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RESUMEN 

El presente documento ñPropuesta de proyecto arquitect·nico de un hospital de atenci·n 

integral a problemas oncol·gicos en la ciudad de Estel²ò tiene como objetivo aportar ideas al 

lenguaje arquitectónico mediante una tipología que permita la visión de un hospital 

oncológico en dicha ciudad.  

Esta investigación se realizó bajo una metodología descriptiva donde se aplicaron 

instrumentos de investigación tales como guías de encuestas que ayudaron con la recolección 

de datos importantes y cuya muestra fueron 60 personas, 47 mujeres y 17 varones; a fin de 

proponer proyecto arquitectónico de un hospital de atención integral a problemas 

oncológicos como recurso que sirva a la sociedad afectada por estas enfermedades. De esta 

manera se llega a la conclusión de proponer un anteproyecto que sirva de base para el 

desarrollo de atención integral actividades científicas que si bien tiene una temática definida 

también pueda abrirse y ayudar a crear nuevas formas de comunicación entre los usuarios y 

el personal médico de oncología, disminuyéndolas aglomeraciones en los hospitales 

generales. 

Centrados en desarrollar una propuesta adaptada a la zona, hacer una lectura de las 

características para la construcción de dicho hospital contemplando la necesidad del mismo 

y así lograr crear un edificio único basado en la búsqueda de la atención integral de las 

personas con cáncer. Se concluyó que la propuesta logra darles una mejor calidad de vida, ya 

que podrán atenderse, sin necesidad de salir de su localidad, además estar cerca de sus 

familias. Por lo tanto, esta investigación, propone la aplicación de características 

arquitectónicas de hospitales para personas con problemas oncológicos, a partir de las 

necesidades del paciente en la infraestructura que se presenten en la edificación. 

De acuerdo con la información recolectada, a través de las encuestas, según la población y 

su necesidad, este hospital debería contar con ambientes como: cafetería, farmacia, capilla, 

jardines, psicología, entre otros.  

Palabras claves: Hospital, pacientes, investigación, oncología, anteproyecto.  
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ABSTRACT 

This document "Proposal for an architectural project for a hospital for comprehensive care 

for cancer problems in the city of Estelí" aims to contribute ideas to the architectural language 

through a typology that allows the vision of a cancer hospital in said city. 

This research was carried out under a descriptive approach where research instruments were 

applied such as survey guides that helped with the collection of important data and whose 

sample was 60 people, 47 women and 17 men; in order to propose an architectural project 

for a comprehensive care hospital for oncological problems as a resource that serves the 

society affected by these diseases. In this way, the conclusion is reached of proposing a draft 

that serves as a basis for the development of comprehensive care scientific activities that, 

although it has a defined theme, can also open up and help create new forms of 

communication between users and the medical staff of oncology, reducing crowds in general 

hospitals. 

Focused on developing a proposal adapted to the area, reading the characteristics for the 

construction of said hospital, contemplating its need and thus creating a unique building 

based on the search for comprehensive care for people with cancer. It was concluded that the 

proposal manages to give them a better quality of life, since they will be able to take care of 

themselves, without having to leave their town, in addition to being close to their families. 

Therefore, this research proposes the application of architectural characteristics of hospitals 

for people with cancer problems, based on the needs of the patient in the infrastructure that 

are present in the building. 

According to the information collected, through the surveys, according to the population and 

its need, this hospital should have environments such as: cafeteria, pharmacy, chapel, 

gardens, psychology, among others. 

Keywords: Hospital, patients, research, oncology, draft 
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I. Introducción 

El estudio presenta una propuesta mediante un plan de diseño de anteproyecto de un hospital 

oncológico en la ciudad de Estelí, en el segundo semestre del año 2022. Con este diseño 

arquitectónico se puede dar respuesta a la necesidad de un hospital especializado al 

diagnóstico que se presenta en el municipio de Estelí, ya que las personas que sufren estos 

padecimientos viajan largas distancias para poder realizar su tratamiento, de esta manera se 

procuró brindar condiciones arquitectónicamente funcionales, con ambientes confortables 

para la mejor atención a los pacientes. 

Por lo antes mencionado se considera que este diseño cuenta con todos los servicios que se 

requiere ya que los hospitales existentes presentan una infraestructura que no cumple con la 

capacidad requerida para brindar atención a los usuarios y pacientes, es de mucha 

importancia esta propuesta, para la mejora de la salud del paciente y adaptabilidad de los 

espacios hospitalarios frente a una emergencia de salud pública.  

Muchos diseños hospitalarios se centran solo en el diseño funcional y no hacia al paciente y 

su confort espacial, para así garantizar la mejoría de la salud. 

Debido a esta razón el diseño cuenta con todo lo necesario para que pueda ser funcionar y 

tener las condiciones vitales para una mejor atención a cada paciente. Por tanto, el documento 

presenta la siguiente estructura que facilita su comprensión:  

Capítulo I  Introducción.  Esboza la estructura y contenido del documento.  

Capítulo II  Antecedentes. Estudios previos que se han realizado sobre el tema pueden ser a 

nivel local, nacional o internacional. 

Capítulo III  Planteamiento del problema. Describir el problema que debe de ser resuelto. 

Capítulo IV  Justificación. Razones que nos han motivado a llevar adelante la investigación 

planteada.  

Capítulo V Objetivos. Dividido en general y específicos, los cuales guían la investigación 

dentro de parámetros realizables, claros y definidos.  

Capítulo VI Fundamento Teórico. En el cual se exponen las opiniones de los expertos, 

fundamentando el estudio de acuerdo a los objetivos que lo guían.  

Capítulo VII Hipótesis. Muestra lo que estamos buscando o tratando de probar dentro de la 

investigación  
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Capítulo VIII Operalizació n de variables. Proceso lógico de desagregación de las variables 

que componen el problema de investigación  

Capítulo IX Diseño Metodológico. Presenta la metodología del estudio, los sujetos de 

investigación, y las fases que constituyeron todo el proceso del trabajo.  

Capítulo X Análisis de resultados. Donde se analizan los datos obtenidos mediante las 

encuestas e interpretación de los autores.  

Capítulo XI Conclusiones. Se hace mención de los hallazgos y las conclusiones a los que 

los autores llegaron después de realizado el estudio. 

Capítulo XII Recomendaciones. Con base a las conclusiones se extienden distintas 

recomendaciones para futuros anteproyectos arquitectónicos.  

Capítulo XIII Referencias Bibliográficas. Evidencias de las opiniones, y teorías de 

expertos consultadas en diferentes documentos y sitios web 

Capítulo XIV  Anexos. Refuerzan las evidencias fundamentando el desarrollo objetivo del 

estudio investigativo.  
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II. Antecedentes 

En el siguiente apartado se exponen los antecedentes de carácter internacional, nacional y 

local relacionados con el estudio de investigación y que fundamentan la pertinencia de la 

investigación.  

Antecedente Internacional 

En la Universidad de San Carlos de Guatemala, Facultad de Arquitectura, García, (2016) 

elabora su tesis de grado "Propuesta Arquitectónica Hospital General de Enfermedades del 

Instituto Guatemalteco de Seguridad Social" la cual se enfocó en el estudio de áreas de 

infraestructura hospitalaria del IGSS en donde no se cuenta con parámetros específicos para 

el diseño de unidades médicas y administrativas. 

En este trabajo de tesis, García, presenta una propuesta de arquitectura, para el 

emplazamiento de un nuevo Hospital General de Enfermedades del Instituto Guatemalteco 

de Seguridad Social, en un terreno bastante amplio y con excelentes condiciones físicas, 

propiedad de esa institución, ubicado en un sector de la zona 11 de esta ciudad capital, 

contiguo al Centro Universitario Metropolitano - CUM-, la Unidad Periférica de la zona 11 

del IGSS y el Hospital Nacional Roosevelt, en donde el IGSS tiene planificado construir un 

complejo hospitalario, que brinde apoyo a los programas de Maternidad, Enfermedades y 

Servicios de Diagnóstico. 

La propuesta fue elaborada con base en parámetros de diseño y planificación hospitalaria, 

que son utilizados por las unidades de proyectos de infraestructura del Seguro Social 

mexicano, extrayendo la esencia de los parámetros recomendables para utilizar en el país. 

Como resultados obtiene que en el actual proceso de diseño hospitalario en el Instituto 

Guatemalteco de Seguridad Social, se detectó una debilidad, que podría afectar estos 

procesos en esta Institución, debido a que no se mantiene el canal de comunicación estrecho 

y directo, con la parte médica de la Institución, lo que puede provocar que el diseño no sea 

propuesto con la mejor solución funcional, ya que las observaciones de médicos, técnicos, 

auxiliares, e incluso del personal de seguridad y servicios, puede optimizar el proceso de 

diseño de la unidad encargada de llevar a cabo esta labor, el producto de una estrecha relación 

de la parte médica con la parte técnica puede emitir resultados muy cercanos a la realidad de 

las necesidades. 
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Antecedentes Nacionales  

En la Facultad de Ingeniería de la ciudad de Managua, Alemán y otros, (2017) realizan un 

trabajo investigativo titulado ñAnteproyecto Arquitect·nico De Hospital Departamental En 

El Municipio De Nueva Guineaò donde tuvieron como objetivo de proponer un hospital 

departamental en el municipio de Nueva Guinea, capaz de dar cobertura a la población y 

zonas aledañas al mismo, para que pueda brindar la atención de calidad y eficacia que 

merecen la población, dejando así un aporte a la sociedad donde la necesidad de un buen 

servicio de salud y equipamiento especializado es de suma urgencia. 

Obteniendo como resultados una serie de normas, modelos análogos y estudios del sitio 

elegido para dicho anteproyecto, que brindaron un aporte importante en la elaboración del 

documento. Asimismo, la variante entre los tres sitios proporcionados en el contexto del 

estudio es mínima, el valor del rango obtenido entre ellos, catalogado como sitios 

vulnerables, ya que presentan riesgos a desastres, con limitaciones ambientales que pueden 

generar problemas eventuales si no se toman medidas de mitigación adecuadas. Sin embargo, 

la alcaldía de Nueva Guinea opta por comprar el sitio debido a su cercanía con el casco 

urbano del municipio, razón por la cual se retoma este mismo para la propuesta del hospital 

en Nueva Guinea. 

Antecedentes Internacional  

En la Universidad Mayor de San Andrés (2014) elaboran la tesis de grado para obtener el 

T²tulo a Arquitecto que lleva por nombre ñPropuesta de Anteproyecto Arquitect·nico de 

Hospital Oncologico en la Ciudad de la Paz, provinvia Murilloò 

Dicha investigación tenía por objetivo proponer un edificio para dichas áreas, que permitiera 

consolidar y agrupar las distintas áreas hospitalarias. El tipo de investigación utilizada fue 

descriptiva puesto que se quiso conocer la problemática a la que se enfrenta la población en 

estudio y se describieron los factores que influyen entre una y otras variables de la 

investigación, llegando de esta manera a una comprensión lógica. Como resultado la 

propuesta del anteproyecto se diseñó para albergar oficinas administrativas, espacios para 

psicologia, nutricionistas, quimioterapia, entre otros. 
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Todos los antecedentes expuestos anteriormente están relacionados con el tema del estudio 

investigativo que se presenta en este documento, por lo que se han seleccionado como los 

más importantes por poseer estrecha relación con los anteproyectos arquitectónicos de 

hospitales y en última instancia de espacios que contribuyan a la extensión de sitios e 

infraestructura que aporten a la mejora de la atención integral de la ciudadanía. 
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III.  Planteamiento del Problema: 

La salud es parte fundamental para la integridad y cuido de cada persona, por tal razón se 

necesitan instituciones que velen por la mejora de la atención a pacientes, en este caso, 

aquellos que han sido detectados con cualquier tipo de cáncer.  

 Para llevar a cabo dicha investigación se ha tomado en cuenta el mayor problema que 

presenta esta área siendo este la falta de un espacio adecuado que permitan llevar a cabo 

actividades referidos a la oncología. En la actualidad el tema de Hospitales se aborda en 

diferentes investigaciones y tesis monográficas, tanto a nivel nacional e internacional, en la 

búsqueda de dar repuestas a la alta demanda del sector salud, en cuanto al mejoramiento de 

la funcionabilidad, confort, calidad y seguridad hospitalaria en sus infraestructuras. 

El proyecto de Hospital Oncológico se propone en la ciudad de Estelí, a partir de la necesidad 

de brindar atención especializada a enfermos con cáncer dedicada al diagnóstico, tratamiento, 

rehabilitación, paliación e investigación del cáncer clínico. 

La falta establecimientos y atención oportuna, diagnóstico, tratamiento, recuperación que 

muchas personas atraviesan con estas enfermedades es una de las situaciones más dolorosas 

que el ser humano pueda soportar, muchas veces existen lugares para su atención pero no 

existe un lugar especializado que trate esta enfermedad dentro de la ciudad de Estelí, que 

pueda brindarles todo lo que los pacientes necesitan, debido a la necesidad que tiene la 

población de realizar su tratamiento logrando incrementar su esperanza de vida, así como el 

acceso a apoyo psicológico, nutricional, información, prevención, etc. en el anteproyecto del 

primer Hospital Oncológico en la ciudad de Estelí. 

