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EL ROL DE LA ARQUITECTURA DENTRO DE LA SOCIEDAD

Para el presente proyecto de tesis propongo abordar, desde nuestra disciplina, el campo de la salud
mental. Hacerlo demanda valerse de una mirada integral de la arquitectura, es decir, entender a esta no
como una practica aislada solo por especulaciones econdmicas o intereses individuales, sino como una
profesion que se inscribe en un campo en que confluyen multiples disciplinas y que se encuentra
atravesado por problemas de diversa naturaleza.

Esta perspectiva, complejiza la profesion incorporando una mirada social, cuyos proyectos no deberian
dejar a un lado las preocupaciones y los conflictos de diverso orden que atraviesan el campo social. La
tesis intenta exaltar la dimension social de la arquitectura en tanto saber y de la arquitectura en tanto
profesional, sefalando diferentes posibilidades de articulacién entre cuerpo técnico y la técnica
inherentes a esta disciplina, la comunidad y sus conflictos, necesidades e intereses.

Para hacerlo, la tesis recorta un ambito o campo especifico de la sociedad, a saber el de la salud y en él
se cierne sobre una fraccion siempre conspicua, siempre relegando a la poblacién marginada: La que
integran los sujetos que experimentan alguna forma de padecimiento mental.

Atendiendo a la legislacion en que la actualidad enmarca y regula practica profesional de la Salud
Mental y Adicciones (Ley Nacional de SALUD MENTAL N°26.657). La tesis intentara dar una respuesta
edilicia a las exigencias de tal norma a través de un proyecto que otorga forma y realidad.
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Deconstruyendo imaginarios.



SALUD MENTAL Y LA INSTITUCION A TRAVES DE LOS ANOS /////111111111111111111111111111111111111111111111111]1]] PROYECTO FINAL DE CARRERA | JOSEFINA BARRACO 33244/3 | TVI 2022 MCR

SALUD MENTAL Y LA
INSTITUCION A TRAVES

DE LOS ANOS

[T T
DEFINICION DEL CONCEPTO DE SALUD MENTAL

Segun la OMS (Organizacién Mundial de la Salud). Se define el concepto de salud
mental como la condicién de todo ser vivo que goza de absoluto bienestar tanto a nivel
fisico como a nivel mental y social, no sélo como la ausencia de afecciones o
enfermedades.

BIENESTAR - BIENESTAR :: BIENESTAR
MENTAL FISICO SOCIAL

La organizacién define el concepto de salud mental como "un estado de bienestar en el
cual el individuo es consciente de sus propias capacidades, puede afrontar las tensiones
normales de la vida, puede trabajar de forma productiva y fructifera y es capaz de hacer
una constribucién a su comunidad®.

HISTORIA DE LA LOCURA E INSTITUCION
{Qué son los hospitales y coémo surgen?

El diccionario de Arquitectura de Argentina de Liernur y Aliata, define a los hospitales
generales como establecimientos destinados al diagnéstico y tratamiento de enfermos,
donde se practican también la investigacién y la ensefianza. La existencia de esta
institucion esta asociada, en principio, a los conventos y la caridad religiosa. Su desarrollo
es lento y desde el punto de vista de la organizacién espacial, comienza a sufrir cambios
en la medida en que las funciones se especializan y dividen generando ambitos
diferenciados. Su mutacién también esta signada por los cambios que se producen en la
disciplina médica, las técnicas de curacién, la evolucién de las concepciones de la vida y la
muerte.

Durante la Edad Media, el hospital se ubicaba en una gran sala anexa a las instituciones
religiosas o se desarrollaba en forma claustral, ala manera de los espacios de las 6rdenes
monasticas donde conviven enfermos y carenciados. Alrededor de estos claustros podian
encontrarse salas colectivas o habitaciones individuales acompariadas de capillas y
sectores de enfermeria. A fines de este periodo, el crecimiento urbano, el numero cada vez
mas alto de viajeros o enfermos que llegaban a las ciudades, determino la creacién de los
primeros hospitales especializados: Los manicomios, los leprosos y también los ofanatos.

HOSPITALES PSIQUIATRICOS:
CONCEPTO EHISTORIA

Los hospitales psiquiatricos son establecimientos de salud mental dedicados al
diagnostico y tratamiento de enfermedades psiquidtricas que cuenta con internacién

(alojando a las personas con algun tipo de padecimiento de salud mental en sus
establecimientos). Habitualmente funcionan como hospitales monovalentes. Derivan
histéricamente de los manicomios. Estos nacieron en el siglo XVIIl donde se creia que la
arquitectura del edificio serviria para curar a los pacientes. Por eso, los hospitales mentales
de esa época tienen construcciones similares. En sus origenes, fueron instituciones
disefiadas para ocultar y segregar a las personas con padecimientos mentales, a menudo
consideraba a un espectro de la enfermedad como peligrosas y amenazadoras. Los
usuarios mas desfavorecidos que terminaron en casas de hospicio financiadas
publicamente, ya que no habia instituciones psiquiatricas financiadas por el estado, donde
no recibian tratamiento y vivian en condiciones paupérrimas. La falta de atencién
especializada significaba que los "locos" del siglo XVIIl a menudo, terminaban en

carceles o bajo cadenas como la tnica solucién al peligro percibido para si mismos y

para la sociedad.

HOSPITAL REAL BETHLEM ( 1675)

Primer hospital psiquiatrico conocido en Europa.
Ubicado en Bishopgata (Inglaterra). Aunque ya no se
encuentra en su ubicacién original, se reconoce como la
primera y méas antigua institucion especializada para las
personas usuarias de SM. Si bien hoy el hospital esta ala
vanguardia de los tratamientos, parte de su historia es
conocida por su crueldad y trato inhumano. Como muchos
hospitales antiguos, comenzé con una orden religiosa,
fundada en el SXIII. Los planos de los primeros afios
muestran al hospital con un gran patio con unas pocas
construcciones en piedra, una iglesia y un jardin.

Las condiciones que se vivian dentro del hospital eran
espantosas y el cuidado era poco mas que moderado.
Estando los pacientes mas <violentos y peligrosos>
maniatados y encadenados al suelo o paredes. Disefiado
por Robert Hooke, cientifico, fil6sofo y ayudante del
arquitecto Christophen Wren, su fachada de 165 m de
largo, con columnas corintias y una torre rematada con
una cupula, estaba inspirado en el Palacio de las Tullerias
de Luis XVI en Paris.

THE RETREAT MENTAL HOSPITAL YORK - INGLATERRA
(1766)

Fue uno de los primeros intentos de reforma del sistema
del siglo XVII. Tenia como propdsito principal el
tratamiento de los usuarios de salud mental en todo el
régimen de internacion, caracterizado hasta entonces por
someter a los <<insanos>> a todo tipo de vejaciones y
maltratos. Aunque continud inscribiéndose dentro del
régimen de internacién forzosa, postulé un tratamiento
mas humanoy en condiciones mas dignas. La iniciativa
hacia un tratamiento con perspectiva de DDHH surge a raiz
de la muerte de una interna del manicomio de York (el York
Lunatic Asylum), el caso, a pesar de vincularse a un
tratamiento inhumano usual para la época, causo cierta
conmocion publica, puesto que previo a su muerte, en
circunstancias no totalmente aclaradas, se habia prohibido
el ingreso de visitas, dejando a la interna aislada de toda
referencia afectiva. A partir de la investigacién del caso,
derivé en que un equipo de trabajo formule un nuevo
modelo de atencidn a los pacientes psiquiatricos. Los
principios rectores del enfoque que se puso en practica en
el Retiro York son la eliminacién de las cadenas y toda
forma de sujecioén, se liberalizé la dieta de los pacientes y
se intentd asemejar la atmosfera del hospital a un hogar.
Alejandose de la idea de lugar de reclusién,
encarcelamiento o castigo.

001
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HOSPITAL DE LA PITIE - SALPETRIERE (1956) -

Hospital publico situado en el distrito Xlll de Paris.
Construido en el SXVII. Tenia como propésito principal
internar a los pobres y vagabundos de la ciudad con la
intencion de mejorar la ley y orden de Paris. En otras
palabras funcionaba como depésito de marginados de la
sociedad: delincuentes, prostitutas, huérfanos y locos.

Su construccién fue encargada por Luis XIV al arquitecto
Liberal Bruant en abril de 1656. Se eligié como
emplazamiento un solar de la urbe donde funcionaba una
fabrica que producia pdlvora. El edificio se dividia en tres
partes: La pitie (nifios), Bicéntre (hombres), La Salpetriére
para mujeres y la capilla del hospital que se construyé en
1675, con planta de griega y una ctpula central octogonal.
En 1684 se amplié con un edificio que sirvié como lugar de
reclusién a las mujeres denunciadas por sus maridos o
padres. También se afadié una zona carcelaria para las
prostitutas.

Durante el siglo XIX el trabajo de Phillipe Pinel
convirtieron el centro médico en uno de los mas
reconocidos a nivel de SM, dando mayor libertad a partir
de la disminucién de habitaciones cerradas, del impulso al
trabajo por medio del cultivo de la tierra y la supresién del
encierro, donde se experimentan las primeras aplicaciones
del método "open door", el cual consistia en dejar salir a la
persona durante el dia poniendo fin al encierro que
impedia su recuperacion.

HOSPITAL SANTA CATALINA

Hacia mediados del SXVIIl la aldea colonial tenia un
hospital lamado San Martin. El rancho anexo al hospital,
llamado vulgarmente loquero, se alojaban los pacientes.

El hospital era solo una modesta enfermeria con veinte
camas alrededor y un nimero exiguo de médicos. En 1770
el Hospital de Santa Catalina, ex San Martin perteneciente
alos religiosos de Nuestra Sefiora de Belén, comienzan a
recibir personas con padecimiento mental que eran
enviados desde el Cabildo (Carcel de Bs As,) y se les
asignaba tareas como empleados, encerrandolos en
espacios reducidos y poco iluminados. Desde 1799,
destinaron la residencia a internacién de incurables, locos
y contagiosos, cuidados o gobernados por una misma
autoridad.
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COLONIA NACIONAL

Se inauguro la colonia nacional que constaba de 109
camas donde se incorporaban actividades tales como
fabricacion de pan, jabén, ropa y talleres de fundicion.
Ademas los espacios eran mas cémodos, amplios, y los
pacientes tenian mayor libertad dentro del mimso. A esta
reforma se la denomina "OPEN DOOR"

OPEN DOOR

Influencia de las ideas de
Philippe pinel sobre los
estudiantes de la facultad de
medicina acerca de modificar
la situacion en la que se
encontraban los enfermos
mentales en nuestra
instituciones. Reforma del
hospicio las Mercedes de
Melendez: La idea consistia en
separar los pabellones por
medio de jardines de recreo
para los pacientes,
permitiendo la entrada de
luz y aire que hasta ese
momento carecian.
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MOVIMIENTO Y
CRITICA

INSTITUCIONAL

[T T
DESMANICOMIALIZACION

EXPERIENCIA EN TRIESTE

Franco Basaglia (N. Venecia), fue uno de los primeros
psiquiatras en implementar tratamientos con perspectiva
humanista. Tuvo su primera practica, en 1961, como
director en el Hospital Psiquiatrico de Gorizia, donde
abandoné toda medida de restriccién fisica, eliminé los
tratamientos por electroshock, considerandolos como
torturas, implementé el sistema de puertas abiertas (open
door) y desarrollo un clima de participacién afectivo y de
responsabilidades, que permitia la mejoria de cada
internado. Basaglia consideraba que la evolucion del
paciente tendiente hacia la autonomia estaba
obstaculizada por el poderlegal y simbélico de los muros
hospitalarios, que no permitia la libertad y ejercicio de los
derechos en el afuera. La institucion psiquiatrica
hospitalaria determinaba, a cualquier tipo de
padecimiento mental como una enfermedad médica
fundamentalmente incurable y catalogada como
-peligrosa- con tratamientos superficialmente sedativos,
que debia quedar encerrada para proteccion de la
sociedad de los sanos, a veces con contencion violenta,
sistema que sustentaba circularmente la agresividad de
pacientes y enfermeros. A partir de estas nuevas dinamicas
y medidas dentro del hospital, comenzaron a ingresar
ciudadanos curiosos, jévenes interesados, artistas que
veian nuevos campos de intervencion, generando
escenarios de encuentros, sugestiones, afectividades,
proyectos, donde se hacian fiestas con artistas
importantes, musicos, pintores, también se hacian talleres
expresivos abiertos a pacientes, profesionales, visitantes,
artistas.

