UNIVERSIDAD DE ESPECIALIDADES ESPIRITU SANTO

FACULTAD DE ARQUITECTURA E INGENIERIA CIVIL

TEMA: PROPUESTA DE ESTANDARIZACION ARQUITECTONICA PARA CENTROS GERONTOLORICOS EN LA REGION COSTA DEL
ECUADOR A IMOLANTARSE DEMOSTRATIVAMENTE EN LA CIUDAD DE ESMERALDAS

TRABAJO DE TITULACION QUE SE PRESENTA COMO REQUISITO PREVIO A OPTAR EL GRADO DE ARQUITECTO

ESTUDIANTE: GIGLIOLA ALEJANDRA CORREIA HERKT
TUTOR: MSC. ARQ. DANIEL WONG CHAUVET

SAMBORONDON, MAYO, 2019



CADITULO
Datog Preliminareg




Il [ntroduccion



La Organizacion Mundial de la Salud y la Organizacion de lag Nacioneg
Unidag congideran que el fenomeno del envejecimiento poblacional es uno de
log grandeg retos que enfrentara la humanidad en el siglo XXI. La ONU
(2015) en un documento oficial que “por primera vez en la historia la expecta-
tiva de vida de la mayoria de la poblacion eg igual o mayor a log 60 arios”.
Cada segundo dog personag en el mundo cumplen esta edad y actualmente
81O millones son mayores a esta (United Nationg, 2015). Se estima que para
el 2050, lag pergonag en egte rango de edad, lleguen a log 2000 millones,
eg0 quiere decir que porcentualmente cagi se duplicara, pagando del (2% al
22% con regpecto al 2015, convirtiendose ademég en mayoria frente 4 la
poblacion infantil compuesta por menoreg de cinco ariog de edad (Organ-
izacion Mundial de la Salud, 2018). De acuerdo a lag estadicticag de la OMS
un 25% de estag personag vivira en Latinoamérica, predominando lag
mujeres.

Ecuador formara parte de esta explosion demografica que obligara a
todag lag naciones a replantearse el lugar que ge les ha otorgado a log adultog
mayoreg en la sociedad contemporanea. Si bien log avances cientificos y
teenologicog han logrado aumentar la estimacion de vida de log gereg
humanog, no necesariamente ge ha consequido que la calidad de vida de estog
mejore (E] telegrafo, 2014,

En el paig a partir de log 65 afiog de edad se puede congiderar a una
pergona como adulto mayor, seqin la Ley del Anciano (Congreso Nacional,
2006, pag. 3). Existen 049.824 pereonag en el paie mayores a egta
edad, lo que repregenta el 6,5% de la poblacion (INEC, 2013).

1.2 Antecedenteg

El Gobierno ecuatoriano ha implementado politicas publicag
para proteger y garantizar los derechog de la poblacion adulta mayor,
debido a que en este periodo se incrementan lag necegidades de
atencion y el accego a log recurgog ge ve limitado.

El Ministerio de [nclusion Economica y Social, congidera al envejeci-
miento como una opcion de ciudadania activa, promoviendo un envejeci-
miento pogitivo, para una vida digna y caludable, a través de la partici-
pacion y el empoderamiento dentro la cociedad, la familia y el Ectado
(Ministerio de Inclusion Econémica Social, 2013).

Este organigmo con el fin de eatisfacer lag necegidades de egte
grupo de edad ha establecido [ centros gerontologicos de atencion
directa en el paig, ubicados en diferenteg distritog y con divergos tipog
de modalidad. Ademag de contar con 428 conveniog de cooperacion
con ingtituciones pablicag y privadag en todo el paic. De acuerdo al
cengo realizado en el afio 2010, la poblacion de adultoe mayores en el
paig esta distribuida en un 97% dentro de lag regiones cogta y sierra,
de acuerdo a estog se han ubicado geograficamente log centrog deza-
tencion (Minigterio de Inclugion Econémica Social, 2013).
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Un centro gerontologico eg una ingtitucion que brinda servicios de
acogida para la atencion y el cuidado a personag adultas mayoreg
que requieran de proteccion egpecial en forma temporal o definitiva,
cuyos familiares ge encuentren impogibilitadog para atenderlog;
aquellog que carezcan de regidenciag permanentes, que ge encuen-
tren en gituacion de abandono, pobreza y que manifiesten gu volun-
tad de ingreear (Soliz Carrion, Cadena Minotta, & Nina Pereda,
2014).