Este diseño toma en cuenta los diferentes aspectos funcionales, morfológicos, tecnológicos 

además de diversos matices naturales, para los diferentes usuarios que acceden al hospital 

puedan gozar de todos sus beneficios y poder recibir la atención que se amerita, se propone 

ambientes amplios y cómodos en los cuales los pacientes puedan realizar sus respectivas 

consultas, análisis y tratamiento, bajo un programa de condiciones Arquitectónicas y 

sanitarias que tienen que responder al bienestar del paciente. Lo cual es de suma importancia 

tomar en cuenta la necesidad que existe en la población de Estelí y sus alrededores de poder 

contar con centro como este. 

Por lo antes citado se plantea la siguiente pregunta problema: 
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¿Es necesaria la propuesta de un anteproyecto arquitectónico de un hospital de atención 

integral a problemas oncológicos en la ciudad de Estelí? 

De la cual se desprenden las siguientes preguntas directrices: 

1. ¿Qué opinión posee la población acerca de la importancia de realizar un 

anteproyecto arquitectónico de un hospital oncológico en la ciudad de Estelí? 

2. ¿La planeaci·n y dise¶o del modelo an§logo del Hospital St. Jude Childrenôs, 

Memphis, Tennessee, Estados Unidos pueden ser analizados para obtener una 

síntesis y así retomar aspectos funcionales, formales y estructurales? 

3. ¿Qué propuesta de anteproyecto arquitectónico de un hospital oncológico podría 

ser diseñada para el aporte a la atención integral de los pacientes con cáncer? 
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IV. Justificación  

La presente investigación se dirige al análisis de la necesidad de un Hospital especializado 

en el diagnostico (Oncológico) en la zona norte del país, lo cual da una razón para realizar 

una propuesta de anteproyecto arquitectónico de dicho nosocomio. Tomando en cuenta que 

el cáncer se está convirtiendo en la primera causa de muerte en nuestra nación, según los 

reportes del ministerio de salud de Nicaragua (MINSA) actualmente existe una taza de 6,400 

nuevos casos de cáncer en el país. (El digital 19, 2021)  

Conociendo la situación que atraviesa el país con el manejo del cáncer, con  el estudio y 

diseño de este anteproyecto de Hospital dedicado al diagnóstico de cáncer,  ofrece  la atención 

necesaria, donde el paciente se siente seguro, tranquilo y esperanzado; de manera que el 

diseño tome en cuenta los diferentes aspectos funcionales, morfológicos, tecnológicos, para 

los diferentes usuarios que acceden al hospital, ofreciendo ambientes amplios y cómodos en 

los cuales el paciente puede realizar sus respectivas consultas, análisis y tratamiento, bajo un 

programa de excelentes condiciones arquitectónicas y sanitarias en bienestar de cada uno de 

ellos. Logrando de esta manera hacerle peso a esta tasa de mortandad. 

De tal forma que las enfermedades en su mayoría son atendidas en el hospital San Juan de 

Dios y la Clínica de seguro Social. Tomando en cuenta el alto grado de demanda que tiene el 

Hospital y siendo las áreas muy reducidas y a su vez incómodas para la atención de consulta 

externa, hospitalización, salas de cirugía, farmacia y servicios hospitalarios, se ven en la 

necesidad de la construcción de un nuevo edificio que cubra en su totalidad la demanda 

requerida en la actualidad y en los próximos años, con el fin de brindarle el servicio que se 

merecen los pacientes que padecen de cáncer. El crecimiento de la población afiliada, los 

requerimientos espaciales para atender a ese incremento poblacional nacional han provocado 

que las instalaciones actuales sean pequeñas y provoquen aglomeraciones o atenciones 

tardadas que prestan a falta de otra unidad médica que debe adaptarse a las necesidades de 

servicio. Asimismo, el presente estudio posee pertinencia y puede ser de aporte a futuras 

investigaciones relacionadas con el tema.  
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V. Objetivos 

  

Objetivo General 

Á Diseñar una propuesta de anteproyecto arquitectónico de un hospital 

de atención integral a problemas oncológicos en la ciudad de Estelí. 

 

Objetivos Específicos:  

Á Describir la opinión que posee la población acerca de la importancia 

de realizar un anteproyecto arquitectónico de un hospital oncológico en la ciudad de 

Estelí. 

Á Analizar la planeación y diseño del modelo análogo del Hospital St. 

Jude Childrenôs, Memphis, Tennessee. 

Á Realizar una propuesta de anteproyecto arquitectónico de un hospital 

de atención integral a problemas oncológicos en la ciudad de Estelí. 

 

 

 

 

 

  



Anteproyecto Arquitectónico de Hospital Oncológico en la ciudad de Estelí 

 

20 
 

VI. Fundamentos Teóricos 

En el siguiente acápite se desarrollan las conceptualizaciones de los expertos en el tema y de 

las variables que componen en el estudio, fundamentando la parte científica de la 

investigación.  

Hospital 

En latín la expresión Hospital (Hospitalis) es un adjetivo que quiere decir amable y caritativo 

con los huéspedes. La palabra Hospicio, también de origen latino, proviene de Hopitium, 

lugar para recibir y alojar peregrinos y pobres. Dorland, (2015) 

Durante siglos, los hospitales se crearon para asegurar albergue a grupos sociales carentes de 

recursos para pagar su asistencia médica, basados en un sentimiento de amor al prójimo y de 

caridad cristiana. También cumplían un proceso de aislamiento y segregación en 

determinados pacientes (leprosorios, lazaretos). 

Dorland, (2015) define el término hospital como:  

Un establecimiento público privado en el que se curan los enfermos, en especial aquellos 

carentes de recursos. Es una institución organizada, atendida y dirigida por personal 

competente y especializado, cuya misión es la de proveer, en forma científica, eficiente, 

económica o gratuita, los complejos medios necesarios para la prevención, el diagnóstico y 

el tratamiento de las enfermedades y para dar solución, en el aspecto médico, a los problemas 

sociales.  

Por otra parte, la OMS (Organización Mundial de la Salud) conceptualiza el término de la 

siguiente manera: 

El Hospital es parte integrante de una organización médica y social cuya misión consiste en 

proporcionar a la población una asistencia médica sanitario completa, tanto curativa como 

preventiva, y cuyos servicios externos irradian hasta el ámbito familiar. El Hospital es un 

Centro de formación de personal médico - sanitario y de investigación bio-social. (OMS, 

2021) 

Oncología:  

Se conoce como oncología a la especialidad médica que se especializa en el análisis y el 

tratamiento de tumores tanto benignos como malignos. El concepto posee su origen en la 
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lengua griega y est§ compuesto por los vocablos onkos (traducido como ñmasaò, ñtumorò) y 

logos (en espa¶ol, ñestudioò) (American Cancer Society, 2018) 

La oncología, por lo tanto, se encarga de detectar, combatir y controlar el cáncer. En el caso 

del tratamiento, contempla la posibilidad de someter al paciente a una cirugía y a terapias no 

quirúrgicas, como lo son la quimioterapia y la radioterapia. Por otra parte, la oncología se 

ocupa de ofrecer cuidados paliativos a quienes padecen enfermedades terminales, indaga 

sobre las cuestiones éticas asociadas a la atención de los individuos con cáncer y aborda los 

exámenes genéticos focalizados en la detección de tumores.  

Diseño arquitectónico 

Se trata del proceso mediante el cual los profesionales de la arquitectura interpretan las 

necesidades del cliente, las procesan y, con base en principios de funcionamiento, criterios 

generales de estructura y reglamentación elaboran de manera estética una propuesta para que 

pueda ser construida. (PMMT, 2021) 

Anteproyecto Arquitectónico: 

 

El anteproyecto arquitectónico es la propuesta que se le presenta a la persona que ha 

solicitado el diseño; consta generalmente de un juego de planos, una maqueta, (que permite 

ver los volúmenes y espacios exteriores e interiores) y una memoria descriptiva y explicativa, 

según las etapas de un proyecto arquitectónico. (PMMT, 2021) 

Importancia de construcción Hospitalaria 

 

Un hospital es uno de los edificios más complejos que se pueden encontrar. Su diseño está 

íntimamente relacionado a su buen funcionamiento y, en consecuencia, a su seguridad: un 

hospital bien diseñado es, con toda probabilidad, más seguro. Así, el objetivo principal de la 

arquitectura hospitalaria debe ser optimizar el diseño a fin de que el hospital sea lo más 

seguro, eficiente e inteligente posible. Sólo teniendo presentes estos objetivos conseguiremos 

que el hospital sea un espacio que realmente se preocupe por la salud de las personas. Al 

final, y como dice la Organización Mundial de la Salud (OMS) (OMS, 2021) en su 

constitución, el goce del grado máximo de salud que se pueda lograr es uno de los derechos 

fundamentales de todo ser humano.  

https://www.who.int/es


Anteproyecto Arquitectónico de Hospital Oncológico en la ciudad de Estelí 

 

22 
 

Desde que se entra en un establecimiento de salud, el paciente se da cuenta desde el contacto 

inicial, si se acoge con humanidad y amabilidad o no y si el establecimiento cumple 

físicamente y arquitectónicamente con criterios de diseño básico para su bienestar. Los 

equipamientos sanitarios acompañan a los procesos de cura: los facilitan o los entorpecen.  

Por tanto, la arquitectura y el diseño de interiores pueden facilitar la recuperación del 

paciente, acelerarla o retardarla. Existen y se pueden crear espacios diseñados para curar y 

cuidar; es decir, espacios para interactuar con los cinco sentidos. Estos son algunos de los 

elementos a tener en cuenta: (PMMT, 2021) 

Tabla 1: Muestra los elementos antes mencionados: 

Á Cuidado consciente e intencional del impacto de la luz (respeto del ciclo circadiano, 

complementar la luz natural con la artificial en su justa medida). 

 

Á Acceso a espacios naturales diseñados para estimular los sentidos con juegos de 

colores, texturas, reflejos y sombras, e incluso olores. Fuentes o móviles que 

cuelgan y suenan con el viento. 

Á Uso de imágenes, vinilos, fotografía, etc. que simulan paisajes naturales. 

Á Uso de materiales saludables o Friendly Materials: pasamos el 90% del tiempo en 

edificios cerrados, los elementos contaminantes de los edificios son entre 2-5 veces 

superiores a los del exterior. 

Á Espacios que buscan el confort visual con diseños poco agresivos y suaves (como 

piezas redondas). Espacios des estresantes y amables. 

 

Á Confort acústico, cortinas fonoabsorbentes, etc. para mitigar el sonido (pensemos 

lo que implica pasar unos días en una unidad de cuidados intensivos (UCI). 

Á Crear espacios de intimidad y de reflexión, y espacios para relacionarse con la 

familia: ñespacios m§gicosò que en s² son facilitadores para crear una buena 

experiencia o pueden ser el escenario de una buena historia. 
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Ilustración 1. Clínica Girona, Barcelona, España.    

Fuente: (Girona, 2022) 

La ciencia es la encargada de la predicción, prevención, diagnóstico, tratamiento y 

rehabilitación de enfermedades; por su parte la arquitectura hospitalaria es la responsable de 

desarrollar la infraestructura física para optimizar los procesos médicos con el fin de mejorar 

los tiempos de atención. 

Anteriormente, se concebía la arquitectura hospitalaria solo para brindar dicha atención por 

lo cual los edificios tenían formas puras, no eran ostentosos y su diseño era netamente 

funcional de tal forma que respondiera a la norma y necesidades. 

 Sin embargo, el diseño de arquitectura hospitalaria moderna (que nace de las evidencias 

médicas e investigación, así como de tener especial atención por cada detalle que compone 

los procesos médicos y uso diario de las instalaciones) tiene como aliado principal a la 

tecnología y su evolución constante (PMMT, 2021) 

Siendo así las cosas, se ha dado un giro a los hospitales creando lo que se podría llamar una 

ñrevoluci·nò en la concepci·n de su dise¶o ya que ahora adem§s de la funcionalidad, se 

busca implementar estrategias para responder a las necesidades de todas las partes que 

interactúan en estos espacios, y es por eso que escuchamos con mayor frecuencia conceptos 

como hospitales "verdes", hospitales "inteligentes", arquitectura y construcci·n ñmodularò 

para §reas cl²nicas y arquitectura ñef²meraò, entre otras.  
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Esto se debe a que los arquitectos ahora no tienen en cuenta únicamente los procesos médicos 

y la norma; el ejercicio actual va más allá de un tema funcional volviéndose una reflexión e 

investigación minuciosa de cómo crear espacios innovadores para poder proyectar 

arquitectura hospitalaria "amigable" que brinde experiencias agradables para todas las partes. 