Todo eso movilizaba muchas energias humanas, fisicas y
mentales, necesarias para combatir la inercia de la

En todo el mundo los hospitales psiquiatricos, privados o ptiblicos se fundaron en la
medicina positivista, inadecuada para el malestar psiquico y mas sobre el mandato social
de proteger a la comunidad contra el mal, considerandolos “locos”. Con todos los
movimientos de critica institucional, filoséfica y social sobre la psiquiatria y la diversidad,
que nacieron en el mundo occidental después de la Segunda Guerra Mundial, la tendencia
en ciertos paises fue dirigida hacia la "desmanicomializacién’, este fenémeno social se
motorizo, por un lado por el avance de los medios para el tratamiento y por otro por las
organizaciones de DD.HH. que consideraron que un tratamiento menos restrictivo debia
ser instaurado.

El CELS (Centro de Estudios Legales y Sociales) rechaza en el contexto de ampliacién de
derechos de las personas con padecimientos mentales que se encuentran privadas de la
libertad en instituciones de encierro por motivos de SM con practicas violatorias de DDHH,
que histéricamente forjaron la vida institucional en esos lugares. Estas practicas son:
sujecion fisica, mecanica o ataduras de personas en camas o similares, construcciones de
mamposteria sin colchones, usualmente, parte del mobiliario de las celdas de aislamiento,

Estas practicas en cuestionamiento se configuran como productos de la propia
institucion manicomial y no como aspectos del tratamiento de los padecimientos
mentales. Por lo tanto deben ser pensadas dentro de la estructura de asimetria de poder
que gobiernan en las instituciones totales con el fin de doblegar los cuerpos, teniendo en
consideracion que constituyen intervenciones violentas que en espiral, generan
respuestas y conductas mas violentas, argumentada y reproduciéndose a si mismas.

El problema adviene en cuanto este tipo de practicas violatorias se convierten en
politicas generalizadas de abordaje, desarrollando légicas como las ataduras fisicas o el
encierro que constituyen el modo por excelencia para abordar crisis y controlar a la
persona, bajo el velo que encubre respuestas del orden social sobre supuestos de
peligrosidad del sujeto.

terapia electroconvulsiva o electroshock.

enfermedad mental y de su institucién, creando
dinamismo, nuevas perspectivas sobre la enfermedad,
criticas contra brutalidades innecesarias. Las estrategias de
rehabilitacion fueron utilizar de forma diferente los
recursos publicos que eran destinados al control mas que
la emancipacion, creando accesos reales a los derechos de
ciudadania a través de recursos concretos dando
capacitacién y acompafiamiento a los pacientes. El trabajo
constituye el nivel maximo de rehabilitaciéon porque
construye y precisa de muchas habilidades (higiene,
autonomia, relacionarse) y produce gran recupero de
valores sociales si esta realizado en lugares reales y no
artificiales, con sentido personal , creando productos de
calidad y no pasatiempos.

LEY DE SALUD MENTAL EN ARGENTINA

En Argentina, La Ley Nacional de Salud Mental y
Adicciones (Ley 26.657) aprobada y promulgada a fines del
afio 2010 plantea un abordaje del padecimiento mental
desde el paradigma de los derechos humanos, situando a
los usuarios del sistema como sujetos de derechos.
Ubicando la internacién como ultimo recurso,
proponiendo la creacion de dispositivos intermedios
sustitutivos y la apertura de guardia de salud mental en
todos los hospitales generales.

Sin embargo, el aumento de internaciones con medidas
excepcionales asi como el sostenimiento de camas en
hospitales monovalentes interrogan el acceso a la
integridad de los derechos de los usuarios de un programa
de prealta. Las resistencias subjetivas a la vida fuera del
hospital son reforzadas por obstaculos institucionales,
disciplinarios y de falta de implementacién de las politicas
publicas en el sector.

El Hospital Interzonal especializado en Agudos y
Crénicos Dr. Alejandro Korn, se creé como una institucién
manicomial alejada del casco urbano de La Plata
(aproximadamente a 12 km), tiempo después comenzé a
poblarse a partir de los profesionales que trabajaban alliy
del trazado de las vias ferroviarias en 1882. En ese entonces
circulaba el imaginario social que concebia que la locura
era contagiosa (de hecho los pabellones estaban
construidos con barracas de madera, que se quemaban
cada cierto periodo de tiempo).

Cuando se crearon las vias del tren, la zona se fue
poblando, lo que generé una légica de depésito de

personas por este imaginario de que las personas con
padecimiento mental no pueden vivir en sociedad y deben
estar apartadas. Es asi que en la actualidad hay personas
de edad avanzada que recién ahora estan restableciendo
el contacto con la familia, luego de haber padecido un
arrasamiento subjetivo y como consecuencia jugandose el
sentimiento de pertenencia al lugar de Romero.

La situacién actual de Romero, si bien no tiene las
I6gicas de los manicomios del siglo XIX, sigue
manteniendo légicas manicomiales a pesar de la
mencionada Ley, lo que trae como consecuencia una
saturacion del sistema por faltas de politicas publicas que
atiendan la salud mental, lo que produce que muchas
personas de diversas regiones terminan internadas en el
Hospital. Esta I6gica manicomial no solo esta dentro de la
institucién, si no que se sostiene porque se encuentra
arraigado al imaginario social y se cristaliza en practicas
sociales, subiste la idea de peligrosidad asociada al
padecimiento mental.

» BASAGLIA
® PICHON RIVIERE |
* MOVIDA DE LOS LO
* ROMERO

W\
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HABITAR LA LEY DE

SALUD MENTAL
i,

POSIBLES RESPUESTAS DE LA
ARQUITECTURA PARA
CONSOLIDAR EL TRATAMIENTO
TERAPEUTICO DE USUARIOS DE SM

EL SITIO : ;DONDE SE NECESITA Y POR QUE?

El trabajo hace un analisis exhaustivo sobre la provincia
de Buenos Aires. El ministerio de salud divide a la provincia
de BsAs en 12 regiones sanitarias. Divisién que se realiza
para el ordenamiento y alimentacién de cada zona. Cada
una constituida por diferentes municipios. Se indagé
entonces en la necesidad de crear un edificio que realice
un aporte a la regién sanitaria que contempla La Plata.

El edificio como estrategia para la recuperacion del
usuario, rinde mejor su funcionamiento cuando dentro de
una misma ciudad hay diferentes centros comunitarios
para que el usuario pueda rotar dentro de la ciudad y
trabajar en un centro, atenderse en otro, etc.

La zona que contempla el area de estudio en la ciudad de
La Plata es la region sanitaria XI. Si bien no hay datos
oficiales, de acuerdo a la investigacion realizada, de los 36
hospitales relevados que constituyen la regién Xl arrojan:

Ensenada

i} SEDE REGION

o (6} W NIVEL INTERZONAL
o Berissn
5] o ®  nwveLzonaL
LaPlata NIVEL SUBZONAL

oo %

on o
NIVEL LOCAL ¥ VECINAL

0. a8 O
(©] x | [ SERVICIOS REGIONALES
/\  SERVICIO DE ATENCION

LA SALUD MENTAL EN DATOS

La Ley Nacional de Salud Mental establece que cada dos
anos debe realizarse un censo para conocer la situacion de
las personas internadas por motivos de salud mental. En el
ano 2019 se realizé el primero y estos fueros los resultados:

El derecho a la salud, segun la constitucion de la OMS afirma que "el goce es el grado
maximo al que puede llegar un individuo, convirtiéndose en derecho fundamental de
todo ser humano. El derecho a la salud incluye: Acceso oportuno, aceptable y accesible
al servicio de atencion. La mayor parte de los neuropsiquiatricos que actualmente
funcionan en nuestro pais, asi como en varias regiones del mundo, se encuentran en
deplorables condiciones edilicias y con practicas manicomiales, impidiendo el
adecuado tratamiento para las personas usuarias de salud mental, traduciéndose asi en
internaciones cronicas, en centros privados o ptblicos y el no avance en el tratamiento
del usuario. Seguin el censo nacional de personas internadas por motivos de salud
mental (2019) donde el sector publico promedia los doce afios de internacion y el
privado cuatro anos.

CARACTERISTICAS DISPOSITIVOS INTERMEDIOS/////////1/1111111111111111111111111]]

UBICADO EN NUEVA CENTRALIDAD,
PROMOVIENDO EL INTERCAMBIO E INCLUSION.

DISTANCIAMIENTO DE INTERVENCIONES INTRA
MUROS EN HOSPITALES PSIQUIATRICOS QUE
PRODUCEN CRONICIDAD.

LAZOS SOCIALES A TRAVES DE ACTIVIDADES Y
ESPACIOS COMUNITARIOS (SUPERANDO EL
MODELO ASISTENCIAL )

0
POSICION ACTIVA EN INTERCAMBIOS
8 MATERIALES, ECONOMICOS Y SIMBOLICOS TALES
COMO LOS PROCESOS DE PRODUCCION Y
COMERCIALIZACION. (EMPRENDIMIENTOS
PRODUCTIVOS)

ATENCION DE SALUD MENTAL Y LAZOS SOCIALES
FUERA DEL AMBITO HOSPITALARIO

HIHTHTHTHEE T T T T T

TOTAL HOSPITALES REGION XI:
36 UNIDADES

TOTAL HOSPITALES SM CON
GUARDIAS: 8 UNIDADES

& PUBLICOS (4)
B PRIVADOS (4)

¥ PUBLICOS (25)
W PRIVADOS (11)

DEFINE LA SALUD MENTAL DESDE UN ENFOQUE DE DERECHO

La situacion social o econémica, el origen nacional, la raza, la etnia, la
religién, la cultura, la orientacién sexual y la identidad de género de una
persona nunca pueden ser motivos que fundamenten un diagndstico en
materia de salud mental.

PROHIBE LOS MANICOMIOS
En 2020 vencié el plazo para su cierre definitivo ( decreto 603/2013).

ESTABLECE UN SISTEMA DE SALUD COMUNITARIO

El Estado tiene la obligacion de crear dispositivos de inclusion social y laboral,
servicios de atencién ambulatoria y domiciliaria, casas de

convivencia, entre otros.

LIMITA LAS INTERNACIONES
Las internaciones deben realizarse siempre en hospitales generales. Rechazar
la atencién en un hospital general es un acto de discriminacion.

RECONOCE DERECHOS

Algunos de ellos son: el derecho a recibir atencién humanizada, a viviren la
comunidad con los recursos que necesiten, a acceder a informaciony
tomar decisiones sobre sus tratamientos, a recibir acompafamiento y a
mantener sus vinculos.

IMPONE ABORDAJES INTERDISCIPLINARIOS
Los equipos deben contar con profesionales de la psicologia, trabajo social,
terapia ocupacional, entre otras disciplinas.

CREA EL ORN
Ante el ORN se pueden denunciar todas las situaciones que impliquen una
violacion a la ley.

FIJA UN MONTO MINIMO PRESUPUESTARIO
El 10% del gasto total de salud a nivel nacional debe destinarse a salud mental.

OBLIGA A CENSAR A POBRACION INTERNADA
El relevamiento debe llevarse a cabo en todos los centros con internacion en
salud mental publicos y privados del pais.

CONSAGRA ESTANDARES MINIMOS

Las provincias y la Ciudad Auténoma de Buenos Aires pueden dictar
regulaciones con mayores estandares de proteccién, pero nunca violar
la ley nacional.