[magen [: Anciana.
Fuente: Simon Caballero (Autiemo Cadiz, 2016)

Existen tree modalidades de atencion para atender a estog
usuariog; pueden escoger y hacer ugo de aquellag que mag ge adapten
a ue necegidades y requerimientog. Log centrog gerontologicos
regidenciales ectan destinadog a personag mayores de 65 afog, para
mejorar eu calidad de vida a través del reconocimiento de sug dere-
chog, brindandoles una atencion integral, que implique acciones y
actividades degtinadag a fortalecer el goce de eu bienestar fisico,
social y mental, brindandoles un lugar para regidir de forma temporal o
permanente.

Log centrog gerontologicos de atencion diurna, estan destina-
dog a personag con dependencia leve, intermedia o moderada, para
promover el envejecimiento positivo y la ciudadania. La tercera modali-
dad de atencion e trata de log egpacios alternativog de revitalizacion,
recreacion, socializacion y encuentro, lugares destinadog a fomentar el
encuentro y la gocializacion de log adultog mayores con la capacidad
de tragladarse por ug propiog mediog. En ellog ge llevan cabo activi-
dadeg recreativag, de ocio, de integracion y de interaccion (Minigterio
de Inclugion Economica Social, 2013).




La higtoria de estos establecimientog data desde el <iglo
Xl, cuando ge llevaban a cabo regidenciag en Francia y Alemania
para albergar a perconag de avanzada edad. Antes de esto,
durante el bizantino (324-1453 dC), el cuidado de estag perso-
nag ge llevo a cabo en ingtituciones de agistencia conocidos como
“gerocomia”.

En Inglaterra, con la Ley de log Pobreg de [6O! ge crearon
hogpiciog (cagag de trabajo). En parte graciag al comentario de Sir
Frederick Eden “Un sugtento para log aduttos mayors de escagog
recurgog no ee mag que justo por lo que han pasado en eug
mejoreg diag y agotando eu fuerza al gervicio del pablico™.

Ectag ingtituciones pagaron a conocerse luego como
hogareg de ancianog o agilog. Inicialmente estaban destinadog a
albergar personag de egcagos recurgog econdmicog, con tragtor-
nog mentales, degviadog de la ley y personag de avanzada edad.
Sug politicag e bagaban en hacer que el viejo y enfermo ge sienta
tan comodo como gea posible y lag personag sanag, y/o lucidag,
tan incomodag como gea posible.

Cagi 100 anog mag tarde Francia incorpora el concepto
de cagag de convalecencia (rehabilitacion) y en 1947 el Comité de
Nuffield establece que lag personag de edad avanzada debian ger
alojadag en cagag pequeniag para mejorar eu cuidado. En la década
de log ochenta finalmente e incluyen términog referenteg a la
promocion de la calud como los que se emplean actualmente
(Quintanar Olguin, 2000).

La ciudad de Guayaquil cuenta con un Centro Gerontologico
Municipal Dr. Argenio De la Torre Marcillo que brinda atencion
de forma gratuita, integral, eficaz y de calidad, para la poblacion
de adultog mayores de la ciudad.

Eta ingtitucion busea retardar el deterioro peico-figico
de sug usuariog a través de una serie de actividades que
motiven su degarrollo. El centro bugca también egtablecer una
cultura local de regpeto a la dignidad de log adultog mayores y
de reconocimiento a eu participacion en lag familiag y la cocie-
dad. Lag prestacionee que tiene este centro gon: apoyo
psicologico y social, educacion gobre egtilog de vida saludable,
relajacion, meditacion, arte y cultura; huertog, acompanamiento
egpiritual, terapia ocupacional, figioterapia, alimentacion, nutri-
cion y egtética, apoyo socio-educativo para lag familiag,
formacion para log trabajadores y lag familiag.