Si bien es cierto, un hospital es aquel lugar que como foco principal tiene el brindar asistencia 

médica (procedimientos quirúrgicos, tratamientos médicos, recuperación para pacientes, 

investigación y enseñanza) pero siguiendo la línea de la innovación, es importante enfatizar 

que si un arquitecto concibe la arquitectura pensando en cómo contribuir con el proceso del 

paciente y su familia así como en aportar a quienes allí trabajan (ya que los horarios son 

extensos y desgastantes), la infraestructura que diseñe será sin lugar a duda un elemento 

terapéutico complementario a la ciencia médica. (HOSPITECNIA, 2021) 

Exactamente, la arquitectura hospitalaria ahora es vista como un elemento terapéutico pues 

está demostrado que si se reduce el estrés en los pacientes el proceso de recuperación será 

mejor por lo cual cómo se siente el paciente es un elemento diferenciador e importante a tener 

en cuenta. 

Informes de la organización mundial de la salud (OMS) 

 

Según el Rango Mundial de la Salud (OMS, 2021), Nicaragua alcanza el número 152 entre 

los países con más reportes de muertes por cáncer de mama. Los últimos datos de la OMS de 

2018 contabilizan 259 decesos por esta enfermedad, lo que representa el 0,96% de todas las 

muertes en el país. (La prensa, 2021) 

Para la OMS, (2021) el cáncer de mama es uno de los principales que ha causado la muerte 

en mujeres con el 13,2%, seguido por el cáncer de pulmón (12,3%) colorrectal (7%), 

cervicouterino (5.3%) y ovario (3,9%). En cambio, en los hombres los tipos de cáncer que 

causaron más muertes son: próstata (21,7%), pulmón (8,9%), colorrectal (7,8%), vejiga 

(4,5%) y melanoma de la piel (3,4%). (La prensa, 2021) 

«Se prevé que la carga mundial por cáncer aumente a unos 30 millones de nuevos casos para 

2040, y el mayor crecimiento se producirá en países de ingresos bajos y medianos», informa 

la OMS. (OMS, 2021) 

https://www.worldlifeexpectancy.com/es/nicaragua-breast-cancer
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Recientemente, las autoridades de salud nicaragüenses no han actualizado el mapa de 

enfermedades ni han dado a conocer datos sobre el cáncer de mama en Nicaragua. Incluso, 

la OMS no registra datos actualizados del país. La razón, entre otras, son: falta de 

información, ausencia de personal sanitario especializado, escasez y/o falta de recursos 

económicos, desconocimiento de los efectos de la enfermedad y otros, de acuerdo a datos del 

Fondo de Población de Naciones Unidas (FPNU). (UNFPA) 

Un informe publicado por la OMS (OMS, 2021) revela que el 90 % de los fallecimientos por 

cáncer antes de los 70 años en Nicaragua, corresponde a personas de ingresos medio-bajos, 

quienes no pueden enfrentar los gastos que demandan los estudios varios para el diagnóstico 

y menos el tratamiento, ya que el costo aproximado mensual de terapia es de $ 7,000.00 

dólares (C$252,000 córdobas nicaragüenses) por sesión y muchas aseguradoras no cubren 

esta enfermedad, o peor aún muchas personas no están aseguradas.  

Cifras alarmantes: 

 

Las autoridades del Ministerio de Salud (Salud M. d., 2020) revelaron que entre 2018 y 2021 

los fallecimientos por tumores malignos bajaron de ser la segunda causa de muerte a la 

tercera, superado por el infarto agudo de miocardio y la diabetes mellitus. 

No obstante, las cifras de muertes por esta causa incrementaron casi el 6% en los dos años 

de pandemia cuando se contabilizó 5,988 decesos, en comparación a 2018 y 2019 cuando se 

registró 5,644 muertes. (Salud M. d., 2020) 

ñEn Nicaragua la mortalidad de este tipo de c§ncer cuando no se trata es similar al 99%. Con 

la pandemia muchos cánceres avanzaron por su diagnóstico tardío ya que la gente no buscaba 

los hospitales a pesar de estar enfermas o se retrasaron muchos tratamientos porque la gente 

tenía más miedo por el coronavirus que de su propia enfermedad; ha sido una mezcla de 

factoresò, explic· el hepat·logo Pablo Moreno Padilla en la entrevista para el canal Telenorte 

en mayo del 2020.  

Según la Organización Mundial de la Salud (OMS, 2021) , el cáncer es una de las causas 

principales de muerte en todo el mundo: casi 10 millones de personas fallecieron en 2020. 

https://www.who.int/es/news-room/fact-sheets/detail/cancer
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Un aproximado de 830 mil personas murieron ese año por cáncer del hígado, representando 

la tercera causa de defunciones, de acuerdo al último conteo de la OMS. Alrededor de un 

tercio de las muertes por cáncer se deben al consumo de tabaco, a un elevado índice de masa 

corporal, al consumo de alcohol, a una baja ingesta de frutas y verduras y a la falta de 

actividad f²sicaò, advierte este órgano de salud. (OMS, 2021) 

Evolución en los diseños y construcciones de Hospitales: 

 

A lo largo de la Edad Media se aprecia en todo el mundo occidental una progresiva actividad 

hospitalaria basada principalmente en la caridad y tendente al cuidado de los enfermos. 

Resulta significativo al respecto las palabras de Arnau de Vilanova animando a visitar a los 

enfermos como virtud y, al mismo tiempo, a ayudar económicamente en su sustento. 

(Fernández, 2004, pág. 12) 

Claustral 

Durante las guerras medievales europeas, surgiendo como propuesta la idea de que los 

soldados se recuperaban más rápidamente en una simple tienda con buena ventilación natural. 

Es entonces que se adapta esta tipología, la cual estaba constituida por dos grupos de salas 

en forma de crucero separadas por un patio en el que localizaba el templo. Estas salas eran 

cuadradas de dos plantas delimitadas por pasillos a porticados que servían como circulación 

de pacientes, médicos y servicios. (Daniels, 2012). Lo podemos observar a continuación en 

la ilustración n°2. 
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Ilustración 2. Hospital mayor de Milán Filarette (1456)

 

                            Fuente (Garcia, 1998) 

Pabellonal  

Posteriormente con el desarrollo en el siglo XIX de la bacteriología, surge la necesidad de 

controlar las grandes epidemias que se producían en los establecimientos, la cual se apoyaba 

en la teoría de los higienistas que consideraban que el aire era el medio más propicio para el 

contagio de las enfermedades. 

Por esta razón se adopta esta tipología, que era la separación de distintas enfermedades en 

distintos pabellones articulados por circulaciones descubiertas, semicubiertas, cubiertas y 

subterráneas en tornos de espacios abiertos y hasta pesquisados. La separación entre 

pabellones eran distancias largas y se hicieron intolerables. (Daniels, 2012). Lo podemos 

observar a continuación la ilustración n°3. 
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Ilustración 3. Hospital de San Bartolomé en Londres (1970) 

 

Fuente: (Blanco, 2008)   
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Monobloque 

En el siglo XX y con la imposición de la edificación en altura conformado grandes bloques 

(que surge en EEUU)se impone el tipo de edificio en mono bloque, a partir de estructuras en 

acero y concreto, el ascensor, el aire acondicionado, la ventilación mecánica y luz artificial, 

hacen posible que se construya edificios de esta tipología, con soluciones de bloques de 

varios pisos, optándose por concentrar los edificios hospitalarios en bloques para disminuir 

recorridos, ahorrar en calefacción y racionalizar el alumbrado y la limpieza planteando en 

forma de X, donde el núcleo estaba ocupado por el punto de circulación vertical y las 

dependencias de apoyo, mientras que las alas se ubican las habitaciones de internación. 

(Daniels, 2012) . Lo podemos observar a continuación en la ilustración n°4. 

Ilustración 4. Hospital de la Quinta avenida, New York (1920) 

 

Fuente: (Presents, 2018) 
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Poli bloque 

Esta tipología posee la particularidad de desarrollarse en varios bloques de nueve o más pisos, 

unidos o no entre sí por circulaciones horizontales, habitualmente el cuerpo principal o más 

significativo es el destino al departamento de internación, que en algunos casos funciona 

como un verdadero Hospital autónomo. (Daniels, 2012)  

En los otros bloques pueden ubicarse los servicios de urgencias, ambulatorios, servicios 

generales, servicios de diagnósticos y terapia. En algunos casos esta tipología alcanza la 

magnitud que se convierte en ciudad Hospital, Tal el caso del Centro Médico de New York, 

construido en 1932. Lo podemos observar a continuación en la ilustración n°5. 

Ilustración 5. Centro médico de New York (1932)

 

Fuente: (Report, 2017) 
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Bloque basamento 

Surge en los a¶os cincuenta, cuyos edificios respond²an a la tipolog²a ñHospital verticalò en 

consecuencia de la descentralización y de la potenciación de los servicios centrales de 

diagnóstico y tratamiento. (Daniels, 2012). Lo podemos apreciar a continuación en la 

ilustración n°6. 

Fuente: (HOSPITECNIA, 2021) 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Ilustración 6. Hospital Saint Lo. Francia (1955) 
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Bibloque coligado 

La disposición en Monobloque presenta como principal problema la concentración de las 

circulaciones. Esto hace que se mezcle el movimiento del personal, visitas, pacientes 

internados y ambulatorios, etc.  

La tipología Bibloque separa en un cuerpo de poca altura la atención al público y el servicio 

de diagnósticos, y en otro de mayor altura los diferentes servicios de internación, cirugía, y 

servicios generales; coligados ambos por varias circulaciones horizontales en función de los 

distintos servicios. (Daniels, 2012). Lo podemos apreciar a continuación en la ilustración 

n°7. 

Ilustración 7. Hospital Cantonal de Basilea, Suiza (1940) 

Fuente: (HOSPITECNIA, 2021) 
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Sistémico 

En los años 60 se desarrollan teorías que propenden a lo que se dio en llamar la flexibilidad 

de los planos apoyados en el concepto de programa arquitectónico abierto. Esto surge del 

problema que presentan sistemas compactos y duros a los cambios, como los desarrollados 

en los monobloques en altura.  

Así se plantea la posibilidad de desarrollar edificios en los cuales se obtenga una flexibilidad 

total en la planta sin interferencias de elementos estructurales como columnas, vigas y 

tabiques y que se posibilite desarrollar indistintamente cualquier función o servicio. Una 

estructura abierta como esta no se configuraría ya en un sistema lineal sino en un tipo trama 

o red, que permitirá una flexibilidad no solo en el sentido del plano sino en caso de preverse 

en altura. (Daniels, 2012) 

El Hospital de la universidad de MacMaster de Canadá es uno de los primeros ejemplos de 

estos edificios. Se debe al arquitecto John Weeks, que adem§s de su art²culo ñDise¶o de 

Hospitales para el crecimiento y el cambioò plantea las condicionantes y teor²a de un 

proyecto abierto. (MacMaster, 2018). Lo podemos apreciar a continuación: 

Ilustración 8. Hospital de la universidad de MacMaster, Canadá 

 

 

 

 

 

 

Fuente: (MacMaster, 2018) 
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Otros:  

En este grupo podría encuadrarse los hospitales que normalmente por crecimientos 

descontrolados pierden las características de su topología original. El caso del Hospital 

Interzonal de Agudos ñSor Mar²a Ludovicaò m§s conocido como el Hospital de Ni¶os de La 

Plata, que comenzó su crecimiento en 1890 con un pabellón que ocupaba un décimo de la 

superficie del terreno (12000 m2) y en la actualidad los edificios ocupan más del 90% del 

solar. (Daniels, 2012) 

Ilustración 9. Hospital Interzonal de agudos ñSor Mar²a Ludovicaò en la plata, Argentina. 

 

Fuente: (Peña, 2017) 

Esta aproximación tipológica sobre la evolución de la arquitectura hospitalaria nos permite 

tener una primera visión de conjunto del problema. (Daniels, 2012) 
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Criterios de diseños de hospitales: 

 

El impacto que está generando la pandemia COVID-19 que ha hecho colapsar la 

infraestructura sanitaria mundial, ha creado la necesidad imperiosa de responder a los 

requerimientos de infraestructura sanitaria actual, que es replantear el diseño de 

establecimientos hospitalarios acorde a los tiempos, tomando en consideración que las 

inversiones serán insignificantes ante el daño que podría provocar esta pandemia y las futuras 

emergencias sanitarias por venir. (Arquitectura Pura, 2020) 

El diseño propuesto incluye consideraciones en Arquitectura y Especialidades: (Arquitectura 

Pura, 2020) 

1. Circulaciones diferenciadas tanto verticales como horizontales en modo 

pandemia y en situación normal. 

2. Volver a los conceptos de pasillos sucios tanto en pabellones quirúrgicos 

como UCI/UTI, lo que otorga mayor precisión en el control de presiones ambientales y 

sanidad ambiental de cada recinto. 

