los eventuales 

efectos naturales por lluvia.  

6.2.1.10 De las Puertas: 

• La altura del vano de la puerta no será menor a 2.10 m. Asimismo, con 

el objeto de favorecer la ventilación e iluminación de los ambientes se 

podrá colocar sobre luz, que puede ser tipo persiana de madera, vidrio 

o malla. 

• Todas las puertas de para los ambientes de internamiento, recuperación 

u observación, llevarán una mirilla para registro visual de 20 x 60 cm 

como mínimo. 

• Los ambientes de tópico y observación en el ambiente de atención de 

urgencias y emergencias podrán emplear puertas plegables de vinílico 

o similar. 

• La puerta de acceso y servicio higiénico para discapacitados o gestantes 

debe abrir hacia fuera y su cerradura será tipo palanca. 

             6.2.1.12 De los servicios sanitarios: 

• La distancia máxima de recorrido para acceder a un servicio sanitario 

será 50 metros. 

• Debe evitarse el registro visual del interior de los ambientes. 

 Servicios higiénicos del personal: 

Es el ambiente exclusivo destinado al aseo y/o ejercicios de necesidades 

fisiológicas del personal de la unidad. Contará de preferencia con ventilación 

natural. No se permite ventilar hacia corredores internos. Los servicios serán 

diferenciados por género y la cantidad de aparatos sanitarios de determinar de 

acuerdo al siguiente cálculo, según corresponda (MINSA, 2015, pág. 66): 

 

 

MUJERES HOMBRES 

Inodoro Lavatorio Inodoro Lavatorio Urinario 

De 1 25 personas 1 1 1 1 1 



 

Por c/ 25 personas 

adicionales 
1 aparato adicional 

Sala de espera. 

• Para el dimensionamiento de la Sala de Espera se debe considerar un 

área total producto de la sumatoria de: 

• 8 a 10 personas por cada consultorio físico a 1.20 𝑚2 por persona. 

• 0.5 personas con discapacidad por consultorio físico a 1.50 𝑚2 por 

persona. 

• Tanto la sala de espera como los corredores internos de circulación 

deberán tener contra zócalo sanitarios para permitir la limpieza y 

asepsia. 

• El ancho mínimo en los corredores de circulación de la UPSS consulta 

externa es de 2.40 metros libres. 

                          Servicios Higiénicos públicos. 

• En esta UPSS, el número de servicios higiénicos para pacientes, 

familiares o acompañantes, y la cantidad de aparatos sanitarios se 

determinará de acuerdo al siguiente cálculo: 

 MUJERES HOMBRES 

Inodoro Lavatorio Inodoro Lavatorio Urinario 

Hasta 4 consultorios 1 1 1 1 1 

De 4 a 14 consultorios 2 3 2 3 2 

Por c/10 consultorios 

adicionales 

1 1 1 1 1 

 

 

 

 



 

 

Vista externa de la zona de emergencia 

 

 

Vista de la fachada con l detalle del ADN en el ascensor 

 

 

Vista del ingreso del personal médico 



 

 
Vista del Hall principal  

 

 

Vista del consultorio del adulto mayor 

 

 

Estrategia de inmunización 

 
Consultorio de odontología 



 

 

 

Vista de la sala de espera de consulta externa 

 

 

Vista de la zona de apoyo al diagnóstico 

 

 

Vista de la oficina de Reniec. 

 

 



 

Vista de la zona de administración  

 

 

Vista de la dirección general  

 

 

 
Vista de internamiento de mujeres 1 

 

 

Estar de médicos 

 

 



 

 

Estar de enfermeras 

 

 

Vista de la sala de espera de familiares 

 

 

 
Vista de la sala de partos  

 



 

 
Vista del área de atención al recién nacido  

 

 
Vista del consultorio 1 de emergencia 
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