
RESUMEN ACTIVIDAD CURRICULAR

Carrera: Arquitectura

Nombre de la asignatura: Materia Optativa Arquitectura para la Salud.

Carga horaria: 

 Total: 60hs.

 Semanal: 4hs semanales en 15 semanas

Año y/o semestre de cursado: 2 semestres 

Objetivos:

Los objetivos generales son:

1- Introducir a los alumnos en el conocimiento del Proceso del Planeamiento del Recurso
Físico en Salud, mediante el análisis de sus diferentes etapas: Formulación, Programación,
Proyecto,  Ejecución y Operación.

2-  Capacitar  a  los  alumnos  en  los  aspectos  metodológicos  para  la  caracterización
arquitectónica de un Recurso Físico en Salud, a dos niveles o escalas de análisis:

2-1-  A  nivel  de  la  Unidad  de  Salud,  en  el  reconocimiento  de  su  estructura  sistémica,
conformada a partir de la interacción de cuatro subsistemas: subsistema espacial funcional
(integrado por los distintos Servicios y los espacios que los conforma, categorizados en
unidades funcionales y áreas complementarias), subsistema circulaciones, subsistema de
instalaciones, y subsistema estructural.

2-2 - A nivel de las Unidades Funcionales integrantes de los Servicios, en el reconocimiento 
del concepto de tecnología de operación y de tipologías de recurso físico: espacio, 
equipamiento e instalaciones

Contenidos:



Unidad Temática Nº 1 Proceso de Planeamiento del Recurso Físico en Salud.

Dicho  Proceso  configura  una  metodología  que  reconoce  cinco  etapas,  cuya
interacción permite profundizar con un grado de definición creciente el tema del
análisis, mediante una dinámica que acompaña la vida del Recurso Físico como un
continuum de planificación, implementación, y control-evaluación

1.1- La etapa de Formulación tiene como finalidad la obtención de los términos de
Referencia que fijan el  marco en el  cual  se va a desarrollar  el  proyecto y que
incluye los objetivos (que) , participantes  (quienes) metodologías (como) lugar de
desarrollo (donde), cronogramas (cuando) y costos (cuanto).

1.2- La etapa de  Programación se divide en  dos sub etapas cuyos resultados
surgen del análisis a dos escalas : a nivel del Sistema  (nacional, regional, y local),
donde se defines especialmente las redes de salud en el  área de estudio y los
roles que desempeñan cada uno de los nodos de dichas redes; y a nivel del nodo
–la  Unidad  de  Salud-  que  culmina  en  el  Programa  Maestro,  expresión  de  la
dinámica  temporal  de  la  Programación  Funcional,  Física  (de  Arquitectura,  de
Equipamiento, de Instalaciones y de Conservación-Mantenimiento) y Financiera. 

1.3- La etapa de  Proyecto delimita el Plan Maestro, que señala la dinámica del
cambio  del  Recurso  Físico,  sustentado  por  los  Proyectos  de  Operación,  de
Arquitectura-Ingeniería,  de  Equipamiento,  de  Instalaciones  y  de  Conservación-
Mantenimiento y Financiero. 

1.4-  La  etapa  de  Ejecución materializa  la  construcción,  la  dotación  del
equipamiento y la puesta en operación del Recurso Físico.

1.5- La etapa de Operación durante la cual se implementan las técnicas de 
evaluación del Recurso Físico en relación a su funcionamiento, utilización y 
rendimiento y a indicadores de su obsolescencia  física y funcional

Aplicación del Proceso en un proyecto desarrollado en la Cátedra de 
Arquitectura.

Unidad Temática Nº 2 Metodología para la Caracterización del Recurso Físico-Arquitectura a 
nivel de la Unidad de Salud

(Conceptualización / Transferencia Instrumental

Reconocimiento de la Caracterización Arquitectónica:
- Análisis del Subsistema Espacial Funcional:
Identificación de los servicios/ Tecnologías Nucleares y de Apoyo y de 
Unidades Funcionales (unidades de producción) y Áreas 
Complementarias. Reconocimiento de la Interacción de los Servicios. 
Determinación de la Relación Servicios-Arquitectura (superficie).
- Análisis del Subsistema Circulaciones: Identificación de Accesos y su
relación con la trama urbana. Identificación de Circulaciones Troncales
y Secundarias, Horizontales y Verticales; reconocimiento de su 
diferenciación según Usos (pacientes, público, personal, elementos, 
alimentos, etc.).
Presentación de Instrumentos de Relevamiento.



Unidad Temática Nº 3 Metodología para la Caracterización del Recurso Físico-Arquitectura a 
nivel de las Unidades Funcionales de los Servicios

(Conceptualización/ Transferencia Instrumental).
-  Reconocimiento de la Tecnología de Operación según: funciones,
actividades  y  tareas  y  Recurso  Humano  participante;  Línea  de
Proceso. 
- Concepto de Tipologías de Recurso Físico (espacio, equipamiento e
instalaciones).
-  Presentación  del  Instrumento  de  Modelo  Normalizado:  “Fichas
Técnicas sobre el Recurso Físico en Salud. Espacio, equipamiento e
instalaciones según  tecnología” CIRFS.

Análisis de las Unidades Funcionales de los Servicios seleccionados
(de  atención ambulatoria,  atención de internación  y/o  diagnóstico y
tratamiento)  -Modelo  Observado-,  y  propuesta  de  reorganización
espacial -Modelo Propuesto.

Proyecto  de  Ampliación  de  los  Servicios  de  Atención  Ambulatoria
Programada 

Modalidad de Enseñanza:

Clases Teóricas que ilustrarán sobre el Equipamiento Social, el Recurso Físico  en Salud. Y 
su rol en la Atención de Salud
Clases Teóricas que explicitarán la Metodología de Planeamiento del Recurso Físico en
Salud y los instrumentos de transferencia tecnológica
Trabajo en taller con dinámica de trabajo grupal para realización de los trabajos prácticos. 
Trabajos de Campo. Visita guiada a un establecimiento de Salud de alta complejidad, que
servirá de base - Modelo Observado - para el desarrollo de los trabajos prácticos. 

Modalidad de Evaluación:

 Aprobación de cursado:
Aprobación de Trabajos Prácticos Unidades Temáticas 1,2 y 3.

 Aprobación de final:
Documento consolidado Trabajos Prácticos Unidades Temáticas 1, 2 y 3. 
Presentación en A4 y CD.
Exposición por grupos de un Power Point del Proyecto de Ampliación de los 
Servicios de Atención Ambulatoria Programada
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