3. Diseñar esclusas con la capacidad de albergar una camilla con el objeto de no 

permitir la apertura de puertas de la esclusa y recinto de paciente al mismo tiempo, pues 

en ese caso se pierde el control ambiental que se desea. El sentido de apertura de las 

puertas debe considerarse cuidadosamente dado que al abrir a favor o en contra del recinto 

se generan presiones positivas o negativas del recinto. 

4. Triage separado totalmente y sectorizado desde el punto de vista de controlar 

la presión negativa del aire. 

5. Urgencias separado totalmente y sectorizado desde el punto de vista de 

controlar la presión negativa del aire. 

6. Dotar de Gases Médicos a lo menos de oxígeno y aire medicinal para Triage. 

La pandemia nos demostró que pacientes debían esperar largas horas antes de ser tratado. 

7. Considerar la extensión de superficie en el último nivel, quedando dispuesto 

en obra gruesa, debidamente cerrada dotada de las potencias y capacidades necesarias en 

especialidades. 

8. El box de urgencias, se deben diseñar con el concepto de hospitalización, es 

decir contener las instalaciones de gases médicos, eléctricas, corrientes débiles, 
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renovaciones de aire consideradas para pacientes infectados de 12 cambios por hora y 

control diferencial de presión (estas renovaciones y presiones se diseñarán contemplando 

6 renovaciones por hora y control de presiones en modo normal) 

9. Los pasillos críticos del hospital, se considerarán con un ancho de pasillo que 

permitan instalar camillas con pacientes y un ancho restante que permita el flujo normal 

de personal médico y pacientes. Los muros y/o cielos contendrán gases médicos aire, 

oxígeno y vacío, así como también los enchufes eléctricos de fuerza y corrientes débiles 

necesarios para atender a los pacientes ubicados en camillas de pasillo. La climatización 

de estos pasillos tendrá control de temperatura y presión diferencial de aire. 

10. Considerar superficies de hospitalización para ser reconvertidos a UCI, para 

ello es necesario que los tabiques ubicados en los pasillos se contemplen vidriados. 

11. Diseñar los espacios necesarios para instalar un hospital modular dentro del 

predio Hospitalario, este concepto obligatoriamente debe ser considerado en la etapa de 

diseño, donde se dejarán todas las previsiones tanto de obra como de instalaciones, de 

modo tal, que en caso de emergencia sanitaria se pueda rápidamente montar un hospital 

modular. Se considerará además las vulnerabilidades para este caso, la experiencia nos 

enseña que en algunos casos los hospitales modulares instalados sin planificación se 

inundaron en caso de lluvias, por tanto, considerar las vulnerabilidades ante inundaciones, 

movimientos sísmicos, aludes, incendios, etc.  
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Ilustración 10. Diseño análogo de áreas preventivas de covid-19 

 

 

Fuente: (Freud, 2018) 
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Ilustración 11. Diseño análogo de áreas preventivas de covid-19. 

 

Fuente: (Freud, 2018) 
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El diseño del ambiente en proyectos hospitalarios es una característica que no es considerada 

con frecuencia al momento de organizar un espacio destinado para la recuperación de la 

salud. Sin embargo, se ha desarrollado una serie de investigaciones al respecto durante el 

siglo XXI que han demostrado los resultados beneficiosos que ofrece el uso de colores, 

formas, iluminación, el uso de la naturaleza y la combinación de esta con diferentes terapias 

y espacios lúdicos. (Arquitectura Pura, 2020) 

Hall de entrada: Los usuarios deben entrar en el edificio y no sólo orientarse de manera 

visual e instintiva, sino encontrar toda la información que requieren: puestos de atención al 

público, pantallas, carteles, etc. Tanto la solución arquitectónica como los materiales deben 

ser pensados en función de la importancia simbólica de este espacio, para dotarlo de una 

imagen de calidad y seriedad institucional, pero a la vez para dar una primera impresión 

acogedora y tranquilizadora al paciente. El hall debe contar con un acceso vehicular y ser 

absolutamente accesible para todo tipo de pacientes. (HOSPITECNIA, 2021) 

Circulaciones generales: Es fundamental que las circulaciones generales estén 

correctamente dimensionadas para no transmitir la sensaci·n de ñpasillo interminableò aun 

cuando los recorridos sean efectivamente largos. Esto se logra con el diseño cuidadoso de la 

relación entre los pasillos y los espacios exteriores, el ritmo de los espacios adyacentes 

(esperas, zonas de atención al público, etc.) y la inclusión de luz natural.  (HOSPITECNIA, 

2021) 

Zonas de espera: Deben preverse espacios adecuados para pasar las largas horas de espera 

que suelen estar asociadas a los tratamientos médicos: áreas con mobiliario resistente pero 

acogedor, distribución flexible que permita tanto una espera tranquila y silenciosa en soledad 

como la formación de grupos en pequeñas zonas de estar. (HOSPITECNIA, 2021) 

Espacios exteriores accesibles:  Los espacios exteriores se han revelado fundamentales 

tanto para el paciente como para la familia. No sólo favorecen la curación, sino que permiten 

ñdesconectarò y descansar. Es importante que estos espacios tengan vegetaci·n y que ®sta 

sea de fácil mantenimiento, que se incorpore color y si es posible aromas y sonido.  

Espacios de restauración: Estos son importantes sobre todo en los edificios que no se 

encuentran en un entorno urbano, y pueden variar desde los pequeños puestos de cafeterías 
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(una barra) hasta un cafetín más grande con mesas. Es imprescindible que estén cerca de los 

puntos de acceso y de las circulaciones generales, pero que además resuelvan correctamente 

los aspectos logísticos asociados (suministros, residuos) y estén diseñados de manera de no 

interferir con el resto del edificio. 

Espacios comerciales: Una farmacia se añade la venta de insumos de salud: aparatos 

ortopédicos, productos de higiene personal y otros productos relacionados específicamente 

con las especialidades tratadas en el edificio. De esta manera, el hospital consigue una fuente 

de ingresos por el alquiler comercial de estas zonas y los pacientes pueden acceder más 

fácilmente a los productos que necesitarán posteriormente al tratamiento. (HOSPITECNIA, 

2021) 

Luz natural y espacios verdes: Aporta que la incidencia de la luz natural en el interior de 

los locales es vital como condición irrenunciable del diseño arquitectónico, para el paciente 

y quizás más para el personal de salud que transita largos periodos de tiempo, muchas veces 

bajo situaciones críticas de máxima exigencia. La luz natural no sólo es el recurso 

fundamental para cualificar los espacios interiores, sino que también es necesaria para no 

perder el pulso del día, para mantener una conexión psicológica estrecha con el ritmo natural 

del tiempo que trascurre. Los espacios verdes también se consideran terapéuticos. En 

ocasiones, en condición pasiva asociados a áreas de espera previas al ingreso a servicios 

hospitalarios especializados. (HOSPITECNIA, 2021) 

Quirófano: El quirófano es la unidad quirúrgica es una instalación especialmente 

acondicionada dentro del hospital, para practicar intervenciones quirúrgicas. Dicha unidad 

requiere de un diseño arquitectónico y físico exclusivo debido a que debe contar con zonas 

específicas y restringidas para las actividades preoperatorias, transoperatorias y 

posoperatorias. Lo podemos apreciar a continuación en la ilustración n°12. 
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Ilustración 12.  Sala de quirófano 

 

 Fuente: (Salud C. , 2016) 

Sala de esterilización y equipos: La central de esterilización y equipos (CEYE) es un 

servicio de la Unidad Médica cuyas funciones son: Obtener, centralizar, preparar, esterilizar, 

clasificar y distribuir el material de consumo, canje, ropa quirúrgica e instrumental médico 

quirúrgico a los servicios asistenciales de la unidad médica. (HOSPITECNIA, 2021) 

UCI : La medicina intensiva es una especialidad médica dedicada al suministro de soporte 

vital o de soporte a los sistemas orgánicos en los pacientes que están críticamente enfermos, 

quienes generalmente también requieren supervisión y monitorización intensiva. Lo podemos 

observar a continuación en la ilustración n° 13. 
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Ilustración 13. sala de UCI. 

  

Fuente: (Salud C. , 2016) 

Salas de quimioterapia: La quimioterapia tiene diferentes vías de administración. 

Generalmente los enfermos la reciben por vía oral, intramuscular y, la que se usa más 

frecuentemente: la vía intravenosa. En ocasiones se puede administrar quimioterapia 

directamente al área enferma, sea accediendo a esta a través de una aguja o catéter o mediante 

la inyección del compuesto en la o las arterias que nutren al tumor. 

Salas de radioterapia: La radiación externa (o radioterapia con rayo externo) es el tipo más 

común de radioterapia usada para el tratamiento del cáncer. Una máquina se utiliza para 

dirigir los rayos de alta energía (o haces) desde fuera del cuerpo hacia el tumor. 

(HOSPITECNIA, 2021) 

Sala de tomografía: Es la sala donde se realiza el estudio y donde permanece el paciente 

durante toda la exploración. Es la más grande de todas, ya que los elementos incluidos en 

ella son de gran tamaño. (HOSPITECNIA, 2021). Lo podemos observar a continuación en la 

figura n°14. 
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Ilustración 14. Sala de tomografía 

 

Fuente: (Salud C. , 2016) 

 

Laboratorio: En el laboratorio clínico se obtienen y se estudian muestras biológicas 

diversas, como la sangre, la orina, las heces, el líquido sinovial de las articulaciones, el 

líquido cefalorraquídeo, los exudados faríngeos y vaginales, entre otros tipos de muestras. 

(HOSPITECNIA, 2021) 

Ilustración 15. Sala de laboratorio. 

 

Fuente: (Salud C. , 2016) 
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Estructura e Instalaciones: 
Estructura: 

La losa del suelo de la sala de tratamiento (tele terapia / braquiterapia) debe tener capacidad 

portante para resistir las cargas del acelerador lineal, y el resto de equipamiento de la sala, 

sobre la base de la información técnica suministrada por el fabricante. (Ching, 2014) 

Instalaciones: 

La complejidad en el control de las distintas variables de funcionamiento de las diversas 

instalaciones, plantea la necesidad de disponer de un sistema de gestión centralizada para el 

conjunto de las unidades y del hospital. Desde la fase de diseño deben plantearse espacios 

propios tanto para las instalaciones centrales y equipos como para los canales de distribución 

(energía, fluidos, gases, telecomunicaciones) de las distintas instalaciones, de manera que 

permitan una inspección y mantenimiento (y, en su caso, sustitución), sin alterar el 

funcionamiento asistencial de la unidad. Los espacios destinados a los diferentes equipos 

técnicos deben localizarse en una zona próxima a las unidades, especialmente aquellos 

relacionadas con radioterapia. (Ching, 2014) 

Seguridad y control de infección: 

En la unidad de radioterapia, se requiere la realización de un estudio previo al diseño de las 

salas de tratamiento, en el que se incluyan los datos de los equipos, ubicación y previsión de 

uso para definir el tipo y dimensión de las barreras de blindaje. El diseño de una instalación 

radiactiva no se limita al cálculo de blindaje de las salas, sino que debe cumplir los requisitos 

en cuanto a documentación, reglamento de funcionamiento, verificaciones periódicas, 

enclavamientos de seguridad, clasificación de áreas, clasificación y formación del personal, 

procedimientos para la asignación de dosis, etc. (Ching, 2014) 

Climatización: 

La ventilación de los distintos locales de las diferentes unidades del área del cáncer debe ser 

en su mayor parte mecánica por las condiciones de las actividades realizadas, y la necesidad 

de controlar en muchos espacios y salas de trabajo y tratamiento, unas características 

específicas de renovación de aire, temperatura, humedad. En las salas de tratamiento de la 

zona de radioterapia se seguirá el principio de disponer de una circulación del aire desde las 
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zonas limpias hacia los locales próximos. La distribución del aire filtrado será uniforme 

mediante difusores rotacionales que impulsen el aire a baja velocidad. En las salas de 

tratamiento (tele terapia y braquiterapia) de la unidad de radioterapia, se produce una elevada 

disipación de calor por parte de los equipos, lo que implica disponer de una elevada 

renovación del aire (100% exterior).  

Electricidad: 

Las distintas unidades del área del cáncer, deben disponer de suministro eléctrico de 

emergencia mediante grupos electrógenos. Los equipos de tratamiento de radioterapia 

disponen de sistemas de emergencia para registrar la dosis de radiación administrada en caso 

de corte de fluido eléctrico. Los proyectores de fuentes de braquiterapia disponen de sistemas 

de seguridad para retraer las fuentes radiactivas. Las puertas de las salas de tratamiento que 

tienen cierre automatizado disponen de sistemas de desembrague motor para poder moverlas 

a mano en caso necesario. (Flores, 1994) 

Residuos radiactivos y contaminantes: 

En aquellas unidades en las que se suministren tratamientos radioactivos y/o contaminantes, 

se deben diseñar instalaciones para la dilución y decantación de la actividad, con carácter 

previo a su eliminación, y elaborar un plan de gestión de residuos. Las zonas de radioterapia 

no emplean fuentes contaminantes. Gases medicinales y vacío, instalación de oxígeno y vacío 

en los locales de consulta y tratamiento, así como en salas de exploración y tratamiento. La 

sala de radiocirugía debe disponer, además, de instalación de gases anestésicos, de manera 

similar a la definida para un quirófano. 