HOSPITALES CON INTERNACION:
9 UNIDADES

& PERSONAS ATENDIDAS (180)
® PERSONAS SIN REHABILITACION (420)
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;QUE SON LOS DISPOSITIVOS
INTERMEDIOS?
i

Los dispositivos intermedios estan enmarcados dentro de la etapa de rehabilitacion del
usuario de Sistema de Salud Mental y son estrategias de externacion para aquellos sujetos
que no puedan valerse por si mismo y que necesiten acompanamiento, como asi también
son lugares de intercambio e inclusién social. En La Plata, los recursos disponibles son
Centros de Dia, que dependen del Hospital “Dr Alejandro Korn” (Pichon Riviere, Basaglia y
PreAlta), a su vez, cada uno de estos centros de dia dispone de una casa de convivencia,
respectivamente, en la que pueden vivir hasta cuatro usuarios, dando asilo a tan solo doce
personas (recordemos que hay mas de 600 personas internadas y que segun la Ley, su
internacion no puede extenderse mas de dos semanas). Hoy en dia, las tres casas de
convivencia existentes estan en condiciones paupérrimas y se esta evaluando su cierre
definitivo. En la casa de Pichon Riviere no hay agua, la del Basaglia, llamada “137" esta en
condiciones muy malas, de hecho, el contrato de la casa vencio en diciembre 2019 y no se
renovo. La psiquiatra entrevistada afirmé “[...] en algtin punto, es mejor que sostenerla en
la situacion en la que se encuentra la casa, porque estariamos consintiendo las
condiciones en las que se vive alli [...]".

HOSPITAL GENERAL ESTABLECIMIENTO EDUCATIVO CENTRO DE FOMENTO

DISPOSITIVOS INTERMEDIOS HOGARES DE DIA

Para descentralizar el modelo de atencién asilar que se realiza actualmente en la
Argentina, es necesario crear una Red Integrada de Salud Mental con Base en la
Comunidad en el marco de un Modelo de Atencién Comunitaria para asegurar la libertad
de las personasy el derecho arecibir un tratamiento digno.

Este dispositivo comunitario funciona en articulaciéon con el resto de los centros de
salud y con los equipamientos de caracter publico (equipamientos educativos, bibliotecas,
centros de fomento y culturales, hogares de dia, etc.) generando una red integrada y
comunitaria con el objetivo de lograr una verdadera inclusion.

Para lograr que dicha red funcione, el dispositivo debe estar implantado en un sitio
estratégico, garantizando accesibilidad para la comunidad y cercania con los centros de
salud y equipamientos de apoyo.

EXTERNACION
COMUNIDAD % | DISPOSITIVO INTERMEDIO é REHABILITACION
Y TRATAMIENTO

N\

Nz

EJE SANITARIO X@ EJE SANITARIO %’ EJE LABORAL m

OBIJETIVOS

En las distintas experiencias internacionales y
nacionales, a partir del analisis de la mencionada Ley y el
caso de estudio en el hospital Alejandro Korn, se propone
el desarrollo de dispositivos intermedios como articulacién
entre la externacion y la integracién a la sociedad del
sujeto y para brindar los cuidados que la persona requiera
por su estructura psiquica concreta mientras vive en el
afuera. Este proceso tiene que darse simultaneamente al
desmontaje manicomial. Las estrategias de asambleas,
clubes, incluyendo a pacientes, familiares y profesionales
fueron y son facilitadores de lazos sociales. Reafirmando la
inclusion social a través del trabajo en cooperativas o
empresas sociales, la construccion de residencias
integradas en la ciudad para el alojamientoy la
intervencién de multiples formas de participacion y
produccién social.

SISTEMA DE DISPOSITIVOS INTERMEDIOS:
CARACTERISTICAS

La ley Nacional de Salud Mental y Adicciones se plantea
como paradigma alternativo al poner en cuestion la légica
manicomial y el sintagma locura-peligrosidad,
inaugurando un nuevo proceso de tensién entre lo
instituido y lo instituyente en SM. Comprendiendo un piso
basico de derechos que deben cumplirse, promoviendo
abordajes interdisciplinarios e intersectoriales, planteando
que la atencion de la salud mental se realice
preferentemente fuera del ambito de internacién
hospitalario, basandose en los principios de la atencién
primaria y orientandose al reforzamiento, restitucién o
promocién de los lazos sociales.

La rehabilitacién se constituye en una de las estrategias
de intervencién que permite la reconstruccion de la
ciudadania plena de los sujetos con sufrimiento mental,
favoreciendo la externacién e inclusion social,
distanciandose de las intervenciones intramuros en el
hospital psiquiatrico que producen cronicidad.

Los dispositivos intermedios trabajan con las
habilidades sociales practicas, autonomia, cuidado
corporal, intercambios cotidianos, utilizacién del dinero,
participacion en espacios sociales. Estas Ultimas remiten a
la posicion activa en intercambios materiales, econémicos
y simbélicos tales como los procesos de produccién y
comercializacion, la autogestion en emprendimientos
productivos, la vinculaciéon entre compafieros.

Partiendo de la hipétesis del cambio conceptual de
Salud Mental y su consecuente Ley, rompiendo el
paradigma, se intenta dar una respuesta integral y
coordinada de los sectores sanitarios y sociales para
ajustarse a las nuevas exigencias de la ley, desarrollando
espacios comunes que fomenten la integracién, brindando
propuestas edilicias concretas.

Como evidencia la experiencia italiana, este proceso
social complejo busca asociar los actores sociales
involucrados que comprenden que la transformacién debe
superar a la simple reorganizacién del modelo asistencial y
alcanzar las practicas y concepciones sociales.

EL PROCESO DE REHABILITACION SE LLEVA A CABO A
PARTIR DE CONSIDERAR TRES EJES:

- Eje Habitat: Refiere al proceso de consolidacién de un
lugar para habitar, logrando pertenencia simbdlicay
material de espacio.

- Red social: Se busca crear o potenciar lugares que
permiten el intercambio y consoliden estrategias de
afrontamiento junto a familiares o vinculos afectivos de la
persona, a fin de evitar recaidas.

- Eje trabajo: Entendido como insercién laboral, se
considera que el trabajo puede promover un proceso de
articulacién de intereses, necesidades y deseos,
consolidandose como medio de subsistencia y de
realizacion personal.

EJE LABORAL

EJE HABITAT EJETRABAJO
| 005
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Los programas de externacién o Programas de PreAlta
(PPA) ofrecen un abanico de dispositivos dedicados a la
rehabilitacion de las capacidades productivas sociales o
laborales como partes necesarias para el logro de su
externacion e inclusién social.

Segun el estudio de la Facultad de Psicologia de la UBA,
los datos, sefialan que a mayor tiempo y nimero de
internaciones, la relacion de las personas con el trabajo, se
torna distante y discontinua, lo que dificulta la posibilidad
de insercién laboral en la comunidad.

Al indagar sobre los motivos de la participacion de los
usuarios en las PPA, ellos aluden a cuestiones
relacionadas al bienestar y la posibilidad de rehabilitacion
a través del trabajo:

VARON, 47 ANOS

Porque es una forma en la cual puedo
desenvolver mi capacidad de organizar en
cuanto a un trabajo, la posibilidad de
sentirme util en algo.

El desconocimiento sobre las caracteristicas y
funcionamiento de los dispositivos intermedios en la
comunidad, como las casas de medio camino y hogares
protegidos, se presenta como resistencia en el avance de
los procesos de externacién. Asimismo la escasez de estos
dispositivos en la comunidad resulta un obstaculo para las
politicas de Salud Mental y desinstitucionalizacion.

Respecto a los vinculos familiares y sociales, la
construccién de lazos constituye un eje del proceso de
rehabilitacién a través de la promocién de todo tipo de
actividades sociales: Laborales, culturales, politicas,
recreativas, de espacios de encuentro e intercambio entre
diferentes actores y reconocimiento territorial.

La posibilidad de tener vinculos de amistad por fuera
del hospital luego de la internacién fue interrumpida o
bien se vio dificultada en la mayoria de los casos:

MUJER, 61 ANOS

Se cortaron un poco las
relaciones desde que
estoy internada.

VARON, 34 ANOS

“Tengo muy buenarelacion,
pero me estoy distanciando
por la internacion”

El espacio hospitalario, luego de internaciones que se
prolongan en el tiempo, comienza a ser el Unico lugar
donde se desarrolla la vinculacién social. Las personas
internadas comienzan a vivir una trama social puertas
adentro en detrimento del afuera. Asimismo, los
participantes del estudio, mencionaron que realizan
salidas (caminar, hacer compras, ira comer) en el barrio
donde se encuentra el hospital con el objetivo de atenuar
situaciones de encierro:

VARON, 34 ANOS

Para distraerme y sentirme
vinculado, pese a todo, con la
sociedad argentina.

VARON, 58 ANOS

Para dar una vueltay
paseary no estar siempre
en el hospital.

Dichas salidas, hacen referencia principalmente a un
entorno que si bien es exterior al hospital, se encuentra
ligado a la hospitalizacion. Ello representa como dificultad
para pensar otras alternativas que aporten a un proceso
gradual de externacion.

Al ser consultados acerca de qué les gustaria hacer en
las salidas, algunas personas presentaron limitaciones para
reconocer o identificar gustos personales, mientras que
otras refieren que les gustaria realizar actividades artisticas,
de trabajo, de estudio con claras referencias fuera del
ambito hospitalario.

La posibilidad de imaginarse fuera del hospital, tensiona
la identidad “normativizada” asumida al interior del mismo.
Ello les permite pensarse de otra manera, lo que se
conforma una via para trabajar las resistencias de los
procesos de inclusién social.

La falta de apropiacién de espacios y lazos sociales por
fuera del &mbito hospitalario, limita los recursos y
relaciones que apuntalarian la externacién y acentia una
situacion de vulnerabilidad psicosocial, configurandose
como resistencia para una inclusion social plena.

En cuanto a los usuarios y el derechos de decidir sobre
su tratamiento, rehabilitacion e integracién en la
comunidad, aparecié vinculado centralmente a partir de la
decision de participar en el PPA, espacio concebido como
lugar de pertenencia afectiva, subjetiva y de desarrollo de
distintas actividades y esferas personales y sociales.

La consideracién de la desinstitucionalizacion como
parte esencial de las politicas publicas de SM, debe tener
en cuenta cambios subjetivos necesarios en usuarios
internados para garantizar procesos de externacion e
inclusion social.

Herramientas como los dispositivos intermedios ponen
en un lugar central la apropiacién del usuario respecto de
su propio tratamiento, ubicdndolo como sujeto de
derechos y fortaleciendo la capacidad de exigibilidad y
autonomia.

Segun los datos analizados, las internaciones
prolongadas en el tiempo, resultaron concomitantes al
deterioro de las redes sociales, habitacionales y laborales,
generando una habituacién institucional que profundiza
las resistencias subjetivas a procesos de externacion.
Asimismo, la escasez de dispositivos intermedios de
atencién en la comunidad como nucleo de las politicas
publicas en Salud Mental, permite rearmar proyectos de

vida que constituyen el principal obstaculo que profundiza

y agrava las situaciones de vulnerabilidad psicosocial.

DESARROLLO DE EJES:

Eje Sanitario: se atienden usuarios de salud mental en
consultorios para sus sesiones de terapia. Parte de la
rehabilitacién de la persona es continuar con las
entrevistas y la obtencién de medicamentos si es que lo
necesita.

Eje Laboral: entendido como insercién laboral, se
considera que el trabajo puede promover un proceso de
articulacién de intereses, necesidades y deseos,
consolidandose como medio de subsistencia y realizacion
personal a través de estrategias como emprendimientos
de produccién.

Eje Social: se busca crear o potenciar lugares que
permiten el intercambio e integracion entre los usuarios de
salud mental y la comunidad, a través de talleres y cursos
de diversa indole para brindar herramientas y espacios de
intercambio como pefas, muestras, ferias, conferencias
seminarios, capacitaciones.
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DISPOSITIVOS
INTERMEDIOS

EN LA PLATA
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CENTRO DE DIA BASAGLIA

El centro de dia Franco Basaglia depende del servicio de
externacion del hospital de Romero. Como su hombre lo
indica, lleva el nombre del psiquiatra que impulsoé la
reforma en Trieste. El origen del centro nace de la fuerza
ideolégica encabezada por Patricia Pauluk, psiquiatra que
pudo conocer la experiencia italiana, tomada por la
reforma y por lo que habia visto que era posible de un
sistema de asistencia diferente al manicomio.