Ademae de estag actividades ge realizan también
microemprendimientog, actividades de recreacion en grupo,
intercambiog intergeneracionaleg, computacion, rehabilitacion,
podologfa, atencion terapéutica, cine foro, entre otrog (Alealdia
de Guayaqui, 2018). Este eg un ejemplo exitoso que puede
tomarse como quia para el digerio de futurog Centrog Geron-
tologicos por la diversidad de actividades que ofrece para suplir
lag necegidades de log uguarios.
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El envejecimiento poblacional mencionado al inicio de este documento,
traera congigo un gin nimero de trangformaciones sociales para lag
que el Ecuador debe prepararce. La participacion de la poblacion adulta
mayor aumentara progregivamente, e estima que para el 2020 este
grupo congtituya en 7,4% de la poblacion total del paie y para el
2054 of 18% (El telegrafo, 2015). Por lo tanto, el erecimiento acel-
erado de este grupo poblacional aumentara congigo la demanda de
estos centrog de atencion integral, encargadog de suplir lag necesi-
dades bagicag de eug usuariog, asi como también de fomentar el
envejecimiento aludable para brindarles una mejor calidad de vida.

Si bien en el paig existe una norma técnica que requla log
centrog y gerviciog gerontologicog, esta golo ge encarga de establecer
log parametrog minimog de funcionamiento en cuanto a la prestacion
de gerviciog y al acondicionamiento figico indigpensable.

Creando una congiderable brecha de diferencia entre estag
instituciones en cuanto a protocolog, gama de serviciog ofertadog e
infraegtructura, que depende integramente del tipo de prestador de
gervicio encargado de eu ingtitucién, entre log que e puede encontrar:
de atencion directa ejecutados por el MIES, bajo convenio con el MIES
ejecutados por GAD Municipales, organizaciones de la sociedad civil u
organizaciones  religiogag; privadog y publicos ejecutadog  por
ingtituciones que no dependen economicamente del MIES, diferencia
que repercute en el bienestar del adulto mayor.

Log centrog gerontolagicos privados o aquellog creados bajo
conveniog de cooperacion con ingtituciones como GAD Municipales u
otrag organizacioneg civiles, de manera general y a cimple vigta ge
encuentran en mejores condiciones que aquellog que pertenecen a organ-
izacioneg religiogas u ONG porque pogeen un mejor financiamiento.

El sitio cobre el cual se centra el analisie de este trabajo de
titulacion no eg ajeno a esta realidad. En la provincia de Eemeraldage que
tiene una poblacion de 534.092 habitantes, un 5,13% (27.377
personag) de egta pertenece a pereonag adultag mayores de entre 65 a
95 anog en adelante (INEC, 2013).

Si bien dentro de egta provincia no exigten centrog gerontologi-
cog egtatales, si cuenta con treg Organizaciones no Gubernamentaleg
(ONG) que brindan diferenteg tipog de serviciog de atencion para adultog
mayores, todag ubicadag dentro del canton Esmeraldag. La primera
denominada “Fundacion Bruno y Ader” ubicada en la parroquia Roga
Zarate, la gequnda “Union Voluntaria para el buen vivir Am” en la parro-
quia Simon Plata y la tercera, “Vicariato Apostélico de Eemeraldag
Migion Comboniana hogar de adultos mayores Eepogog Bishara” ubica-
da en la parroquia Tachina.

Se cree necegario acotar que i bien son administradag por
ONG, también reciben un aporte economico por parte del Estado que
pudiera resultar inguficiente, pues a simple vigta y valorandolog prelimi-
narmente pogeen una infraestructura inapropiada y vigiblemente deterio-
rada que no alcanza a satigfacer la necegidad de la poblacion adulta
mayor.