Color que debe llevar un hospital. 

Los hospitales deben tener colores que transmitan paz, confianza y limpieza a los pacientes, 

de esta forma ellos se sentirán más seguros y podrán calmar sus miedos. Como habrás podido 

comprobar, la mayoría de los hospitales tienen todas sus instalaciones en tonos blanco, verde, 

azul o gris claro. (Heller, 2004) 

El color blanco es el que más destaca en todas las zonas de un hospital, incluso en muchas 

fachadas. Es así porque este color da sensación de limpieza y paz, algo que para los pacientes 
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es primordial ya que muchos entran con miedo y este color crea un efecto psicológico en su 

mente que le permite relajarse y tomarse las cosas con más calma. (Heller, 2004) 

Los tonos verdes y azules son usados sobre todo por el personal sanitario que se encargan de 

cuidar y velar por la salud de los pacientes. Usan este tipo de colores en su vestuario laboral 

no solo por el factor psicológico, sino también por la parte funcional que tienen a la hora de 

entrar a un quirófano. (Heller, 2004) 

En el vestuario de las enfermeras/os también se puede implantar el color morado, este hace 

que las personas que son atendidas por ellos de forma continua los vean de manera más 

cercana, ya que es un tono que transmite serenidad, de esta forma amenizan los días que 

puedan pasar internados.  

En resumen, al tratarse un hospital de un lugar en el que el paciente debe sentirse protegido 

y seguro, es importante que todos los elementos (desde el mobiliario hospitalario hasta el 

uniforme de los trabajadores) tengan un color adecuado para conseguirlo. (Heller, 2004) 

Equipamientos en Hospitales: 

Los equipos médicos son parte esencial de los hospitales, sean de alta o baja complejidad. 

Gracias a ellos es posible diagnosticar anomalías, tratar enfermedades y cuidar la salud de 

los pacientes. Son instrumentos que facilitan la labor médica en un campo lleno de retos. Si 

un centro hospitalario o consultorio médico no adquiere los aparatos tecnológicos para la 

salud más modernos y actualizados, no podrá prestar un servicio de calidad o atención 

completa. (Cesar & Camilo, 2017) 

A continuación, algunos de los equipos más indispensables dentro de un hospital (Cesar & 

Camilo, 2017): 

¶ Monitor de signos vitales: Es un dispositivo que mide los signos 

vitales de los pacientes y proporciona información relevante al médico, a través de 

indicadores que se muestran en el monitor. 

¶ Máquina de electrocardiograma: El corazón, al ser un órgano vital, 

es monitoreado constantemente para detectar anomalías en su frecuencia o ritmo. En 

esta tarea intervienen las máquinas ECG o el electrocardiógrafo, que capta y amplía 
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los impulsos eléctricos del músculo cuando se colocan los electrodos en cada una de 

las extremidades del paciente y sobre su zona torácica. 

¶ Desfibrilador:  Su función es restablecer el ritmo cardíaco normal en 

situaciones de arritmias que, de no tratarse, pueden originar un paro cardíaco. 

¶ Ultrasonido: Son equipos para imágenes diagnosticas que facilitan 

identificar anomalías internas, medir la densidad y la estructura de los órganos, 

observar los tejidos y vasos sanguíneos, entre otros factores que visibilizan una 

afección. 

¶ Unidades electro quirúrgicas: Son dispositivos fundamentales en 

procedimientos quirúrgicos, pues son utilizados para conseguir coagular o cortar 

tejidos, restringir el flujo sanguíneo y mejorar la visibilidad del médico cirujano en el 

quirófano, facilitando la labor médica en las intervenciones. 

¶ Respirador artificial:  Su función es ayudar a un paciente a respirar, 

para ello, cuenta con un sistema que mueve el aire hacia dentro y fuera de los 

pulmones. Usualmente se emplean en la unidad de cuidados intensivos y las salas de 

emergencia. 

¶ Máquina de anestesia: Garantiza la anestesia completa del paciente 

gracias al suministro continuo y preciso de un gas específico. Para cada paciente, la 

cantidad difiere según sus características fisiológicas. Esta máquina comprende una 

unidad de succión, un ventilador y dispositivos de monitoreo. 

¶ Esterilizadores: Son importantes para prevenir el desarrollo y 

presencia de microbios, bacterias, virus, hongos y demás agentes contaminantes en 

un hospital, los implementos médicos que entran en contacto con los pacientes y las 

herramientas quirúrgicas.  

¶ Sistemas de estrés: A través de ellos es posible conocer el estado de 

salud de un paciente bajo condiciones especiales, que no se detectarían en situaciones 

normales. 

¶ Camillas para pacientes y mesas quirúrgicas: Son esenciales para 

atender cómodamente a las personas que padecen alguna enfermedad o molestia, e 

intervenirlos adecuadamente. 
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Alta tasa de enfermos con cáncer: 

Debido a la problemática que se presenta en salud referente a la alta tasa de enfermos de 

cáncer las causas que se analizan son las siguientes causas (Organizacion Panamericana de 

la salud. (OPS), 2000-2021): 

Tabla 2: Causas y Descripción  

Causas Descripción 

 

 

 

 

Falta de Recursos Económicos 

La falta de recursos económicos en 

nuestra ciudad es evidente debido a la falta 

de trabajo, fuentes de empleo y otros 

factores que influyen en la generación de 

recursos económicos, debido a este 

problema económico muchos enfermos con 

cáncer no pueden pagar sus tratamientos ya 

que estos llegan a ser muy costosos. 

 

 

 

 

 

 

Falta de Equipamientos 

El contar con un equipamiento es 

importante debido a que este debe 

encontrarse en condiciones para la atención 

de los enfermos de cáncer y junto a este 

todos los equipos necesarios para el 

tratamiento de cáncer, muchas veces la falta 

de gestiones para este tipo de proyectos es 

nula. Otra de las causas es la falta de 

financiamiento para ejecutar proyectos de 

este tipo. 

 

Falta de Información La información siempre ha sido muy 

importante para mantener a la población 

muy bien informada de esta manera se 

pueden plantear campañas de prevención 
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Causas Descripción 

para que los pobladores puedan estar 

informados sobre las causas de esta 

enfermedad y puedan prevenirla ya que 

muchas veces debido a la poca información 

mucha gente que padece esta enfermedad 

deja el tratamiento y como consecuencia la 

enfermedad va progresando en desmedro de 

los pacientes. 

 

 

 

 

 

 

Falta de atención especializada 

El servicio que provee la Atención 

Especializada consiste en la realización de 

actividades asistenciales diagnósticas, 

terapéuticas y de rehabilitación, así como 

aquellas de promoción de la salud, 

educación sanitaria y prevención de la 

enfermedad, incrementando las 

posibilidades de asistencia de la atención 

primaria.  

La falta de una atención 

especializada se da muchas veces porque no 

se cuenta con profesionales especializados 

en la rama de oncología, tampoco se 

presentan cursos de especialización para 

que nuevos profesionales puedan formarse 

con un conocimiento sólido en la 

especialidad de oncología.  
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El siguiente esquema muestra los efectos analizados sobre las personas con cáncer:  

 Enfermos sin acceso a tratamientos 

 

 

 

 

 

 

Inexistencia de equipamiento especializado 

 

 

 

Enfermos sin atención especializada 

 

 

 

 

 

Efectos  

La falta de recursos económicos en los enfermos con cáncer es de vital 

importancia debido a que los tratamientos a los que son sometidos, el uso de 

equipos como Rayos X, los aceleradores, etc. La realización de exámenes 

como mamografías, tomografías, entre otros, son demasiado costosos, por tal 

razón muchas veces los enfermos no pueden acceder a la atención y mucho 

menos al tratamiento; éste implica la realización de exámenes conjuntamente 

la medicación que también resulta muy costosa, las personas que padecen este 

mal, debido al factor económico no pueden acceder a este tipo de servicios ni 

Como no se cuenta con los equipamientos especializados los enfermos 

con cáncer no pueden seguir sus tratamientos como corresponde con 

una atención exclusiva a su mal, la falta de equipos apropiados que 

deberían estar al servicio de los pacientes a veces es inaccesible. 

Los enfermos de cáncer no tienen una atención especializada para tratar la 

enfermedad del cáncer debido en gran parte a que no se encuentran 

profesionales médicos que tengan especialidad en oncología. Este hecho no 

permite que los que padecen este mal tengan una atención especial 

quedándose sin una atención adecuada y 53 que pueda ser tratada como 

corresponde, este problema de la falta de atención genera que la enfermedad 

progrese y que en muchos casos sea irreversible. (Organizacion Panamericana 

de la salud. (OPS), 2000-2021) 
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Alt o índice poblacional con cáncer terminal 

Tabla 3: Esquema de alta tasa de enfermos con cáncer 

 

Fuente: (Organizacion Panamericana de la salud. (OPS), 2000-2021)

ALTA TASA DE ENFERMOS CON CANCER 

Enfermos sin 
esperanzas de vida 

Inexistencia de equipos 

para el tratamiento 
Alta mortalidad 

por cáncer 
Enfermedad 
progresiva 

Enfermos sin atención 
especializada 

Enfermos sin accesos 
a tratamientos 

Alta índice poblacional 
con cáncer terminal 

Inexistencia de 
equipamiento especializado 

Falta de cursos de 
especialización 

Falta de constancia 
en el tratamiento 

Falta de 
financiamiento 

Falta de profesionales 
especializados 

Falta de campañas 
de prevención 

Falta de gestión Tratamientos muy 
costosos 

Falta de 
información 

Frecuencia de 
recursos económicos 

Falta de 
equipamiento 

Falta de atención 
especializada 
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Marco legal 

Referencias Normativas 

Los siguientes documentos referenciados son indispensables para la aplicación de este 

documento. 

Tabla 4: Áreas de Hospitalización 

Ár ea de Hospitalización Normas de Habitación de establecimiento de salud 

Área de 

Hospitalización 

Áreas separadas por sexo 

Área libre para habitación no debe ser inferior de 3.75 m 

Pasillos mínimos de 2.20 

Dimensiones de camas 0.90 x1 ancho y de 2.20 m largo 

Vestidores: superficie mínima 7.5 m 2 por vestidor 

Cuarto de Revisión, área de 12 m2 y habitación aislada de 9m2 

Neonatología ingreso a través de un filtro 1m por cada cuna 

Área de amamantamiento de 2m2 por cada 3 cunas 

Área de cirugía 

Recuperación post operatoria por cama 1m área libre de pasillo 

Área de sucio de 8m2 

Área de recién nacidos 5m2 adicional para atención a recién nacido 

Quirófano superficie mínima de 25m2 con altura de 3m 

Puerta de 1.40 m 

Anestesia superficie mínima de 7.5m varea de arsenal de 2m2 

Área de lavado quirúrgico ubicado inmediato a vestidores con superficie de 3 m2 

Transferencia de camillas con superficie de 5.25 m2 con acceso a pasillo externo 

Estación de enfermería de 12m2 contiguo a recuperación 

        

        
Normas Técnicas Obligatorias Nicaragüenses aplicadas en el diseño arquitectónico de un Hospital 

Articulo 21 
Toda construcción requerida de la aprobación de Ministerio de salud, desde su etapa de 

proyecto hasta su propuesta en marcha. 

Articulo 127 
La solicitud de habitación deberá ser acompañada por: 

1- Cartera de servicios a ofrecer 
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2- Anteproyecto y planos respectivos para su debida revisión técnica, las cuales deberán 

contener: Planta de conjunto, Planta arquitectónica, Planos estructurales con memoria de 

cálculo, Plano de sistema eléctrico aprobado por la Dirección General de Bomberos, 

Plano de sistema de instalación hidrosanitaria con memoria de diseño. 

3- Dotación previstas de equipos 

4- Documento de constitución, debidamente inscrito, en los casos que corresponda. 

5- Poder General del representante del establecimiento de salud, si es el caso. 

6- Constancia respectiva de la Alcaldía, actualizada 

7- Número de RUC. 

8- Toda aquella información adicional que le sea requerida por el MINSA para efectos de 

la habitación. 

Articulo 129 

Todo establecimiento proveedor de servicios de salud para brindar u ofrecer servicios, 

tiene que cumplir con todos los requerimientos legales de infraestructura, equipos, 

recursos humanos y sistema de gestión establecidos en el Manual de Habilitación de 

Establecimientos de Salud. 

Articulo 405 

Requiere de permiso: la construcción, ampliación, remodelación, rehabilitación, 

acondicionamiento y equipamientos de los establecimientos dedicados a la provisión de 

servicios de atención en salud y cualquiera de sus modularidades. 