Estos dispositivos que abogan por la asistencia diferente
gracias al cambio de paradigma a partir de la reforma
italiana, no tienen cause real por la falta de apoyo politico,
cuestiones legales, gestién y presupuesto. El tema de salud
mental no es una prioridad en las agendas politicas ni en
las partidas presupuestarias, tampoco, segiin nos cuenta la
psiquiatra entrevistada, hay mucho interés de parte de los
directores de los grandes manicomios en que se cierren los
mismos.

El centro funciona de lunes a sabados por la mafanay la
tarde. Los usuarios (llamados asi por ser usuarios de un
dispositivo y no pacientes, entendiendo que son agentes
que no son pasivos y que tienen participacién en un
montén de decisiones) son personas que estan externadas
en general y en su mayoria, desde el hospital de Romero.
En algunos casos con internaciones de mas de treinta afos,
diez, quince, veinte. Muy pocos son los que estuvieron una
vez internados. Siendo sujetos que han pasado por
pabellones internados créonicamente cuya dificultad a la
hora de darle el alta radica en la cuestion social, familiar y
econdmica.

Cuando se piensa en una externacion, hay tres pilares
fundamentales para la vida en el afuera: vivienda, trabajo y
donde va a continuar su tratamiento ambulatorio. En ese
sentido, los centros garantizan los ejes.

El centro, ofrece abordajes interdisciplinarios como
talleres literarios, deporte, talleres de estimulacién
cognitiva, talleres de musica, talleres de alfabetizacién,

Como se dijo anteriormente, en La Plata, tan solo hay tres dispositivos intermedios
que dependen del Hospital Dr Alejandro Korn. Dicho hospital, alquila casas
unifamiliares dentro del casco urbano de la ciudad, que quedan disfuncionales para las
actividades que se realizan dentro de los dispositivos. De acuerdo a las entrevistas
realizadas a psiquiatras y trabajadoras sociales y las visitas a uno de los dispositivos,
pudimos conocer la situacion actual de los mismos, cémo son, dénde estan, qué
actividades se realizan, como funcionan, para qué tipo de usuarios son, cémo es la

dindmica dentro de los mismos.

talleres formacién laboral. Hoy en dia la casa es
disfuncional de acuerdo al programa que se realiza dentro,
por lo que se necesitan grandes espacios en comun. Por
ejemplo, para los talleres de deporte se utilizan los
espacios publicos de la comunidad (la plaza, por ejemplo)
y se hace uso de ese recurso comunitario. Cada uno de los
talleres esta pensado para cosas distintas, por ejemplo el
deporte es para el esparcimiento y recreativo y hasta para
bajar de peso y tener una actividad fisica, hasta se armé un
equipo de futbol femenino llamado “las varicelas”
desarrollandose un grupo de pertenencia.

Dentro del centro también se atienden a los usuarios,
pero la casa s6lo cuenta con una habitacién que actia de
consultorio médico/psicolégico, por lo que hay déficit de
espacios.

Otra de las estrategias de ayuda que ofrece el centro, es
acompanar, sobretodo al comienzo de la externacion, al
usuario, a por ejemplo, usar un cajero, tomarse el microy
aprenderse el recorrido, emprender un proyecto, aprender
las calles, donde estos aspectos son basicos a la hora de
incluirse dentro de la comunidad, considerando que tal
vez, el usuario ha pasado internado mas de diez afios en el
hospital donde se les lavé la ropa, se les corté el pelo sin
preguntarles como queria, donde no tenian la
responsabilidad de pagar un alquiler o preparar la comida.
Es todo un aprender para vivir afuera.

El centro también administra la medicacién por
enfermeria que es otorgada por el hospital, en funcién de
cada usuario se hace entrega diaria, semanal, quincenal o
mensual de los medicamentos. La psiquiatra entrevistada
afirma “[...] que el trabajo es desgastante porque es
bastante personalizado, pero que alli radica la efectividad
de los abordajes, que el - para todos- muchas veces arrasa
con lo singular de cada uno y no son intervenciones que le
sirvan a esa persona [...]".

El Centro ofrece almuerzo para los usuarios y una vez
por semana hace entrega de mercaderia que viene del
hospital para el fin de semana.

Respecto al tema vivienda, es un gran problema, porque

los usuarios se ven obligados a vivir en pensiones, por un
lado, por los altos precios de los alquileres y luego por no
tener garantia y recibo de sueldo. Y esas pensiones estan
en condiciones muy malas, sin luz, con goteras, sin
colchones, sin frazadas.

El centro, que es una casa unifamiliar alquilada por el
Hospital de Romero, sufre cada dos afos, la renovacién o
no del contrato de alquiler, en funcién no solo de los
duefios que quieran continuar o no alquilandola, si no de
las autoridades del hospital que quieran seguir pagandola,
sin tener certeza de continuidad en el tiempo.

Si bien,estos dispositivos se plantean como espacios
articuladores entre la externacién de la persona y su
integracion en la sociedad, los talleres que se realizan no
estan abiertos a toda la comunidad. Esto es porque los
docentes o talleristas que imparten las clases no son
docentes puestos por el Ministerio de Salud (el taller de
deportes lo imparte un enfermero a voluntad). La
psiquiatra Jorgelina Casajus afirma que "[..] si bien la
apertura de los talleres a la comunidad es un punto débil y
que deberia fortalecerse, al no haber politicas publicas,
leyes y presupuesto, es muy dificil hacerlo. Si la casa
estuviese realmente adaptada para recibir a la comunidad
y si los talleres fueran coordinados por especialistas podria
realizarse y trabajar en conjunto [...]". También, la
profesional, afirma la importancia de la localizacion de los
dispositivos, haciendo hincapié en los circuitos
hospitalarios “[...] con la connotacién, no solo de la
distancia que implica ir hasta el hospital, sino para los
usuarios, la implicacién de estar dentro del circuito
romerense que les recuerda a sus internaciones, el
abandono, la reclusién, el aislamiento. Cuando empiezan a
transitar otros espacios, otros recorridos como puede ser
un taller en una plaza, empiezan a construir nuevos lazos
253 i

El Hospital Dr Alejandro Korn tiene, actualmente,
quinientas personas internadas.Tres veces por mes, se
hacen las admisiones a los dispositivos. El Centro Basaglia

asiste hasta setenta personas a la vez, pero no se dan
altas, no se derivan a otro dispositivo, Jorgelina afirma [...]
lo ideal seria poder derivar a los usuarios que no estan en
la primer etapa de externacién y que sigan su tratamiento
a través de consultorios externos, porque ya no requieran
de los talleres, de la compaiiia, todo lo que implica el
primer momento de externacion, pero no existen esas
estrategias, si bien hay guardias de salud mental (El
Hospital Rossi, el San Martin) estan colapsadas, por lo que
no se les puede dar el alta y en consecuencia no se puede
admitir mas personas. Las plazas que se abren son porque
abandonan o fallecen, por lo que no hay mucho recambio
de usuarios y eso genera que sigan habiendo internados y
muchas veces por periodos largos de tiempo. El que no
haya mas centros como el Basaglia también genera un
cuello de botella en todo el sistema [...]"

El Centro se configura en una casa unifamiliar del tipo
casa chorizo que cuenta con un consultorio, una sala de
enfermeria, una cocina con comedor incluido, la “oficina
donde se hacen los informes es la sala en comtin del
Centro, que cuenta con una computadora que se
encuentra alli por falta de enchufes, siendo un lugar
oscuro, frio y caracterizandose sobre todo por la falta de
privacidad que hay en dicho lugar.

"

Los bafios estan distinguidos entre el equipo y los
usuarios. El centro ofrece duchas para que puedan banarse
y lavarropas para que puedan lavarse la ropa. En el patio
del dispositivo se desarrolla el taller de huerta impartida
por un pasante.

La casa cuenta con un piso superior y Jorgelina observa
“[...] que es muy importante, a la hora de disefiar un
dispositivo con mas de una planta, la necesidad de un
ascensor para personas con movilidad reducida [...]"

007
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UNA MOVIDA DE LOCOS

Es una asociacion civil que nace hace diez anos desde el Centro de Dia
Basaglia. Surge a raiz de evitar los tramites burocraticos que imponia el
hospital, sobretodo a la hora de aceptar las donaciones. Seglin nos cuenta
la trabajadora social Elena Garcia, muchas veces, las donaciones que tenian
intencion de ser para el Centro Basaglia, no llegaban porque la
cooperadora del hospital decidia quedarselas para el neuropsiquiatrico.

Por eso es que se independiza del Basaglia y hoy en dia es una
asociacion civil independiente tanto del Hospital como el Centro de dia.

Movida de Locos, al ser independiente y tener un espacio fisico propio,
alquila una casa particular (también disefiada para una familia unifamiliar y
no un dispositivo) donde se desarrollan diferentes emprendimientos
productivos, a saber:

- Viverito, emprendimiento de huerta. (a)
- El ropero de Franco, feria americana (b)
- A todo trapo, emprendimiento textil

- La Cuccina de Franco, emprendimiento gastronémico, donde hacen
panificados, catering.

- La radio, con el programa Los Gladiadores de la sonrisa que se emite
quincenalmente, por radionauta del Olga Vazquez (c).

- Talleres de carpinteria.

La asociacion tiene sesenta usuarios del proyecto y muchas veces, no se
pueden abrir mas emprendimientos por la falta de espacio dentro de la
casa, coordinando, hoy en dia las diferentes actividades que se realizan.

La trabajadora social Elena Garcia explica “[...] que la casa ha quedado
chica, se necesitaria un cuarto por emprendimiento, las condiciones en las
que trabajamos es bastante precaria, no habiendo espacios para reuniones
0 una cocina equipada para el emprendimiento que se hace, la cocina es
una cocina familiar, no hay mesadas, ahora compramos una pava eléctrica
para calentar agua y despejar un poco la cocina, una pavada pero que hace
a la convivencia. Ninguna de los tres dispositivos que hay en la ciudad fue
disefiada como centro de salud [...]"

La asociacién que funciona como estrategia de insercion laboral de los
usuarios no comprende lugares de asistencia, Elena explica [...] la dificultad
que veiamos cuando el emprendimiento y la asistencia funcionaban en el
mismo espacio, era que cuando se estaba desarrollando algtin
emprendimiento, la psiquiatra aparecia y veia alguno de sus pacientesy
aprovechaba a hacerle la entrevista, rompiendo el encuadre de trabajo que
la asociacién propone. Repensar un espacio que funcione a la vez es
dificultoso, si tuviésemos el espacio propicio para que los
emprendimientos y la asistencia funcionen a la vez y los usuarios que
asisten al emprendimiento fuesen distintos a los que necesitan asistencia,
podria ser viable [...].

PSICOLOGOS, PSIQUIATRAS
TRABAJADORES SOCIALES

USUARIOS DE
D Is POS I T IVO LT T T
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COMUNIDAD

Internacion prolongada: usuarios que necesitan
contencidn, intimidad, atencién que manifiestan
ser mas dependientes y menos auténomos.

USUARIOS DE SALUD MENTAL
Internacion Corta: su estructura psiquica no ha

sido arrasada. i

:DE DONDE VIENEN LOS U.S.M CON INTERNACION

PROLONGADA? EDAD /1111 ]

Dias regidos por la institucién, nada elegido, ni
horarios, ni conductas, ni reglas, generando un
efecto mutilador del sujeto. Todas las actividades
cotidianas estan estrictamente programadas.

Mas de 65,8 %
ol

18a30,8 %

El manicomio responde a las necesidades de la
organizacion, no de los usuarios

Todas las dimensiones de la vida se desarrollan en
el mismo lugar bajo una autoridad

Actividad en conjunto y con el mismo trato

50a65,44% 30a 50,41 %

Todo aspecto de la vida resuelto por la institucion
Caracteristica de los usuarios de salud mental

Demandan del dispositivo en la resolucion de
conflictos cotidianos

ZONA DE RESIDENCIA /1t i

Expresan pérdida de autonomia para realizar y
tomar decisiones que la vida exige: cobro, manejo 20 9% 204
de dinero, uso del cajero automatico, busqueda de
un lugar para vivir, compras, deudas, cuestiones
de higiene, decisiones, conflictos familiares, uso
de electrodomésticos, busqueda de trabajo, etc.