.5 Degcripeion del problema

El 45% de log adultos mayores en el Ecuador e encuentran en
condiciones de pobreza y extrema pobreza por necesidades basicas
ingaticfechag el 58% habita en ciudades mientrag que el 42% vive
en el cector rural. El [4,6% de hogares pobreg en el paie estan com-
puegtog por un adufto mayor viviendo solo y [4,9% de ectog son

victimag de negligencia y abandono (Minigterio de Inclugion Economi-
ca Social, 2013).

Si bien todag lag pereonag de este grupo cocial gozan de log
migmog derechog, no todag ge ven beneficiadag en la miema medida
de log gerviciog brindadog por uno de log equipamientos mag impor-
tanteg para u bienestar como gon log Centros Gerontolégicos. Esto
ge debe a que todavia no existe un modelo estandarizado para estos
establecimientog, que permita garantizar que el servicio que ge ofrece
en cada uno de ellog cuente con el migmo nivel de calidad que merecen
todos log Adultog Mayores del paig, sin distincion de eu condicion
econdmica, social y/o de eu lugar de regidencia.

Por otro lado, la oferta y lag condiciones actuales de log Cen-
trog Gerontologicog presentes en el Ecuador no acogen a toda la
demanda de personag que requieren y van a requerir de este gervicio,
de acuerdo al crecimiento demografico acelerado que presenta este
grupo de pergonag.

Adicionalmente, |a falta de conexion entre egtog egtablecimientog
genera un problema al momento de administrar y gestionar log datos
referentes a lag condiciones en lag que se encuentran log usuariog, pues
no ge cuenta con la inmediatez necegario para poder obtener informacion
verificada y actualizada de log migmog.

Ademag, en el Ecuador, son variag lag ciudades que actualmente
brindan de forma privada o pablica, servicios de esta naturaleza por
medio de centrog gerontologicos. Sin embargo gon muy pocos log esta-
blecimientog que lo hacen de una forma digna, a través de una infrae-
gtructura de calidad que realmente girva para este proposito. Por este
motivo ce ha geleccionado a la ciudad de Eemeraldag, un canton que
cuenta como ya se menciond en log antecedentes con apenag treg
centrog, todog ellog dirigidog por ONG que si bien ofrecen una atencion
aceptable en cuanto a lag actividades y los procesog que ge manejan
poseen muchag limitacioneg en cuanto a infraestructura.
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De log tres centrog, el que ge encuentra en mejores condiciones eg
el Hogar de adultos mayores Egpogos Bishara del Vicariato Apostolico de
Egmeraldag Migion Comboniana, a pesar de log esfuerzog de esta ONG,
lag condiciones para log adultos mayores no gon lag mejore, el estableci-
miento nunca contd con una planificacion arquitectonica ni un programa de
necegidadeg para establecer lag dependenciag bagicag y complementariag
de forma ectratégica optimizando log procegog de funcionamiento.

Mediante la observacion directa de la infraestructura ce pudieron
establecer treg falenciag principales, la primera eg que todog log corre-
doreg de circulacion del centro estan descubiertog, la sequnda que Si bien
existen rampag en todo el conjunto, ectag no tienen la inclinacion adecuada
para que una pergona en gilla de ruedag pueda movilizarse gin agictencia y
la tercera eg cobre el 4rea comin donde se realizan todag lag actividades
que e encuentra a un nivel muy superior al de log corredoreg dificultando
el traglado del material y mobiliario para log talleres y programag, ademag
de no ser completamente cerrada. Lag 4reag descubiertag o parcialmente
cerradag ectan expuesta a log factoreg climaticos, egpecialmente la lluvia,
impogibilitando el traglado de log adultog mayores y la realizacion de activi-
dades.

Egpacio parcialmente cubierto

Rampag con inclinacion excegiva

El propogito de este trabajo de titulacion es generar un
prototipo arquitectonico de centro gerontologico para el
canton Eemeraldag que posteriormente pueda replicarge y
convertirge en un egtandar a gser aplicado en digtintag
ciudadeg de la costa Ecuatoriana, tomando en cuenta lag
condicioneg climatologicag de esta region.