        

  
      

Área de emergencia para Hospital con normas de habitación establecimiento de salud 

Servicios de 

emergencia 

Acceso directo al exterior 

Disponer de parqueo para visitantes de al menos dos espacios 

Pasillos amplios para para tránsito de camillas de 2.20m 

Rampas de acceso de 1.5 de ancho de pendiente moderada 8-10 % 

En la sala de espera debe existir un espacio de 1.20x0.90 por cada silla 

Área de aseo de 9 m2 

Bodega de equipos no medico superficie mínima de 16m2 menores de 30 camas y 20m2 

mayor de 30 camas 

Bodega de equipos medico superficie mínima de 16m2menosres de 30 camas y 20m2 

mayor de 30 

caseta de vigilancia superficie mínima de 9m2 

Área de lavado esterilización superficie de 6m2 
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Área de consulta Externa para Hospital, Normas de habitación de establecimiento de salud 

Medicina Externa 

Área de procedimiento acceso directo a sala de espera con área mínima de 12m2 

Estación de enfermeras cerca del área de observación 12m2 

Área de observación de distancia mínima de 1m por cama y pasillos de 1.25m anchura 

libre de habitación 3.75 m y pasillos de 2.30m2 

Servicios higiénicos por sexo de 4m2 y vertedero o lava platos de 2.30m2 

Área de rehidratación oral superficie por cada cama de 6m2 y superficie por cuna de 4m2 

de ancho libre de habitación 3.75m2 
 

Nebulización 3m2 por nebulizador  

Estadística superficie mínima de 6m2  

Admisión superficie mínima de 6m2  

Almacenamiento de implementos de cocina de 1m2  

Área de sucia salida exclusiva con una superficie de 8m2, vertero clínico o lavado de 

2.30m2 
 

        
 

        
 

Dimensiones mínimas para un hospital, Normas de habitación de establecimientos de salud  

Topografía Terreno con pendiente no mayor de 6%  

Accesibilidad 

Desarrollo urbano, sistema de transporte  

Disponer de servicios básicos tales como agua pluvial, luz, drenaje, alcantarillado,  

Debe estar ubicado alejado de zonas contaminadas y peligrosa para la salud  
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Reglamento general de los Hospitales en Nicaragua 

El presente Reglamento General de Hospitales del Ministerio de Salud tiene por objeto 

establecer las funciones, atribuciones y organización de los hospitales públicos del Ministerio 

de Salud (MINSA) y su articulación en las Redes Integradas de Salud, en el marco del 

Modelo de Salud Familiar y Comunitaria (MOSAFC) para atender las necesidades de salud 

de la población, adecuando culturalmente el modelo según las necesidades de atención de los 

pueblos originarios y afrodescendientes.  

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Normas manuales y protocolos del 

MINSA Nicaragua.
Infraestructura y equipamiento 

de las unidades de salud.

Marco de gestión ambiental y 
social.

Estudio del impacto ambiental y 
social en los Hospitales
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VII.  Hipótesis 

 

La propuesta del anteproyecto arquitectónico del hospital oncológico, en la ciudad de Estelí, 

podría solucionar las deficiencias del proyecto dando solución a la problemática de este tipo 

de padecimientos de oncología, llegando a responder la necesidad de toda la población. 
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VIII.  Operacionalización de variables y/o matriz de categorías 

 Tabla 5: Operalización de Variables 

Objetivos 

específicos 

Variable 

conceptu

al  

Sub 

variable

s o 

dimensi

ones 

Indicador Unidad 

de 

medida 

Encuest

a 

E

ntrevist

a 

Experi

mento 

Laborat

orio 

Análisis 

document

al 

Describir la 

opinión que 

posee la 

población 

acerca de la 

importancia 

de realizar un 

anteproyecto 

arquitectónic

o de un 

hospital 

oncológico en 

la ciudad de 

Estelí 

 

 

 

 

 

 

Anteproy

ecto, 

etapa 

dentro del 

proyecto 

en sí 

mismo. 

Es una 

fase 

creativa 

en la que 

se 

desarrolla 

un primer 

concepto 

del 

proyecto 

 

 

.  

 Falta de 

recursos 

económi

cos.                                  

Falta de 

atención 

especiali

zada.                               

Inexiste

ncia de 

hospitale

s 

oncológi

cos 

especiali

zados. 

¿Podrá 

encontrarse 

fuentes de 

empleo? 

¿Existen                 

profesionale

s 

especializad

o en la rama 

de 

oncología?             

¿Se puede 

localizar un 

hospital de 

esta 

especialidad 

 

 

 

 

 

 

Descrip

tiva  
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Tabla N° 1, tabla de variables 

  

 

 

Analizar la 

planeación y 

diseño del 

modelo 

análogo del 

Hospital St. 

Jude 

Childrenôs, 

Memphis, 

Tennessee 

 

 

Realizar una 

propuesta de 

anteproyecto 

de un hospital 

de atención 

integral a 

problemas 

oncológicos 

en la ciudad 

de Estelí 
 

 

 

 
 

Represent

ación 

material 

de un 

objeto o 

un 

proceso 

para 

entender 

mejor su 

origen, 

formación 

o 

funciona

miento. 

Rama de la 

medicina 

especializa

da en el 

diagnóstico 

y 

tratamiento 

del cáncer 
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IX. Diseño Metodológico 

Se presenta a continuación la metodología utilizada para la realización del estudio que se 

presenta.  

Tipo de investigación 

Según el nivel de profundización es una investigación cuantitativa con características 

exploratorias y descriptivas. Exploratorias porque el tema no ha sido desarrollado a 

profundidad, ya que retoma únicamente los criterios establecidos para el organismo rector de 

la salud. Descriptiva, porque realiza un diagnóstico de situación actual y a partir de esto se 

busca una respuesta al problema planteado. 

El tipo de investigación es descriptiva porque se pretende conocer la problemática a la que 

se enfrenta la población en estudio y así describir los factores que influyen entre una y otras 

variables de la investigación, llegando de esta manera a una comprensión lógica. 

 Por su enfoque metodológico la investigación también es mixto ya que busca hacer registros 

narrativos y cuantitativos de los fenómenos en estudios para una mejor comprensión del 

mismo a través de la aplicación de encuestas que permitan encontrar una solución a los 

problemas que enfrentan. 

Área de estudio 

Esta tesis corresponde a la IIC-2: Planificación territorial e infraestructura. Y la sub línea 

IIC-2.1: Normas técnicas y diseño de infraestructura. 

Población  

El siguiente estudio está dirigida al público en general de la zona Norte del país, por 

consiguiente, es nuestra población, equivalente aproximadamente a 2,198, 558 habitantes de 

la zona norte de Nicaragua (Datos Macro, 2021).  

Muestra 

La muestra es la ciudad de Estelí, Nicaragua, estos datos se obtendrán a través de un modelo 

de encuesta. Estelí cuenta con 128,761 habitantes aproximadamente que equivale al 17% de 

nuestra población. (Región de Estelí, 2021). Tomando a 60 personas entre ellas 43 mujeres 

y 17 varones, siendo una muestra no probabilística. 
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Métodos y Técnicas de recolección: 

Las técnicas de recolección de datos que se utilizaron para este estudio son a través de una 

investigación observacional asociado al empleo de varios métodos analógicos y empleando 

el instrumento usado por medio del cuestionario de la encuesta. 

Metodología aplicada. 

El estudio se realiza a través de una investigación descriptiva, la investigación descriptiva se 

refiere al diseño de la investigación, creación de preguntas y análisis de datos que se llevarán 

a cabo sobre el tema. Se conoce como método de investigación observacional porque ninguna 

de las variables que forman parte del estudio está influenciada. 

Etapas de la investigación. 

Etapa de iniciación: En esta etapa, se decide la temática a abordar y se redactan los objetivos, 

planteando el problema y justificando la elaboración de la misma con la guía del maestro, lo 

cual estuvo sujeto a cambios constantes hasta quedar ñPropuesta de proyecto arquitect·nico 

de un hospital de atención integral a problemas oncológicos en la ciudad de Estelí. 

Etapa de ejecución: Esta etapa comprende la base de búsqueda de información necesaria para 

la elaboración del trabajo. Basándose en la recopilación de información por medio de 

estudios como encuestas y a los habitantes del sector acerca de la aprobación del anteproyecto 

y expertos en la materia relacionada a nuestro estudio. Posteriormente se entrega para su 

respectiva repetición. 
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X Análisis de Resultados: 
Con la elaboración de encuestas se obtuvo información sobre el tema estudiado obteniendo 

datos de personas especializadas en el tema, así como pacientes con experiencia sobre esta 

temática, así como en la población sobre el conocimiento de ellos. 

A continuación, se presentan los resultados obtenidos a través de los instrumentos aplicados, 

los cuales se realizaron tomando en cuenta los objetivos planteados en la presente 

investigación.  

Nº1. Opinión que posee la población acerca de la importancia de realizar un 

anteproyecto arquitectónico de un hospital oncológico en la ciudad de Estelí. 

La ciudad de Estelí actualmente no cuenta con antecedentes de establecimientos de salud 

especializados en oncología. Por esta razón se hizo necesario indagar en lo que la población 

conoce acerca del tema, sin la existencia previa de este tipo de centros para soportar la 

importancia del diseño de un hospital oncológico. 

Un 63% de las personas encuestadas confirmaron que saben que Nicaragua esta entre los 

principales países con personas más enfermas de cáncer, en cambio el otro 27% dijeron que 

no conocían este dato ya que no ven establecimientos especializados en estos padecimientos, 

debido a esta necesidad notable dentro de la población hemos elaborado la propuesta de este 

anteproyecto. 

Ilustración 16. Conocimientos sobre la enfermedad. 

 

si
62%

no lo 
sabiaΧ

¿Sabía que el cáncer es una de las principales

causasdemuerte en nuestro pais?

si

no lo sabia
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El 30% de la población considera importante que se cree espacios para realizar internados al 

personal donde se les capacite para dar una mejor atención a los pacientes, el siguiente 40% 

piensa que también se debe tomar en cuenta que este centro sirva también para profundizar 

en la investigación de esta enfermedad, tanto su origen, como tratamientos y posible cura, y 

el ultimo 30% estima relevante que este establecimiento se utilice para la formación de 

profesionales especializados en oncología.  

 

 

La siguiente información responde al objetivo N° 2 de nuestra investigación. 

NÜ2. Planeaci·n y dise¶o del modelo an§logo del Hospital St. Jude Childrenôs, Memphis, 

Tennessee. 

El 100% de la población encuestada especula la importancia de diseño y la planeación de un 

hospital dedicado al diagnóstico de cáncer. St. Jude Childrenôs es uno de los hospitales mejor 

diseñados y con el mejor equipamiento por ende con tecnología de punta, cuenta con espacios 

amplios y llamativos para mejorar la calidad de atención a los pacientes, por ello el hospital 

cuenta con dichas referencias obtenidas por nuestro modelo análogo St. Childrenôs. A 

continuación, podemos ver un estudio del modelo análogo del hospital St. Jude. 

 

 

 

 

 

 

18 19 20 21 22 23 24

Internado para mejorar la atención

LƴǾŜǎǘƛƎŀŎƛƽƴ ŘŜƭ ŎłƴŎŜǊ ŎƻƳƻΧ

CƻǊƳŀŎƛƽƴ ŘŜ ǇǊƻŦŜǎƛƻƴŀƭŜǎΧ

20

22

24

Consideraimportantequeun hospitaloncológico,apartede

brindar buenaatenciónmédica,debabrindar los siguientes

serviciosparael personalmédico?

 

Ilustración 17. Importancia de espacios extra para el personal médico.   
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Modelo análogo 
Hospital St. Jude Childrenôs  

¶ Año que fue construido: 1960 

¶ Fundador: Danny Thomas 

¶ Ubicación: Memphis ï Tennessee EE. UU 

¶ Arquitecto: Evans Taylor Foster 

Fachada principal de uno de los edificios del hospital. Fuente: (St. Jude Childrens 

Fundation, 2015) 

 

 

 

 

 

 

 

 

Ilustración 18. Hospital St. Jude children´s Memphis ï Tennessee 
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Macro localización y Micro localización 

Ilustración 19. Mapas de Macro y Micro Localizaci·n de hospital St Jude Childrenôs

 

Hospital St. Jude Childrenôs Memphis ï Tennessee EE.UU. Imagen tomada desde 

Google Maps y diseñada a criterio propio. 

¶ Lugar: Memphis, Shelby Country, West Tennessee, Estados Unidos 

de America 

¶ Altitud media: 87 m 

¶ Altitud mínima: 51 m 

¶ Altitud máxima: 139 m 

¶ Coordenadas: (34.99415 ï 90.30837 35.26388 ï 89.63709) 
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Topografía: 

Ilustración 20. Mapa topográfico de Memphis 

 

Mapa topográfico de Memphis, Tennessee EE. UU. Imagen tomada desde App 

Topographic.com 

Clima:  

En Memphis, los veranos son largos y bochornosos; los inviernos son cortos, muy fríos, 

mojados y ventosos y está parcialmente nublado todo el año. 