N LAPLATA

B GRAN
LA PLATA

FUERA
DE LA PLATA
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GENERO AUTOPERCIBIDO /11111111111

M. 59% F.41%

SALAS DE PROCEDENCIA 7/ttt

Sabagudos 27% C. Externos, 7%

Agudos 31% Rehabilitacion 34%

FECHA DE EMISION /111111111

Previoala
sancién de la
Ley S.M 33%

Previoa la
sancién de la
Ley de S.M 67%

DETERMINACION DE LA CAPACIDAD JURIDICA

S136% NO 62%

COMISION DE ACTIVIDAD /71111t

Ocupado 20%

Inactivo 80%

TIPO DE CONTRATACION//1111HHHHTHTHTTTIIHTIIIIIT

Sin Ingresos 1% Propia14%

Estatal 1%
Jubilado 6%

Otro 16%

Pensionado/A6 1% -

ACCESO A MEDICAMENTQOS 7/ttt

Obra Social 31%

Centro 69%

NIVEL EDUCATINO 7/t

T.1 4% Analf. 4%
Ule%w

S.122%

ACCESO A LA ALIMENTACION /11111

Centro 25%

SI112%

Hospital 11% Centro + Otro 3%
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ESCUELA DELLA PENNA (1963)

REFERENTES
I 1]

Esquema de claustro en el cual se vinculan dos tiras de
aulas mediante unas rampas enhebrando varios niveles de
terrazas.

Terraza como quinta fachada.

MARIO COREA - LAS PAREJAS (2011)

Estructura horizontal en una sola planta, estableciendo e x —_—
una jerarquia de los diferentes espacios segun su funcién, a - ! e ) B —I \ , . , o
traves de patios. — P~y 9% LD L—’—.]

f et e :.9(:1' A ——
THT] AL

Asi los espacios técnicos, publicos y médicos se
conectan mediante circulaciones que forman una
secuencia de accesos a los diferentes ambitos del edificio.

i

S
SN
__._:._IA_..,l.I__Il. - . .

Arquitectos:

CLAUSTRO Borthagaray Juan Manuel, Caparroz Alberto

RECUPER

cooor ) S TR

Ubicacién: La boca, BsAs. Barrio: Catalinas: Sur

Il

(]
L A=

S

L FEERT S

::::::

IR
i

-

AT L

ACCESO PPAL PROGRAMAS
ACCESO SEC. VACIO CONTENEDORES

tt | ]—' 1| ]‘ Claustro Concurso: 1963
Espacio Central Centrifugador: Patio Sociedad Central de Arquitectos
Terraza Quinta. Fachada Barrio Catalinas Sur
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AYUNTAMIENTO DE SAYNATSALO -ALVAR AALTO

LATOURETTE - LE CORBUSIER(1956)

Se toma como referencia por la capacidad de este
edificio de comprender diferentes programas antagoénicos,
una biblioteca comunitaria, departamentos para el
personal y locales comerciales. A su vez un pasaje
estructurante de los programas a través de la circulacion.

Esquema de claustro, division de programas a través de
edificios distintos articulados por un vacio central.

Distincién entre el edificio tipo tiray la“c”.

USODELADRILLO

-
£

g &

— | ESGTETERT, - oo

r—h P

|

BORDE CONTENEDOR

ESPACIO CENTRAL
CENTRIFUGADOR: PATIO

- .

Claustro intervenido
TERRAZA QUINTA FACHADA

TRATAMIENTO DE

TR

CARAS _

e ol e S [ e 1

[ |

. .‘TVI'Il'gI del patio DESDOBLAMIENTO — —_———
o DEL CERO PARA LIBERTAD
DE MOVIMIENTO

| i3 “"--\)

1

. |

D v

S o

—~ ks gr——
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PRIMERA IGLESIA UNITARIA DE
ROCHESTER- LOUIS KHAN

Esquema de tipo centralizado, proponia una gran sala
de culto circular encerrada dentro de un cuadrado con
cuatro torres en las esquinas.

Uso del ladrillo
Vacio: espacio centrifugador

012
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Reinterpretando el Claustro
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EL SITIO: GAMBIER o
[T T T T TTT

— ey

A partir del andlisis de los vacios urbanos de la ciudad de La Plata se propone el Plan Maestro
en Gambier, Los Hornos, La Plata, Bs As, Argentina. Tomando la zona de los talleres ferrioviarios
abandonados tras el cierre de las estaciones, el proyecto busca generar una nueva centralidad
mas densificada en el sector, para la renovacion barrial que tiene como objeto la identificacién
de polos de espacios verdes y publicos, dentro del casco urbano; que generen movimiento
activo, productivo y equitativo de la ciudad, reactivando las vias del tren provincial que solian
conectar La Plata con las localidades de Avellaneda y Magdalena, generando vias de
comunicacion entre los polos detectados para garantizar que estas conexiones y movimientos
sean posibles. Hoy en dia en el barrio de Los Hornos se identifica una falta de identidad barrial
que impulse un movimiento activo del barrio y que lo haga funcionar independientemente del
casco de La Plata para poder empezar a controlar el trafico hacia la ciudad.

De esta forma se genera una nueva centralidad de salud reforzando las periferias como
centros autosuficientes que junto con la reestructuracién barrial en la cual se generen nuevos
equipamientos que rehabiliten la zona. Integrando dentro de las propuestas, un dispositivo de
salud para poder dar respuesta a la demanda hoy existente.

MASTERPLAN: INTENCIONES

El eje se caracteriza por su valor simbdlico formando un conjunto de edificios publicos de
escala monumental que forman el centro civico de la ciudad a lo largo de Av. 51y Av. 53
entre las plazas Moreno y San Martin. Gambier actda de extensién del eje monumental
continuando con la trama. Se intenta repensar el eje de proporcién de nuevas densidades y
esquemas de crecimiento como ordenador de la ciudad. Los ejes empiezan en el bosque y
terminan en Gambier.

Av 53 se extiende y traza sobre Gambier un pasaje peatonal que divide los edificios que
actian como borde urbano hacia Av 52 y el Centro comunitario. Por otro lado, se genera un
pasaje directo a modo de distribuidor de los diferentes edificios desde la parada de Micros y
autos sobre Av 52 hacia calle 56, recorriendo todo el terreno verticalmente.
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LA PLATA: MODELD ACTUAL LA PLATA: MODELD PROPUESTO

IDENTIFICACION DE POLOS
CULTURALES - DEPORTIVOS -ADMINISTRATIVOS

VINCULACION ENTRE ELLOS A PARTIR DE MOVILIDAD

LA PLATA: RADIOCENTRICQO CONEXIONES PERIFERICAS ABANDONADAS MODELO PROPUESTQO NUEVAS CENTRALIDADES CONECTADAS

TREM BS-LP + CASCO URB . TERRAIN VAGUE CONVERTIDOS EN
. CENTRALIDAD PRINCIPAL — J TREN BS-LP + TREN UNIVERSITARIO EN
TRRSHNICERITARS CIRCUNVALACION PARA MEJORAR REFACION PUSLICOS
VACIOS URBANOS == RED REGIONAL w—— AU. LP-BSAS ACCESIBILIDAD EN GAMBIER Y ZONAS ——— EJE MONUMENTAL EXPANDIDO HACIA
ABANDONADOS TERRAIN VAGUE METROPOLITANA ALEDANAS AL PERIMETRO DE LA CIUDAD GAMBIER, CONTINUANDO CON LA TRAMA

REACTIVACION FERROVIARIA - EXTENSION TREN UN.  /TENSANDO CON EL BOSQUE

VACIO URBAND GAMBIER | EJES ESTRUCTURADORES COMD ESPINA DORSAL [ CONTINUIDAD DE TRAMA URBANA SOBRE EJES | PARQUE URBAND | CONEXIONES DE ZONAS PERIFERICAS

Ot o

O] o Orn m| 0 O
. oo B ENnEEE 15 Av.dl
ontoooon 2 — =
CrHtooooo 2 == = BE

o = i g ol = Av. 53
7. [Z N 05 Ol g
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GAMBIER
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EDQEEEEIEEE
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ANALISIS DE CORAZIN DE MANZANA EN LAS INMEDIACIONES DEL MP LIMITE CASCO URBAND Av.32 s MANZANAS NORDESTES INTERVENIDAS POR EJES LIMITE CASCO URBAND AV.32 CON EXTENSION
ANALISIS DE ZONAS DEGRADADAS EN MANZANAS N-E PARA I}jEIlENSIFIEAH O —— DE TREN UNIVERSITARID

VIVIENDA SOCIAL Y EQUIPAMIENTD RECREATIVD. COMPOSICION A PARTIR DE === MANZANAS NORDESTES —

CONTINUIDAD DE EJES COLUMNA VERTEBRAL DEL MASTERPLAN L] ANALISIS CORAZON DE MANZANA EN INMEDIACIONES
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UBICACION DEL PROYECTO
i,

La manzana elegida se ubica en el pulmén del masterplan entre las primeras tres
manzanas administrativas y las Ultimas tres manzanas de caracter sanitario y residencial,
implantandose como punto de encuentro e integracion entre el barrio y el casco urbano
de La Plata junto con el gran vacio urbano que se propone como nueva potencialidad.

El objetivo del proyecto es ser un espacio de intercambio y condensador social que
tiene la caracteristica de ser de facil acceso y estar a un punto de alcance equitativo, por
eso, el centro estd ubicado entre las manzanas con caracteristicas regionales y las
manzanas con caracter local-barrial, entre el eje 53 que se extiende a través de Gambier y
crea un pasaje peatonal sobre donde se edifica. El lugar elegido tiene diferentes escalas de
flujo de movimiento, tanto peatonal como automovilistico, configurando la manzana y
diferentes entradas al centro.

e
»i‘ 7 e e, [ b PREDIO ESTACION TOLOSA
. : e 2. BOSQUE
3. MERIDIANO 5

QCcuU PACION Adm[n + oiich'tcls + :

transporte e
~+residencia medh:l
- alta mianstdad

Educucnbn .

+cuﬁuml e

Sufud + qdmln+
~ residencia
~media ba}a

miensldaq

'\41 REE—}!DNAL RELACION

S - SCASEO: GAMBIER
\1 2 LOCAL REGIONAL: IMPACTO -
: _ : : A BORDES URBANOS'
N | AT .S - 3. BARRIAL: IMPACTO Y USO
RGN PREDOMINANTE DE ESCALA BARRIAL |

. CASCO URBANO LA PLATA

|

1 ESTACION

2 EMPRESAS

3 OFICINAS
4 CORAZON DE MANZANA
- 5 POLO TECNOLOGICO
6 ADMINISTRACION

7 CENTRO COMUNITARIO:
ESTRATEGIA COMO DISPOSITIVO
INTERMEDIO

8 PULMON DE GAMBIER

9 MUSEQ FERROVIARIO

10 COLEGIO

11 CONVENCIONES

12 BIBLIOTECA
13 PARQUE DEPORTIVO, CULTURAL'Y
14 RECREATIVO
15 HOSPITAL
16 PARQUE LINEAL

REFERENCIAS: FLUJOS DE MOVILIDAD

. e AVDA. 52 EJE CONECTOR GAMBIER-LP

 emmmm AVDA. 31:EJE MOVILIDAD REGIONAL
e AVDA. 137: MOVILIDAD INTERNA

@ e eee AVDA 53: EJE PEATONAL
ESTRUCTURADOR SOBRE PARGQUE

o5 e’ 0 CALLE 134 CIRCULACION DEAPOYO '

CONECTWO GAMBIER - P

L TREN U-NIVERSI‘[ARiQ_[MO_\_?ILID_A,D REGIONAL) 015 |
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BLOQUEA

Tira sanitaria: acta como borde urbano sobre calle 134.
BLOQUEB

Bloque productivo y comercial. Acttia como borde
urbano sobre la calle peatonal 53. Abriendose al corazén
de la manzana que constituye el edificio.

BLOQUE C

Se ubica como fuelle de transicion abriendose al
pulmén del masterplan y al patio del edificio. Conteniendo
espacios comunitarios.

Bloque cultural. Se relaciona directamente con las
canchas.Y el bloque se dispone sobre calle peatonal y
sobre el parque lineal. Invitando a entrar al complejo.