Ilustración 21. Climografia de Memphis 

 

 

 

 

 

 

Figura representativa de la climografia de Memphis. Fuente: (All met Sat, 2021) 
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Durante el transcurso del año, la temperatura generalmente varia de 1 °C a 33 °C y rara vez 

baja a menos de -7 °C o sube a más de 36 °C. 

Ilustración 22. Diagrama de temperatura de Memphis 

 

Datos del tiempo de Memphis ï Tennessee EE. UU. Fuente: (All met Sat, 2021)  

 

Ilustración 23. Entorno de hospital St Jude children´s 

 

 

Calles y Avenida cercanas del hospital St Jude Childrenôs. Fuente: (St. Jude Childrens 

Fundation, 2015) 

 

Avenida 

principal N° 

40, Hernaldo 

de Soto Bridge 

Avenida 

principal N° 

51,  Danny 

Thomas Blvd. 

Calles secundarias 

cercanas al hospital Áreas verdes aledañas al 

edificio 
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Ilustración 24. Entorno de hospital St Jude Childrenôs 

 

Imagen real del entorno de calles y avenidas cercanas al Hospital St Jude Childrenôs, en 

Memphis, Tennessee, EEUU. Fuente: (St. Jude Childrens Fundation, 2015) 

El edificio cuenta con 4 accesos principales públicos (flechas rojas), y 5 accesos restringidos 

solo para el personal, los cuales van dirigidos a diferentes áreas del Hospital, (flechas verdes). 

Ilustración 25. Accesos principales de hospital St Jude Childrenôs 

 

Puntos de accesos de hospital St Jude Childrenôs. Fuente: (St. Jude Childrens Fundation, 

2015) 

  

Acceso 

restringido para 

personal 

médico. 

Acceso 

principal 

publico 
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Infraestructura y servicios básicos:  

El hospital St. Jude. cuenta con componentes infraestructurales como: áreas verdes, áreas de 

recreación, espacios de circulación peatonal, acceso a parqueo, alumbrado público, 

señalización, que hacen que este edificio sea funcional, brinda todos los servicios básicos 

necesarios, como: electricidad, agua potable, agua sanitaria, internet, sistema contra 

incendios, rutas de evacuación, seguridad del lugar. 

Ilustración 26. Infraestructura y servicios básicos 

 

Infraestructura y servicios b§sicos de hospital St. Jude Childrenôs. Fuente: (St. Jude 

Childrens Fundation, 2015) 

En la siguiente imagen podemos apreciar la distribución espacial, de manera volumétrica del 

edificio, lo que nos da una idea de cómo se distribuye el establecimiento según su función, 

también nos muestra sus componentes dentro del entorno del mismo.  

Ilustración 27. Distribución espacial de hospital St Jude Childrenôs 
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Ilustración 28. Zonificación de ambientes del hospital.

 

Zonificaci·n de ambientes de hospital St Jude Childrenôs. Fuente: (St. Jude Childrens 

Fundation, 2015) 

 

Elementos de composición del edificio: 

La complejidad del diseño hace que este sea asimétrico, ya que cuenta con varios edificios 

dentro del mismo diseño, porque eventualmente la demanda fue creciendo y fueron 

aumentando y acondicionando más espacios dentro del terreno. Por esta misma razón no 

encontramos equilibrio en cuanto a los edificios, y la forma que tiene es indescriptible ya que 

debido que su construcción fue surgiendo sobre etapas no fue pensado ni planificado de tal 

manera. El componente que si encontramos presente fue la repetición de forma. (Flechas 

amarillas). 
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Ilustración 29. Simetría, equilibrio y forma del edificio 

 

Simetr²a, equilibrio y forma de hospital St Jude Childrenôs, Fuente: (Google, 2022) 

En la composición del edificio podemos apreciar algunos elementos como el ritmo en la 

forma rectangular que prevalece en el edificio, este hace que podamos notar la armonía entre 

la mayoría de los edificios de este Hospital. También logramos notar la repetición en la 

representación de las ventanas que tienen forma de una U invertida. Lo podremos apreciar 

en la siguiente imagen. 

Ilustración 30. Análisis compositivo del edificio. 

 

 

 

 

 

 

Repetición 

de forma en 

los edificios. 

Repetición 

de la forma 

Ritmo de 

elementos 
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Fuente; (St. Jude Childrens Fundation, 2015) 

An§lisis compositivo de hospital St Jude Childrenôs 

El color es un componente medico de comunicación en sí mismo capaz de transmitir 

sensaciones, valores, y estados de ánimo, de cierta forma arquitectónicamente da una 

sensación de amplitud el saber jugar con ellos, los colores más usados en sanidad son el 

blanco, el azul y el verde. 

El blanco en estas estructuras es el color usado por excelencia en el sector sanitario transmite 

calidez, amplitud, limpieza e higiene. El color azul se percibe como serenidad, protección, 

calma, paz y confianza las tonalidades más claras como los celestes suelen asociarse al 

recogimiento la introspección y la comunicación de uno mismo. Por lo tanto, es ideal para 

promover estados de relajación y concentración. Suelen recomendarse en las habitaciones 

para combatir el insomnio. 

Ilustración 31. Análisis del color del edificio. 

 
Pasillo del hospital St Jude, Fuente (St. 

Jude Childrens Fundation, 2015) 

En la imagen del pasillo del 

hospital podemos observar una 

pintura cuyo objetivo es transmitir 

un ambiente alegre, ya que este 

hospital trata especialmente con 

niños, utilizando colores cálidos 

que puedan traer sensaciones de 

tranquilidad a las personas que 

estén pasando por ahí. Vemos la 

utilización del color blanco en casi 

todo el establecimiento, este para 

poder dar impresión de amplitud y 

limpieza.  
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Sistema constructivo del edificio: 

El tipo de sistema constructivo de St. Jude es de tipo masa mixta, que consiste en combinar 

materiales livianos y pesados en la construcción para lograr instalaciones adecuadas y 

seguras.  

Ilustración 33. Fachada trascendental del acceso 

principal de uno de los edificios de St Jude 

 En las salas de quimioterapia nos 

encontramos con espacios llenos 

de colores y mucha luz, con esto se 

logra que los niños que estén en 

ese momento recibiendo su 

tratamiento puedan sentirse menos 

asustados y más seguros, 

utilizando colores que contrasten 

con la luz y que produzcan más 

claridad, también podemos ver sus 

equipos como las sillas que son de 

colores claros y alegres.  

Ilustración 32. Sala de quimioterapia del hospital St Jude. 

 

Sala de quimioterapia del hospital St Jude, Fuente: (St. 

Jude Childrens Fundation, 2015) 

En esta fachada podemos observar 

que el color que predomina es un 

color neutral que hace contraste 

con el entorno del edificio, así 

mismo también con el área verde 

dándole espacio que igualmente 

resalte, uno de los detalles más 

llamativos son las ventanas ya que 

estas tienen un vidrio-espejo, que 

este nos muestra el reflejo de las 

nubes y la naturaleza.  

Fachada trascendental del acceso principal de 

uno de los edificios de St Jude. Fuente: (St. 

Jude Childrens Fundation, 2015) 



Anteproyecto Arquitectónico de Hospital Oncológico en la ciudad de Estelí 

 

73 
 

 

 

 

 

 

 

 

Fuente: Tomada desde Facebook de uno de los fundadores Danny 

Thomas. 

Ilustración 35. Proceso constructivo de unos de los edificios 

de St Jude 

 

Fuente: Tomada desde Facebook de uno de los fundadores Danny 

Thomas. 

En la figura N°39 podemos 

apreciar parte del sistema 

constructivo de unos de los 

edificios de St, Jude, podemos 

observar algunos materiales 

como acero, aparte su 

mampostería de concreto, que 

según la magnitud del edificio 

fue la mas conveniente por el 

tamaño y peso que soporta 

este mismo.  

Ilustración 34. proceso constructivo de unos de los edificios de St Jude 

En esta otra imagen podemos 

apreciar claramente el uso de 

materiales livianos, para los 

volúmenes del edificio, lo 

cual es siempre una buena 

opción para este tipo de 

trabajos ya que es fácil de 

manejar y práctico para 

trabajar, sin deja atrás su 

precio el cual es bastante 

favorable en comparación con 

otro tipo de mampostería. 
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Fuente: Tomada desde Facebook de uno de los 

fundadores Danny Thomas. 

En esta imagen podemos 

apreciar un poco de proceso 

constructivo de uno del 

edificio de St. Jude, podemos 

observar la losa de entrepiso, 

que es el principal sostén para 

el tránsito de personas u 

objetos y dan estabilidad a los 

edificios, ya que es el 

elemento que recibe 

directamente la presión de las 

cargas. 

Ilustración 36. Proceso constructivo de unos de los edificios de St Jude 

 

Como podemos observar, el 

uso de material liviano para 

levantar paredes es un 

sistema constructivo muy 

utilizado en EE. UU, ya que 

este les facilita el trabajo y les 

ahorra tiempo, St. Jude no fue 

la excepción en esta técnica 

constructiva, podemos ver 

parte de sus paredes 

construidas de material 

liviano. 

Ilustración 37. Proceso constructivo de unos de los edificios de St Jude 
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Equipamiento medico: 

Los equipos médicos, en cualquier institución hospitalaria, dentro de todo deben estar en 

óptimas condiciones y completa disponibilidad, para ser utilizadas en el momento preciso y 

poder garantizar la salud de los pacientes, a continuación, conoceremos un poco del 

equipamiento St. Jude. 

 

 

 

 

 

 

 

Fuente: Tomada desde Facebook de uno de los 

fundadores Danny Thomas. 

En esta sala podemos ver que 

está completamente equipada, 

con cada uno de los elementos 

necesarios e indispensables que 

se necesitan para un paciente de 

cuidados intensivos. 

Ilustración 42. Sala de intervención 

quirúrgica del hospital St Jude. 

Sala de cuidados intensivos del hospital St Jude 

Fuente: (St. Jude Childrens Fundation, 2015) 

Ilustración 38. Sala de cuidados intensivos 

del hospital St Jude 
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Ilustración 39. Sala de intervención  

 

 

 

 

 

 

 

Ilustración 40. Capilla del hospital St Jude 

Fuente: (St. Jude Childrens Fundation, 2015) 

El quirófano es un área que debe 

ser diseñada y construida con 

mucho empeño ya que tiene sus 

restricciones de diseño, como el 

no dejar esquinas para evitar todo 

tipo de acumulación de polvo y 

bacterias, acá podemos observar 

que este quirófano de St. Jude, 

cuenta con un equipo bastante 

completo y preparado para 

cualquier emergencia quirúrgica. 

Así como también es notable el 

espacio necesario para cada 

equipo que se necesita en esta 

sala. 

En momentos duros como los que 

diariamente pasan muchos niños 

en St. Jude, Danny Thomas, 

especifico muy bien el diseño de 

una capilla, donde los padres 

pudieran ir a rezar, sentirse bien y 

esperanzados, por ese motivo se 

construyó una capilla, que 

pudiera entrar la mayor cantidad 

de luz solar por el día, ya que esto 

genera un aura tranquilo y 

esperanzador para este tipo de 

ambientes el uso de ventanas es 

clave. 

Luz natural proyectada 

a través de la ventana. 
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Tabla 6: Ventajas y Desventajas del diseño del hospital St Jude Childrenôs 

Ventajas Desventajas 

Á Espacios amplios para cada área del 

hospital. 

   Una de las desventajas que 

notamos, es la planificación del edificio, ya 

que fue primeramente planeado para hacer 

una clínica pequeña al ver la demanda y 

necesidad de la población, el proyecto fue 

creciendo y ejecutándose en etapas, lo cual 

hizo que el proyecto final se viera un poco 

desordenado por las diferencias físicas que 

tiene cada edificio. 

Á Adquisición de variedad de materiales de 

construcción. 

Á Mejor equipamiento de aparatos. 

Á Ubicación de sitio céntrica, cerca de las 

avenidas principales. 

Á Cuenta con un edificio especialmente 

para albergar a los pacientes y sus 

familiares que viven en zonas lejanas.  

Á Tiene espacios para futuro crecimiento. 

Á Amplitud de áreas verdes. 

Á Cuenta con áreas de recreación para los 

pacientes.  

  

 

Con respecto a una de las ventajas que tiene el hospital que es su estratégica ubicación, lo 

cual sirve se tomó en cuenta en el diseño del anteproyecto y se logró confirmar que para la 

población es importante la ubicación de este tipo de centros,  una de las mujeres participantes 

de las encuestas en la investigación, de 25 años de edad, reside en el barrio Santo Domingo 

refiri· lo siguiente: ñes importante para apoyar a todas las personas que lo necesitan y puedan 

vencer esta enfermedad tener un hospital que se dedique a estos padecimientos y que este 

accesible para todos en un sitio que todos podamos accederò 

El 59% de la población que fue encuestada considera que dicho hospital debe de estar situado 

en la zona norte de la ciudad ya que ciertas personas presentan problemas económicos siendo 

una dificultad para ellos al momento de trasladarse para poder ser atendidos.  
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Ilustración 41. Ubicación del hospital. 