@

|
|
|
|
|
|
|
|
|
|
| BLOQUED
|
|
|
|
|
|
|
|
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HOSPITAL

CONVENCIONES

MUSEO EX TALLERES
FERROVIARIOS

BIBLIOTECA

ESCUELA

L L R R R ey

PISPOSITIVO INTERMEDIO

POLO OFICINAS

TECNOLOGICO EMPRESAS

ESTACION
MULTIMODAL
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PROYECTO - APROXIMACIONES

DE PROYECTO

[T

TIPOLOGIA DE EDIFICIOS QUE FUNCIONAN COMO ESTRATEGIA PARA ABORDAR LA
SALUD MENTAL

Aproximaciones a los diferentes tipos de edificios que contemplan la educacién y
que funcionan como estrategias para abordar la SM.

]

i
=
%

PEINE

Los programas
principales se separan
mediante patios y se van
desprendiendo a partir de
una circulacién central

TIRAS

Tipologia formadas a
partir de una espina de
circulacién, el patio no es
estructurante de la
propuesta.

CLAUSTRO

Patio organizador
clasico de patio en torno
al cual se disponen las
dependencias

ELEMENTOS PRINCIPALES QUE APARECEN EN LA GENERALIDAD DE LOS EDIFICIOS
DE ESTATIPOLOGIA

Se proyecta a partir del vacio, el corazén de manzana
que se recupera de todo el barrio Gambier, como elemento
estructurador. El patio o plaza donde se organizan todos
los programasy donde el intercambio y socializacién
ocurre y hace posible la interaccién entre las personas.

Fomentando la inclusion de los usuarios de salud mental.

El patio se implanta sobre +0.60 mts del nivel de vereda,
un basamento publico que contempla toda la parte social
del edificio. Este lugar interior al que podemos acceder
desde diferentes puntos, funciona para los usuarios de
salud mental y profesionales como para la comunidad.

El patioy la parte social del complejo se encuentra
sobre medio metro sobre la vereda para poder desdoblar
el cero y tener economia de movimiento/independencia,
al mismo tiempo que genera un nuevo punto de vista mas
resguardado.

Los paquetes programaticos se organizan alrededor de
este espacio principal, conformando un claustro
intervenido a través del pasaje peatonal que divide la
tira sanitaria y el resto de los programas sociales,
generando libertad de movimientos e independencia
entre los programas.

Los paquetes programaticos funcionan como borde
urbano o como conector, siendo independientes entre si.

Esto posibilita que el edificio pueda construirse
por etapas.

Los programas se organizan por el patio y el pasaje
peatonal. Se dispone la tira sanitaria, espacio intimo donde
trabajan los profesionalesy se recibe a los usuarios de
salud mental y familiares. Por otro lado tenemos la "c', el
borde que define al patio, donde se dictan programas
para la comunidad y usuarios. A medida que los
programas se disponen sobre nivel de cota +4.60, se
comienzan a crear espacios donde los usuarios mas
avanzados en su recuperacién puedan desplegarse en
talleres con la comunidad.

Avda 52 A

PARQUE ( :V:

?,y///ll/lfé%

2:2/ ‘t.-_-'-.:- %

AN

K 2vneso

@bepeuoﬁ'”‘““
O GALERA

i
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{Cémo es el patio/espacio dindmico estructurador y
unificador del conjunto?

La idea es que sea un espacio que posibilite e incentive
a la comunidad la participacién en el edificio y sea usuario
de cada uno de los programas ofrecidos. La circulacion es
el patio, el patio también es aula, asi en todos los espacios
se aprende e interactda. Con relacion directa con la
naturaleza y multiciplicidad de espacios para que se den
las diferentes relaciones sociales. Dentro del patio principal
se desarrollan diferentes puntos de interés como la feria
extensién del bloque comercial, el anfiteatro, y el parque.

Por otro lado los 3 bloques sociales que limitan el patio
contienen los programas y se dividen entre si con patios
estancos, intimos, contenidos por una trama de ladrillo
comun que separa el "exterior" del "exterior del edificio"
actuando de continuidad del parque lineal de Gambier.

{Como se rompe el claustro?

A través del pasaje que vincula Avda 51, Avda peatonal
52y el parque lineal. Esta pasante peatonal divide los
programas especificos para los usuarios de salud mental y
los programas mas permeables y publicos.

La tira sanitaria, esta contenida por el pasaje y la calle
134 capitalizada para el estacionamiento de profesionales
y depésito, tira que actia de borde urbano y de
contencién del proyecto, que contendré la atencion
externa del usuario de salud, talleres productivos, aulas .

PATIOS ESTANCOS
INTIMOS
PRIVADO

PATIO DINAMICO PATIOS ESTANCOS

T E

PR I

PATIO FLEXIBLE
PUBLICO

ABIERTO

ESPACIO DINAMICO
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Atencién de usuarios Consultorios externos

LA COCINA DE FRANCO COCINA 1 INSTALACION ESPECIFICA Distribucid dici Etif p

VIVERITO HUERTA 1 INSTALACION ESPECIFICA Istribucion medicina niermeria

EL ROPERO DE FRANCO (FERIA AMERICANA) INDUMENTARIA 1 INSTALACION ESPECIFICA Reuniones de p rofesionales Sala de reuniones
ATODO TRAPO TEXTIL 1 INSTALACION ESPECIFICA >_<

GLADIADORES DE LA SONRISA RADIO 1 INSTALACION ESPECIFICA Realizacién informes y archivo Sala descanso
CARPINTERIA CARPINTERIA 1 INSTALACION ESPECIFICA \

Aceptacion donaciones

Lugar guardado

EIESOCIAL/TALLERES. AREA. 'CANTIDAD TIPG Emprendimientos Talleres ¢/ int especifica
ALFABETIZACION [PRIMARIO) 7, .
ALFABETIZACION [SECUNDARIO) EDEACS?SLON 3 TEORICO especlﬁ ca Ta”eres generales
EORACIONLABORAL productivos Espacio para expo en predio ferial
Espacio venta fija
PINTURA - DIBUJO n
CiDEA Venta de articulos
CUITARRA de los emprendimientos
TEATRO
MAMNUALIDADES ARTE g TECRICO + PRACTICO
DAMZA s
B DERATE Actos Bibilioteca
DRANIATHRGIS Capacitaciones Auditorio
LITERATURA - ESCRITURA
Conferencias Sum
PASTELERIA S :
MAESTRO PIZZERO Clases practicas Patios para muestra
COCINERO PARA RESTO CASTRONOMICO 5 TEORICO Y PRACTICO Clases teoricas Aulas multipropésito
CONFITERO
PANIFICADOS Pefias/festejos Canchas
PELUQUERIA Intercambio Aulas tedricas
MAHICURA BELLEZA 4 TEGRICO Y PRACTICO Muestras/ferias
MAQUILLAJE
DEPILACION
HUERTA
ACTIVIDAD FiSICA
ALIMENTACION SANA CUIDADO 5 TEORICO Y PRACTICO
YOGA
DEPORTE
MODISTA
COSTURA o o
; % . ; -
:::;?;2;25 I T CARACTERIZACION DE ESPACIOS ;COMO SON? EspaFlos con posible expansion
Ventiladas
LUSTRADOR . . . . . .
TAPICERIA Espacios sin expansion obligatoria Formales pero flexibles
; Ventiladas Semipublico
CARPINTERIA . .
HERRERIA DE OBRA CONSTRUCCION 3 TEORICO Y PRACTICO Formales Para profesionales y usuarios de SM
CONSTRUCCION EN SECO Privadas Espacios semiabiertos
MANEJO BASICOS PROGRAMA OFFICE Repetitivos y estaticos
RADIO ' PC 3 TEGRICO Y PRACTICO [ntimos Espacios con expansion
PROGRAMACION A . 5
Para profesionales y usuarios de SM Ventiladas
e —— a8 Cerrados Formales pero flexibles
— — e Resguardados Semipublicos-publicos
RIO / CONSULTORIOS CANTIDAD TIPO. 9 A P 5 P i
CONSULTORIOS EXTERNOS 10 CONSULTORIOS Contenidos Para profesionales y usuarios de salud mental
SALADE ESPERA 2 Espacios semiabiertos
EMFERMERIA 1 INSTALACIOMES ESPECIFICAS
BIBLIOTECA
3ALA DE REUMIOMNES 1
INFORME Y ARCHIVO SANITARIO 1
COMEDOR
COMEDOR
ALFABETIZACION SOLO USUARIOS
TALLERES PRODUCTIVOS SOLO USUARIOS
INSTALACION PARA NUCLEO FAMILIAR
RECEPCION DE DOMNACIONES 1
‘EJE SANITARIO 14

017
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% TIRA COMERCIAL

TIRA SANITARIA

el bl

1

—

REFERENCIAS

1. EMERGENCIA

2. ACCESO SECUNDARIO

3 ENFERMERIA

4. HALL ACCESO PPAL

5.ATENCION AL PUBLICO

6.T ALLERES RECREATIVOS PARA US.M.
7. NUCLEO SERVICIO

8. SALA ESPERA FAMILIARES

9.C OMEDOR U.S.M.

10. COCINA

11 SALA PROFESORES

12 CENTRO CULTURAL

13 CONFITERIA - CAFETERIA

14 ZONA DE ESTUDIO Y TRABAJO

15 COMERCIOS DE EMPRENDIMIENTOS
16. ESPIRAL

17. TESORERIA

18. ADMINISTRACION

19. SALA DESCANSO PROFESIONALES
20. SALA PROFESORES

21.SALA CONFERENCIAS

22. DEPOSITO AULA

23. AULA PRACTICA ESCENOGRAFIA
24. ESCENARIO

25. ALFABETIZACION SECUNDARIA

=

SOCIAL : TECNICO/PRIVADO

26. DEPOSITO LIBROS
27.VESTURARIO

28 CAMARINES

29. DOBLE ALTURA HALL

31.TALLERES PRACTICOS PRODUCTIVOS (EL ROPERO DE
FRANCO - ATODOTRAPO — CARPINTERIA)

32 . TALLER PRACTICO “LA CUCCINA DE FRANCO"
33 TALLERES CREATIVOS (PINTURA / MUSICA)
34 BIBLIOTECA

35 BIBLIOTECA ZONA SILENCIOSA

36 AUDITORIO

37 ESCENOGRAFIA

38 AULAS ALFABETIZACION PRIMARIO

39 ADMINISTRACION

40 ZONA DESCANSO PROFESIONALES

41 FOYER

42. HUERTAS (TALLERES Y ABASTECIMIENTO

CONFITERIA)

43. AULAS TEORICAS DE EMPRENDIMIENTOS
44. COMPUTACION

45. AULA COMPUTACION

46. AULAS
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BLOQUE CULTURAL:
CONECTOR

[T T

Se ubica sobre calle peatonal 56 sobre el parque lineal
de Gambier donde estan las canchas de futbol y un centro
de Educacion Fisica. Se ubica como fuelle de transicién
abriéndose a el eje ver, conteniendo espacios comunitarios
que brindan atencién tanto al edificio como a los
programas lindantes sobre el terreno.

La idea es que sobre planta baja, sobre la calle peatonal
estén las exposiciones de los estudiantes que concurran a
los talleres que estan sobre el lugar de exposicion. El
restaurant es abastecido por la producido en la huerta
como en las terrazas verdes.
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TIRA SANITARIA:
BORDE URBANO

[T

Sobre calle 134 se dispone la tira sanitaria
capitalizandola, ubicando todo el paquete de servicios
(acceso proveedores, emergencias, acceso hacia
estacionamiento y ambulancia)

Dentro de este edificio, la primera planta esta
destinada unicamente a activiades para usuarios de SMy
su atencién. Por esto mismo, los talleres o lugares de
reunion tienen la caracteristica de poder expandirse
combinando médulos enter si y teniendo la posibilidad de
expandirse hacia el patio de la tira sanitaria. En los
siguientes pisos, las actividades empiezan a abrirse para
todo el publico.