 

 

Propuesta del anteproyecto arquitectónico de un Hospital de atención integral   

Oncológico.   

Una de las cosas que se debe saber antes de empezar un diseño es para quien está dirigido 

este mismo, por esa razón se contó con la opinión de la población encuestada para saber este 

dato, a continuación, los resultados:    

Un 95% de las personas encuestadas manifiestan que el hospital deberá atender a la población 

en general debido a que no pueden excluir atención a niños y adolescentes, en cambio el 

2.3% exponen que debería atender solamente a niños entre las edades de (0 a 12 años). Y el 

otro 2.3 % expresan que se dirija la atención a niños y adolescentes. Ilustración n°42. 

Ilustración 42. Atención a toda la población. 
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Otro dato necesario para una buena distribución es poder ofrecer todos los espacios y áreas 

necesarias para que la funcionalidad del diseño pueda desarrollarse al 100%, la población 

encuestada dio las siguientes opiniones acerca de esta pregunta. 

El 47% de los habitantes consideran importante que el hospital cuente con áreas de 

psicologías ya que cumple un papel fundamental para los pacientes a ser tratados afrontando 

intervenciones terapéuticas, así como ayudando a su recuperación y estado de ánimo. Un 

31% opina que es conveniente que el paciente este pendiente a su nutrición ya que esto podría 

evitar efectos secundarios con su enfermedad. Otro 13. % de la población comentan que es 

de convenientes zonas dedicada al trabajo social, ayudando a tener una mejor calidad de vida 

al paciente y a sobre llevar problemas que surgen antes y después de su tratamiento. El 68% 

de las personas estiman que el hospital brinde sus servicios a personas con capacidades 

diferentes. Ilustración n°43. 

Ilustración 43. Importancia de la incorporación de especialidades 
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Según datos recopilados el 84% deduce que es de gran relevancia el contar con espacios de 

suministros farmacéuticos y otra parte de la población hace mención de áreas de comedor, 

cafetería, capilla incluso de zonas como albergues. Ilustración n°44. 

Ilustración 44. Espacios adicionales de utilidad. 
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X. Conclusiones 

Concluimos que esta investigación de este anteproyecto va enmarcada a la respuesta 

funcional y formal de obtener un hospital oncológico en la ciudad de Estelí, ya que la máxima 

prioridad es satisfacer la necesidad acorde al problema, tomando en cuenta la falta total de 

dichos servicios médicos para la población.  

Se tomó en cuenta que dicho complejo le podrá dar cobertura a los municipios aledaños y a 

la misma cabecera departamental porque en este momento no existe otro lugar cercano para 

que puedan realizarse estudios previos de esta enfermedad. 

 Se cumplió con los objetos expuestos al principio del trabajo obteniendo del proyecto final 

un informe basado en la precisión de este tipo de problemática existente en nuestro país. El 

resultado fue un anteproyecto que suple las necesidades arquitectónicas que de los pacientes 

brindando instalaciones adecuadas para tener una pronta recuperación y un buen tratamiento. 

 

 

 

. 
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XI. Recomendaciones 

Se Recomienda 

¶ Que los centros hospitalarios tengan como máximo al menos 20% de área de 

circulación, lo cual contribuye a mejorar la atención y rapidez de cada área, con este 

se logrará que se maneje espacios útiles, necesarios y disminuyendo el desperdicio 

del mismo. 

¶ El presente documento sirva como una guía y apoyo académico, tanto a profesionales 

como estudiantes de las diferentes carreras a fines del diseño, ingeniería y 

arquitectura, en la elaboración de propuesta y anteproyectos arquitectónicos del 

ámbito de la salud. 

¶ Recomendamos que se respeten las normas obligatorias de la construcción (NTON), 

de igual manera las normas del MINSA (ministerio de la salud), para el diseño y 

planeación de cualquier tipo de establecimientos de salud dentro del país.  
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XIII.  Anexos 

 

Encuesta: Proyecto Hospital Oncológico. 

Esta encuesta tiene como objetivo ver y conocer las necesidades que tiene la 

población en el tema de la salud, para mejorar y plantear mejores condiciones y soluciones 

para la población. 

Marque con una x su respuesta: 

1. ¿Conoce la enfermedad del cáncer? 

 

 

2. ¿Sabía que el cáncer está entre las principales causas de muerte en nuestro 

país? 

 

 

3. ¿Sabía que Nicaragua esta entre los primeros países con más población 

enferma con cáncer de América Latina? 

 

 

4. ¿Considera usted importante la construcción de un Hospital Oncológico? 

Justifique su respuesta. 

 

 

___________________________________________________________________

_________________________________________________________________________

Si                           No 

Si                           No    

 

Si                           No    

 

Si                           No    
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_________________________________________________________________________

_____________________ 

 

5. ¿A qué publico considera usted que este Hospital debería priorizar su 

atención? 

¶ Niños (0 - 12 años) 

¶ Adolescentes (13 - 18 años) 

¶ Adultos (18 años en adelante) 

¶ Niños y adolescentes 

¶ Adolescentes y adultos 

¶ Toda la población en general 

 

6. ¿Qué especialidades considera importante usted que se brinden en este 

Hospital? 

¶ Psicología 

¶ Nutrición 

¶ Trabajo Social  

¶ Otras especialidades dirigidas a personas con capacidades diferentes  

 

7. ¿Considera relevante que, en este Hospital Oncológico, aparte de prestar una 

excelente atención médica, deba brindar los siguientes servicios para la capacitación del 

personal médico?   

 

¶ Internados para enfermeras/os para una mejor atención  

¶ Investigación del cáncer como enfermedad de origen, posibles 

curas y tratamientos. 

¶ Formación de profesionales especializados en oncología.  
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8. ¿Considera importante que este Hospital Oncológico cuente con buenos 

equipos tecnológicos, para la mejor calidad de servicio y mejorar la realización de los 

procedimientos?  Justifique su respuesta. 

 

 

_______________________________________________________________

_____________________________________________________________________

_____________________________________________________________________

__________________ 

 

9. ¿Cree usted que este Hospital debería brindar a la población servicios de 

programas de información y prevención del cáncer?   

 

 

 

10. ¿Cuánto (en %) cree que se debe destinar económicamente del fondo 

departamental al área de salud, para tener una buena infraestructura, equipos y personal 

especializados en  

nuestra ciudad? 

¶ 30%                                             

¶ 40% 

¶ 60%  

¶ Mas de 60% 

¶ Ninguno  

 

11. ¿Considera usted que se debería construir un hospital oncológico en 

Estelí? Justifique su respuesta. 

¶ Si  

¶ No  

___________________________________________________________________

_________________________________________________________________________

Si                           No    

 

Si                           No    
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_________________________________________________________________________

_____________________ 

 

12. ¿Qué otros espacios adicionales consideran que serían útiles en este 

Hospital? 

¶ Comedor  

¶ Cafetería  

¶ Farmacia  

¶ Capilla 

¶ Jardines  

¶ Otro _______________ 
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Diseño arquitectónico del anteproyecto hospital oncológico en la ciudad de Estelí 

Memoria Descriptiva: 

ü Propuesta del diseño arquitectónico 

El hospital oncológico está situado en el departamento de Estelí, ubicado de carretera 

panamericana norte, km 167, hacia Condega, dentro de un área total de 110,432.2 m², 

equivalente a 11.04322 Hectáreas.  

ü Conceptualización 

El conjunto presenta la idea de crear un espacio que brinde a los pacientes un ambiente 

adecuado para la mejoría de la salud y un confort espacial para los usuarios, por medio de 

espacios desarrollados con elementos compositivos de un estilo arquitectónico hospitalario. 

ü Premisas de diseño 

El diseño de conjunto se basa en una sinopsis agrupado acorde a un eje rector que es el paseo 

de circulación principal, permitiendo una circulación fluida 

ü Accesibilidad 

El hospital oncológico cuenta con accesos definidos como: accesos a parqueos privados, 

accesos a parqueos públicos, accesos de emergencia (ambulancias y zona de descarga), 

acceso principal, acceso de algunas áreas del hospital. Estos accesos nacen desde la carretera 

panamericana donde se puede ingresar desde Estelí, así como de Condega. 

El acceso de los parqueos tiene una separación de 10 metros desde la carretera panamericana 

con el objetivo de evitar cualquier tipo de accidente, así como evadir el ruido de los vehículos 

y prevenir el monóxido de carbono o cualquieras partícula contaminante presente en el aire.  

ü Espacios arquitectónicos 

Los espacios del hospital se distinguen en espacios abiertos y espacios cerrado, se 

predominan los espacios cerrados ya que el hospital cuenta con áreas primordiales para 

salvaguardar el bienestar de los usuarios como los quirófanos, área donde requiere mayor 

cuidado en sus condiciones de ventilación, evitando que los pacientes sean afectados por 
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elementos contaminantes. Contienen espacios abiertos que son delimitados por áreas verdes 

como reten de ruidos y vientos. 

ü Utilización de materiales 

Entre los elementos estructurales se utilizará concreto armado, garantizando durabilidad en 

las edificaciones, en cerramientos de paredes se utilizará como elemento de mampostería el 

bloque y paredes internas de Durock. 

Como cubierta de techos predomina el uso de zinc corrugado aluminizado estándar. Cal 26,  

El material para la superficie de rodamiento de los estacionamientos, se utilizará el adoquinó, 

conservando el aspecto natural de los espacios y sobre todo permite que el agua de lluvia 

llegue a los mantos acuíferos para continuar su ciclo. 

 

A continuación, la siguiente tabla comparativa de algunas referencias que tomamos 

del modelo análogo del Hospital St. Jude Childrenôs, Memphis, para el diseño de nuestro 

hospital oncológico. 

 

Hospital St. Jude Childrenôs, Memphis 
Hospital St. Jude Childrenôs. 

 Estelí-Nicaragua 

Á Fue construcción por etapas puesto que 

la necesidad de los pacientes fue 

incrementando, por ende, se vieron en la 

necesidad de ir expandiéndose 

agregando más áreas de hospitalización. 
 

Á Con nuestra propuesta de 

Hospital Oncológico 

procuramos que cuente con 

cada área requerida por los 

pacientes de dicho modo 

este vaya lo más completo 

posible. 

Á Contamos con tecnología 

en la salud, para facilitar 

resultados eficaces. 

 

 

 

Á Mejor equipamiento de aparatos, cuentan 

con equipos médicos con tecnología de 

punta.  
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Hospital St. Jude Childrenôs, Memphis 
Hospital St. Jude Childrenôs. 

 Estelí-Nicaragua 

Á Tiene registros electrónicos de salud, que 

les facilita el seguimiento de las 

condiciones de un paciente, siendo 

posibles registrar medicamentos, 

exámenes y más. 

 

Á Implementamos esta 

técnica para que la 

información de los 

pacientes este respaldada.  

 

 

Á  Nos ubicamos sobre la 

carretera panamericana 

norte facilitando el ingreso 

de la población tanto de 

Estelí, como de las zonas 

aledañas.  

Á No solo nos inspiramos en 

pacientes satisfechos, sino 

también en sus visitantes, 

personal médico, 

administrativo y de 

limpieza. 

 

Á Tenemos áreas de futuro 

crecimiento, espacios de 

circulación bastantes 

amplios, como de áreas 

verdes que facilitara la 

estadía de los pacientes. 

 
 

Á Ubicación de sitio céntrica, cerca de las 

avenidas principales. 

 
 
 

Á Cuenta con un edificio especialmente 

para albergar a los pacientes y sus 

familiares que viven en zonas lejanas.  

 
 
 

Á Tienen espacios para futuro crecimiento. 

Cuenta también con una amplitud de área 

verde además diversidad de plantas que 

facilita la circulación del aire, como 

también áreas para la recreación de los 

niños. 

 

 

  



Anteproyecto Arquitectónico de Hospital Oncológico en la ciudad de Estelí 

 

92 
 

Ilustración 45. Macro-localizacion y Micro-localizacion    
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Ilustración 46. Accesos 
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Ilustración 47. Señalética de conjunto: 
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Ilustración 48. Arquitectónico de cubierta 
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Ilustración 49. Fundaciones 
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Ilustración 50. Conjunto 
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Ilustración 51. Zonificación de ambientes 
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Ilustración 52. Cálculo de áreas  
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Ilustración 53. Arquitectónica 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



Anteproyecto Arquitectónico de Hospital Oncológico en la ciudad de Estelí 

 

101 
 

 

 

Ilustración 54. Planta amueblada: 
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Ilustración 55. Arquitectónico de cubierta
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Ilustración 56. Estructural de techo 
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Ilustración 57. Elevaciones 
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Ilustración 58. Cortes arquitectónicos 
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Ilustración 59. Exterior de Hospital Oncológico, perspectiva frontal 
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Ilustración 60. Exterior de Hospital Oncológico, perspectiva posterior 

 

 

 

  






