I
ﬁ!j
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COMERCIAL:
BORDE URBANO

[T T

Sobre la Avda 53 que tiene caracter peatonal se edifica
la tira comercial del complejo, uno de los cuatro edificios
que contienen y configuran el patio. A su vez, cada uno de
los brazos del edificio esta articulado por pequefos patios
intimos que los dias de semana sirven como espacio para
generar situaciones estancas, espacios mas tranquilos, para
grupos reducidos, de otra escala, contenidos entre los
diferentes programas que rodean el patio. Los fines de
semana, la tira tiene la flexibilidad de abrirse por completo
en PB uniéndose con los patios e invitando a entrar desde
avda 53 generando un predio ferial junto con el patio,
corazén del proyecto.

La tira comercial funciona para incentivar y fomentar la
independencia del usuario de salud mental, pudiendo
trabajar vendiendo la produccién que otros usuarios
producen sobre el primer piso, como puede ser textiles,
elementos de madera, pinturas, huerta. Cada moédulo es
independiente y en conjunto funcionan generando
espacios colectivos y de encuentro.

—

s g T et onai oot
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Materialidad, Estructura e Instalaciones
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ESTRUCTURA

[T
SISTEMAS ELEGIDOS

La estructura se materializa a partir de soluciones
constructivas que tienden a reducir los tiempos en la
construccién a partir de un médulo estructural.
Combinando las instalaciones sustentables y considerando
los modos de produccién local el edificio tiene un bajo
costo energético.

Se utilizan distintos tipos de tecnologias

Estructura metalica perfil IPB 400 para vigas

Perfil metalico IPB 200 para columnas

Envolvente muros ladrillos comunes y ladrillo hueco
ceramico.

Cerramiento de aluminio anodizado.

La estructura -Sala maquina y estacionamiento

La sala de maquina de todos los nucleos, el
estacionamiento en el subsuelo (-4.60 NP.V) y la planta baja
-1.60 de la tira sanitaria, se fundan y contienen con
tabiques de submuracién sobre zapata corrida de HeA°
combinada con tabique perimetral .

Planta tipo
La estructura principal del edificio

Se plantea sobre una modulacién estructural de
9x12mts que contiene parte de la circulacién y los espacios
comunitarios. Estos modulos se repiten y combinan
mediante patios formando el claustro intervenido.

Se utilizan perfiles grey para las vigas principalesy
columnas.

Para las losas se colocan Losas Shap 60 cubriendo los 12
metros de distancia. Las losas huecas de hormigén
pretensado SHAP 60, permite mayores luces y entrepisos
de menor espesor. Al eliminar los envigados intermedios se
logran mayores espacios Utiles y evitar pases sobre vigas.

Auditorio- Escaleras- Rampas

El auditorio tiene una estructura diferente e independiente
del resto del edificio: Hormigon armado segun calculo.

Las escaleras también estan sostenidas por estructura de
hea® segun calculo.

DESPIECE ESTRUCTURAL
MODULO REPETITIVO

1.Zapata H°A 1.50x1.50
2. Viga fundacién HeA° 40x55
3. Contrapiso
s - 4. Carpeta
- 6. Columna viga doble T perfil IPB 200 (20x20)
7.Viga IPB 400 (30x400)
8. Losa Shap 60 (605x554x30) 12mts
9. Planchuela
10. Envolvente

034
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Fondo de losa -3.20mfts
b/n vereda

Lomo de losa-3.00 b/n
vereda

oS

Nicleo Serv.
Fondo de losa

45.32mts b/n veredd

Lomo de losa-5.32
b/n vereda

Tabigue de sumburacion perimetral
combinada con zapata -7.60 mis
B/N.P.T.Vereda

Tabique de sumburacién perimetral
combinada con zapata -7.60 mits
B/N.P.I.Vereda

Fondo de losa -5.32mts
b/n vereda
Lomo de losa-5.32 b/n
vereda

o

Fondo de losa -5.32mts
b/n vereda
Lomo de losa-5.32 b/n
veredd

©

Fondo de losa -5.32mts b/n vereda
Lomo de losa-5.32 b/n vereda

©

-5.41 bin Pendiente 20% o

vereda

Tabique de sumburacién perimetral
combinada con zapata -7.60 mts
B/N.P.T.Vereda

Fondo de losa -5.32mfs
b/n vereda
Lomo de losa-5.32 b/n
vereda

o

Fondo de losa -5.32mfts
b/n vereda
Lomo de losa-5.32 b/n
vereda

o

Tabique de sumburaciéon perimetral
combinada con zapata -7.60 mts
B/N.P.T.Vereda

Tabigue de sumburacion perimetral
combinada con zapata -7.60 mts
B/MN.P.T.Vereda

Acceso vehicular
desde calle 134
hacia cocheras

&
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SECTOR CORTE AA - CORTE CONSTRUCTIVO 1:120
BLOQUE SANITARIO

TERRAZA JARDIN
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DETALLE 1. Submuracion DETALLE 2. Unién columna IPB200 viga de H°A° DETALLE 3. Unién columna IPB200 viga IPB 400

| | | : 1. Perfil solado a planchusla |
% 2. Tuerca con Arandela
l 1 3. Placa de regule
| = ' - : 4. 4 lunta eléstica
. — =3 5. Placaregule
| = : , 6. Confratuerca con arandel
I | = - : 7. Pemos de anclaje en el I
| HoA®
- s 8. Alambre: =
Refilla - | =
Planchuela ST
Colurnna IPE 200 =
Ménsula HEAS 1
Martero
| Viga IPE 400 | | | |

Submuracién
Tabigque H*A®

Armadura segun cdalculo

Lamina impemeables

1. Columna perfil IPB 200
[cable perfil)

2. Planchuelas metdlicas con

uniones abulonadas
3. Viga principal perfil IPE400

DETALLE 5. ENCUENTRO MURQO-LOSA DETALLE 4. TERRAZA JARDIN

| | 1. Viga principal perfil IPB400 |
hap 40

2. Losadl
| | 3. Centrapisc con pendiente

4. Bamrera de vapor

Revoque fino terminacion latex
Carpinteria PYC vidrio DVH

Parasol de ladrilo comun
jﬂevoque hidrédugo

EXTERIOR
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= ! ! ng?ﬁgs'&? P! 9. Sustrato de crecimiento
C # LW
j o 10. Vegetacidn
= — Carpeta
/ 1 ~ Piso
| Ladrillo visto tipo Cordoba (25x12x8)
Ladrillo hueco 12x18x33 L4 i
= | INTERIOR I Antepecheo y gotero . - |
i Alslocién térmica ' AT |
- " Barrera de vapar cara intema S
Revoque grueso
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ek
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AGUA CALIENTE -
TERMOTANQUES SOLARES

Sistema directo panel captador solar + tanque
acumulado.

La provision de agua caliente para el edificio se genera a
partir de termotanques solares que se encuentran en la
azotea. Dentro del tanque de almacenamiento, se
encuentra una serpentina dentro de la cual circulara el
agua de consumo sanitario forzada con una bomba. Los
colectores solares captan los rayos del sol dentro de cada
tubo, el agua se calienta, perdiendo su densidad ,y sube y
deposita en el tanque acumulado.
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PLANTA SALA DE MAQUINAS
1:150

PLANTATIPO
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PLANTA AZOTEA
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DIMENSIONADO TANQUES

Matafuego 1 MATAFUEGO CADA 200M

253 matafuegos total ABC12 BC (PARA NUCLEOS Y SALA
MAQUINAS)

ROCIADORES rociadores automaticos (10 m2) 10700m2
Superficie total del edificio % 10 m2= 1070 rociadores
automaticos

RESERVA DE INCENDIO Cada Tm2 x 10 litros: 10700 m2
superficie total x 10 litros107.000 ml total % 6
nucleos17833 ml

para cada nucleo

RESERVA SANITARIA 1 Bafio x 250 Its18 bafios x 250
[ts4500 Its % 6 nucleos750 cada nucleo

RESERVA TOTAL DIARIAr incendio + r sanitaria= x
litros107.000 ml total Rl + 4500 ML total RS= 111500
LTS111500 LTS % 6 NUCLEOS18585 ml cada nucleo

TANQUE MIXTO DE RESERVA 37168ml cada nucleo
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Las instalaciones contra incendio se encargan de —
proteger a los usuarios del edificio garantizando una /
evacuacion rapida y efectiva. La seguridad contra g
incendios se divide en 3 etapas g Pt ey v

componentes para la deteccién, componentes para la A Bl o e .
EXTINCION L e | e | o L

[H
]

i

-

extinciéon y componentes para la presurizacién propuesta ;
PLANTA 1:700 K

LA PREVENCION P2 A e ——

-
-
-

10

Evita la gestacién y su desarrollo. facilita la evacuacion. , ;
Compuesto por vias de escape, medios de salida y plan de P = ® = | i )
evacuacion. L e L Al

LA DETECCION el B

Lo -

Identifican y avisan automatica y inmediatamente la '
aparicion de un incendio en su fase inicial. Detecta
prematuramente para combatirloy aumentar el tiempo de : -
evacion y reducir los dafios. Sus componentes se
identifican y avisan de un incendio en su fase inicial. A
Compuesto por la central de sefalizacién y control (Recibe : f
las sefiales enviadas por detectores, indica en forma éptica Pl &
y sonora la alarma, la sefial de alarma (comunica la IN L i
existencia de un incendio, e indica instrucciones previstas ' e
en el plan de emergencia) pulsador manual de alarma
(forma manual para enviar una alerta), detector A
automatico (elemento sensible a alguno de los cuatro i I
fenémenos que acompanan al fuego, enviando sefiales a la PREVENCION

central de sefializacién y control). PLANTA 1:700

Eliminan los factores que generaron el fuego, enfriando
el material o reduciendo el contenido de oxigeno.
Combate inicio del fuego.

Rociadores automaticos A S

Dispositivos de actuacion automatica de descarga Eawl 3
una lluvia de agua para evitar la propagacion del incendio i i -
tipo springlers, abarcando 10m?2

T
¥

_\!

L3

[ECEOCCOCR -

REFERENCIAS -l | <A

Pulsador manual de alarma ,
Rociadores: Descarga agua en forma de lluvia radio de 1}
accion 3.6 mts j _
Trayecto de escape I 101
Matafuego ABC-BC Bl e
Serial de alarma: Comunica la existencia de un incendio f S _
Boca de incendio equipada manguera con hidrante | :

ERIni
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CORTE A-A

Instalacion Incendio esquema 1:750

. Pulsador manual de alarma

o Rociadores: Descarga agua en forma de

lluvia radio de accidn 3.6 mts
<— Trayecto de escape

Trayecto de escape

\V/ Matafuego ABC-BC
Sehal de alarma: Comunicd
— |a existencia de un incendio
Boca de incendio equipada
manguerd con hidrante

Tanque
pulmén

Cafio
alimentacion

desde TBaTRM

"

Nivel servicio —|

sanitario

Nivel servicio de
rociadores

Nivel hidrante de
incendic

Motobomba
Electrobomba
Bomba jockey

l = L
- T '
I T
| I
I I
A (!
+
B1 AF. Alimentacion
fEI’TT\OfCIﬂqUES
Alimentacion solares
hidrante

K

Hidrante G

-

Matafuego
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e x|

b,

" Hidrante ™ -

[}

T

————— e b=

" Hidrante™._

i

T

—r

manual

—

Derectores DerecEesI
Sirena
Matafuego
BC
B o
: Pulsador

Derectores

Do

Derectores

Pulsador
manual

_

Detdlle 1 | 3

.-"_‘/ Cafieria

2 s
Detalle 1 Conexion red distribuidora- hidrante E\ Matatuego
Hoo O Tanque BC
acia e ok
Hidrante & | Bopie | Eq'
Ll. Maestra Medidor L. t 1,
3 7 | &
- | l
{ PN [Tuberia Boca minS) — | |
\__/ distribuidora polietienc Impulsidn %

Derectores DD Derecﬁes
Sirena
Matafuego
BC
|
5 o —
= Pulsador
- manual
"
S
I Derecfores I DE‘; Derectores
Sirena
Matafuego
BC
A —
L Pulsador  Cenfral de
manual Alarma

Iﬁ

INSTALACION INCENDIO: CONCEPTOS GENERALES
Matafuegos

Destinado al inicio del foco de incendio, ubicados en lugares accesibles.
tipo ABC -1¢/200m2 o uno por recinto cuando sea considerado y matafuego
BC en nucleos y salas maquinas.
BIE boca de incendio equipada

Contiene el hidrante, una manguera y una lanza a una distancia no
mayor a 25 m una de otra.

Se resuelve con un sistema presurizado por bomba jockey con tanque de
reserva ubicado en el nivel -1.60 mts s/la vereda.
LA DETECCION

Cuenta con detectores automaticos que se comunican con la central de
alarma. Para la extincion las vias de escape cuentan con rociadores ( cada
10m2) BIES y matafuegos (1 ¢/200m2)
PRESURIZACION

Bomba jockey

Electrobomba centrifuga que mantiene la presion de la red. No tiene
capacidad de caudal para la extincién

Bomba principal

Electrobomba centrifuga que entrega caudal y presiéon necesaria para el
funcionamiento del sistema.

Bomba auxiliar

Se pone en marcha sila bomba principal falla
Mandémetro

Lectura de la presion
Presostato

Regula el arranque de las bombas
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CALCULOS INCENDIO

Matafuego

1 MATAFUEGO CADA 200M 253 matafuegos total ABC12 BC (PARA NUCLEOS Y SALA
MAQUINAS)

ROCIADORES

rociadores automaticos (10 m2) 10700m2 Superficie total del edificio % 10 m2=
1070 rociadores automaticos

RESERVA DE INCENDIO

Cada Tm2 x 10 litros10700m2 superficie total x 10 litros107.000 ml total % 6 nucleos17833
ml Para cada nucleo

RESERVA SANITARIA
1 Bafio x 250 Its18 bafios x 250 Its4500 Its % 6 nucleos750 cada nucleo
RESERVA TOTAL DIARIA

r incendio + r sanitaria= x litros107.000 ml total Rl + 4500 ML total RS= 111500 LTS111500
LTS % 6 NUCLEOS18585 ML CADA NUCLEO

TANQUE MIXTO DE RESERVA

37168 ML CADA NUCLEO

TANQUE DE BOMBEO

40000 ML CADA NUCLEO % 3=1500015000 CADATB

Consiste en un conjunto de 3 electro-
bombas centrifugas , interconectadas
entre si y controladas automaticamente
por presostatos (interruptor de presion).
Dos de ellas cuentan con toda la
potencia que requiere lainstalacion y la
restante es de menor potencia y se llame
bomba jockey.

Tanque

Se utiliza para compensar pérdidas de
agua y mantener la presion de la red
de sistema de proteccion contra
incendios.

Sae trata de una bomba con motor eléctric )
y, al igual que las bombas principales,
aspira agua del abastecimientoy la
impulsa a la red de proteccion contra

Hidrante I incendio

Los rociadores, son uno de los
sistemas de extincion de incendios.
Generalmente forman parte de un
sistema contra incendio basado en una
reserva de agua para el suministro del
sistema y una red de tuberias de la cual
son elementos terminales. Por lo
general se activan al detectar los
efectos de un incendio, como el
aumento de temperatura asociado al

“~ fuego, o el humo generado por la
combustion.

=

D
—

-_.f*l.'.r N Gl
i
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INSTALACIONES ACONDICIONAMIENTO TERMICO

Para la eleccién de los sistemas de
acondicionamiento térmico, el proyecto se zonifica de
acuerdo al usoy a la funcién de los espacios. Al tener
un programa que se desarrolla a lo largo de toda la
manzana, zonificarlo permite especificar la eleccion del
sistema de acondicionamiento segun el uso.

Para la tira sanitaria, donde estan los consultorios
(abiertos la mayoria del afio) se utiliza el sistema Fan
Coil. El sistema condensado por aire permite
centralizar la calefacciéon y refrigeracién e individualizar
los ambientes seglin sea necesario. Esto contempla los
consultorios, las oficinas administrativas, las zonas para
profesionales y aulas esporadicas.

Para los programas formados en un Unico espacio
grande como es el auditorio, para refriguerar y
calefaccionar se utiliza un sistema auténomo y
compacto como lo es el Roof Top sobre la cubierta. El
calor se genera con bomba de calor y el frio por
condensacioén por aire através de conductosy
unidades terminales como los difusores sobre el
cielorraso suspendido.

Por dltimo, para las aulas que contienen el patio
principal del complejo y son programas formados por
varios espacios para la refrigueracién y calefaccién se
utiliza V.R.V, un sistema centralizado, El calor se genera
a través de bomba de calor y frio por condensacién de
aire a partir de una distribucién directa con cassette
como unidades terminales sobre cielorrasosuspendido

El volumen refriguerante variable (V.R.V)

Cada unidad determina la capacidad necesaria en
funcién de la temperatura interior y la solicitado. La
instalacion consta de tres tubos (calefaccién,
refrigueracién y retorno gas) desde la unidad exterior
a la caja de seleccién y mediante derivadores de linea a
unidades terminales.

Conexiones entre unidades con cafios de cobre
aisladas y conductores eléctricos

e i

-

| Caja de

seCcion

[OF——0l O—— [O——g]
—
o g == =] °F
= =0 B=t—a E——m 2 1
' ' —— L -
i
i (] [ ] ]
I - i |
B0
[m] 11
100 1001
Inyecclén y retomo
b T - permetral
[=f =l
(] 1001
O—1g
Difusores inyeccion vy rejila
< a4 de retomo en sala principal
- -
] ] L] ] ] ]
1
it ] H 1] [ ] [ ]
=], @ =T [Eit i af [a]]
m 100| a8 00} H H
[EF—] [o——q] T [o——ol
] ] 1 ] ]
ROQOP TOP FAN COIL B V.R.V.
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CORTE A-A Instalacién acondicionamiento esquema 1:100
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CORTE A-A Instalacion sistema V.R.V. 1:100
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En el caso de las instalaciones cloacales, la complejidad
radicaba en evacuar los artefactos ubicados bajo nivel de
vereda. Para salvar las distancias se necesita un pozo de
bombeo cloacal que eleve los desagues del subsuelo. Las
pendientes de los tendidos se ubican entre la losa Shap 60
y el cielorraso suspendido hacia plenos directos.

NUCLEOS HUMEDOS
EN PLANTA

2 BOMBAS ELECTRICAS SUMERG,
FLYGT ROTOR O K58 ROTOR
CON FILTRO DE FABRICA
CALICIAL: 1OM3 A 20 mes, CAJ.
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CORTE A-A 1:100 CORTEB-B 1:100
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CORTE A-A 1:100
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INSTALACIONES PLUVIALES

Teniendo en cuenta que el proyecto se ubica sobre La Plata, y sufre variaciones
considerables de lluvia mensual por estacién.(Durante el afio el mes con mas lluvia es
febrero, con un promedio de 111 milimetros de lluvia.

El mes con menos lluvia en La Plata es julio, con un promedio de 54 milimetros de
lluvia), se proponen sistemas que reduzcan las demanda demanda de agua y el volumen
de los efluentes, para reducir el impacto ambiental. Como en el caso de las instalaciones
pluviales, habia que salvar la distancia de los artefactos ubicados -1.60 bajo nivel de
vereda. Las soluciones propuestas son terrazas verdes absorbentes y el sistema de
relentizacién de aguas recuperadas de la instalacion pluvial.

El reservorio se matertializa mediante una cisterna en cada nucleo para el depésito
transitorio de agua de lluvia. El pozo, recibe parte del efluente pluvial desde la azotea,
filtra y limpia el agua y lo deriva, con cierto retardo de tiempo, pudiendo utilizarse para el
limpieza de patios o riego. En el caso que el pozo pluvial este lleno, el agua se derivara al
cordon de la vereda, mediante salida regulada.

La reutilizacién es a partir de un filtro de impurezas anterior al ingreso de las aguas a los
tanques de bombeo. Las caferias de salida de los tanques actian por desborde mediante
sifon inverso, manteniendo el volumen de la reserva y expide el remanente de la
capacidad de almacenamiento, hacia la calzada, asegurando su movilidad.

SISTEMA DE RELENTIZACION
DE AGUAS DE LLUVIA-AGUAS RECUPERADAS
TERRAZA JARDIN ACCESIBLE

El edificio fue pensado para que tenga el menor impacto ambiental posible en la zona.
Por eso, en los bordes suroeste y sudestede, la cubierta, esta compuesta por terrazas y
jardines pergolados accesibles. Al ser verde, es terreno absorbente que se contraresta del
espacio utilizado para el centro. Al mismo tiempo reduce el efefcto isla de calorenla
zonas mas castigadas del edificio. Al mismo tiempo son aptas para el paso de peatones.

PAISAJISMO
TERRAZA JARDIN ACCESIBLE

De acuerdo a la locacién, orientacién y destino del proyecto se eligieron plantas
autéctonas de La Plata. La idea era poder combinar la funcién del espacio y la durabilidad
de las plantas sin un mantenimiento excesivo, La cara sureste alberga el mirador y
parador hacia las canchas. alli se dispusieron. La cara suroeste contiene, tanto en PB como
en la terraza, las huertas del taller que proveen a las zonas del patio de comidas. De
acuerdo a la estacion se renueva la huerta.

SISTEMA RIEGO POR GOTEO
TERRAZA JARDIN ACCESIBLE

Los sistemas de riego por goteo permiten conducir el agua mediante unared de
tuberias y aplicarla a los cultivos a través de emisores que entregan pequefios volimenes
de agua en forma periddica. El agua se aplica en forma de gota por medio de goteros. El
equipo se dispone en la terraza, toma agua filtrada de la cisterna pluvial y a través de
bombas presurizadas sube el agua sube hasta la terraza y mediante sls sitema de riego
por goteo, abastece las huertas
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MATERIAL ELEGIDO: LADRILLO A LA VISTA TIPO CORDOBA

El ladrillo permite unificar la estructura y cerramiento generando economia en la obra.
El ladrillo presenta un bajo coeficiente de transmitancia térmica respecto a otros
materiales, por lo que un muro doble con camara de aire ventilada, se logra una aislaciéon
que cumple con los requerimientos higrotérmicos para la region. Por otro lado, las
carpinterias son DVH.

La terminacién del edificio de ladrillo a la vista tipo cérdoba, permite un bajo-nulo
mantenimiento del edificio, siendo funcional para un proyecto de caracter publico.

Lo interesante del ladrillo visto es que podemos manipularlo facilmente y combinarlo
para crear diferentes tramas ideal para tratar las caras del edificio, el programa y sus
exigencias.

Remitiendo a la memoria e identidad del lugar, siendo un proyecto que se implanta en
un masterplan en donde se reactiva las fabricas en forma de museo, utilizamos la misma
materialidad que los ex- talleres. creando un paseo peatonal que se extiende
longitudinalmente en todo el terreno de Gambier cosiendo los diferentes edificios.

El hecho de tener un sistema constructivo tradicional, permite tener mano de obra
local, siendo el edificio un generador de empleo para el lugar, pudiendo asimismo formar
parte de las practicas de los talleres que actualmente realizan (siendo tambien que puede
edificarse en etapas y de manera rapida).

CARACTER SUBJETIVO

La textura, el color, la calidez permiten la creacion de espacios de calidez oara el
encuentro de la comunidad. Fomentando una nueva madera de abordar la salud mental,
fuera de ambitos hospitalarios.

ASOLEAMIENTO:

Estudio del sol para el rendimiento maximo del edificio aprovechando su materialidad
y diferentes tipos de cerramiento segun la region en la que se encuentra el edificio.

CARACTERISTICAS DE LA PLATA

Templado. Zona 3B: Amplitud térmica menor que 14° donde las sugerencias de
construccion para optimizar el edificio es el uso de viviendas agrupadas,
elementos/recursos que tiendan al mejoramiento de la inercia térmica, en este caso, el
doble muro con sus diferentes aislaciones, los diferentes cerramientos. Orientacién y
ventilacién cruzada en cada uno de los espacios.

CARA SURESTE
MENOR GRADO DE

(/ APERTURA
N 7 i
CARA NOROESTE X e G H VIENTOS VERANO

MENOR GRADO DE . o :
" N S NORESTE K

CARA SURESTE
MAYOR GRADO DE
APERTURA

VIENTOS INVIERNO:
SUDOESTE (VELOCIDAD
MEDIA 10/3 KM/H) 8
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